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S. L. ZGLICZYSTSKI

BADANIE RADIOLOGICZNE SERCA UCZESTNIKOW NARCIAR-
SKICH ZAWODOW O ,PUCHAR TATR" — ZAKOPANE 1949 R.

Zaktad Radiologii Lekarskiej UW
Kierownik prof. dr W. Zawadowski

Zagadnienie pomiarow serca i wiasciwej ich oceny na podstawie
badan radiologicznych zajmuje od dawna umysty radiologéw i kar-
diologbéw. Zaréwno ortodiagrafia jak i zdjecia wykonane z duzej od-
legtosci (180 — 200 cm) pozwalaja na odtworzenie sylwetki serca
w rzucie na dowolng ptaszczyzne. Konstrukcja wielu linii tgczacych
umdwione punkty na zarysie sylwetki serca (Bordet, Vaquez,
M o ri tz), nie odpowiada Scisle okreslonym odcinkom morfolo-
gicznym serca. Serce jako nieforemna bryla ma jeszcze wymiar
trzeci — gtebokoS¢ — mierzong w rzucie na ptaszczyzne strzatkowa.
Jedynie metoda objetosciowa moze by¢ brana pod uwage przy do-
ktadnym okreslaniu wielkosci serca. Ze wzgledu na trudnosci techni-
czne, zwigzane z pomiarami "objetosci serca, postugujemy sie wymia-
rem poprzecznym serca (Ps) mierzonym odlegtoscig pomiedzy dwo-
ma réwnolegtymi, przechodzacymi przez najbardziej oddalone punkty
na prawym i na lewym zarysie sylwetki serca. Wymiar ten nalezy
traktowac jako Scisle umowny, tj. taki, ktéry wprawdzie nie odpo-
wiada okres$lonym sktadnikom morfologicznym serca, lecz moze by¢
brany pod uwage przy ocenie porownawczej kilku badan przepro-
wadzonych u tego samego osobnika, przy zachowaniu tych samych
warunkoéw technicznych.

Wymiar poprzeczny serca zalezy od ciezaru ciata, wzrostu, wie-
ku, pici oraz od pewnych cech konstytucjonalnych, jak odlegtosci
serca od przedniej Sciany klatki piersiowej i od ustawienia przepony.
Celem szybkiej oceny wymiaru Ps. u badanego osobnika opracowano
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szereg tablic, w ktorych prawidtowy wymiar poprzeczny jest ujmo-
wany jako funkcja dwoch zmiennych: ciezaru ciata i wzrostu. Ujem-
ng strong tych tablic jest zbyt wielka granica wahan ( -+ 10%) pra-
widlowego' wymiaru Ps. Na przyktad: jesli wymiar Ps okreslony
wg tablic na podstawie ciezaru ciata i wzrostu badanego wynosi
12 cm wobec obliczonego na zdjeciu 13,2 cm, to nalezatoby uznac, ze
jego serce nie jest powigkszone. Jesli jednak przyjmierny, ze wy-
miar poprzeczny badanego serca wynosit poprzednio 10,8 cm, co
miescito sie réwniez w granicach prawidtowych, to obecne powigk-
szenie do 132 cm, co stanowi 22% poprzedniego wymiaru, nalezy
uwaza¢ za objaw chorobowy. Przykiad ten uwypukla duzg warto$¢
badan poréwnawczych i mate znaczenie prawidtowego wymiaru Ps,
okres$lanego na podstawie tablic. Uwagom tym poswiecam wiecej
miejsca po to, azeby wykazaé, ze tylko poréwnawcze badania wy-
miaru Ps maja praktyczne znaczenie. Dla unikniecia btednych wnio-
skow jednorazowe pomiary nalezy ocenia¢ w sposéb najbardziej
ogolny.

Technika badania: przy badaniu radiologicznym serca zawodni-
kow-marciarzy postugiwaliSmy sie zdjeciami wykonywanymi przy
pomocy poHalowego aparatu f-my Szpotanski ,,Przeswit ptucnyll
w nastepujacych warunkach technicznych: 80—85 KV, 20 mA, czas
125 sek., odlegto$¢ od ogniska lampy do btony promienio-czutej (fil-
mu) — 180 cm. Stosunkowo diugi czas naswietlania (1.25 sek.) poz-
walat na uwidocznienie na zdjeciach skurczowej i rozkurczowej fazy
cyklu serca. Wykonujac pomiary odlegto$ci pomiedzy najbardziej
oddalonymi punktami na prawym i na lewym zarysie sylwetki serca
otrzymywaliSmy wymiar poprzeczny serca W momencie rozkurczu.
Odlegtos¢ ogniska lampy od filmu wynoszaca 180 cm umozliwia bez-
posrednie poréwnanie otrzymanych wynikow z danymi tych auto-
réw, ktérzy postugiwali sie przy badaniach zdjeciami. W celu poréw-
nania z wynikami na podstawie badan ortodiagraficznych nasze dane
muszg by¢ pomniejszone 0 5 mm, co stwarza mozliwos¢ btedu nie-
przekraczajacego 2%. Btad ten wynika z roznej odlegtosci serca od
przedniej Sciany klatki piersiowej. Wewnetrzny poprzeczny wymiar
klatki piersiowej (Pk) mierzylem na poziomie najwiekszej wypukito-
Sci prawej potowy przepony, za$ wymiar dtugi klatki piersiowej (DK)
od najwyzszego punktu szczytu prawego do poziomu najwyzszego
wzniesienia prawej potowy przepony. Wymiar ten dostarcza danych
co do roznic w ustawieniu przepony przy réznych badaniach u tego
samego osobnika.
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Wyniki badan opierajg sie na materiale 22 kobiet i 127 mez-
czyzn razem 149 zawodniikow-narciarzy (w tej liczbie Butgarow 11,
Czechostowakoéw 23, Finbw 4, Rumunoéw 24, Wegrow 30, Pola-
kow 57).

Zestawienie otrzymanych wynikoéw podzielitem na dwie czesci:

I.  Ocena wielkoSci wymiaru Ps u narciarzy w spoczynku.

Il.  Zmiany wymiaru Ps po wysitku w stosunku do wymiaru Ps
w spoczynku u tego samego osobnika.

Wielko$¢ poprzecznego wymiaru serca narciarzy w zaleznosci
od ciezaru ciata przedstawia wyraznie tablica | i Il.

TABLICA |

Zestawienie uzyskanych minimalnych $rednich i maksymalnych wymiaréw
serca narciarzy mezczyzn z danymi MMissiuro oraz z normami B o r-
defta i Vague-za Rautmanna i Haudeka

ConocTaBjieHue nojiyyeHHbix MiiHHMalibHbix cpeaHHX u MaKCHMajibHbix  BejuiwiH
nonepeMHoro pa3Mepa cep/ma jiujkhhkob (myikuhh) c¢ BejumiiHaMH Mn ceny po
n ¢ HopMaMH Bopjeia u Baxe3a, PayTMaHHa n XayjeKa.

The comparison of the minimal!, medium and maximal transverse diameter
ot t-he heart of skiers (males) with the Missiuro’s results and with the
nc-imsof Bordet and Vaquez Rautmann and Haudek.

?’5 =) Poprzeczny wymiar serca w cm
o é“"
Ciezar > Q_z Dane uzuskane
ciata S = wg wg wg wg
w kg j- EE Na PO Missiuro Bordeta Raut-  Haude-
2z =g  zdie  pomniej- 1939  j\vagueza manna ka
2o == ciach szemu
—_— o
11.4 10.9 12.0 10.7 11.3
50 60 22 275  (13.2) 12,7 11.7
14.9 14.4 125 13.0 12.7
111 10.6 105 10.7 11.6 11.7
61-70 57 283  (135)  <(13.0) (12.2) (11.6)
15.9 15.4 14.0 12.6 12.9 12.4
11.9 11.4 12.0 11.3 12.1
71—80 34 295  (14.4) (139) (13.3) (12.2) 12.4
17.4 16.9 14.5 13.2 13.9
125 12.0 13.0 11.3 12.7
81—82 2 294 (12.2) —
15.9 154 13.75 13.2 14.3

Cyfry w nawiasach oznaczajg wymiary Srednie-



Omoéwione powyzej zastrzezenia co do oceny wymiaru Ps odno-
szg sie do badan indywidualnych. W badaniach grupowych wiek-
szej liczby 0s6b o réznym ciezarze ciata i o ré6znych cechach konsty-

TABLICA 11

Zestawienie wymiaru p&grzgczﬁego sercaSzawodmkow polskich z normami
eicher i awicza

ConocTaB.neHHe nonepennoro pa3Mepa cepAUa nojibCKHX cocTH3aTejiett ¢ HopMaMU
Panxepa n Cabhda

The comparison of the heart transverse diameter of the polish skiiers with the
Reacher*s and Sawvicz s norms.

Wym:ar poprzeczny serca

Ciezar wg Reicher e Dane uzyskane
ciata przypad-
Po A
w kg Spor- Sawicza Na zdje- . Kéw
Norma towcy * Norma ciach pgzne]r?ilﬁj-
46-50 10.4—10.5 117 10.9 10.4 2
51-55 10.9-11.0 111 12.4 11.9 2
=
a> 56—60 10.9—11.3 11.8 11.9 114 4
-
= 61-65 — — 123 11.8 1
P
66—70 11.8-11.9 131 135 13.0 1
71—76 12.2 11.8 —
51—55 11.0—11 4 12.9 11.0 133 12.8 2
-— 56—60 — — 13.6 13.1 7
=
—_ 115
= 61—64 11.8—12.3 12.9 12.9 12.4 6
~
<
-~ 65—70 12.0—12.4 12.2 13.9 13.4 16
a>
125
= 71— 12.0-127 136 139 134 8
76-80 13.3—134 13.6 130 15.2 14.7 3

* Odnosi sie do sportowcéw najwyzszej klasy.



TABLICA 111
Wymiary ortodiiagraméw serca i tetnicy gtéwnej mezczyzni w wieku od 17 do 40 lat wg Sawvicza (badani w pozycji stojacej).
PasMepbi opTojuiarpaMOB cepgtja n aopThi MyawiiH b- BO3paciax ot 17 ao 40 JieT no Cabhmy.

The ortodiagraphic diametetrs of the heart and the aorta of the males between the age 17 — 40, accarding to S a w tc z (examination in standing position).

Wiek 17 — 20 lat 21 — 30 lat 31 — 40 lat
WYMIARY Wzrost — cm 150 — 159 cm 160 — 169 cm 170'.- 180 cm 150 — 159 cm 60 — 169 cm 170 — .80 cm 150 - 159 cm 160 — .69 cm 170 — 180 cm
Waga — kg 45 55 65 75 45 55 65 75 45 55 65 75 45 55 65 75 45 55 65 75 45 55 65 75 45 55 65 75 45 55 65 75 55 65 75
54 64 74 85 54 64 74 85 54 64 74 85 54 64 74 85 54 64 74 85 54 64 74 85 54 64 74 85 54 64 74 85 54 64 74 85
Poziomy Warto$¢ S$rednia 11.0 115 125 11.0 120 125 110 110 11.0 115 125 125 115 125 13.0 125 115 120 125 130 115 125 130
pS + Si Srednie odchylenie 03 06 05 06 06 18 06 05 08 08 08 06 08 08 08 05 03 07 08 06 06 08 08
Podiuzny Warto$c $rednia 115 125 130 125 125 135 125 120 120 125 130 180 125 125 135 13.0 120 125 130 130 125 130 135
PL Srednie odchylenie 06 08 09 04 08 06 07 05 05 07 07 05 08 08 07 05 03 06 07 06 08 07 08
Podstawy obu Warto$¢ Srednia 10.0 10.0 105 100 105 105 100 100 100 100 105 105 100 105 110 100 105 105 10.0 105 110
kom. |
PL Srednie odchylenie 0.3 0.6 0.6 0.7 0.7 0.7 0.5 0.8 0.3 0.6 0.5 0.5 0.6 0.6 0.7 0.5 0.6 0.5 0.6 0.6 0.5
PP . 12.0 A 2
Prawej komory Warto$c srednia 105 100 100 115 100 105 115 100 105 95 105 115 105 110 120 110 115 120 105 115 125
PL Srednie odciplenie 05 04 11 10 10 10 09 10 08 06 09 10 07 11 1l 12 09 12 07 09 10 10
Lewej komory Wartos¢ srednia 7.0 6.5 75 8.0 75 8.0 8.0 75 75 75 8.0 8.0 75 8.0 8.0 8.5 75 8.0 8.0 8.0 8.0 8.0
(cigciwa)
LU Srednie odchylenie 0.6 0.6 0.6 0.7 0.8 05 0.4 0.3 05 0.6 0.7 05 0.6 0.6 0.6 0.6 0.7 0.5 05 0.6 0.7 0.7
Lewej komory — Wartos¢ $rednia 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 2.0 15 15 15 15 15 15
(strzatka)
f Srednie odchylenie 0.2 0.3 0.2 0.2 0.3 0.3 02 0.3 0.3 04 0.3 0.3 04 0.4 0.2 0.4 0.3 0.2 0.4 0.4
Wysoko$¢ szyputy  Warto$é $rednia™ 8.5 8.5 8.5 85 85 9.0 75 8.0 85 85 85 85 8.0 9.0 9.0 9.0 8.5 9.0 8.5 9.5 9.0 9.0
naczyniowej
H Srednie~odchylenie 12 0.6 0.6 0.7 1.0 11 09 04 0.6 08 01 0.9 0.6 0.9 1.0 11 1.0 0.9 0.7 11 1.0 11
Szeroko$¢ szyputy  Wartoéé $rednia 45 45 5.0 5.0 5.0 5.0 50 5.0 5.0 5.0 5.0 5.0 55 5.0 55 55 55 55 5.0 55 55 55 55 6.0
naczyniowej i
as -J- Sa’ Srednie odchylenie 0.5 0.4 0.4 05 05 0.5 0.4 0.4 0.4 0.3 05 0.6 0.3 0.4 0.6 0.6 03 0.2 05 0.5 0.4 0.6 0.6 0.7
Srednica aorty Warto$¢ $rednia 2.0 2.0 2.0 2.0 2.0 2.0 25 25 2.0 25 25 25 25 25 25 25 25
wstepujacej i
AA Srednie odchylenie 0.3 0.2 0.3 0.3 0.3 0.4 0.3 0.3 0.3 0.4 0.4 0.3 0.3 0.2 0.3 0.3 04

* Polski Przeglad Radiologicz

m VII, zeszyt 1—2, str. 28, 1932 r.






tucjonalnych poréwnanie otrzymanych wynikéw z ré6znymi normami
dostarcza wartosciowych spostrzezern tym wiecej, ze nie chodzi
o cyfrowe okreslenie granicy powiekszenia fizjologicznego i patolo-
gicznego. W stosunku do danych Bordeta i \Vaqueza,
Haudeka, Rautmanna, Ungerleidera i Clarka
uzyskane wyniki wykazujg powigkszenie wymiaru Ps, co jest zgod-
ne z ogodlnie przyjetym pogladem (Reicher, Miss i uro,
Arkuskij, Farfel, Best i Taylor, Dietlen,
Deutsch, Herxheimer i inni), ze pod wptywem ¢wi-
czen fizycznych serce ulega powiekszeniu proporcjonalnie do zwiek-
szonej masy miesni szkieletowych (tablica I i Il). Wyniki Sawvi-
cza maja dla nas szczegdlne znaczenie, poniewaz zostaty opraco-
wane na materiale polskim, obejmujacym 881 ortodiagraméw mez-
czyzn z prawidtowym ukiadem krazenia. Doskonato$¢ techniki orto-
diagraficznej i sposéb statystycznego opracowania wynikéw S a-
wvieza skianiaja do przytoczenia jego tablicy w oatosci (tablica
111). Normy Ungerleidera i Clarka opracowane na
podstawie olbrzymiego materiatu Amerykanskich Towarzystw
Ubezpieczen, nadaja sie do bezposredniego poréwnania z moimi
wynikami ze wzgledu na postugiwanie sie tg samg technika
badania, co pozwala na wykluczenie zwyktego btedu przy wykony-
waniu ortodiagraméw oraz tego btedu, ktéry wynika z poréwnania
ortodiagramoéw z dalekozdjeciami.

Réznice z danymi Missiuro, ktéry réwniez badat zawod-
nikéw narciarzy (Zakopane 1929) moga by¢ wynikiem réznic tech-
nicznych. Ortodiagramy, ktérymi postugiwat sie Mlissiuro, bytly
wykonane w fazie posredniej pomiedzy wdechem i wydechem, pod-
czas gdy nasze zdjecia wykonywaliSmy na szczycie wdechu. Poréw-
nanie z wynikami Reicher, ktéra badata sportowcéw polskich,
nie wykazuje réznic, wychodzacych wyraZzniej poza granice btedu
nieuniknionego przy poréwnywaniu ortodiagraméw ze zdjeciami
z duzej odlegtoéci (tablica I1). Sredni wymiar Ps, stanowiacy $rednig
arytmetyczng wszystkich uzyskanych wynikéw u zbadanych mez-
czyzn, wynosi 13,7 cm i jest zgodny ze $rednig uzyskang przez Hu g a
(13,6 cm). H u g badat serca wysokiej klasy narciarzy uczestnikéw
Il Olimpiady Zimowej, podczas gdy w naszej grupie rozbiezno$é
klasy sportowej byta bardzo duza. Catkowita zgodnos$¢ uzyskanych
wynikéw z wynikami H u g a nasuwa wniosek, ze raczej nie moz-
na dopatrywac sie zwigzku (Reicher, Missiuro) pomiedzy
wymiarem Ps i klasa sportowa zawodnika. Szczegétowa analiza

9



TABLICA IV

Poprzeczny wymiar serca narciarzy (mezczyzn) badanych w spoczynku w sto-
sunku do wymiaru prawidtowego wg WnNger.leidera i Clarka.

(Odsetki ze znakiem ,,+*“ oznaczaja, wiekszy, ze znakiem ,—“ mniejszy po-
przeczny wymiar serca w stosunku do przyjetych norm).

Henepemtbiii pa3Mep cep/iua jimmchhkob (MytKWH) nccjieAOBaHbix b OTAbixe b cpaB-
HeHHM ¢ HopMaMH yHrepjiflngepa u Kijiapka

The compariiscin of the heart tiransverse diameter of the skliers — males
ewhen ralax.ing) withthe Ungerleider‘s and ClarKk's niorms
(The percentage with the sign — (mius) equivalent to the diminution, +

(plus) to the enlargement in respekt to the norms).

wymiaru Ps w spoczynku u catej grupy badanych mezczyzn w porow-
naniu z normami Ungerleidera i Clarka dostarcza
nastepujacych spostrzezen (tablica 1V). Na ogdlng liczbe 115 mezczyzn
wymiar Ps jest wiekszy o 1 — 38% w 100 przypadkach, co stanowi
87%. W 5 przypadkach (4%) wymiar ten jeist réwny podanym nor-
mom, podczas gdy wymiar Ps mniejszy niz prawidiowo o 1 — 10%
stwierdzitem w 10 przypadkach, co odpowiada w przyblizeniu 9%.
Biorgc pod uwage, ze dane wg tablic standartowych podlegajg waha-
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niom  10% u ludzi z niezmienionym chorobowo uktadem krgzenia,
nalezy przyja¢, ze w badanej grupie 60% zawodnikéw ma wymiar
Ps prawidtowy, podczas gdy 40% zwiekszony, co jednak nie przesa-
dza jeszcze powiekszenia patologicznego. Scislej méwiac 13% nar-
ciarzy mezczyzn ma wymiar Ps zblizajacy sie do dolnej granicy
PrzyjEtej normy, 47% zbliza sie do gdrnej granicy prawidtowych
wahan, a 40% — wykazuje zwiekszenie wymiaru Ps o 11 — 38%.
W grupie zenskiej badania w spoczynku przeprowadzitem tylko u 16
kobiet (Czechostowacja 1, Wegry 5, Polska 10). Mata liczba przy-

TABLICA V

Stosunek poprzecznego wymiaru serca narciarzy po biegach réznej diugosci
do poprzecznego wymiaru serca w spoczynku,

CpaBHeHiie nonepeaHoro pa3Mepa cepjma iwlkhhkob b O0T4bixe u nocjie Sera Ha
pa3Hb!X pOCCTOfIHbHX.

The eomparison of the skiiers hearts transverse diameter iwtlien reiaxing and
after exerition

Bez Pomieksze-
Zmn iejszenie zmian e ) £
) 0 nie % @
% % N
20—16 15-11 10-6 5-1 0 -5 6-10 <
Bieg na 8 km
(kobiety) - 2 3 ! L= = !
Bieg na 18 km
(mezczyznil 3 6 15 8 1 1 — 34
Bieg na 10 km o 2 1 6 _ 1 20
(mezczyzni)
Bieg na 30 km
(mezczyzni) - 4 8 ! 2 ! - 2
Razem 3 14 37 22 4 3 — 83

padkéw uniemozliwia szczegbtowe wnioski. Poréwnanie jednak wy-
miaru Ps zawodniczek Polek z tablicami R ei ¢ h e r (tablica Il)
wykazuje na ogot zgodno$S¢ spostrzezen. Serca kobiet-narciarek sg
wieksze od norm ustalonych dla kobiet polskich.

Pod wptywem jednorazowego wysitku fizycznego serce ulega
umniejszeniu (Reicher, Missiuro, Arkuskij, Acker-
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man, Bruns, Boigey Deutsch, Kauf, Raut-
mann). Badajgc serca 83 zawodnikéw po wysitku (7 kobiet,
76 mezczyzn) stwierdzitem zmniejszenie wymaru Ps w stosunku do
wymiaru spoczynkowego w 91,6%. W 4,7% wymiar Ps pozostaje bez
zmian, w 3,6% za$ wystepuje jego zwiekszenie (tablica V). Stosujac
sposob obliczania Missiuro, ktory uwzgledniat réznice w wy-
miarach Ps, przekraczajacg 05 cm i przyjmujac, ze w moich oblicze-
niach wahania + 5% (co sie réwna roznicy 05 — 0,7 cm) moga by¢
nastepstwem btedu technicznego, wéwczas otrzymane wyniki przed-
stawiajg sie nastepujgco: serce po wysitku ulegto zmniejszeniu o 6 —
20% u 54 zawodnikéw, co stanowi 71% omawianej grupy 83 0sob,
pozostato bez zmian w 29%. Dane te sg zgodne z wynikami Mis-
siuro, ktéry wykazat zmniejszenie serca po wysitku w 70,3%
przypadkéw. Najwiekszg podgrupe stanowili narciarze, u ktorych
zmniejszenie wymiaru Ps wynosito 6 — 10% (37 przypadkow),
w nastepnej, co do ilosci przypadkow, podgrupie zmniejszenie Ps
wynosito 11 — 15%, tylko u 3 zawodnikéw stwierdzitem zmniejsze-
nie o 16 — 20%.

Ciekawe wyniki daje ocena zmian wymiaru Ps u tego samego
zawodnika po biegach réznej dtugosci. W tablicy VI zestawione sg
wymiary Ps obliczone w odsetkach u 19 zawodnikéw, ktérzy brali
udziat co najmniej w dwu biegach. Kolejnos¢ rubryk odpowiada
chronologicznie kolejnosci biegéw. Odstep czasu pomiedzy biegiem
na 18 km i na 10 km wynosi 48 .godzin, natomiast pomiedzy biegiem
na 10 km i na 30 km — 5 dni. W przewazajacej wiekszosci przypad-
koéw stopieh zmniejszenia serca po kazdym nastepnym biegu byt niz-
szy niz po biegu poprzednim. Réznice pomiedzy biegiem na 18 km
i na 10 km nie sg tak wyrazne prawdopodobnie dlatego, ze sg to
biegi o Sredniej dtugosci nie meczace serca tak jak bieg na 30 km.
Nalezy rowniez wzig¢ pod uwage, ze bieg na 10 km nastepowat po
biegu na 18 km. Zmeczenie serca po biegu na 18 km, ktére mogto sie
utrzymywac¢ do chwili rozpoczecia biegu na 10 km byto do pewnego
stopnia wyrownane krétszg trasg biegu. Sposréd zbadanych 14 zawod-
nikow, ktorzy brali udziat w biegu na 30 km — 12 wykazuje nizszy
stopienn zmniejszenia wymiaru Ps po biegu na 30 km niz po biegu
na 18 km lub na 10 km. Innymi stowy serce w przewazajgcej wiek-
szosci przypadkow zmniejsza sie bardziej po biegu na 18 km lub na
10 km niz po biegu na 30 km. U dwdch zawodnikéw (Nr. 112 i 117,
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TABLICA VI

Zmiany poprzecznego wymiaru serca w odsetkach, u tego samego zawodnika
po biegach réznej dtugosci, w stosunku do wymiaru poprzecznego serca
w spoczynku (mak — oznacza zmniejszenie wymiaru).

ripoueHTHbie H3MeHeHiw rionepeMHoro pa3M ipa cepelia y Toro >i<e caMoro cocTA3a-
tcm nocjie 6eroB Ha pa3Hbix pocctohhhhx no OTHomeHnio k pa3MepaM cep/ma
B OTghlXe.

The same skier — percentage changes of the heart transverse diameter when
relaxing and after exertion. (The sign —(minus) equivalent to the diiminution
of the diameter).

NNl g Tk na dokm e 30 ke
Wg tablicy
Vil Odsetki
°lo
1 -15 -7 _ 7
2 —18 7
56 -1 — 9
57 -10 — 8
61 3 o
89 —10 -9
92 —n _ 5
106 —10 -11 0
110 —10 — 3
112 —10 B
113 7 _ 5 .
115 _ 5 _ 5
116 —17 —10 — 4
17 - 10 -10 -12
119 _ 6 — 3
122 13 T
124. — 9 _ 7
129 — 5 —_ 5
132 -5 —10

patrz tablica VI i VII) po biegu na 30 km stwierdzitem podwyzszenie
stopnia zmniejszenia serca, co mozna by uwaza¢ za przykad dobrego
przystosowania sie serca do zwiekszonej pracy. W jednym przypad-
ku (Nr. 106) wymiar Ps po biegu na 30 km byt réwny wymiarowi

13



spoczynkowemu, co nalezatoby odnosi¢ do wyczerpania serca po bie-
gu na 30 km, szczegdblnie wobec tego, ze serce to wykazywato fizjolo-
giczne zmniejszenie 0 10 — 11% po biegach na 18 i 10 km.

Na objaw ten zwroécit juz uwage B oigey stwierdzajac zalez-
no$¢ zmiany sylwetki serca po wysitku od rodzaju i czasu jego trwa-
nia (R e i ¢ h er). Podobne zjawisko spostrzegat rowniez Missi u_
ro (1929 r). Na 9 zawodnikéw biorgcych udziat w biegu na 50 km
i nastepnie na 18 km stwierdzit on powiekszenie wymiaru Ps po biegu
na 18 km w stosunku do wymiaru spoczynkowego u 3 zawodnikow,
u 2 os6b wymiar Ps pozostat niezmieniony, u 2 pozostatych nizszy
byt stopien zmniejszenia. Missiuro tlumaczy te zjawiska zme-
czeniem po wysitku, ktory przekracza mozliwosci fizjologicznego
przystosowania serca do zwiekszonej pracy doprowadzajac do osta-

bienia migénia sercowego i w koricu do biernego rozszerzenia serca
— rozstrzeni.

Wobec tego, ze sposrdd zbadanych przeze mnie 19 zawodnikéw
— 17 wykazuje nizszy stopien zmniejszenia wymiaru Ps po biegu na
30 km niz po biegu na 18 km lub na 10 km, nasuwa sie pytanie, czy
bieg na przestrzeni 30 km znajduje sie w granicach fizjologicznych
mozliwosci wigkszosci badanych narciarzy. OdpowiedZz na to pyta-
nie moze dostarczy¢ poréwnanie wyzej podanych wynikéw z réwno-
cze$nie przeprowadzonymi badaniami fizjologow i patologow.

STRESZCZENIE

Badanie radiologiczne poprzecznego wymiaru serca (Ps) u nar-
ciarzy wykazuje:

1. W poréwnaniu z normami Ungerleidera i Clar-
ka w grupie mezczyzn wymiar Ps jest zwiekszony w 40%
przypadkéw, zbliza sie do gérnej granicy prawidtowych wa-
han w 47%, jest rowny lub mniejszy w. 13%.

2. Serca kobiet wykazujg réwniez zwigkszenie wymiaru Ps
w poréwnaniu z normami Reicher.

3. Po wysitku (bieg na 8, 18, 10, 30 km) wymiar Ps kobiet i mez-
czyzn ulega zmniejszeniu w stosunku do wymiaru spoczyn-
kowego.

14



4. Po biegu na 30 km stopien zmniejszenia serca jest nizszy
niz po biegach na 18 i 10 km. Powstaje pytanie, czy bieg na
30 km znajduje sie w granicach fizjologicznych mozliwosci
wiekszosci badanych narciarzy.

C. JI. 3rjIKMbIHbCKHPI

PAJIHOJIOraHECKME 14CCJIEJIOBAHKH CEPfIUA YMACTHHKOB JIbI>KHbIX
COCTH3AHKPI O ,KYBOK TATP” 3AKO1IAH3 1949 E

KPATKOE H3JIO7TKEHHE

PajuiojiorimecKoe nccjienoBaniie nonepenHoro pa3Mepa cepnua y jibDKHHKOB
npeACTaBliaeT:

1) B cpaBHeHHn c HopMaiwit yHrep.iefiflepa n Knapna nonepenHbin pa3Mep
cep/ma y Mywmin ecib yBeansen b 40%, b cjiynae npiiéjnoKeHiiii k BepxHefi rpa-
iikue npaBiiJibHbix ABHSKeHHft b 47% ecrb ojtumaKOBa, poBHa hjih MeHee KaK 13%.

2) Cepaue jKemnHH npegciaBliseT yBejumeHiie nonepesnoro pa3Mepa b cpaB-
He.HHH ¢ HopMaMH Pafixep.

3) llocjie 6era 8, 18, 10, 30 khjiomctpob nonepeMHbiii pa3Mep cep,ma weHiunH
u My>KgnH yMeHbuiaeTCH b cpaBHeHirn ¢ ,u>ixanneM.

4) llocjie 6era 30 km. CTynenb yMeHbmeHiis nonepenHoro pa3Mepa cep;ma
ecm HH><e neM nocne Gera 18—10 km.

Bo3HHKaeT Bonpoc Haxon.nTCH jih éer 30 km b rpaHimax (|)u3iio.ioru>-tecKnx
BO3MO>KHOCTefi OOJIbtllItHCTBa HCClienOBaHHbIX JibDKHHKOB?

Dr S. D. ZGLICZYUSKI

HEART X-RAY EXAMINATION OF THE SKI-COMPETITORS ,TATRA
CUP* ZAKOPANE 1949

SUMMARY

The radiological examination of the heart transverse diameter among skiers

reveals:

1. As compared with Ungerleider's and Clark's norms the transverse dia-
meter ils in males iincreased in 40%, approaches the upper limit of the
normal in 47%, is equal or lowered in 13%.

2. In comparison with Reicher's norms the transverse diameter of the
heairts of females is increased.

3. After exertion (8, 18, 10, 30 km courses) the transverse diameter of
males and females diministies as compared with the rest diameter.

4, After 30 km. course the degree of heart diminution is smaller than
after 18 and 10 km courses. The question arises if the 30 km course
does not transgress the limit of the physiiolog-cal possibilities in the
majority of the examined skiers.
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TABLICA VII

OGOLNE ZESTAWIENIE WYNIKOW BADAN RADIOLOGICZNYCH
(Dk — dtugos¢ klatki piersiowej, Pk — wewnetrzny poprzeczny wymiar klatki piersiowej, Ps — poprzeczny wwy”ar serca). WSszystkie wymiary w cm.

OEIHEE CONnOCTABIJIEHKE PE3YJIbTATOB PAWOJIOrKgECKMX HCCI1EAOBAHLIH.

10

11

12

13

14

Dk — AJnma rpyAHoft iaieTKit, Pk — BHyTpeHHHft nonepeqHbiit po3Mep rpy“Hoft kjictkh, Pa — nonepe”Hbift p03Mep cepjma. Bce po3Mepbi b caHTMMeTpax.
GENERAL ESTIMATE OF X-RAY EKAMINATIONS
(Dk — Jongitudinal diameter of the chest. Pk — transverse diameter of the chest Ps — transverse diameter of the heart). Ali the diameters in cm.
v 4 . . .
ptec 2 °- Spoczanek B ieg 8Kkin B i g 18 km Bieg 10 km Bieg 30 km
E ca 00
“ 5y Klatk Klatk Klatk Klatk Klatk
Nazwisko Narodo- - atka atka atka atka atka
o 58 S piersiowa S erce piersiowa § erce piersiowa S erce piersiowa s erce piersiowa § erce
i Imie N wosé 0 O N
2 s e Ps  prawidiowy Pt spoczynek Ps  spoczynek P, spocgynek  =-E Ps spoczynek § G
43 . Ps  spoczynek S Ps — 8 km . s - m - m w75 - s - 12 "y
N N a 2 Dk Pk p soczy Dk Pk p Dk Ak p ps -18km »k Pk PSPy — 10km s Dt Pk p Ps -30 km
° b £ M-S C
[s] U cu o. « % % °/o % %

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29
Heb. J. m. Rumunia 734 1735 13.0 233 315 153 +17 237 312 134 —15 329  3L7 145 —7 233 312 144 —7 1249
Viad. K. m. N 711 1714 12.9 248 323 143 +10 243 316 117 —18 215 321 128 —7 13<6
Ghed. L. m. 62.8 160.3 125 229 29.2 134 + 8
Trin. 1. m. 789 169.5 13.8 236 296 15.0 + 9
Sh. st. in. . 738 1710 13.2 228 322 132 0
Cris. C. m. N 56,6 1654 117 238 28.8 12.3 + 5
Ju. L. m. » 60.3 156,3 12,6 203 293 134 + 7
Nic. M. m. » 825 166.2 141 21.7 31.6 15.9 +13
Bar. M. m. 56.5 1717 114 22.0 29.0 11.4 0
Ros m. » 59.8  169.5 11.9 247 296 141 +16 :

Ser m. 65.3 1745 12.2 25.1 30.0 111 —10
Cas. m. » 67.2 168.6 12.7 22.6 27.1 13.1 + 3
Sul. m. 66.4 168.0 126 216 29.4 14.3 -+ 14
Eu m. 76.7 179.6 131 22.1 30.9 14.9 + 12






15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

29
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31
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33

34

35
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» 68 8
65.2
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699

Wegry 585
70.0

4, 6015

o 57.0
67-6

73.7

» 52.3

744

733
71.3

56.7

165.8

173.6

167.0

1641

167.5

167.7

169.5

1745

169-6

174.2

158.5

169.3

157.3

157.8

171.9

172.6

158.0

173.1

1742

174.4

173.0

168.0

12.1

12.5

13.0

12.4

12.9

125

12.8

13.2

12.0

12.7

122

128

12.4

121

12.6

131

115

131

12.6

13,0

12.9

11.7

23.8

24.8

23.0

22.6

20.5

23.0

235

234

215

233

239

232

21.9

21.8

23.2

23.1

24.5

24.1

23.6

25.6

30.2

+32.4

295

30.0

29.1

318

30.4

304

31.0

30-9

26.5

24-8

280

29.8

28.8

29.2

281

30.0

30.2

329

313

30.0

10

132

139

135

12.9

135

12.5

12.5

145

12.6

12-9

113

121

10.6

13-1

11.1

12.9

12.8

14.4

13-5

13.7

14.4

12.5

11

+10

+11

+11

+10

+10

12

22.2

23.7

235

13

23.7

27.6

28.5

113

10.1

11.9

15 16 17
235 314
238 294
238 298
— 7
—5
—10

18

118

10.9

12.9

19

20

21

22

23

24

25

22.9

26

30.0

27

113

28

t—15

29

1305
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Gon. A.

Fan. L.

Vid. H.

Sal. E.

Pum. M.

Suom. M.

ni

)

Finlandia

<

71.0

63.6

59.6

744

61.3

65.8

66.9

68.5

73.5

79.1

66.5

58.8

61.5

74.2

81.2

70.1

50.0

742

58.9

68.3

168-4

163.5

166.1

176.5

159.6

165.3

175.0

175.6

175.6

180.2

166.5

164.3

179.5

178.0

188.4

1715

160.0

174.8

162.1

179.0

13.0

12,5

12.1

13.1

12.4

12.7

12.4

125

132

133

12.7

119

117

12.9

132

12.9

112

13.0

121

12.3

19.5

24.0

239

234

209

22.8

26.0

237

18.9

22.5

23.7

24.7

24.6

247

i252

23.6

21.0

245

228

20.3

30.7

30.4

29.7

34.2

28.7

30.4

30-7

29.9

26.8

29.7

29-9

32.6

29.3

31.8

306

303

30.9

29.8

31.6

32.9

28.1

30,0

10

15.4

12.8

127

142

135

13-1

141

13.0

143

11.9

137

134

121

139

130

145

12,5

143

149

15.7

13.6

141

11

+19

+11

+12

+11

+33

+20

+12

+15

12

13

15

16

26.1

24.8

17

29.9

30.4

18

117

13-6

19

20 21
22-0 309
240 + 346
238  26-1
221 302

22

143

14.0

12.2

12.6

23

24

1307

1212

25 26
246 329
2466 271

27

143

12.6

28

—9

— 8

29

125°

12«
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60
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63

614

65

66

67

68

69

70

71

72

73

74

75

76

77

78

79

80

Tchip. T.
Bob. N.
Stoev B.
Atan D.
Dim. G.
Nic. P.

Kon. J.

Staic. J.
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Dich. N.
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Jon L.
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»

68.3

64.7

71.0

64.4

62.3

62.5

61.3

70.2

68.2

76.0

60.5

742

68.6

79.1

745

71.0

680

67.9

73.0

68-0

180.0

169-5

176 0

168.2

166.2

169.5

155.2

178-0

176.8

179.0

168.5

168.2

169.7

176.1

175.1

1732

170.7

1722
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12.4
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121
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12.6

12.4

13.0
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133

12.7

135

13.2

12.8

12.7

12.7

12.9

8 9
247 31,4
30.7
242 233
230 307
218 286
230 316
173 280
240 326
252 293
230 306
288 215
239 342
244 310
257 324
24 309
244 328
235 306
22,0
29 303

10

13.6

12.7

137

137

11.7

138

12.8

145

136

143

13.0

17.4

151

143

16.6

151

14.8

14.4

13-8

1

+10

+15

+10

+10

+38

+20

+25

+19

+18

+12

12

22.9

13

29.8

14

12.3

16

24.1

24.1

21.3

25.6

23.8

221

21.8

17

32.9

32.8

28.2

33.6

30.7

29.3

305

18

12.7

12.3

121

134

143

13.6

12.9

19

20 21

+23.8 296

22

137

23

24

1318

25 26

249 322
237 *34.2
24.6 31.4
227 293

21

13.0

16.2

14.4

137

28

—5

—13

29

12=2

12*7

12«i

1236
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148

135

111

12.1

13.0
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22.9
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22.1
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21.8
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26.3
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28.0
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22.5
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30.0
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167.0
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J. KAULBERSZ, W. WCISLO i A. OGINSKI

OBJETOSC MINUTOWA SERCA U ZAWODNIKOW
NARCIARSKICH

(Z badan uczestnikow Miedzynarodowych Zawod6éw Narciarskich w Zakopanem
w 1949 r.).

Zaktad Fizjologii UJ

I. WSTEP

Objetos¢ minutowa (rzut minutowy) serca, czyli ilos¢
krwi wyrzucana przez kazdg komore w ciggu jednej minuty do
gtdwnych tetnic, jest najwazniejsza dynamiczng warto$cig w ocenie
sprawnosci uktadu krwiono$nego.

Dzielgc objetos¢ minutowag przez ilo$¢ uderzen serca na minute,
otrzymuje sie Srednig warto$¢ objetosci wyrzutowej
(rzutu skurczowego) serca, najwazniejszg dang konieczng dla kaz-
dorazowej oceny pracy serca.

Prace te wyraza sie zwykle formutkg: P = QR + --=--- odpo-

wiladajacg wysitkowi jednej komory podczas jednego ~skurczu
i przedstawiajgcg sume czynnika pokonania oporu w tetnicach (QR),
tj. iloczynu rzutu skurczowego Q na Srednie cisnienie w tetnicach

(R) i czynnika przyspieszenia—--yg- ,czyli iloczynu z ciezaru lub obje-

tosci wyrzuconej krwi (Q) prze% kwadrat $redniej szybkosci krwi
w gtownej tetnicy (V), podzielonego przez przyspieszenie ziemskie
(9). W spoczynku czynnik przyspieszenia stanowi nie wiecej niz 1%
pracy serca, ale w czasie wysitku fizycznego wzrasta¢ moze do po-
kaznych wartosci.

Poniewaz okres wyrzucania krwi z komor wynosi okoto 3/8 ca-
fego czasu rozwinigcia czynnosci serca, to rzeczywista szybkos¢ prze-
ptywu w chwili skurczu (izotonicznego) komor jest wedtug E v a n-
s a (16) 8/3 raz wieksza niz wartos¢ $rednia. Przyjmujac dalej, ze
ci$nienie w tetnicy ptucnej stanowi 1/6 ci$nienia aorty, mozna przed-
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stawi¢ ostateczny wzor na prace catego serca w czasie jednego skur.
czu jako:

Uzyskiwana w zwigzku z oznaczeniami objetosci minutowej
roznica tetniczo-zylna tlenu obrazuje stopien wy-
korzystania tlenu krwi przez tkanki na obwodzie i przyczynia sie
do trafniejszej oceny krgzenia obwodowego.

Objetos¢ skurczowa i minutowa serca nawet w spoczynku nie
jest wielkoScig statg, lecz ciggle ulega mniejszym lub wiekszym wa-
haniom i regulowana jest przez czynniki natury mechanicznej (pra-
wo Starlinga), nerwowej i chemiczno-hormonalnej. Wspom-
nie¢ przy tym nalezy, ze przy skurczu serce nie oproznia sie catko-
wicie, tylko czeSciowo, a jeszcze pokaZzna reszta krwi zalega w ja-
mach sercowych. Objetos¢ takiej krwi zalegajacej moze ttumaczyé
zmiany objetosci skurczowej serca nawet w stanie wzglednego spo-
czynku, zachodzace bez réwnoczesnych zmian cisnienia tetniczego,
zylnego lub czestosci skurczu.

Nieco stalsze wartosci daje wedlug Grollmana wskaz-
nik sercowvy, czyli minutowy wyrzut komory serca w sto-
sunku do 1 m?2 powierzchni ciata badanego.

Wahania objetosci skurczowej, obserwowane w spoczynku,
wzmagajg sie znacznie podczas wysitku fizycznego, a zwilaszcza
przy ciezkiej pracy miesniowej. Wyzsze bowiem zapotrzebowanie
tlenu podczas pracy pokryte zostaje w znacznej czesci przez zwigk-
szenie objetosci minutowej, czesciowo za$ przez lepsze wykorzysta-
nie tlenu, zawartego we krwi oraz wzmozong wentylacje ptuc. Ktory
z tych czynnikdw przewaza, zalezy od wiasnosci indywidualnych
badanego oraz od rodzaju wysitku.

Zadaniem naszym byto sprawdzi¢, jak zachowuje sie rzut minu-
towy serca sportowcow, a specjalnie narciarzy zaprawionych
do diugodystansowwych biegébw o wjspotza-
wiodnictwo. Badania przeprowadzaliSmy zaréwno przed wy-
sitkiem jak i po wysitku, uwzgledniajac szczego6lnie czas, ktory upty-
nat od ukonczenia biegu do chwili przeprowadzenia oznaczenia.
W omoéwieniu wynikow trzeba byto roéwniez wzig¢ pod uwage do-
tychczasowe wiadomosci, jakie posiadamy o zachowaniu sie objeto-
$ci minutowej serca w czasie ciezkiej pracy.

Przy rozpatrywaniu cech charakteryzujagcych wptyw sportu
narciarskiego na narzad krgzenia pamieta¢ nalezy o tym, ze inne
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jest oddziatywanie serca po diugich wysitkach, inne po kroétkich.
Specjalny rodzaj i ciezkos¢ pracy, warunki, w jakich ona sie odby-
wa, cielesne oraz duchowe wiasciwosci zawodnikow, ktérzy prace
te majg do wykonania, muszg by¢ réwniez uwzglednione.

Po zebraniu danych, uzyskanych z badan objetosci minutowej
serca przed biegami i po biegach, staraliSmy sie w toku naszych roz-
wazan i wnioskdw poruszy¢ niektére nie catkiem jeszcze jasne za-
gadnienia z zakresu reakcji serca na wysitek fizyczny, mianowicie
jego dynamiczne oddziatywanie u sportowcéw w tego rodzaju wa-
runkach, zasadnicze roznice w rzucie minutowym wytrenowanych
i niezaprawionych osobnikoéw, wreszcie odpowiedzie¢ na pytanie, czy
uzyskane wyniki pozwalajg na oceng sprawnosci narzadu krazenia
u sportowcow, biorgcych udziat w zawodach.

Il. METODYKA

Oznaczenie rzutu minutowego serca narciarzy wchodzito w skiad
prac Komisji Naukowo-Badawczej w czasie Miedzynarodowych Za-
wodow Narciarskich o ,,Puchar Tatr* w Zakopanem od 23 Il do
3 111 1949 r.

Przy wyborze metody opieraliSmy sie na krytycznej ocenie daw-
niejszych badan, przeprowadzonej przez Christensena (7),
oraz na ponownym szczegOtowym przegladzie wszystkich obecnie
istniejagcych metod oznaczenia rzutu minutowego serca u cztowieka,
opracowanym przez W c i s+ ¢ (52). Trzeba byto uwzgledni¢ naj-
nowsze osiggniecia w tym zakresie, jak metode cewnikowania pra-
wego serca u cztowieka stosowang przez Cournanda (10) oraz
ballistokardiografie opisang szerzej przez Starra iwspotpr. (49)
i bra¢ jednocze$nie pod uwage ograniczone mozliwosci zastosowania
réznych metod na narciarzach w warunkach prowizorycznego labo-
ratorium.

Ostatecznie wybrano metode acetylenowg, w pierwotnej formie
podang przez Grollmana (20), a opartg na zasadzie Ficka
(17). Przy uzyciu tej metody na drodze posredniej oznacza sie réznice
w zawartosci tlenu miedzy kazdym litrem krwi tetniczej i zylnej,
czyli tzw. tlenowg réznice tetniczo-zylng, a oprocz tego ilos¢ zuzy-
tego tlenu na minute. Dzielagc warto$¢ drugg przez pierwsza, otrzy-
muje sie objeto$¢ minutowg prawej, a tym samym i lewej komory
serca. Objeto$¢ minutowa podzielona przez ilos¢ skurczéw serca
w minucie (liczbe tetna) daje Srednig warto$¢ objetosci skurczowe;j.
Minutowe zuzycie tlenu w ptucach oznaczaliSmy workiem D o u g-
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13 sa i gazoanalitycznym aparatem Hald ane‘a ROznice
tetniczo-zylng tlenu okresla sie w metodzie acetylenowej, jak wspom-
niano, nie bezposrednio przez pobieranie prébek krwi i nastepowe
ich badanie na zawarto$¢ tlenu, ale na drodze posredniej przez po-
danie do oddychania mieszanki obcego gazu, w tym wypadku ace-
tylenu z tlenem. Przechodzgca przez krazenie ptucne krew chtonie
réwnoczesnie acetylen i tlen. Z analiz prébek mieszanki gazowej
systemu worko-ptucnego, pobranych na poczatku i na koncu krot-
kotrwatego okresu oddychania tg mieszanka, otrzymujemy ilos¢
pochtonietego acetylenu i tlenu. llo$¢ acetylenu pochtonieta w okre-
sie miedzy pobraniem obu prébek, podzielona przez wynikajaca
z wspotczynnika absorbcji zawarto$¢ jego w 1 litrze krwi, daje obje-
tos¢ kiwi, ktéra w tymze czasie przeptyneta przez ptuca. 1lo$¢ zas$
pochtonietego réwnoczesnie tlenu, podzielona przez wyzej oznaczong
objeto$¢ krwi, wyraza ilo$¢ tlenu przyjetego przez 1 litr krwi, czyli
réznice tetniczo-zylna.

Zasadniczg ujemng strong oryginalnej metody G roll m a-
n a jest za diugi okres oddychania mieszankg acetylenowa, gdyz
wynosi on okoto 23 sekund, jest wiec znacznie dtuzszy, niz Sredni
czas jednego krwiobiegu (10 — 15 sek.), a zwiaszcza tak krotkiego,
jakim jest krazenie wiencowe serca. Z tej przyczyny nawet w spo-
czynku w czasie oddychania mieszankg acetylenowg dochodzi do
ponownego przeptywu przez ptuca krwi zylnej zawierajgcej juz ace-
tylen i stgd wartosci na objetos¢ minutowa, otrzymane oryginalng
metodg Gro liman a, s znacznie nizsze niz faktyczne. Biad
powstaty z recyrkulacji krwi, zawierajgcej juz acetylen, staje sie
oczywiscie znacznie wiekszy w kazdym przypadku przyspieszonego
krgzenia, a wiec i w pracy miesniowe;j.

Dla uzyskania bardziej dokltadnych wartosci Noyons (41),
Chrenow (59), Chrenow i Dobrych (55 oraz
Adams, Wright i Sandiford (1) opisali rézne
mniej lub wiecej skomplikowane modyfikacje metody acetyleno-
wej. Ostatnio WWcisto (53) podaje stosunkowo tatwg i prak-
tyczng modyfikacje wzorcowej metody acetylenowej Groll m a-
n a, uzyskujac przy jej uzyciu duzg doktadno$¢ wynikéw. Metoda
ta przy opanowaniu podstawowych zasad techniki gazoanalitycznej
nie nastrecza klopotow z przeprowadzeniem oznaczen i obliczen,
pozwala na wykonywanie badarn w réznych stanach fizjologicznych,
a zwlaszcza w pracy miesniowej, i to zarbwno w pracowni jak i na
boisku sportowym. Poza tym oznaczenie nie jest przykre i catkowi-
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cie nieszkodliwe dla badanego. Metoda ta przez nas stosowana pole-
ga na skréceniu czasu oddychania acetylenem. Badany oddycha do
dwoch workdéw. Poczatkowo do probnego, zawierajgcego powietrze
wydechowe z dodatkiem tlenu, a skoro tylko oddychanie stanie sie
poprawne, otrzymuje on polecenie zrobienia gtebszego wydechu
do tego worka, po czym przekreca sie kurek. Przy nastepujgcym po-
tem wdechu badany wcigga mieszanke gazéw z drugiego worka, za-
wierajgcg okoto 10% acetylenu i powietrze zblizone do atmosfery
pecherzykow ptucnych oraz niewielkg nadwyzke tlenu. Cato$¢ do-
brana jest w takiej ilosci, aby mozna bez trudu opr6zni¢ worek ace-
tylenowy przy kazdym wdechu. W tych warunkach wymieszanie sie
gazébw w systemie worko - ptucnym nastepuje bardzo szybko, wo-
bec czego jest sie w moznosci pobra¢ probki potrzebne do oznacze-
nia réznicy tetniczo - zylnej tlenu juz przed uptywem 8 do 9 sekund,
a wiec w czasie znacznie krotszym, niz Sredni czas krwiobiegu.
Szczegoty analiz i obliczen sa takie same jak przy oryginalnej me-
todzie Grollmana, i mozna je znalezé u Grollma-
na i Baumana (21) lub u Wcisty (51).

Badani zawodnicy nalezeli do r6znych narodowosci i byli w wie-
ku od 19 do 35 lat.

Catoksztatt pracy skiadat sie z 1. oznaczen wypoczynkowych
przed zawodami i 2. badan po biegach kilkanascie do kilkudziesieciu
minut po przybyciu do mety. Analizy przeprowadzono w warun-
kach temperatury pokojowej i przy cisnieniu barometrycznym od
685 do 700 mm Hg. Badany w pozycji siedzacej najpierw oddychat
do worka Douglasa celem nastepnego okre$lenia minuto-
wego zuzycia tlenu. RAwnocze$nie oznaczano u niego czesto$¢ tetna.
Nastepnie, siedzagc na krze$le, krétko zaprawiat sie na worku pré-
bnym do wymaganego rytmu i sposobu oddychania, po czym na-
stepowato oddychanie mieszanka acetylenowg z pobraniem prébek
gazowych. Oprocz danych otoczenia, jiak temperatura i ci$nienie
barometryczne, uwzgledniano okres, ktory uptynagt miedzy chwilg
przybycia do mety i badaniem, oraz uzyskang przez zawodnika lo-
katg. Z momentéw niezbyt korzystnych dla cato$ci pracy wspomniec¢
nalezy o bardzo ciasnym pomieszczeniu, skagpym zaopatrzeniu w apa-
raty i mate ilosci sit technicznych. Z tych wzgledow oraz w celu
najwiekszego oszczedzania zawodnikéw podczas badan, skorzystalis-
my z Uprzejmosci prof. Missiuro, Kktoéry dat nam do dyspo-
zycji swoje wyniki oznaczen wentylacji ptuc i analizy powietrza wy-
dechowego. Z nich obliczaliSmy minutowe zuzycie tlenu, potrzebne
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do naszych okreSlen objetosci minutowej w okresie wypoczywania
przed biegami i po pierwszych biegach narciarskich (18 i 10 km).
Kiedy jednak okazato sie, ze zbyt dtugi okres czasu uptywat miedzy
badaniami prof. NMissiuro a naszymi, to po ostatnich, naj-
dtuzszych biegach (30 km) u kazdego z badanych zawodnikéw prze-
prowadzaliSmy wiasne oznaczenie wentylacji i zuzycia O2 bezposred-
nio przed oddychaniem mieszanka acetylenows. Dlatego badania na-
sze po 30 km biegu uwazamy za najbardziej Sciste, robwniez za mia-
rodajne przyjmujemy te po 10 km biegu, gdyz czas miedzy oznacze-
niem zuzycia O? i réznicy tetniczo _ zylnej drogg metody acetyleno-
wej nie przekraczat kilkunastu minut, natomiast mniej polega¢ mo-
zemy na wynikach objetosci minutowej po 18 km biegu, gdyz po
nim odstep miedzy powyzszymi badaniami bywat nieraz diuzszy.
Wreszcie niesystematyczne zgtaszanie sie niektorych narciarzy przy-
czynito sie do tego, ze czes¢ zbadano tylko przed biegiem lub po bie-
gach, co spowodowato niepozagdane luki w uzyskanym materiale.
Wiekszo$¢ zawodnikéw znosita dobrze acetylen i chetnie poddawata
sie prébom oddechowym. Czasem tylko nie udato sie im za-
chowac poprawnego oddechu i stgd powstato pare niescistych ozna-
czen, ktérych nie uwzgledniono. Cato$¢ prac przebiegata jednak
sprawnie i bez kiopotu.

1. WYNIKI

Badaniom naszym poddato sie na ogo6t 31 zawodnikéw, na kto-
rych wykonaliSmy 53 oznaczenia objeto$ci minutowej, z czego liczba
catkiem poprawnych wyniosta 44, a wiec 83%. Na okres przed bie-
gami wypadto 21 oznaczen, po biegach 23, z tego 8 po 10 km, 7 po
18 km i 8 po 30 km.

Wyniki dotyczgce objetosci minutowej serca i danych pokrew-
nych w spoczynku zebrane sg na tabl. I. Tablice II, 111 i I\VV zawiera-
ja dane uzyskane po biegach 10, 18 i 30 km.

Liczba poréwnawczych badan objetosci minutowej przed zawo-
dami i bezposrednio po biegach u tych samych zawodnikéw wyniosta
13k z czego po biegach 10 km — 4, po 18 km — 5, po 30 km — 4.

U dwoch narciarzy oznaczono objeto$¢ minutowg zaréwno
w spoczynku przed zawodami jak i po dwu biegach roznej diugosc’.

A. Wartosci spoczynkowve przed wysitkiem
uzyskiwaliSmy w okolicznosciach nie odpowiadajgcych Scisle warun-
kom przemiany podstawowej i dlatego sg to raczej dane tylko zbli-
zone do spoczynkowych. Z przeprowadzonych 21 oznaczeh obliczono
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$rednie wartosci objetoSci minutowej, rzutu skurczowego i wskazni-
ka sercowego jak réwniez Srednie otrzymanych réwnocze$nie mi-
nutowego zuzycia tlenu i réznicy tetniczo - zylnej. (tabl. 1.).

Przecietna warto$¢ spoczynkowa rzutu minutowego wyniosta
5,85 litra, (najnizsza 2,13 1, najwyzsza 10,58 1),

Srednia rzutu skurczowego w spoczynku wypadta 82,4 ml, przy
dosy¢ duzej rozpietosci wahan, bo od 31,3 do! 165,0 ml.

Obliczenie przecietnego wskaznika sercowego dato w wyniku
3,28 litra/1 m2 powierzchni ciata z minimalng wartoscig 1,35, a mak-
symalng 6,06.

Jako $rednig warto$¢ réznicy tetniczo-zylnej otrzymalismy 86,5
ml O2 z rozpietoscig wahan od 34,4 do 162,6, a minutowego zuzycia
tlenu — przecietnie 423 ml z najmniejszg wartoscig 258, a najwiek-
szg 609.

Wentylacja ptuc badanych przez nas zawodnikbw w powyz-
szych warunkach przed biegami data $rednig 9 litrbw na minute,
a czestos¢ tetna — 71 na min.

Uzyskane spoczynkowe wartosci rzutu minutowego u poszcze-
gblnych zawodnikdéw zestawiono z osiggnieta przez nich $rednig
szybkosci w czasie biegéw. Z tablicy | wynika, ze zawodnicy, kté-
rych $rednia szybkos¢ w biegach wypadta najwyzsza, mieli z nie-
wielu wyjatkami nizszg od innych objetos¢ minutowa, a lepsze wy-
korzystanie tlenu krwi na obwodzie.

Z przytoczonych obliczen, odnoszacych sie do okresu przedwy-
silkowego, najbardziej znamienne okazuje sie to, ze rdéznica tetni-
czo-zylna wypadata szczeg6lnie duza przy wartosciach rzutu minu-
towego, niezbyt r6znigcych sie od tychze u osobnikdéw niezaprawio-
nych.

B. Po biegach narciarskich 10, 18 i 30 km
dokonano ogédtem, jak wspomniano, 23 jednorazowych oznaczen ob-
jetosci minutowej. Odbywac sie one mogly ze wzgledéw technicz-
nych i organizacyjnych dopiero w czasie 14 do 62 minut, najczesciej
okoto' 30 min. po przybyciu do mety.

Zawsze dochodzito po biegach do zmian zaréwno szybkosci tet-
na jak i tlenowej réznicy tetniczo-zylnej i objetosci minutowej serca.
Zakgczone tablice U, IH, IV i poréwnawcza V przedstawiajg dane
zjawisk kragzenia w chwili badania.

Czesto$¢ pulsu po wysitku w okresie naszych obserwacji okazy-
wata sie prawie jednakowa, w granicach 82 — 112/min. $rednio
96/min.
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Srednie minutowe zuzycie tlenu byto po najdtuzszym biegu
w poréwnaniu z wartoscig spoczynkowsg przeszto dwukrotnie zwigk-
szone, nieco mniej po biegach krotszych. Stopniowo, a nie raptow-
nie, obnizato sie ono w miare zgtaszania sie do nas zawodnikow
w okresie pdzniejszym; przed uptywem godziny nie osiggato jeszcze
wartosci wyjsciowych.

Tlenowa rdznica tetniczo-zylna po biegach byla w dosyé cha-
rakterystyczny spos6b zmieniona, mianowicie stosunkowo niska
u narciarzy, ktérzy znajdowali sie w poczatkowej fazie okresu wy-
poczywania (14 — 25 min.), po czym stawata sie wieksza, osiggajac
w czasie ok. 30 min. $rednie wartosci réwne spoczynkowym, wresz-
cie duze wahania w goére i w dét w poréwnaniu ze Srednimi wyjscio-
wymi utrzymywaty sie do konca pierwszej godziny. Po biegu szta-
fetowym 10 'km przecigetne wartosci roznicy tetniczo-zylnej byty
prawie dwukrotnie mniejsze od wartosci przedwysitkowych.

Rzut minutowy serca po biegach wykazywat we wszystkich ba-
danych przez nas wypadkach wyrazne, $rednio dwukrotne zwiek-
szenie, wynoszace 9 litrow w poréwnaniu do 4,4 litra wartosci przed-
wysitkowych i trwajgce przez pierwsze 30 minut po biegach. W ciga-
gu nastepnych 20 minut otrzymywaliSmy wartosci coraz mniejsze,
dochodzace wreszcie do normy spoczynkowej. Maksymalng warto$é
— 19,16 1 otrzymalismy w 30 minucie po biegu 30 km, minimalng —
4,36 w 42 min. rowniez po 30 km biegu u innego zawodnika. Sto-
sunkowo mniej znacznie zwigkszyt sie rzut minutowy po biegu 18 km
u 7 zawodnikéw, badanych miedzy 15 i 62 minutg po przybyciu do
mety, $rednia wyniosta 6,4 1 przy rozpietosci wahan od 5,12 do 8,84 1,
byta wiec nie duzo wigksza od Sredniej wartosci wyjsciowej, wyno-
szacej 4,54 1. Po biegu sztafetowym 10 km u 8 oraz po biegu 30 km
réwniez u 8 zbadanych uwydatnito sie wyrazne zwiekszenie rzutu
minutowego.

Rzut skurczowy po ukoniczeniu biegébw okazywat sie rowniez
zwigkszony w pierwszym okresie; w porownaniu do okresu spo-
czynkowego wartosci byty prawie dwukrotnie wyzsze po 30 km biegu
oraz po 10 km sztafecie. Podobnie jak objetos¢ minutowa tak i skur-
czowa najmniej zwiekszata sie w naszych obserwacjach po biegu
18 km. W miare trwania okresu wypoczynku rzut skurczowy, oczy-
wiscie, stopniowo malat, osiggajagc w 30 do 35 min. od ukonczenia
biegu prawie wyjsciowe wartosci. Najwyzszy wyrzut serca po wy-
sitku wynidést 171 ml i zaobserwowano go w 2 wypadkach po 30 km
biegu.
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Zachowanie sie wskaznika sercowego po ukonczeniu biegow
byto analogiczne do zmian rzutu minutowego, wykazujac powysit-
kowy wzrost prawie dwukrotny, zwiaszcza po 30 km biegu i szta-
fecie 10 km. Natomiast niewielka réznica uwydatnifa sie w stosunku
do wartosci spoczynkowych po 18 km biegu. Po uptywie 50 min.
wskaznik byt bardzo zblizony do wartosci przedwysitkowych. Mak-
symalna warto$¢ uzyskana w 30 min. po biegu 30 km wyniosta 10,64.

Z przytoczonych danych wynika, ze najdtuzej utrzymywato sie
po ukonczonym wysitku przyspieszenie tetna oraz wzmozone zuzy-
cie tlenu, wykazujac tylko powolny spadek w miare trwania wypo-
czynku. Natomiast objetos¢ minutowa, skurczowa i wskaznik serco-
wy oraz tlenowa roznica tetniczo-zylna osiggaty swe wartosci zbli-
zone do wyjsciowych w czasie krotszym niz 1 godzina, zwykle w 30
do 40 minut. Zmiany objetoSci minutowej, ktore sg odwrotnie pro-
porcjonalne do zmian roznicy tetniczo-zyliej, wykazujg z powodu
rownego przebiegu krzywej spadku tetna podobne wahania jak obje-
to§¢ skurczowa. Powyzsze wyniki nie przedstawiajg zasadniczych
réznic w zachowaniu sie rzutu minutowego po biegach réznej diu-
gosci, chociaz w naszych badaniach tak sie ztozyto, ze u zawodnikow
po 18 km, a nie po 10 km biegu stosunkowo najmniejsze uwydatnity
sie zmiany. Oczywiscie, oprocz wptywu warunkéw atmosferycznych
i $nieznych, ktore w pierwszej fazie biegu 18 km byty tatwiejsze niz
podczas biegéw innych, mogto to by¢ spowodowane duzg rozpietoscig
reakcji indywidualnych, lepszym stopniem zaprawy oraz jak wyzej
wspomniano, niescistym zsynchronizowaniem badan zuzycia tlenu
na minute i oznaczenia réznicy tetniczo-zylnej droga metody acety-
lenowe;j.

IV. OMOWIENIE WYNIKOW

Ogo6lnie wiadomo, ze dtuzsze uprawianie sportu prowadzi do
powstawania swoistych cech anatomiczno-funkcjonalnych w ukia-
dzie krwiono$nym, uwydatniajagcych sie zarowno w stanie spoczynku
jak i po wysitkach. Sg one wyrazem dostosowania sie krgzenia do
zwiekszonej pracy fizycznej. Narciarstwo stoi pod tym wzgledem
na czele innych sportéw, szczegdlnie w wywotywaniu zmian w sercu,
co podkreslajg Deutsch i Kauf (15)oraz Herx hei-
mer (25).

Rozwazajgc nasze wyniki, oméwimy oddzielnie zachowanie sig¢
rzutu minutowego serca sportowego narciarzy w stanie S$po-
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e z.y n k u, oddzielnie za8 w okresie wypoczywania p 0
dtuzszych biegach. Poza tym wywody nasze uzupetnic
trzeba danymi z literatury, odnoszacymi sie do rzutu minutowego
w czasie ciezkiej pracy fizycznej, do jakiej niewatpliwie biegi
narciarskie zaliczy¢ nalezy.

A. Stan wzglednego spoczynku przed wy-
sitkiem. Przygotowanie do dtugotrwatych wysitkow powoduje
juz w spoczynku zmiany rzutu skurczowego i minutowego oraz zu-
zycia tlenu krwi na obwodzie. W warunkach zblizonych do podsta-
wowych objeto$¢ minutowa serca normalnego, oznaczona
jedng z najdokfadniejszych metod, tj. metoda cewnikowania wed-
tug Cournanda, Mc Michael i Sharpey-Scha-
fera, wynosi $rednio 53 litra przy Sredniej roznicy tetniczo-zyl_
nej 45 ml tlenu i przecietnym wskazniku sercowym 3,12 (36). Przyj-
mujac u zdrowego cztowieka w spoczynku S$rednie minutowe zu-
zycie tlenu réwne 240 ml, podajg oni juz w warunkach zblizonych
do podstawowych mozliwos¢ wahan réznicy tetniczo-zylnej i co
za tym idzie objetoSci minutowej, w granicach od 240/60 = 4 do
240/30 = 8 litréw, przy czym wskaznik sercowy podlega¢ ma zmia-
nom od 2,83 do 3,89.

Postugujac sie zmodyfikowang metodg acetylenows, otrzyma-
liSmy poprzednio (53) w warunkach spoczynkowych u normalnych
niewytrenowanych osobnikéw przy minutowym zuzyciu tlenu, wy-
noszacym 276 ml, réznice tetniczo-zylng 47,5, $rednig objeto$¢ minu-
towg 5,89, i wskaznik sercowy 3,30 z podobng skalg wahan spoczyn-
kowych, jak przy metodzie cewnikowania. W obu metodach $rednia
warto$¢ objetosci skurczowej (w tych warunkach) odpowiadata 70 ml
(40 — 100).

U badanych przez nas narciarzy roznica w zawvar-
tosci tlenu miedzy krwiag tetniczg i mie-
szana krwia zylnag wypadfa Srednio 86,5 w poréwnaniu
ze Srednig wartoscig spoczynkowg normalnych osobnikéw rowng
475, stwierdzi¢ wiec mozna byto wieksze wykorzystanie tlenu krwi
na obwodzie w czasie spoczynku.

Mieszana krew zylna, powracajgca do przedsionka prawego,
jest zasadniczo dwojakiego pochodzenia, gdyz skiada sie z 1) krwi
krazenia migsniowego, nastawionego przede wszystkim na dostarcza-
nie tlenu mig$niom w spoczynku i w pracy, o duzej roznicy tetni-
czo-zylnej, oraz 2) krwi pozostatych narzaddéw, jak trzewi, mozgowia
itd., majacej w pierwszym rzedzie inne funkcje do spetnienia, mia-
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nowicie dowdz substancji odzywczych, usuwanie metabolitéw itd.,
w ktérej przenoszenie tlenu ma raczej drugorzedne znaczenie i jego
zuzycie jest mate i dlatego réznica tetniczo-zylna jest niska. Normal-
nie u niezaprawionych w stanie spoczynku wykorzystanie tlenu
w krwi jest niezbyt duze i do$¢ jednostajne, co przemawia za tym,
ze komponenta krgzenia miesniowego jest niewielka, a procentowo
wiekszym jest przeptyw krwi przez trzewia i mozgowie. Zgadza sie to
z dawnym pogladem K ro g h *a (29), ktory wskazat, ze miesien
w stanie spoczynku posiada tylko nieliczne drozne kapilary i dlate-
go niezbyt obfite krgzenie, co sprawia, ze mimo nawet wysokiego
wykorzystania tlenu roznica tetniczo-zylna normalnych osobnikow
w spoczynku bywa mata. Wzrost roznicy tetniczo-
zylnej w spoczynku u obserwowanych przez
nas sportowcow moze dowodzi¢, ze u nich
juz w tym stanie wieksza czes¢ krazagcej
krwi przechodzi przez naczynia wilosowate
miesni, niezaleznie od mozliwosci lepszego wykorzystania tlenu
W wytrenowanym spoczywajagcym miesniu.

Oznaczanie rzutu mMIiNuUutowego serca u narciarzy,
jakkolwiek nie odbywato sie w warunkach podstawowych, a tylko
zblizonych do spoczynkowych (0o czym moze Swiadczy¢ miedzy in-
nymi wysokie spoczynkowe zuzycie tlenu na minute, wynoszace $red-
nio 423 ml przy S$redniej wentylacji 9 litréw powietrza wydechowe-
go na minute), dato jednak wyniki, ktére pozwalajg wnioskowac,
ze objeto$¢ minutowa narciarzy w spoczynku jest nieco mniejsza
niz odpowiednia warto$¢ u zwyktego niewytrenowanego osobnika.
Lepsze utlenianie na obwodzie w wytrenowanych miesniach moze
by¢ przyczyna, ze mniejsze ilosci krwi wystarczajg i stad objetos¢
minutowa serc sportowych jest mata. Mozliwe ze i pozycja, w ktorej
badania byty wykonywane, odgrywata pewng role, nie jest bowiem
wykluczone, ze u osobnikéw zaprawionych wywiera ona nieco od-
mienny wplyw na rzut minutowy serca niz u niewytrenowanych,
u ktérych np. przejScie z pozycji poziomej do pionowej najczesciej
zmniejsza rzut minutowy o 34%.

Objetos¢ skurczowva u zawodnikbw w spoczynku
wykazuje wyzsze wartosci niz u niewytrenowanych osobnikdw.
Stoi to w tgcznosci ze zwolnieniem pulsu, czyli bradykardig w okre-
sie zaprawy. Juz L.indhard (32), postugujgc sie metodg N20
(Krogha i Lindharda), wykazal, ze objetos¢ skurczowa
u wytrenowanych jest znacznie wieksza niz u niezaprawionych;
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badania te zostaty potwierdzone przez Christensena (6),
Grollmana oraz przez Bocka, V anc anlauerta,
Diii a, Follinga i Hurx thalla (5), stosujagcych me-
tode acetylenowa. Powiekszenie takie moze by¢ nastepstwem hy-
pertrofii mie$nia sercowego, czesto wystepujacej u sportowcow.
W przebiegu bowiem wykonywania diugotrwatych wysitkow spor-
towych dochodzi do wzmozenia sity skurczu mieSnia sercowego,
a w rezultacie do wzrostu rzutu skurczowego. Powieksza sie row-
niez pojemno$¢ rozkurczowa. Poza tym wiadomo, ze serce w spoczyn-
ku napetnia sie i oprdéznia nie catkowicie. Ostatnio Ny 1in wspot-
pracujagc z rentgenologami podaje, ze normalnie objetos¢ catego
serca u zyjacego cztowieka wynosi okoto 700 ml, w tym na sam
miesien sercowy przypada okoto 300 ml, a na pojemnos¢ jam serco-
wych pozostaje okoto 400 ml. Skoro objeto$¢ skurczowa catego ser-
ca rowna jest 140 ml (70 ml na kazdg komore), to zalegajacej krwi
w sercu ha koricu skurczu znajdowatoby sie jeszcze okoto 260 ml (42).
Objetos¢ ta moze sie zmieniaé. Wiadomo dalej, ze napetnianie pra-
wego przedsionka odbywa sie z centralnych zyt, ktére u dorostego
cztowieka mogg zawiera¢ 2,5 do 3 litrow krwi. Objetos¢ ta rowniez
moze ulega¢ zmianom, przy czym zwiekszonej objetosci wyrzutowej
serca nie zawsze odpowiada rowny co do iloSci doptyw krwi z naczyn
wiosowatych do zyt, pomimo ze zmiany cisnienia zylnego moga by¢
bardzo nieznaczne.

W treningu, jak wiemy z szeregu badan, zaznacza si¢ dominujgcy
wyptyw wagotonii, znajdujgcej swoj wyraz zarbwno we wspomnianej
juz bradykardii, jak i w powiekszeniu rozkurczowej objetosci serca
i statym tonogenicznym nastawieniu rozkurczowym. Obserwacje
Reindella (44) nad kimogramem serca sportowego wykazujg
zmniejszenie amplitudy S$rodkowych zatamkdéw skurczowych, osta-
bienie pulsacji na koniuszku serca i wystepowanie bardzo stabych
skurczow w okolicy lewej komory. Spostrzezenia te dowodza, ze
powiekszone na skutek wysitkow serce sportowe w spoczynku
w mniejszym stopniu opréznia sie w czasie Skurczu niz serce nor-
malne, pozostawiajgc wiecej krwi zalegajgcej. Podczas skurczu przy
obnizeniu sie zastawek tylko przylegajgca do nich cze$¢ komor jest
czynna, podczas gdy czes$¢ koniuszkowa pozostaje prawie bez ruchu.
Zwolnienie tetna u sportowcoéw w spoczynku powoduje rozszerzenie
fizjologicznych granic przys$pieszenia rytmu sercowego i jest mo-
mentem wspotdziatajgcym przy wzroscie objetosci skurczowej, a co
za tym idzie, sprzyjajagcym wzrostowi ci$nienia tetna juz w spoczyn-
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ku. Poza tym objetos¢ skurczowa moze sie zwieksza¢ zaro6wno na
skutek wydatniejszego napetnienia komor w rozkurczu jak i doktad-
niejszego oprézniania przy skurczu. W sercu sportowym oba powyz-
sze czynniki zdajg sie gra¢ role. Badania Colleta i Lilje-
stranda (9 wykazuja, ze zwigkszenie objetosci wyrzutowej
serca u sportowcow, wystepujace wspoétczesnie z powigkszeniem ser-
ca i fizjologiczng bradykardig, moze utrzymaé objeto$¢ minutowg na
poziomie rébwnym osobnikom niewytrenowanym, a nawet jg po-
wiekszyc.

Minutowy przeptyw krwi w odniesieniu do 1 m2 powierzchni
ciata badanego, czyli wskaznik serca, wynoszacy $rednio 3,28, obra-
zuje rzut serca jako funkcje przemian energetycznych ustroju i stuzy
do trafniejszego poréwnania przeptywu krwi u réznych osobnikow.
U badanych przez nas sportowcéw w spoczynku nie wykazywat on
wiekszych odchylen od normy.

Porownanie powyzej uzyskanych wynikdw spoczynkowych
utrudnia szereg czynnikéw, jak indywidualne réznice zawodnikdw,
warunki badan spoczynkowych, nie catkiem odpowiadajace prze-
mianie podstawowej, stosunkowo niewielka liczba zgtaszajacych sie
i brak niektorych oznaczern kontrolnych, a wreszcie btedy natury
technicznej, czestsze w warunkach prowizorycznego laboratorium
anizeli w normalnej pracowni naukowej. Do tego dochodzi szereg
ubocznych okolicznosci, jak podniecenie nerwowe w zwigzku z za-
wodami, wptyw obnizonego ci$nienia atmosferycznego itp., co zwiek-
sza¢ moze rozpietos¢ wahan otrzymanych rezultatow.

Majac na uwadze powyzsze zastrzezenia, mozemy jednak przy-
jaé, ze u badanych przez nas narciarzy w spoczynku wykorzystanie
tlenu krwi na obwodzie byto lepsze, objetos¢ skurczowa wieksza,
a objetos¢ minutowa raczej troche mniejsza niz u osobnikdéw niewy-
trenowanych. Zmiany te wraz z bradykardia moga by¢ wyrazem
wzmozenia pogotowia czynnosciowego krazenia u sportowca.

Spostrzezenia nasze mozemy poréwna¢ z badaniami przepro-
wadzonymi przez Schneidera (48) na zwyklych pracowni-
kach laboratoryjnych i sportowcach w treningu. Stwierdzit on mia-
nowicie, ze sportowcy wykazujg wolniejszy puls i zwiekszong ob-
jetos¢ wyrzutowa, podczas gdy wykorzystanie tlenu i objetos¢ minu-
towa serca nie ulegajg zmianie. R eindel (45) przyjmuje, ze ob-
jeto§¢ minutowa serc sportowych jest mata i podobna do niewydol-
nych serc chorych. Stewward natomiast (50), badajagc w warun-
kach spoczynkowych objetos¢ minutowa, wyrzutowa, réznice tetni-
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czo-zylng itd. u 14 atletéw i 11 miodych mezczyzn o siedzagcym try-
bie zycia, na og6t nie znalazt wyraznych réznic pomiedzy obu gru-
pami badanych.

B. Zachowanie sie rzutu minutowego
w czasie ciezkiej pracy miesniowej. Nie bedac
W moznos$ci oznaczania rzutu minutowego serca u narciarzy w czasie
trwania wysitkdw, uwazalibySmy za wskazane, dla fatwiejszej oceny
réznic wystepujacych u zawodnikdéw w spoczynku i w okresie wy-
poczywania po biegach, poda¢ przynajmniej w skrécie najwazniej-
sze dotychczasowe wyniki badan w dziedzinie objeto$ci minutowej
W czasie ciezkiej pracy miesniowe;j.

Przy wykonywaniu duzych wysitkow fizycznych konieczna jest
sprawnos$¢ czynnego aparatu ruchowego. Obok wzmozonej wentyla-
cji i lepszego wykorzystania tlenu w mieéniach pracujgcych gtéwna
rola w doprowadzeniu do miesni wiekszych ilosci tlenu przypada
uktadowi krazenia, a sercu w szczego6lnosci. Uruchomiony zostaje
skomplikowany mechanizm regulacyjny, ktory zwieksza obieg krwi
zarébwno w migsniach bioracych udziat w wysitku jak j w miesniach
oddechowych, w miesniu sercowym, w skorze, utrzymuje poza tym
dostateczne ukrwienie osrodkdw nerwowych, mobilizuje rezerwuary
krwi i réwnoczesnie ogranicza jej przeptyw przez inne narzady.

Lepsze zaopatrzenie pracujagcego miesnia w krew lub w tlen
zalezy od kilku czynnikéw: szerokosci tozyska naczyh witosowatych,
ci$nienia tetniczego, a przede wszystkim od wielkosci rzutu minuto-
wego serca. W miesniu pracujagcym dochodzi do powiekszenia tozys-
ka naczyniowego przez wzrost iloSci droznych kapilaréw z rozsze-
rzeniem przynaleznych tetnic i zyt, co w polaczeniu z rytmicznym
skurczem miesni powoduje silniejszy przeptyw krwi. Wzrost cisnie-
nia tetniczego, jak to wykazat G 1 ey (18), nie wystepuje regular-
nie przy pracy miesniowej, Co va ciu (11), zauwazat nawet jego
spadek przy dtugotrwatym biegu narciarskim. Najwazniejszym czyn-
nikiem zapewniajacym zaopatrzenie mig$ni  pracujagcych w krew
i tlen jest powiekszenie rzutu minutowego serca, ktére dochodzi do
skutku zaréwno na drodze przyspieszenia rytmu sercowego jak
i zwigkszenia rzutu skurczowego.

Z czynnikdéw powodujgcych wzrost objetosci wyrzutowej serca
przy przejsciu ze stanu spoczynku w stan pracy podawano poczat-
kowo tylko czynnik mechaniczny, a mianowicie zwigkszony przeptyw
krwi przez miesnie, wzmagajacy doptyw zylny do serca (28,
Krogh). Poézniejsze jednak spostrzezenia Krogha i Lind.
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harda (30) wskazaty na mozliwos¢ centralnego (odruchowo-ner-
wowego) przestawienia krazenia, zwtaszcza na poczatku pracy. Now-
sze badania Heringa, Kocha, Heymannsa i Reina daly
podstawy do wnioskowania, ze automatycznie pracujace Sserce,

regulowane ciggle przez ziozone czynniki natury mechanicznej,
chemicznej i nerwowej, nieustannie niejako czuwa nad

utrzymaniem statego cisnienia w tetnicach .i ze przestawienie pracy
serca zachodzi w rzeczywisto$ci przez podraznienie wrazliwych na
zmiang cisnienia okolic w obrebie ukfadu naczyniowego. Wedtug
tego pogladu ,,obwod ustroju”, jakim nazywajg wspomniani badacze
pracujgcy miesien, czerpie jak gdyby ,z beczki" krew, ktérej po-
trzebuje, a wrazliwe na cisnienie okolice czuwajg nad stopniem
ubytku nie dozwalajgc, azeby odbywat sie on nadmiernie na koszt
innych narzadow. Wedtug badan D al e a (13) i in. nadzwyczaj
wazne znaczenie, jako hormon czuwajacy nad proporcjonalnym roz-
dziatem krwi miedzy pracujgce narzady, posiada adrenalina, reguluje
ona tez w pewnym stopniu objeto$¢ minutowg. W kazdym wypadku
rozszerzenia naczyn na obwodzie musi sie zwiekszy¢ objeto$¢ krwi
krazacej lub wyrzut minutowy serca, aby utrzymac cisnienie tetni-
cze na nalezytym poziomie. Poniewaz u czlowieka dotychczas nie
stwierdzono, czy przy wiekszym zapotrzebowaniu tlenu przez tkanki
w czasie wysitkdw fizycznych wzrasta objetoS¢ krwi krazacej i wat-
pliwa stata sie rola $ledziony w magazynowaniu krwi u cztowieka,
mozemy wobec tego dzisiaj z pewnoscig powiedzie¢, ze zwiekszony
dowoz tlenu, potrzebny do wykonywania pracy, odbywa sie gtéwnie
na drodze wzmozenia objetosci minutowej serca. Potwierdzajg to
zgodnie wszyscy badacze oznaczajgcy rzut minutowy serca w czasie
ciezkiej pracy fizycznej. Wedtug danych przytoczonych m. in. przez
Farfela i in. (27) objetos¢ minutowa w ciezkiej pracy moze
dochodzi¢ do 30 litrow, a przy bardzo wytezajagcym wysitku dosiega
35 — 37, a nawet 40 litrow, w spoczynku za$ wyjsciowe wartosci wa-
hajg sie od 3,5 do 7 litrbw. Napetnianie i oproznianie serca staje sie
przy kazdym skurczu dokiadniejsze, tak ze objeto$¢ skurczowa, wy-
noszgca w spoczynku 60 — 80 ml (40 — 100), w wytezajgcej pracy
fizycznej dochodzi¢ moze do 200 ml, przecietnie u wytrenowanych
wynosi 140 do 180 ml. Osobnicy niewytrenowani reagujga gtownie
przyspieszeniem tetna, podczas gdy u os6b zaprawionych zwieksza
sie takze w znacznym stopniu objeto$¢ skurczowa. Osigga ona wzgle
dnie szybko swojg gbrng granice i od tej chwili objetos¢ minutowa
wzrasta juz rownolegle z przyspieszeniem tetna. Jest watpliwe, czy
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kiedykolwiek zostaje osiggnieta faktyczna goérna granica objetosci
skurczowej, gdyz wtenczas bytooy wymagane po maksymalnym roz-
ciaggnieciu serca w rozkurczu zupetne opréznienie w czasie skurczu.

Dalej w ciezkiej pracy fizycznej wzrasta wybitnie, bo dwu do
trzechkrotnie wykorzystanie tlenu krwi na obwodzie, ktére wedtug
Christensena waha sie przecietnie od 100 do 130 ml O2
Zwiekszenie roznicy tetniczo-zylnej w pracy powstaje na skutek lep-
szego ukrwienia pracujacych miesni z przesunieciem gtdwnej masy
krazacej krwi w szerokie tozysko ich naczyh wilosowatych, a ogra-
niczeniem przeptywu przez inne narzady. Zdaniem Christen-
sena w kazdym pracujgcym miesniu zachodzi lepsze wykorzy-
stanie tlenu na skutek znaczniejszego zakwaszenia krwi i wzrostu
temperatury. W wytrenowanym pracujagcym miesniu staje sie ono
jeszcze lepsze. Przy pracy o wzrastajacej intensywnos$ci najczesciej
réznica tetniczo-zylna wykazuje lekka tendencje do zwyzki, zdarzaja
sie jednak wypadki, ze staje sie ona mniejszg, co C hriste n-
s e n tlumaczy niedostateczng regulacjg krazenia z nadmiernym
przeptywem krwi przez inne narzady. Roéwniez wieksza szybkosé
krazenia dziata¢é moze obnizajaco na utylizacje tlenu.

Widzimy wiec, ze przejscie ze spoczynku do pracy mieéniowej,
zwilaszcza do pracy wielu mieséni jednoczesnie, stawia duze wymaga-
nia mechanizmom regulacyjnym krazenia. Mechanizmy te musza
dziata¢ przez caly czas trwania pracy, aby poprawa zaopatrzenia
w tlen pracujacych mieéni, skoéry i narzadéw wspdtpracujacych nie
byta tylko chwilowa i aby cisnienie krwi utrzymac¢ na dopowiednim
poziomie.

Zachowanie sie objetosci minutowej i krazenia w czasie pracy
zalezy od rodzaju, ciezkosci i diugosci trwania wysitku, przy czym
naturalnie uwzgledni¢ nalezy ogdélne warunki, w jakich sie praca
odbywa, moment zaprawy, wspo6tzawodnictwo oraz inne okoliczno-
$ci. W pracy niezbyt ciezkiej o wzroscie objetosci minutowej decyduje
rodzaj i charakter skurczéw miesni pracujacych, ktérych ssgco-tto-
czace dziatanie usprawnia powrdét krwi do serca. Stad praca dynami-
czna, jak to miedzy innymi podkresla Popow i Sarucha-
n o w (56), wykazuje zwykle wieksza objeto$¢ minutowa niz réw-
nowazna jej praca statyczna. Skurcze powolne mniej wzmagaja rzut
minutowy, wiecej réznice tetniczo-zylng. Ze wzrostem .szybkosci
ruchéw wzrasta objeto$¢ minutowa, a réznica tetniczo-zylna maleje.
Przy ciezkiej pracy migéniowej objetos¢ minutowa wzmaga sie mniej
lub wiecej proporcjonalnie do zwiekszonego zuzycia tlenu w jednost-
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Polska
Rumunia
Czech.
Butgaria
Polska
Rumunia
Czech.

Polska

Wartosci $rednie

Mean Values

Rozpietos¢ odchylen
Range of deviations

66.9
73.3
69.3
76.7
65.2
62.—
73.4
75—
63.—
73.9
73.4
68.—
67.2
63.3
61.3
70.3
62.5
54.—
711
67j—

711

67.9

54—
—76.7

TABLICA I

WYNIKI BADAN UCZESTNIKOW MIEDZYNARODOWYCH
ZAWODOW NARCIARSKICH W ZAKOPANEM W ROKU 1949.

Wzrost u; cm

Stature

1711

174.4

169.5

179.6

167.7

166.5

173.5

175.1

177 —

1725

180.6

170.7

164.—

171.8

169.6

172.6

169.5

157.6

171.4

172.4

176.0

171.5

157.6—
—180.6

DANE SPOCZYNKOWE — REST YALUES.
=
8 E ]

’_5 <D 2 g '% (S)7

T ., 2 1s g 0s = £ £ o*

=z g & 38 =& =z 3 s O w

27 1.80 76 11.2 485 0.89
26 1.88 72 10.2 423 0.84
28 1.80 60 8.1 358 0.94
20 1.94 64 11.1 555 0.71
23 1.72 72 10.7 562 0.79
24 1.67 88 58 421 0.89
23 1.84 64 6.9 394 0.67
26 1.90 64 14.4 472 1.20
26 1.75 88 11.4 302 1.13
28 1.74 76 8.4 404 0.85
32 1.90 60 7.8 258 0.94
35 1.80 50 8.2 564 0.58
27 174 84 7.4 425 0.63
26 174 80 6.6 401 0.64
24 171 72 7.7 441 0.63
25 1.81 64 8.8 365 0.62
26 1.71 64 6.8 333 0.64
24 1.53 68 5.1 345 0.68
26 1.83 80 9.7 417 0.82
29 1.80 68 13— 353 112
22 1.86 86 10.2 609 0.68
26 1.78 71 9.— 423 0.80
22— 1.71— 50— 51— 258— 0.58—
—35 —1.94 —88 —14.4 —609 —1.20

Roéznica tetn.-zylna

Arterio-venos ( , diffe-

rence

o
N
o

133.5

84.2

87.3

80.—

74.1

148.9

57.6

137.0

50.1

99.3

40.3

49.8

48.0

34.4

143.2

162.6

120.1

59.9

82.3

86.5

34.4—

—162.6

Obj minutoina Itr/min

Minute Yolume

e
o
o

6.22

2.65

6.59

6.44

5.26

5.32

3.17

5.25

2.94

5.28

5.68

10.54

8.05

9.19

10.58

2.32

2.13

3.47

5.90

7.43

5.85

2.13—
—10.58

Obj. skurc«. m ml
o  Cardiac Output

111.

68.4

44.2

102.9

89.4

59.8

83.1

49.5

59.4

38.7

88.—

113.6

126.5

100.6

127.7

165.—

36.3

313

43.4

86.7

86.4

82.4

31.3—
—165.—

Wskaznik sercomy Itr/m=
Heart Index

B
3
N

w
w
S

1.47

3.58

374

3.15

2.89

1.67

3.00

1.69

2.78

3.16

6.06

4.62

5.37

5.89

1.35

1.39

1.89

3.28

3.99

3.28

1.35—
—=6.06

11.7

13.8

12.7

14.4

12.

14.4

135

134

14.1






Heb. J. 46
Hlav. K. 43
Hel. J. 49
Kov. St. 45
Suom. Y. 47
Stup. H. 48
Vi. H. 44
Stasz. J. 22

Warto$ci Srednie
Mean Values

Rozpietos¢ odchylen
Range of deviations

Rumunia

Czech.

Polska

Czech.

Finlandia

Polska

Finlandia

Polska

734

75.-

73.9

64.-

68.3

54.-

50.-

69.5

66.-

50-
-73.9

WYNIKI BADAN UCZESTNIKOW MIEDZYNARODOWYCH ZAWODOW NARCIARSKICH W ZAKOPANEM W ROKU 1949.

1735

1751

1725

165.-

179.0

157.6

160.-

160.5

167.9

157.6-
-179.

23

26

28

25.

25

24

28

19

25

19-
-28

1.84

1.90

174

170

187

153"

150

173

173

1.50-
-1.90

TABLICA 1.

BADANIA PO BIEGU NA 10 KM DNIA 26.11.1949 R.

26

20

20

14

25

18

29

25

22

14-
-29

10 KM RACE

117

124

126

133

122

116

141

9.14

121

9.14-
-14.1

96

100

104

100

112

82

104

88

%>

82-
-112

16.3 1058
2.1 548
21 873
154 583
87 376
14.- 486
30.4 890
1.7 348
18.- 645
8, 348-
F -1058

0.51

121

0.83

0.80

0.67

1.00

0.99

093

0.87

0.51-
-1.21

1255

715

66.6

55.3

389

70.0

61.9

255

64.4

25.5-
-125.5

8.42

1 7.67

13.12

10.55

9.66

6.96

1438

13.60

10.54

6.96-
-14.38

87.7

76.7

126.-

105.5

86.3

84.9

138.2

1548

107.5

76.7-
-154.8

4.58

4.04

7.59

6.21

5.16

4.55

9.59

1.87

6.19

4.04-
-9.59

38

20

i

30

47

64






TABLICA 1l1l,
WYNIKI BADAN UCZESTNIKOW MIEDZYNARODOWYCH ZAWODOW NARCIARSKICH W ZAKOPANEM W ROKU 1949.

BADANIA PO BIEGU NA 18 KM DNIA 24.11.1949 R.

18 KM RACE

Dziedz. 5. 32 Polska 716 177 2 187 62 141 100 22 509 127 857 5,94 50.4 318 26
Har. J. 277 Polska 708 1710 3% 183 27 136 104 188 695 0.95 9.8 6.96 66.9 3.80 3
Hol. J. 20 Polska 739 1725 28 174 u 144 9 136 645 071 73.- 8.84 %.1 5.08 16
Kwap. T. 2% Polska 63.3 1718 2 174 24 144 % 138 589 087 115.- 5.12 53.3 2,94 18
Nik. P. B Butgaria 62.5 1695 2 171 58 134 84 106 427 0.92 67.4 6.34 755 3.90 1
Stup. H. 2 Polska 54.- 1576 2 153 15 141 8 119 474 1,00 733 6.46 734 373 31
Hord. J. 29 Polska 73.4 1806 32 190 48 12.- 8 187 870 0.89 169.2 5.14 508 270 64
Wartosci srednie 67.- 1714 2 176 39 137 0 158 601 0.94 97.6 6.40 69.2 3.59 3

Mean Values

Rozpietos¢ odchylen 54- 157.6- 22- 1.53- 15- 12- 84- 10.6- 427- 0.71- 67.4- 5.12- 53.3- 2.70- 16-

Range of deviations -73.9 -180.6 -35 -1.90 -62 -14.4 -104 -23.2 -870 -1.27 -169.2 -8.84 -96.1 -5.08 -64






TABLICA IV.
WYNIKI BADAN UCZESTNIKOW MIEDZYNARODOWYCH ZAWODOW NARCIARSKICH W ZAKOPANEM W ROKU 1949,

BADANIA PO BIEGU NA 30 KM DNIA 3.1H.1949 R.

30 KM RACE
0Ss
300
>£Em
Daw. K. 41 Polska 65.- 176.- 21 1.80 30 10 112 16.7 765 0.85 39.9 19.16 171.— 10.64 39
Dabr. S. 39 Polska 69.3 169.5 28 1.80 42 13 100 143 702 0.77 161.7 4.36 43.6 2.42 27
Har. J. 34 Polska 70.8 171.- 35 1.83 29 12.8 104 20.6 822 0.88 915 8.97 86.3 4.90 28
Hlav. K. 37 Czech. 75.- 1751 26 1.90 22 138 92 31.- 920 1.09 58.3 15.78 1715 8.30 6
Hol. A. 35 Polska 63— 177.- 26 175 52 127 100 136 530 0.87 65.8 8.04 80.4 459 26
Mar. M. 38 Czech. 70.3 172.6 25 1.81 22 135 102 24.8 653 1.02 705 9.26 110.2 5.12 23
Sal. E. 36 Finlandia 74.2 1748 25 1.87 20 138 96 133 605 0.73 55.9 10.84 112.9 5.79 3
S. M. 40 Polska 58.- 160.- 23 1.60 32 10.8 84 14.9 645 0.76 114.2 5.63 67.— 3.82 36
\&vsgaoiigégidme 68.2 172.- 26 1.79 31 12.4 98 18.6 705 0.87 82.2 10.25 105.3 5.69 23
Rozpietos¢ odchylen 58- 160- 21— 1.60— 20- 10- 84— 13.3- 530- 0.73- 39.9— 4.36- 43.6— 2.42— 3—

Range of deviations -75 —177 —35 -1.90 -52 —138 —112 —31 -920 —1.09 -161.7 —19.16 -171.5 —10.64 -39
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1 K. S
2 S. H
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2 H. K
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0
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64
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64

69

80
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64
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a) 10 km
14 6 13,5 100 583 55,3
345 162 2,13 31.3 1,39 18 37 11,6 82 486 70,0
404 137 2,94 38,7 1,69 20 17 12,6 104 873 66,6
472 148 3,17 495 1,67 20 20 12,4 100 548 715
25 30 12,2 112 376 38,9
25 64 9,1 88 348 255
394 74 5,32 83,1 2,89 26 38 11,7 96 1058 1255
29 4 14,1 104 890 61,9
404 130,2 3.39 50,6 1,91 22 24 12,1 98 645 64,2
741 2,13 31,3 1,39 14 4 9.1 82 318 255
472 162 5.32 83,1 2,89 29 64 14,1 112 1058 1255
b) 18 km
345 162 2,13 31,3 139 15 31 14,1 88 474 73,3
401 49,8 8.05 100,6 4,62 24 18 14,1 96 589 115,0
27 36 13,6 104 695 99,8
404 137,0 2,94 38,7 1,69 41 16 14,4 92 645 73.0
258 50,1 5,28 88,0 2,78 48 64 12,0 86 870 169,2
333 143,0 2,32 36,3 1,35 58 42 13,4 84 427 67,4
bSHB 62 ~26 14,1 100 509 85,7
348 108,5 4,54 58,9 2,36 39 33 13,7 93 601 97,6
49,8 2,13 313 1,35 15 18 12 84 427 67,4
404 162,0 8,05 100,6 4,62 62 64 14,4 104 870 169,2
¢) 30 km
20 3 13,8 96 605 55,9
472 148 3,17 495 1,67 22 6 13,8 92 920 58,3
365 34,5 10,50 165,0 5,89 22 23 13,5 102 653 70,5
29 28 12,7 104 822 91,5
30 39 10,0 112 765 39,9
32 36 10,0 84 645 114,2
358 133,0 2,65 44.2 1,47 42 27 12,8 100 702 161,7
302 57,6 5,25 59,4 3,00 52 26 13,0 100 530 65,8
374 93,2 541 79,5 3,00 31 23 12,4 98 705 82,2
344 2,65 442 1,47 20 3 10,0 84 530 39,9
472 148 10,58 165 5,89 52 39 13,8 112 822 161,7
375 110,8 4,44 63,0 2,42 30 27 12,4 96 650 81,3

TABLICA V
DANE POROWNAWCZE ZACHOWANIA SI OBJETOSCI MINUTOWE]
W SPOCZYNKU 1 PO WYSILKU Z UWZGLEDNIENIEM CZASU, JAKI

UPLYNAL MIEDZY MOMENTEM UKONCZENIA BIEGU A CHWILA
OZNACZENIA

Spoc=vnelk

Rest Values

Biegi

Postrace Yalues

Obj. minutowa
Minute Yolume

10,50

6,96

13,10

7,67

9,66

13,60

8,42

14,38

10,46

6,96
14.38

6,46

5,12

6,96

8,84

5,14

6,34

5,94

6,40

5,12
8,84

10,80

15,78

9,26

8,97

10,16

5,63

4,36

8,04

10,16

4,36
19,16

9,00

Obj, skurczowa
Cardiac Output

105,0

85,0

126,1

76,7

86,3

154,8

87,7

138,2

95,6

76,7
154,8

73,4

53,3

66,9

96,1

59,8

75,5

59,4

69,2

53,3
96,1

112,9

1715

110,2

86,3

171,0

67,0

43,6

80,4

105,3

43,6
1715

90,0

Indeks
Heart Index

4,55

7,59

4,04

5,16

7,87

4,58

9,59

6,09

4,04

9,59

3,73

2,94

3,80

5,08

2,70

3,70

3,18

3,59

2,70

5,08

5,79

8,30

5,12

4,90

10,64

3,82

2,42

4,59

5,69

2,42

10,64

5,12






ce czasu. Po diugotrwatych wysitkach dotgczajg sie wpltywy into-
ksykacji, powstatej na skutek nagromadzenia metabolitow, prowadzac
czasem do zupetnego wyczerpania.

Wpltywem treningu na objeto$¢ minutowa serca w czasie
pracy zajmowato sie wielu badaczy, jak Lindhard (32), Co l-
let i Liijestrand (8) i Christensen, (6), przy czym
wszyscy zgodnie znajdujg, ze w stanie zaprawy staje sie ona mniej-
sza. Lepsza koordynacja ruchow przy wykonywaniu pracy, osiggana
W miare postepujacego treningu, powoduje, ze zapotrzebowanie ener-
getyczne uktadu miesniowego maleje i serce pracuje ekonomiczniej.
Dla wykonania tych samych ruchéw w okresie treningu wprawia
sie w stan czynny mniejszg liczbe miesni, przez co przy danej pracy
zmniejsza sie powrot krwi zylnej do serca. Pochtanianie tlenu przez
litr krwi wzmaga sie (24), moze on zwigza¢ nie 180 a 245 ml tlenu.
Wynika stad, ze u zaprawionego wystarczy mniejsze wzmozenie
objetosci minutowej dla dostarczenia tkankom danej ilosci tlenu.
Wreszcie u wytrenowanych miesnie sg lepiej ukrwione; powoduje to
lepsze wykorzystanie tlenu na obwodzie i sprawia, ze zaprawiony
moze zuzy¢ tak wielkie ilosci tlenu, jak np. 4—5 litrbw na minute.
Woplyw treningu na rzut minutowy serca w czasie wysitkdw ma duze
znaczenie dla naszych badan, gdyz w biegach narciarskich, jak wia-
domo, moment zaprawy odgrywa bardzo wazng role.

Zastanawiajac sie nad rodzajem pracy sportowej przy diugody-
stansowych biegach narciarskich o wspotzawodnictwo, dochodzi sie
do wniosku, ze nie sg one prostym éwiczeniem szybkosci, zrecznosci,
sity lub wytrzymatosci, ale raczej wysitkiem o charakterze ztozonym,
przy czym za L unnem (35 mozna powiedzie¢, ze duzo zalezy
nie tylko od przybycia do celu z najwiekszg szybkoscig, ale i z mak-
symalng zrecznoscig, tak aby zuzyé¢ jak najmniej energii. Do tego do-
facza sie jeszcze wazny moment wytrwatosci i wspdtzawodnictwa.
Zgodnie z Mlissiuro (39) przyja¢c mozemy dalej, ze przy takich
biegach wytwarza sie zazwyczaj swoisty stan adaptacji czynnoscio-
wej kosztem zmobilizowania catoksztattu rezerwowych wiasciwosci
ustroju. O wymaganym poziomie tych adaptacyjnych stanow fizjo-
logicznych $wiadczy duzy wysitek energetyczny, towarzyszacy bie-
gom narciarskim. Nic dziwnego, ze Henschen (23), Herx-
heimer (25 oraz Deutsch i Kauf (15) przyznajg bie-
gom narciarskim czotowe miejsce wsrod sportow majgcych duzy
wptyw na serce, a pod wzgledem zuzycia tlenu na minute L ilj e-
strand (31) stawia narciarstwo na drugim miejscu po ptywaniu.
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Woysitek sportowy odbywa sie tu w specjalnych warunkach zewne-
trznych. W rachube wchodzg specyficzne wiasciwosci terenowe
i $niezne z uwzglednieniem wzniesienia nad poziom morza, prgdow
powietrza, naswietlenia stonecznego oraz obnizonej temperatury.

Wreszcie przy ocenie sprawnosci uktadu krgzenia w biegach
narciarskich o wspétzawodnictwo wazng role odgrywajg specjalne
fizyczne i duchowe wiasciwosci konstytucjonalne poszczegélnego nar-
ciarza. Wszak narciarstwo jest jednym z tych sportéw, w ktorych
szczegOlnie wazny jest podziat na wiecej i mniej zaprawionych
osobnikéw, gdyz u tych ostatnich ukfad krgzenia w czasie wysitku
zostaje znacznie wiecej obcigzony. RoOznice struktury psychicznej
zawodnikow tez moga mie¢ znaczenie, gdyz np. wybujata ambicja
osobista moze decydowa¢ o wyniku wspotzawodnictwa pomiedzy
doskonale przygotowanym a jednostkg mniej sprawng, ktéra jednak
zdobywa pierwszenstwo kosztem niejednokrotnie krarnicowego wy-
sitku psycho sfizycznego.

C. Okres po wysitku. Znaczne przecigzenie uktadu
sercowo-naczyniowego podczas diugotrwatych biegdéw narciarskich
sprawia, ze jeszcze pewien przecigg czasu po zaprzestaniu wy-
sitku rzut minutowy i inne zjawiska krgzenia wykazujg charaktery-
styczne zmiany. Reakcja uktadu krwiono$nego po pracy jest
catkowicie uzalezniona od charakteru i natezenia sportowego wy-
sitku, a powstate zmiany utrzymujg sie zazwyczaj do wyréwnania
diugu tlenowego i usuniecia nagromadzonych produktéw przemiany
materii miesni pracujagcych. Wypoczynek po ciezkiej pracy wedtug
Herxheimera (26) moze by¢ wtenczas uznany za zupeiny,
kiedy kazda z poszczeg6lnych czynnosci powréci do stanu przedwy-
sytkowego. Na ogdt uwazato sie, ze okres wypoczynku jest skoriczony
z chwilg, kiedy zadtuzenie tlenowe zostato sptacone i oddech doszedt
do normy. Jednakowoz po ciezkiej pracy miesniowej nie wszystkie
zjawiska krgzenia w tym samym czasie wracajg do normalnego po-
ziomu, jedne, jak czesto$¢ pulsu i rzut minutowy — predzej,
inne, jak oddech i zuzycie tlenowe — wolniej. L Jn dhar d (34)
a potem Schneider (47) i inni badali zachowanie sie rzutu
minutowego serca po zaprzestaniu pracy fizycznej niezbyt ciezkiej
i krotkotrwatej. W obserwacjach L indharda objeto$¢ minu-
towa po przerwaniu matych wysitkéw szybko zmniejszata sie, wyka-
zujac przy tym nierébwnomierny spadek do normy i szereg po sobie
nastepujacych znizek i wzniesien. Po dtuzszej pracy powrét do nor-
my trwat kilkanascie minut i wykazywat rowniez falistg linie spad-
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ku, konczyt sie jednak zawsze przed uptywem 24 minut okresu wy-
poczywania.

Spostrzezenia nasze po dtugotrwatych biegach narciarskich wy-
kazuja znacznie wolniejsze cofanie sie zmian objetosci minutowej,
ktora dopiero w 30 — 40 minut okresu wypoczynkowego osiggata
swe wyjsciowe wartosci. Jednorazowe oznaczania rzutu minutowe-
go po wysitku u poszczegdlnych zawodnikdéw nie pozwolity na Sle-
dzenie przebiegu indywidualnej krzywej spadku objetosci minuto-
wej.

Z momentow wchodzacych w rachube w regulacji rzutu minuto-
wego po wysitku nalezy wzig¢ pod uwage, podobnie jak podczas
pracy, czynniki mechaniczne, chemiczne i nerwowo-psychiczne,
trzeba rowniez pamieta¢, ze narzad krazenia w roznych warunkach
wykazuje jak najbardziej ekonomiczne dziatanie. Z tego punktu
widzenia nalezy rozwaza¢ zachowanie sie¢ objetosci minutowej po
zmeczeniu i cho¢ w przyblizeniu wyjasni¢ mechanizm regulujacy
krazenie.

Najwazniejszym czynnikiem powodujacym zmniejszenie rzutu
minutowego serca po raptownym przerwaniu pracy miesniowej
jest spadek doptywu zylnego do serca na skutek gromadzenia sie
krwi w rozszerzonych naczyniach wiosowatych konczyn. Nastepuje
on z chwilg, kiedy ustaje ssgeo-ttoczace dziatanie kurczacych sie
miesni. Dofacza sie do tego mozliwo$¢ zatrzymania znacznych ilosci
kiwi w naczyniach, podlegajagcych wptywowi nerwu trzewiowego
oraz wycofanie jej z obiegu do naturalnych zbiornikéw, jak watroba,
Sledziona, ptucaitd. Mateeff i Petroff (38) i Mateeff
(37) wykazali, ze rozszerzenie naczyn krwionosnych po pracy fizycz-
nej moze by¢ tak duze, iz spowodowa¢ moze omdlenie osdb, ktére
staty bez ruchu po ciezkim ¢éwiczeniu, a ktérych omdleniu mozna
byto zapobiec przez bandazowanie konczyn. Takze z do$wiadczen
Grilla (19) okazuje sie, ze rozszerzenie naczyn wiosowatych
w ramieniu czesto nastepuje po skoniczonym wysitku. Asmussen
(3) -poleca wykonywac lekkie ¢wiczenie (np. spacer) po raptownym
przerwaniu intensywnej pracy, co usprawnia cyrkulacje krwi.

Poza tym przyczyniajg sie do obnizenia objetosci minutowej po
skonczonej pracy nastepujgce czynniki: 1) zmniejszenie ogoélnej ilosci
krwi krazacej i jej zageszczenie w nastepstwie wzmozonej transpi-
racji w czasie pracy, tak np. Deutsch i Schenk (46) wyka-
zali, ze waga ciala u zawodnikbw w czasie biegu zmniejszata sie
025 do3kg, a Asmussen i Christensen (4), eliminu-
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jac u cztowieka 600 ml krwi z krazenia, znajdowali, ze serce wyrzuca
wtenczas mniejsze objetosci i pracuje szybciej; 2) akapnia rozwija-
jaca sie w nastepstwie intensywnego przewietrzania ptuc w czasie
pracy wywierajaca wybitnie depresyjny wptyw na osrodki naczynio.
wo-ruchowe rdzenia przedtuzanego i jak to juz stwierdzili Hen-
derson i Prince (22), réwniez na tonus centralnych zyt,
a tym samym na doptyw krwi do prawego serca i objetos¢ minutowa;
3) przesuniecie oddziatywania krwi w kierunku kwasnym na skutek
nagromadzenia sie kwasu mlekowego i innych metabolitéw; 4)
zmniejszenie podniecenia psychicznego i obnizenie napiecia osrod-
kéw w rdzeniu przedtuzonym, co prowadzi do spadku cisnienia tet-
niczego i zylnego; 5) zmiana ruchoéw oddechowych i przejscie oddy-
chania piersiowego w brzuszne, wpltywajgce hamujgco na powroét
krwi zylnej do serca; 6) dtugo utrzymujace sie przyspieszenie rytmu
serca stale obserwowane po wysitkach, przeciwdziatajgce wypetnia-
niu jam sercowych, jednakowoz czynnik ten wedlug Moritza
(40) nie odgrywa wiekszej roli.

W naszych badaniach nie mieliSmy moznosci ozna-
czenia rzutu minutowego w pierwszych minutach po ukonczeniu bie-
gow, kiedy wedtug L.indharda oczekiwa¢ nalezatoby raptow-
nego jego spadku. Majgc jednak do dyspozycji zawodnikéw w 14 —
62 min. po biegach, obserwowa¢ mogliSmy state zmniejszanie sie
poczatkowo do$¢ wysokiej jeszcze objetoSci minutowej.

Objeto$¢ wyrzutowa, bedac rowniez poczatkowo wysoka, bo pra-
wie dwukrotnie wyzsza niz przed wysitkiem, w miare trwania okre-
su wypoczynku stopniowo maleje, zachowujgc sie wiec podobnie do
objeto$ci minutowej, co mozna uwaza¢ za zrozumiate z uwagi na
mato zmieniajagca sie w tym czasie czesto$¢ tetna. Przy zmniejsza-
jacym sie doptywie krwi do serca i w zwigzku z tym coraz stabszym
wypetnieniu komér, nastepuje podl koniec (pierwszej! godzimy
okresu wypoczywania, zgodnie z prawem S tar ling g obnizenie
rzutu skurczowego do wartosci wyjsciowych. Zmniejszenie to w po-
faczeniu z réwnoczesnie zaznaczajgca sie hypotonig uktadu naczynio-
wego prowadzi, mimo stale utrzymujgcego sie przyspieszenia tetna,
do obnizenia cisnienia tetniczego, ktérego najwiekszy spadek zazna-
cza sie wedtug M issiuro okoto 25 minuty (39) wypoczynku.
W powyzszy sposob zachowuje sie rzut skurczowy wytrenowanego
serca zdrowego. Jak przebiega po wysitku spadek objetosci wyrzu-
towej serca, nie zaprawionego do dtugotrwatych wysitkéw, nadmier-
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nie wycéwiczonego lub w jakikolwiek sposéb uszkodzonego, to wy-
magatoby dalszych badan.

Dosy¢ charakterystycznie przedstawia sie w naszych obserwac-
jach wykorzystanie tlenu krwi po intensywnych wysitkach. We wszyst-
kich wypadkach roznica tetniczo-zylng, oznaczona w czasie krotszym
niz 30 min. od ukonczenia biegu, byta zawsze nizsza od wartosci wyj-
Sciowej. Zgadza sie to z badaniami Cox a iim. (12), ktérzy u psow
natychmiast po przerwaniu pracy oznaczali roznice tetniczo- zylng
metoda bezposrednig, pobierajgc probki krwi zylnej i tetniczej. Stwier-
dzili oni, ze réznica ta poczatkowo byta bardzo mata i wynosita 3—4
ml O2 na 100 ml krwi, a dopiero w miare trwania wypoczynku wzra-
stata. U czlowieka w 2 minuty po przerwaniu niezbyt ciezkiej pracy
fizycznej, jakg byta 25-30 minutowa jazda na ergometrze rowerowym
Krogha, Lindhard obserwowat wyrazny spadek réznicy
tetniczo-zylnej w poréwnaniu z wysoka jej wartoscig w czasie pracy.
Po 3—4 min. dochodzita ona do spoczynkowej, po 7—8 min. naste-
powata zwyzka, potem znow obnizenie i ponowna zwyzka, az dopiero
w 20 — 30 minucie po zaprzestaniu pracy ustalata sie na poziomie
wyjsciowym. Juz wiec po tak niewielkim wysitku fizycznym naste-
puje wyrazne faliste zachowanie sie réznicy tetniczo-zylnej z okre-
sami obnizen i zwyzek. Mozna przypuszczac, ze po wiekszych wysit-
kach wahania takie moga by¢ jeszcze silniej uwydatnione. Réwniez
po przerwaniu pracy statycznej obserwuje sie wahania réznicy tet-
niczo-zylnej. W czasie takiej pracy jesit ona, jak wiadomo, nizsza od
spoczynkowej i dopiero po przerwaniu wysitku w pierwszych minu-
tach wzrasta, nastepnie opada ponizej wartosci wyjsciowych, po czym
dopiero osigga rownowage.

Matg réznice tetniczo-zylng tlenu ttumaczy¢ mozna tym, ze krew
po wyczerpujacej pracy fizycznej nie tylko wyrownywa w migsniach,
sercu i innych narzadach zaczerpniety diug tlenowy, ale i doprowa-
dza wiecej materiatdbw odzywczych do tych czesci ustroju, ktérych
rezerwy podczas wysitku ucierpiaty, jak rowniez usuwa z tych
miejsc duza ilos¢ powstatych metabolitéw. Jak juz poprzednio zazna-
czono, krew zylna mieszana skiada sie z krwi krgzenia migsniowego
0 przewaznie wysokiej réznicy tetniczo-zylnej i krwi innych narza-
dow o niskim wykorzystaniu tlenu. Przewaga tej ostatniej moze do-
prowadzi¢ do obnizenia roznicy tetniczo-zylnej. Utrzymujgca sie pe-
wien przecigg czasu po wysitku wieksza szybko$¢ krazenia przy
mniejszym juz zapotrzebowaniu tlenu przez miesnie przyczyniac sie
moze rowniez do matego w tym okresie wykorzystania tlenu.
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Okresowe znizki i zwyzki roznicy tetniczo-zylnej 1 stajg sie
przyczyng odpowiednich zmian rzutu minutowego. Probowano réw-
niez zmiany te ttumaczy¢ okresowym wzrostem i obnizaniem sie opo-
réw obwodowych na skutek periodycznosci funkcji osrodka naczy-
niowego, nie jest jednak pewne, czy czynnik ten gra istotnie waz-
niejszg role.

Puls i minutowe zuzycie tlenu utrzymujg sie przez diuzszy czas
po ukonczeniu wysitku na wysokim poziomie, przy czym pochtania-
nie O2 wykazuje nieco wigkszy, aczkolwiek niezbyt raptowny spadek.

Mimo ze zaden z poszczeg6lnych czynnikdw nie odzwierciedla
istotnych zmian zachodzacych w krwiobiegu, to jednak caty ich zes-
pot dawa¢ moze pewne wyobrazenie o charakterze przeobrazen, ja-
kie odbywajg sie w uktadzie krwionosnym w czasie nastepujgcym
bezposrednio po intensywnej pracy fizycznej.

v. WNIOSKI

Diuzsze uprawianie sportu narciarskiego prowadzi do wytwo-
rzenia juz w stanie spoczynku swoistych cech funk-
cjonalnych w zakresie uktadu krgzenia. Nalezy do nich zwiek-
szenie rzutu skurczowego serca z niejednokrotnie
uwydatnionym nawet obnizeniem rzutu minutowego w nastepstwie
zaznaczajgcej sie w mniejszym lub wiekszym stopniu bradykardii.
Do tego dofgcza sie lepsza utylizacja krwi na obwodzie, znajdujgca
wyraz w wigkszej roznicy tetniczo-zylnej tlenu. Zmiany te dowodzic¢
moga wzmozonego pogotowia czynnosciowego' uktadu krwionos$nego.

Bezposrednio po ukonczeniu diugotrwatego
biegu narciarskiego obserwuje sie powazne i diugo trwajace
zaburzenia ukfadu krgzenia, wyrazajgce sie nie tylko znacznym
przyspieszeniem tetna i zmniejszeniem tlenowej réznicy tetniczo-
zylnej, ale takze wybitnym wzmozeniem rzutu skurczowego i minu-
towego.

Niskie poczatkowo wykorzystanie tlenu osigga dopiero okoto
30 minuty po wysitku wartosci zblizone do wyjsciowych, wykazujac
jeszcze potem mniej lub wiecej wyrazne odchylenia. Dowodzi¢ to
moze zaburzen zaréwno w obrebie uktadu krwionosnego, jak i zmian
metabolizmu, gdyz jak wiadomo, réznica tetniczo-zylna jest nie tylko
zalezna od krazenia, ale i od przemiany oddechowej. Z tej tez przy-
czyny utylizacja tlenu krwi nie moze by¢ uwazana za tunkcje same-
go krazenia. Przeprowadzajac tylko jednorazowe powysitkowe ozna-
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czenie roznicy tetniczo-zylnej, nie mogliSmy sporzadzi¢ Indywidual-
nych krzywych wykorzystania tlenu i poréwna¢ z charakterystycz-
nymi dla niewytrenowanych osobnikéw po pracy.

Stosunkowo najszybciej, bo w czasie 30 — 40 min. od ukonczenia
biegéw, wraca do normy objetos¢ minutowa i skurczowa. Natomiast
szybkos¢ pulsu i minutowe zuzycie tlenu w tymze czasie posiadaja
jeszcze warto$ci znacznie wyzsze od wyjsciowych. Nalezatoby przy-
puszczac, ze objetos¢ skurczowa i minutowa po tego rodzaju wysit-
kach u niezaprawionych zachowataby sie odmiennie, co jednak wy-
magatoby uzupetniajacych badan.

Na podstawie naszych obserwacji mozemy powiedzie¢, ze ozna-
czenie rzutu minutowego przyczynia sie w wiekszym stopniu do poz-
nania zmian, zachodzgcych w uktadzie krazenia po pracy fizycznej,
niz posrednie wnioskowania np. z przyspieszenia tetna, ze zuzycia
minutowego tlenu itp. Mozliwe, ze okre$lanie cisnienia pulsowego
oraz ewentualne badania pletysmograficzne, z jednoczesnym ozna-
czaniem rzutu minutowego, po wysitkach standardowych lub prébach
anoksemicznych u normalnych i wytrenowanych osobnikéw, mogtoby
doprowadzi¢ do wypracowania pewniejszego sposobu oceny pracy
serca. Dotychczasowe préby tego rodzaju, jak wiadomo, nie daty
pozytywnych rezultatow.

Stwierdzenie u sportowca w treningu duzej objetosci skurczowej
i niskiej jednocze$nie objetosci minutowej oraz wysokiej réznicy
tetniczo-zylnej dawac¢ by mogto podstawy do wnioskowania, ze mamy
do czynienia z osobnikiem o dobrej kondycji sportowe;j.

Szybszy powrdt do normy rzutu minutowego po wysitku moze
Swiadczy¢ o lepszej sprawnosci uktadu sercowo-naczyniowego.

Poniewaz dotychczas oznaczanie rzutu minutowego serca nie jest
zwykla metodg badania lekarskiego czy klinicznego i dla oceny po-
lega sie przewaznie na metodach badania fizykalnego, stad rozpoz-
nanie i rokowanie sprawnosci ukiadu sercowo-naczyniowego opiera
sie na- mniej uzasadnionych przypuszczeniach, niz by to byto mozliwe
przy szerszym zastosowaniu tej metody.

VI. STRESZCZENIE
Praca niniejsza dotyczyta zachowania sie rzutu minutowego
serca u narciarzy biorgcych udziat w diugodystansowych biegach

0 wspotzawodnictwo, zarowno w stanie wzglednego spoczynku przed
wysitkiem jak i prawie bezposrednio po ukonczeniu biegu. Nie mogac
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oznaczy¢ rzutu minutowego w czasie biegu, uwzgledniono z litera-
tury dane dotyczace zachowania sie objetosci minutowej serca pod-
czas ciezkich wysitkéw fizycznych.

Z roznych metod, stuzacych do oznaczania rzutu minutowego
serca, uznano za najodpowiedniejszg i zastosowano zmodyfikowang
metode acetylenowg, pozwalajacg z duzg doktadnoscig oznaczy¢ ob-
jetos¢ minutowag w spoczynku oraz w stanach wzmozonego Kkrazenia,
przy czym oznaczenie tlenowej roznicy tetniczo-zylnej odbywato sie
wedtug wszelkiego prawdopodobienstwa w czasie krotszym niz okres
jednego krwiobiegu.

Z 21 spoczynkowych oznaczen wynika, ze w poréw-
naniu z osobnikami niewytrenowanymi objetos¢ minutowa u zapra-
wionych narciarzy jest lekko obnizona przy zwiekszonej objetosci
wyrzutowej i lepszym wykorzystaniu tlenu krwi.

Po ukonczeniu 10, 18 i 30'km biegdw przeprowa-
dzono 23 oznaczenia rzutu minutowego w okresie 14 do 62 minut od
chwili przybycia do mety. Tetno i minutowe zuzycie tlenu we wszy-
stkich wypadkach byto jeszcze wysokie. Objeto$¢ skurczowa i minu-
towa w badaniach wykonywanych wczesniej po biegu okazywala sie
2-3-krotnie powiekszona i wracata do normy powoli, ale szybciej niz
tetno, gdyz juz w 30 — 40 minucie okresu -wypoczywania. Rdznica
tetniczo-zylna we wszystkich wczesniejszych oznaczeniach okresu
powysitkowego byta mniejsza niz w spoczynku, osiggajac wyjsciowe
wartosci w oznaczeniach, przypadajgcych na czas okoto 30 min. po
przybyciu do mety.

Z badan naszych mozna wnioskowac, ze serce zaprawionego nar-
ciarza juz w spoczynku wykazuje oprdcz bradykardii zmniejszenie
rzutu minutowego, a natomiast powiekszenie objetosci skurczowej,
co w potaczeniu z lepszym wykorzystaniem tlenu krwi na obwodzie
zwieksza zakres fizjologicznej adaptacji uktadu krgzenia sportowca.
Powysitkowe zmiany dowodzg, ze bieg narciarski jest wysitkiem
sportowym powaznie obcigzajgcym uktad krazenia i ze objetos¢ mi-
nutowa moze by¢ dobrym miernikiem sprawnosci seroa w tym
okresie.
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H. KAyjIbBEPIB, B. BHMCJIO, A. OfKHCKH.

MKHyTHbin OBbEM CEPELIA nOCIJIE Jlbl/KHbIX BETOB.

KPATKOE H3J10}KEHHE

Ha ygacTHnnax Me>xnyHaponnbix jibi>KHbix cocTH3aHi-iit b 3axonaH3 npoH3Be-
ACiibi 6biJin Hccjie/iOBaHHH ynapHoro U MimyTHoro oébeMa cepnua. llohth Ha xa>K-
AOM H3 nccjieAOBanwx cnopTCMeHOB cepjienHbiS ynap onpenenHncn 2 pa3a, pa3 bo
BpeMH OTAbixa aeHb iijin HecKOJibKO jjHeii nepeji 6eraMir, a Apyroit pa3 b nepBOM
Hacy nocne 6eroB nonb3yacb aueTimeHOBbiM mctoaom TpojibMaHa b MOAH<I>HKauHH
oahoto H3 Hac (B), no3Banniomeit HaM cAenaTb HCcneAOBaHHH bo BpeMH Kopoue
MCM OAHO Kpy>KeHHe KpOBH.

Pe3yabTaTbi nonyneHHbie bo BpeMH O0TAbixa noKa3ajin hto y BbiTpeHiipoBaHHbix
ynapHbiit ofibeiw cepnua ynemmeH, ii yTiinH3amm Oj apTepnajibHoft kpobii Bbicmaa.

llocjie OKOHnaHiiH 10 — 30 kjim. 6éeroB  HccneAOBamiH npoii3Be.nenbi  6bijm
b nepBOM 14 — 1 Bacy Ha 23 ynacTHHKax. HacTOTa nyjibca u ynoTpedjieHiie khcjio-
pojia 6bijin eme oneHb yBemmeHbi. B neTBepTb naca nocne 6eroB yjjapHbifi u mh-
HyTHDbiit o6beM 0Ka3biBajincbh 2—3 pa3a Sonbine neM bo BpeMH OTAbixa, ho b 30—
40 MHHyT riojiyaajiHCb y;i<e m«|)pbi, cooTBeTCTByiomne O0TAbixy, Torna i<ax nacTOTa
nyjibca Aonro eme ne BO03Bpamanacbh k Hopwe. yrnnnaanna apTepnanbHoro khcjio-
poAa Obijia bo Bcex onpeAencHiinx npoH3BeAena b nepBbie 20 MHHyT nocne 6eroB
HHcmaa Itew bo BpeMH oTAbixa h BO3Bpamanacb tojibko k npeiKHHM HiicjipaM nocne
30 MHHyT.

HccjienoBamm iiamn noxa3biBaioT hto cepnenHO-cocyAiicTaH cncTeMa y Bbnpe-
HHpOB3HHbIX MO0>I<eT H3MCHHT CBOIO fteHTejlbHOCTh B «ajlbmHX  <j)H3HONOrHHeCKHX
rpaHHLiax hem y HeBbiTpeHnpoBanHbix. H3MeHeHim, KOTopbie nponcxoAHT nocne
nbt>KHbix 6eroB cBimeTenbCTByioT hto nbi>i<Hbie cocth33hiih npencTaBnmoT Tpyn,
KOTOpbift oneHb oépeMeHaeT cocynncTyio cucTeMy. OnpeneneHiie MimyTHoro oébeMa
MomeT 6biTh oahiim H3 nymuim cnoco6éoB HccnenoBaHHH cepnua b sto BpeMH.
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. KAULBERSZ, W. WCISLO, A. OGINSKI.
THE CARDIAC OUTPUT OF THE SKIER'S HEART

SUMMARY

These investigations were carried out on the skiers taking part in the
international long distance ski races in Zakopane, February 23rd to March 3rd,
1949. Two determinations of the cardiac output were carried out on each of the
skiers examined, the first during the period of comparative rest one day or
a few days before a speed-contest and the second during the first 14 — 62
minutes after the end of the race. The acetylene method of Grollman, modi-
fied by one of the authors (W.), was used, enabling the measurement of the
arterio-venous oxygen difference in a period shorter than one circulation.

The results obtained from 21 trained skiers during the resting period
showed that they have a slightly diminished minute volume of the heart, an
increased cardiac output, and a higher arterio-venous oxygen difference, as
compared to untrained persons. Their oxygen utilization is thus better.

During the first % — 1 hour after the end of a long distance race (6 —
19 miles), the 23 skiers examined showed still a very marked increase in the
pulse-rate and in the oxygen intake. When determined about a guarter of an
hour after the end of the speed-contest, the cardiac output still proved to be
2 — 3 > mes greater, but after 30 — 40 minutes, previous values were already
obtained, where as the pulse acceleration lasted much longer. The arterio-venous
difference was in all early determinations, i. e. those perfomed in the first
14 — 25 minuts, lower than during the rest-period. and attained the previous
values mostly about 30 minutes after the arrival of the ski runners at the goal.

Thus during training the circulatory system seems to develop higher limits
of adaptation for all alterations. The changes, which appear after the speed-
contest, show that competitive skiing is an effort that greatly burdens
the circulatory system. A determination of the cardiac output may be the
best test of the heart efficiency in this period-
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E. CZARNECKI | E. PREISLER

BADANIA ESTEZJOMETRYCZNE | DYNAMOMETRYCZNE
NARCIARZY PO BIEGACH NARCIARSKICH

(Z Zaktadu Fizjologii i Studium WFUP. Dyr. prof. dr E. Czarnecki)

WSTEP

Badania estezjometryczne miaty na celu stwierdzenie wptywu
duzego wysitku — jakim sg biegi narciarskie — na zachowanie sie
czucia skornego, mierzonego odlegtoscig dwoch kolcow uciskajacych.
Chodzito o to, czy metoda estezjometryczna, ktérej warto$¢ jako
testu zmeczeniowego dla wysitkéw fizycznych, poddana wielokrotnej
krytyce, pozwoli w zmianach czucia dotyku w skdrze ujawni¢ zme-
czenie fizyczne, jakie niewatpliwie towarzyszy¢ musi w wysokim
stopniu takim wysitkom, jak biegi narciarskie na 10, 18 i 30 km.

W badaniu dynamometrycznym chodzito o stwierdzenie, czy
i w jakim stopniu ujawni sie zmeczenie poszczeg6lnych grup miesnio-
wych w czasie wysitku narciarskego, ktéry nalezy do ¢wiczeh naj-
bardziej wszechstronnych.

I. BADANIA ESTEZJOMETRYCZNE

Metodyka

Badanie dotyczyto 119 zawodnikéw narciarzy w wieku od 18 —
36 lat (3 zawodnikéw od 42 — 54 lat) oraz 17 zawodniczek w wieku
19 — 25 lat, biorgcych udziat w ,,Miedzynarodowych Zawodach Nar-
ciarskich o Puchar Tatr* w Zakopanem (23 11 — 3 111 1949 r.). Zespot
badanych sktadat sie z narciarzy butgarskich, czeskich, finskich, pol-
skich, rumunskich i wegierskich.

Badania spoczynkowe wykonano na kilka dni przed zawodami.
Badania powysitkowe dotyczyty biegu narciarskiego kobiet na 8 km
i biegu mezczyzn na 10, 18 i 30 km. Zawodnikéw Kierowano zaraz po
przybyciu na mete do miejsca badan do pobliskiego pensjonatu, za-
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mienionego na szereg pracowni naukowych. Badanie estezjometry-
czne byto przedostatnim w szeregu innych.

Pomiary czucia dotyku wykonano estezjometrem Webera. Ba-
dano czucie na powierzchni dtoniowej skory przedramienia prawego,
blizej zgiecia tokciowego, po stronie promieniowej. Przed wykona-
niem préby pouczono badanego o charakterze i sposobie badania,
okreslajac wyraznie, na co ma skupi¢ uwage przy odpowiedzi. Zawod-
nik spoczywat w czasie proby na krze$le, oddzielony od badajacego
matym parawanem, tak ze nie mogt obserwowac badania. Po wyko-
naniu proby przechodzit do nastepnego badania.

Wyniki

Wyniki badania spoczynkowego wykazujg duzy roz-
rzut. Na ogolng liczbe 136 préb estezjometrycznych u 105 oséb prég
przestrzenny, mierzony przed wysitkiem, wahat sie w szerokich gra-
nicach, jak to wykazuje tablica 1. Najwieksza liczba badanych po-
siada prég w granicach od 0 — 10, najmniejsza 31 — 40.

TABLICA 1.
Rozmieszczenie progu przestrzennego czucia dotyku w badaniu spoczynkowym

Liczba Prég przestrzenny . )
Ptec badanych KeoKHaSl HyBCTBHTejIbHOCTb Prég nieokreslony
o Hhcjio b rpaHMitax: HyBCTBHTejlbHOCTh
rioji H3Clieay- HeonpeAejieHHan
eMbix 0—10 11—20 21—30 31—40
Mezc7yznt
My>KgHHbi 119 32 28 25 20 14
Kobiety
>KeHIHHHbI = 4 5 5 8

Liczbowos¢ roznych grup wielkosci progu nie przedstawia wigk-
szych réznic (Taibl. 1), i wskazuje na to, ze u znacznej liczby oséb
prég przestrzenny przedstawia wartosci, ktére uwaza sie za wyraz
stanu zmeczeniowego. Tymczasem liczby te pochodzg z badania spo-
czynkowego.

U 14 z liczby badanych nie udato sie zupetnie okres$li¢ progu
przestrzennego. Mimo dotykania skory jednym kolcem, odczuwali
stale 2 uklucia.

W og6lnym ujeciu tylko 53 odpowiedzi spoczynkowe przyjgc
mozna za pewne, u pozostatych 83 odpowiedzi byty niepewne, tzn.t
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ze w pewnych strefach na przestrzeni badania dotyku odpowiedzZ
wskazywata na 1 dotyk mimo 2 uciskéw lub na 2 wzglednie 3 dotyki
mimo jednego ucisku.

Badania powvysitkowve po biegu ha 8 km u kobiet oraz
10, 18 i 30 km u mezczyzn, obejmujace ogdtem 39 préb (wiekszos¢
badanych nie stawita sie do ponownego badania powysitkowego),
wykazujg podobny rozrzut wynikéw jak w spoczynku. Zaznacza sie
przy tym niezbyt wyraznie sktonno$¢ do zmniejszenia sie progu
przestrzennego czucia dotyku, a wiec wzrost wrazliwosci skéry na
bodziec dotyku u mezczyzn. Rozrzucenie wynikow ilustruje tabl. 2.
Tylko u 3 mezczyzn udato sie zauwazy¢ nieznacznego stopnia zwiek-
szenie progu (w granicach od 15—25, u kobiet w granicach 21—30).

TABLICA 2.
Prég przestrzenny w spoczynku i po wysitku

Prég

Prog przestrzenny nieokreslony

Liczba badanych

Ptec Ko>I<lias UyBCTBHTejlbHOCTb MyBCTBIITejlb-
hon Hhcjio H3Cliejiy- b rpamiuax: HOCTh
eMbix Heonpe,-

0—10 11—20 21—30 31—40  ngjieHHan

w spoczynku
BO BpeMH 9 7 7 6 4
Meiczyini OTADbIXa
33

MyiKHHHbI po wysitku

nocjie 6 11 4 5 7
ynpa>KHeHHH

uj spoczynku
BO BpeMH 3 1 1 1 —
Kobiety OTAbIXa

JKeHIHHHDbI .
po wysitku

nocne 1 1 3 1 —
ynpa>KHeHHH

Omowienie wynikow

Na podstawie otrzymanych rezultatow trzeba stwierdzi¢, ze juz
badanie spoczynkowe — przynajmniej w warunkach przeprowadzo-
nej préby — nie dato wiasciwego obrazu stanu zawodnikéw. Swiad-
czytoby bowiem, ze juz przed zawodami wiekszo$¢ znajdowata sie
w stanie zmeczenia. Przypuszczenie takie bytoby zgota mylne, co
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zdajg sie potwierdzi¢ wyniki badania powysitkowego. Wyrazajg one
— jak to juz podkre$lono — tendencje zmniejszania sie¢ progu, co
by znéw wskazywato, w Swietle wynikéw spoczynkowych, na lep-
szy stan fizyczny po wysitku niz przed zawodami. Mozna by ten wy-
nik ttumaczy¢ spadkiem napiecia psychicznego czy nerwowego, kto-
re przed zawodami byto niewgtpliwie wieksze, lecz i tego ttumacze-
nia nie mozna przyja¢ wobec rozproszonego' obrazu wynikow powy-
sitkowych. Faktem jest, ze nawet tak znaczne wysitki fizyczne nar-
ciarzy nie daty w zakresie czucia dotyku zmian, ktére by sie daty
uchwyci¢ metodami badania estezjometrycznego. Pod tym wzgledem
uzyskane wyniki zblizone sg do otrzymanych przez Griesb a-
¢ h a, ktéry probie estezjometrycznej odmawia wartosci dla oceny
zmeczenia fizycznego. Rowniez German, Leuba, Ritter,
Ellwanger, Bolton, Neumann, Altschuhl sj
tego samego zdania.

Te liczne glosy wystepujace przeciwko probie estezjometrycz-
nej jako metodzie badania zmeczenia fizycznego znalazty roéwniez
potwierdzenie w wynikach niniejszej pracy. D h e r s przytacza
caly szereg badan powysitkowych, ktoére wykazuja wyrazne sprzecz-
nosci. | tak Griesbach nie spostrzegt zadnych zmian przy
zmeczeniu fizycznym. Treves, Ferof, Palacio stwier-
dzili zmniejszenie, AMmar za$ zwigkszenie progu przestrzennego.
Wyniki zmienne, wykazujace wahania w obu kierunkach, zanotowali
Lahy, Langalez Frois i Caubert.

D h e rs tlumaczy te rozbieznosci catym szeregiem trudnosci
w zakresie okresSlenia progu przestrzennego. Zalezy on w znacznej
mierze od wiasciwosci indywidualnych badanego: jego czucia dotyku,
inteligencji w zakresie interpretowania rodzajéw czucia, zdolnosci
skupienia uwagi i koncentracji, co wyklucza mozno$¢ uogdlnienia
(Langalez. Osobniki o wyzszym poziomie inteligencji wyka-
zujg wyzszy stopien czucia wyrazajacy sie w doktadniejszym okresle-
niu bodzca (Schnyter, Corncon, Niceforo). Powazng
trudno$¢ w tej metodzie stwarza rOwniez pamie¢ czucia poprzedniego.
Osobnicy tego rodzaju czujg wtedy dwa dotyki przy jednym ucisku.
To wszystko stwarza okolicznosci, ktore dyktujg wedtug D hers a
konieczno$¢ przygotowania badanego do proby przez poprzedzajacy
ja trening. Jest to oczywiscie niemozliwe w warunkach badania ma-
sowego.

Trzeba jeszcze za D h er s em podkreslic inne momenty,
ktore w znaczny sposob obnizajg warto$¢ metody estezjometrycznej.
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Sg nimi zalezno$¢ progu przestrzennego od rytmu codziennego
(Schmey, Adsersen, Tawoneyj, a wiec nie tylko od
znuzenia oraz od takich czynnikéw jak krazenie krwi (Brown —
Sequard, Schmey), ktére wzmaga czucie skérne przy prze-
krwieniu tetniczym i obniza przy niedokrwieniu lub wptywie zimna.

Na tle powyzszych spostrzezen poczynionych przez wielu auto-
row zrozumiaty jest rozrost wynikéw uzyskany w badaniach nad
narciarzami mimo dokfadnego przestrzegania Scisle okreslonych za-
sad badania (réwnomierny, staty ucisk 2 punktéw, réwnolegty do
skory, z unikaniem dotykania wioséw, stosowaniu przerw itd.). ¢

Na podstawie uzyskanych wynikdw nasuwajg sie nastepujgce
whnioski:

1. Metoda estezjometryczna w warunkach badania masowego
daje juz przed wysitkiem fizycznym bardzo rozbiezne wyniki, ktore
nie pozwalajg scharakteryzowa¢ wyraznego obrazu spoczynkowego,

2. rozbiezno$¢ wynikow utrzymuje sie w badaniu powysitko-
wym, nie dajgc obiektywnego obrazu zmeczeniowego,

3. wydaje sie stuszne stwierdzi¢ za Griesbachem i wielu
innymi, ze metoda estezjometryczna nie nadaje sie do badania zme-
czenia fizycznego.

Il. BADANIA DYNAMOMETRYCZNE

Metodyka

Badania przeprowadzono na narciarzach — 116 zawodnikach
i 17 zawodniczkach narodowosci butgarskiej, czeskiej, finskiej, pol-
skiej, rumunskiej i wegierskiej w wieku 19 — 36 lat (3 ponad 40 lat).
W badaniach postugiwano sie dynamometrem Collina dla obu rak,
uzywajac nadto przy badaniach innych grup miesniowych uchwytu
barkowego i grzbietowego.

Pomiary spoczynkowe wykonano kilka dni przed zawodami, po-
wysitkowe za$ po przybyciu zawodnikéw z mety i przeprowadzeniu
szeregu innych badan, trwajgcych okoto 12—15 minut. Badano
site zginaczy obu rak, miesni przywodzacych topatki i ramiona oraz
zginaczy ramion w pozycji stojacej o ramionach odwiedzionych
w bok w plaszczyznie poziomej i skorczonymi przedramionami.
Migénie grzbietu — z pozycji lekkiego sktonu w przéd.

Przebieg préby dynamometrycznej przedstawiat sie w ten spo-
sob, ze badany Sciskat lub rozciggat dynamometr kolejno 5 razy
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w odstepach 5—6 sekund. Z otrzymanych 5 wynikéw wyciggano
pozniej Srednia.

Badanie dynamometryczne byto ostatnim w szeregu badan nar
ciarzy.

WynikKi

Ogotem wykonano 164 préby dynamometryczne. Na 116 zawod-
nikdbw badanych przed zawodami zgtosito sie do prob powysitkowych

tylko 32. Nadto 48 narciarzy stawito sie wytgcznie do badan po za-
wodach.

Wyniki spoczynkowe wykazaty u mezczyzn dla reki
prawej site wynoszaca Srednio 39,6 kg (z granicg wahan od 31,3 —
47), dla reki lewej 36,2 kg (27,4 — 42,9), dla grzbietu 141,4 kg (128.8
— 173,2) dla barkow 27,2 kg (19,5 — 36,3) (Tabl. 1).

TABLICA 1.
Zestawienie wynikéw spoczynkowych mezczyzn i kobiet

Prawa reka Lewa reka Grzbiet Barki
Liczba llpaBan pyka JleBaa pyka CnHHa njieni
5 badanych
Pte¢ s O@ s s
. hncjio b0 bo s P b bo X bo  bo box
noji H3cjieny- i . & " o P fF P
eMbix d o ®& d 3 v d ¥ o0& d K To
s 8 42« 8 8 koC 8 8 0 8 8 ko
Mezczyzni
. MyJKHHHbI 104 23,6 53,6 39,6 24,2 46,4 36,2 104 210 141,4 103 43,6 27,2
Kobiety 12 17 328 233 158 32 215 79 215 948 10 20,7 156
WAHUJHHb eSS I : ' e

Liczby te nie odbiegajg od ogdlnych norm spoczynkowych spo-
tykanych u wytrenowanych sportowcow.

Odnosne cyfry dla kobiet (Tabl. 1) przedstawiajg sie nastepujgco:
23,3 kg (17 — 32,8), 21,5 kg (15,8 — 32), 94,8 kg (79 — 115), 15,6 kg
(10 — 20,7).

Najwieksze roznice w wartosciach $rednich dotyczg sity miesni
grzbietu i barkow.

Wyniki powwysitkowwe po biegu narciarskim na 8 km dla
kobiet i 10, 18 i 30 km dla mezczyzn wykazujg w przewazajacej licz-
bie przypadkéw przyrost sity miesniowej.
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Zestawienie badaA spoczynkowych i powysitkowych
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Najwieksze przyrosty notowane u 23 0séb (na 26 badanych) doty-
czg miesni grzbietu i wynoszg od 4 — 59 kg, przy czym wartosci
przyrostu ponizej 10 kg wystepuja tylko w 3 przypadkach. Przyrosty
sity reki prawej wynoszg 0,2 — 15,3 kg (u 23 oséb), (tylko w 4 przy-
padkach ponizej 1 kg), lewej 0,8 — 13 kg, barkéw 3 — 0,22 kg
(u 16-tu, 1 przypadek 0, kg).

Czestos¢ przyrostu sity u badanych narciarzy przedstawia tabl. 2.

TABLICA 3.
Liczba przypadkéw z przyrostem lub spadkiem sity miesniowej pp biegach
narciarskich

Liczba Stan Miesnie — Mbiuillbl
Pleé¢ badan. po wysitku
o Hiicjio CocTottHiie Reki Reki ) )
rioji H3Cjiefly- nocne prawej lewej Grzbietu Barkow
eMbIX ynpajKHeuMtt nBaBow  JteBon cnHHbi- ruiena
pyKii pyKii
o Przyrost 23 21 23 16
Mezczyzni o6 yBejitmeHue
My>KHHHbI Spadek
yMeHbineiine 3 5 3 10
) Pr_z-yrost 5 4 6 5
Kobiety 5 yBejitmeHHe
H<eHmnHbi Spadek

yMeHbuieuHe

Z tablicy 3 wynika, ze spadek sity miesniowej u mezczyzn za-
znaczyt sie najliczniej w pomiarach migéni barku (u 10 na 26 bada-
nych), stabiej w sile reki lewej (5 przypadkéw), najmniej wreszcie
w pomiarach miesni grzbietu i reki prawej (po 3 przyp.).

U kobiet spadek sity dotyczy w 2 przypadkach pomiaréw reki
lewej i po 1 przypadku reki prawej i barkow.

Omowienie wynikow
Wyniki pomiaréw dynamometrycznyh wykazujgce przyrost sity
poszczegblnych grup miegsniowych po wysitku nie sg odosobnione
i notowane byty przez innych autorow (Szulc, llczuk, Preis-
ier i inni). Na tle wzmozenia sity, zaznaczonego szczegolnie wyraz-
nie w obrebie mieéni grzbietu i stabiej miesni obu rgk, zastuguje na
uwage znaczna liczba przypadkéw, w ktérych stwierdzono wyrazne
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obnizenie sity miesni barkéw, wskazujace na wieksze obciazenie
tej grupy miesni w czasie wysitku narciarskiego. Podobny spadek sity
tej grupy miesni zauwazono réwniez u wysokiej klasy kajakowcéow
po wysitku na przestrzeni 10 000 m w czasie dwukrotnych mistrzostw
(1948). Spadek sity miesniowej byt tu jeszcze wyrazniejszy i doty-
czyt 2/3 przypadkéw z ogélnej liczby badanych (u 12 na 18 zawod-
nikdw). Wystgpit tez u wszystkich badanych kobiet, bioragcych udziat
w wyscigu na 1000 m. W grupie mezczyzn notowano tez spadek sity
reki prawej w 11 przypadkach (na 18) i reki lewej u 8, miesni grzbie.
tuu9 (Preis!ler). Upotowy wiec spadek sity prawie wszystkich
grup miesniowych, szczegoélnie za$ miesni barkowych.

Biorgc pod uwage rodzaj pracy miesniowej kajakowca, ktérego
caty wysitek spoczywa na wytezonej pracy konczyn gornych, zrozu-
miaty jest wynik pomiarow dynamometrycznych. Zestawiajac z tym
faktem wyniki otrzymane u narciarzy mozemy wnioskowa¢, ze udziat
miesni obreczy barkowej w pracy narciarza jest bardzo znaczny, ze
obcigzenie pracg tej grupy miesniowej jest znacznie wigksze niz po-
zostatych i prowadzi do jej szybszego znuzenia. Fakt ten rzuca cie-
kawe Swiatto na dynamike pracy miesniowej narciarza i czyni zro-
zumialszym tzw. ,,garb" narciarza, ktory jest wynikiem nie tylko za-
wodniczej pozycji narciarza w czasie biegu, lecz przede wszystkim
rezultatem obcigzenia miesni konczyny gornej, zwilaszcza obreczy
barkowe;.

VWnioski

1. Po wysitku narciarskim (bieg na 8, 10, 18 i 30 km) zaznacza
sie w naszych badaniach wyrazny wzrost sity miesni obu ragk i grzbie-
tu, stabiej miesni barkow, ktére wykazujg w znacznej liczbie przy-
padkéw duze obnizenie sity.

2. Duza liczba przypadkdéw z obnizeniem sity miesniowej barkow
wskazuje na znaczniejsze niz u innych grup miesniowych obcigzenie
migsni obreczy barkowej.

3. Fakt ten wskazuje na to, ze dobre uksztattowanie miesni obre-
czy barkowej jest obok innych waznym elementem sprawnosci bie-
gacza-naroiarza, co nalezatoby bra¢ pod uwage w czasie zaprawy.
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3. MAPH3HKK h 3. UPEFICJIEP

3CTESMOMETPH4ECKHE H AWHAMOMETPHMEGKHE H3CJIEAOBAHHR
nOCJIE COCTH3AHHH JIblJKHHKOB

(143 Oiliejia <Pn3HOjiornn h Ctyahym <t'H3ngecKoro BocanTamia Fl. y.)

KPATKOE M3J10JKEHME

PlccjieflOBaHiisi KacajiHCb 119 jibDKHHKOB b BO3pacTe ot 18 — 36 jieT u 17
cnopTCMeHOK b BO3pacTe ot 19 — 25 JieT, npHHHMaiomnx yaacTHe b Me>KflyHapoA-
hmx CopeBHOBaHnsix JibDKHHKOB Ha ,,KyéoK TaTp” b 3aKOnaHOM (23.11 — 3.111 1949
rojja).

CocTaB HCCjiea.yeMHX coctohji H3 jibdkhhkob 60arapcKHX, hchjckhx, ¢)hhckhx,
nOJIbCKHX, pyMbIHCKHX H BCHTepCKHX.

ElccjiejiOBaHHfl nocne cocTH3aHHa 32 aejiOBeK KacajiHCh 6era jibDKHHKOB >kch-
IHHH Ha 8 KM H My>I<HHH Ha 10, 18 H 30 KM.

Ha ocHOBaHHH AaHHDbix, KacaiouxHXC3 9CTe3HOMeTprmecKHX nccjienoBaHnii, npn-
xoahm k cjieyromuM BbiBOsaM:

1) 3cTe3HOMeTpHiecKHit MeTOfl b ycjiOBHax MaccoBoro Hccjie®oBaHna y>Ke
nepejt HccjienoBaHHeM npencTaBJliaeT codoit pasjinai-tbie BbiBOjH H3 kotopmx HeBO3-
MOJKHO CO3«aTh XapaKTepHHeCKOft KapTHHbI.

2) Pa3JiHHHbie BbiBOjibi b HccjienoBaHiiax nocjie HanpsDKennsi He npencTa-
BJISHOT COOOfi 00’eKTHBHOH KapTHHbI yCTajlOCTH.

3) nosTOMy coBepnieHHO cnpaBenJiHBO mojkho yTBep>K,iaT BCjien 3a rpnc-
6axoM h apjthmh, hto 3CTe3HOMeTpngecKHit MeTOA ne noAXOAHT k liccjieAOBamiHM
<k>H3HgecKoft ycTajiocTH.

Kacaacb niiHaMOMeTpHaecKHX Hccjie*OBaHuft mojkho npHBecTH cjiejiyioiuHe
BbIBO"bl:

1) Flocjie nanpa>Kenna JibDKHHKOB (6er na 8, 10 h 30 km) CKa3biBaeTca na
SojibiuoM pocie cmibi MycKyjioB pyi< u no3BOHOHHHKa, cjiabee — MycKyjioB njieaeft,
r/ie aacTO CKa.shiBaeTcn yMeHbineHHe cujibi.

2) Bo mhothx cjiyaaax yMeHbnieHiie ciuibi MycKyjioB njieaefi yi<a3biBaeT Ha
6ojibiuyio <j)H3HHecKyio narpy3Ky MycKyjioB njieaoBoro noaca.

3) <taKT 3TOT HOKa3biBaeT, hto Xxopomee oijiopMJieHHe MycKyjioB njieueBoro
noaca aBjiaeica BaiKHbiM ajieMeHTOM cnocoOHOCTeH CeryHa-jibDKHiiKa, >ito peKOMen-
jiyeTca npnHiiMaTb bo BHHMaHtie bo BpeMa TpeHHpoBKH.
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E. CZARNECKI and E. PREISLER

ESTESIO AND DYNAMOMETRICAL EXAMINATIONS OF SKIERS AFTER
THE CONTEST.

SUMMARY

The group of 119 men in the age of 18 — 36 years and 17 women in the
age of 9 — 25 years, composed of Buigarian, Polish, Rumanian, Czechoslovakian,
Finnish and Hungarian skiers taking part in the International Skiing Contest
for the ,,Tatra Cup” held in Zakopane in February 23 — March 3 1949, were
esamined a few days before the contest.

The post — contest examination covered 32 participants in the skiing race;
wemen of the 8-kllometres race and men of the 10, 18 and 30-kilometres race.
On the basis of the results recetved from the estesiometrical examinations
the following conclusions were drawn:

1). In mass examination the estesiometrical method shows an influence,
already before the test itself, which makes if impossible to get a real
picture.

2). The different conclusions from the post-race examinations do not
give an objective picture of tiredness.

3). Therefore Griesbach's and others statement that the estesiometrical
method is of no use in testing of physical tiredness — is correct.

With regards to the dynamometrical examinations the following conclu-

sions may be drawn:

1). The skiers‘effords (in race of 8, 10 and 30 kilometres) express themsel-
ves in a great increase in strength and size of the arm and spinat musc-
les, while in the back muscles often a decrease in strength appears.

2). The decrease in strength of the back muscles point to the great phys-
cal effort of the humerat muscles.

3). This* fact proves that, well developed humerat muscles are the impor-
tant factor in the skiers a abilities and this is being recomended for

consideration while tradning.
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