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Bevezetés
Az excentrikus edzés okozta izomrost mikrosériilés (izomlaz) és az izom rostosszetétele

Az excentrikus edzés hatasara az edzetlen izomban izomlaz keletkezik, ami a
nemzetkozi irodalomban delayed onset of muscle sorreness (DOMS) néven ismeretes.
Az izomlaz esetén az izomban mikrosériilések keletkeznek.

A mikrosériilés indirekt jelzéi a nyomasra jelentkezd izomfajdalom (Armstrong
etal. 1991, Lieber and Friden 1999, McNeil and Khakee 1992), erdkifejtés nagysaganak
csokkenése (Cheung et al. 2003, Clarkson et al. 1992, Connolly et al. 2003, Gibala et al.
1995, Hortobagyi et al. 1998, Nosaka and Clarkson 1995), motoros kontroll gyengiilése
(Leger and Milner 2001, Miles et al. 1997, Pearce et al. 1998), az izomfehérjék
(kreatinkinaz, mioglobin, az izom nehéz lanc részecskéi) megjelenése a vérben (Brown
et al. 1997, Clarkson et al. 1986, Kirwan et al. 1986, Maclntyre et al. 2001, Sorichter et
al. 1997), és a laktat dehidrogenaz (LDH) mennyiségének novekedése.

A mikrosériilés direkt jelzdi a ,,Z” lemez felbomlasa (Friden and Lieber 1998,
Friden et al. 1983b), sejt membran integritdsanak megvaltozasa (Armstrong et al. 1991,
Lieber and Friden 1999, McNeil and Khakee 1992), desmin (Friden and Lieber 1998,
2001, Lieber et al. 1996, Small et al. 1992) és energiaszolgaltatd anyagok csokkenése
(Evans 1991, Ferry et al. 1992), kalcium ionok abnormalis felszaporodasa a
szarkoplazmatikus retikulum sériilése miatt (Armstrong 1990), valamint a fibronektin
megjelenése a sériilt izomrostokban (Crenshaw et al. 1993, Holmbom 1997, Lieber et
al. 1996, Thornell et al. 1992, Yu et al. 2002).

Az izomlédz legkdnnyebben a nem anti-gravitacios izmokban valthat6 ki edzetlen
személyeknél nagy terjedelmil izomnyujtassal (Chleboun et al. 1998, Howell et al.
1993, Jones et al. 1987, Murayama et al. 2000, Nosaka et al. 2001a). A megismételt
excentrikus edzés protektiv hatast valt ki, az izmok adaptalédnak a nyujtashoz, és a
DOMS jelenség jelentdsen kisebb lesz. A mikrosériilést kovetden azonnal elkezdddik az
izomszerkezet Ujboli felépitése, amelynek hormonalis és gén expresszios hattere van
(Yu et al. 2002, 2003).

A motoros egységek rostosszetételtdl fliggetleniil méret elv alapjan keriilnek
bekapcsolasra (Henneman et al. 1965). Ugyanakkor masok vizsgalati eredményeikbdl
azt a kovetkeztetést vontak le, hogy excentrikus kontrakcié sordn a motoros egység

bekapcsolodasi sorrend modosul, ami a nagy, gyors motoros egységek szelektiv



bekapcsolasat jelenti (Howell et al. 1995, Nardone and Schieppati 1988, Nardone et al.
1989).

A gyors és lassu izomrostok felépitése alapvetden nem kiilonbozik egymadstol,
azonban a gyorsrostok ,,Z” lemeze vékonyabb (30-50 nm), mint a lassurostokban (100
nm) (Eisenberg 2010, Friden et al. 1983b, Horowits 1992), valamint a kereszthid ciklus
kiilonbozik a két rosttipusban (Reggiani et al 1997; He et al. 2000). Ezek alapjan az
feltételezhetd, hogy az izomnyujtasra kiilonbozOképpen reagdlnak a gyors és lassi
rostok. Ennek bizonyitasara szamos kutatas sziiletett. Egyes kutatok arrél szamoltak be,
hogy a gyors rostok (Cermak et al. 2013, Friden et al. 1983b, Friedmann et al. 2004,
Jones et al. 1986, Macaluso et al. 2012), mig masok, hogy a lasst rostok sériiltek inkabb
(Armstrong et al. 1983, Hody et al. 2013, Mair et al. 1995, Vijayan et al. 2001a). Ezen
vizsgélatokban zomében gyors, vagy lassi rostokat tartalmaz6 izmokat vizsgaltak.
Mindezidaig egy olyan huméan vizsgalatot kozoltek, amelyben a DOMS indirekt jelzoi
¢s az izom szazalékos rostosszetétele kozott kerestek kapcsolatot (Magal et al. 2010).

Szignifikans kapcsolatot csak az izomfédjdalom és a rostosszetétel kozott talaltak.

Az egésztest vibracid hatasmechanizmus

A vibrécid kivaltja az Gigynevezett tonusos vibracios reflexet (Hagbarth et al. 1976),
amelynek kovetkeztében megndvekszik az izmok aktivacioja és ezaltal az izomorsok
ingerlékenysége megnovekszik, amely magyarazza a vibracio alatti (Bosco et al. 1999a,
Cardinale and Lim 2003, Cardinale et al. 2006, Issurin 2005, Issurin et al. 1994) és
kozvetlen az utani teljesitmény ndvekedést (Cochrane et al. 2004, Delecluse et al. 2003,
Issurin and Tenenbaum 1999, Bosco et al. 1998, Cormie et al. 2006). Minthogy a
vibracio alatt az izomrostokat nagyon kis amplitddoji, de nagyon gyors nyujtas éri, a
vibracids edzés specialis excentrikus edzésnek is felfoghatd, amely neuralis Gton noveli
meg az izom fesziilését a vibracio alatt. Mindazonaltal az utobbi idében a vibraci6 utani
erd és teljesitmény csokkenésrdl is beszamoltak a kutatok (de Ruiter et al. 2003, Erskine
et al. 2007, Herda et al. 2009).

A vibracidés terhelést alapvetéen a vibracios frekvencia nagysaga, a vibracios
amplitudo és a frekvencia €s az amplitid6 hatdsdbol szdrmazo gyorsulds hatdrozza meg

(Luo et al. 2005). Tovabbi befolyasolo tényezOk az egésztest vibracio alatti testhelyzet



(Gyulai et al. 2013), az izomkontrakcio6 fajtaja (izometrids, vagy dinamikus), a vibracio
idotartama, a vibracidés hatdsok gyakorisdga és az egyes alkalmazasok kozotti
pihendidd. A vibracid hatdsat tovabba befolydsolhatja a személyek edzettségi és
egészségi allapota (Delecluse et al. 2003, Tihanyi J. et al. 2010, Tihanyi T. K. et al.
2007).

Kevés vizsgalat foglalkozott a vibracio alatti energiafelhasznaldssal. Rittveger et al
(2002), azt talaltak, hogy az oxigén felvétel és a vibracios frekvencia novekedése
linedris kapcsolatban vannak egymassal, azonban az amplitid6 novelése nagyobb foku
oxigén sziikségletnovekedést eredményez.

A vibracio hatasat a nagy energia tartalmu foszfatvegyiiletek felhasznaldsara csupan
egy vizsgalat kutatta (Zange J. et al. 2008). Azt talaltak, hogy az artéria leszoritasaval,
ha gatoljak a keringést, akkor a vibracios csoport esetén megndvekszik az ATP
felhasznélds, és a kreatin foszfat csokken (PCr), de a vérkeringés gatlasa nélkiil
alkalmazott vibraci6 nem okozott jelentés valtozadst a nagy energiatartalmu
fosztatvegytiletek spektrumdban.

S'P-MR spektroszkop lehetévé teszi a nagy energiat szolgaltato foszfatvegyiiletek
mérését. Az izommunka hatdsara az izomban az energiat szolgaltatd foszfat tartalmu
vegyiiletek mennyisége, aranya megvaltozik. Excentrikus edzés esetén kreatin foszfat és
a nem organikus foszfat ardny (PCr/Pi), valamint a kreatin foszfat és ATP arany
(PCt/ATP) szignifikdnsan nd, mig koncentrikus edzés hatdsara nem volt szignifikans
valtozas (Walker et al. 1998).

Az irodalom nem egységes abban, hogy a vibracié utani akut eré és fizikai
teljesitménycsokkenés idegrendszeri vagy izom eredeti. A vibraci6 a nagy
energiatartalmt foszfatvegyiiletek mennyiségének és aranyara gyakorolt hatdsara csak
kozvetett Gton kovetkeztethetink. A rendelkezésre allo *'P-MR  spektroszkopia

vizsgalatok szinte hianyoznak a probléma tanulmanyozasara.

Célkitiizés

Vizsgalatunkban azt a célt tiiztiik ki, hogy a hat napos excentrikus edzés hatasara
kialakulé izomsériilés direkt és indirekt markereinek napi valtozasat mérjiik, valamint
ezek Osszefiiggését a rostosszetétellel. Fibronektin antitest festés alapjan pedig az egyes

rosttipusok sériilésre valo hajlanddsdganak megallapitasa a volt célunk.



Masodik vizsgalatunkban célkitiizésiink az volt, hogy *'P MR spektroszkopiaval
megvizsgaljuk az egésztest vibracid hatasat a térdfeszité i1zmok energia

metabolizmusara 20 és 40 Hz vibracids frekvenciat alkalmazva.

Moddszerek

Els6é vizsgalatunkban 15 edzetlen férfi vett részt, koziilikk kilencet excentrikus
edzést végzd csoportba osztottunk, hatot pedig a kontroll csoportba (életkor: 22.5+1.64
év, testsuly: 82.2+8.01 kg, testmagassag: 180,0£5.08 cm). Az edzést végzok
bemelegités utan hat napon keresztiil, naponta 6x15 maximalis erékifejtésti excentrikus
kontrakciot végeztek 120°-os szogtartomanyban. Multicont II. komputerizalt
Dinamométer segitségével minden kontrakcié alatt taroltuk a forgatonyomaték,
szogelfordulas és szogsebesség adatokat az id6 fiiggvényében. Meghataroztuk minden
kontrakcional csucsforgatonyomatékot, valamint kiszamoltuk az
atlagforgatonyomatékot. A vizsgalati személyek naponta jelolték az izomfajdalmukat,
valamint harom alkalommal vettlink vér és izommintat. A vérmintabol meghataroztuk a
kreatin kindz (CK) ¢és laktat dehidrogendz (LDH) aktivitasat. A paraffinba agyazott
mintakbdl 4 mikrométer vastagsagu sorozat metszeteket készitettiink mikrotommal. A
metszeteket liveglemezekre helyeztiik, amelyeken az immunhisztokémiai festéseket
végeztiik. Antitestek segitségével elkiilonitettiik a gyors ¢és lassi izomrostokat
(Monoclonal anti-Myosin, Skeletal, Fast; antibody produced in mouse, 1:400, Cat.
number: M4276, Sigma, secondary antibody Alexa Fluor 488 goat anti-rabbit IgG,
Alexa Fluor 546 goat anti-mouse), kimutattuk a fibronectint (polyclonal, rabbit
antihuman, DakoCytomation, A 0245). A mintdk elemzéséhez LSM510 META
konfokalis fluoreszens mikroszkdpot hasznaltunk.

Masodik vizsgéalatunkban 15 edzett személy vett részt. 7 nd és 8 férfi (életkor:
19,7+£0,8 év, testmagassag: 175,349,2 cm ¢és a testtomeg: 68,8+9,7 kg), akiket harom
csoportra osztottunk. Tiz személy vibracids edzésen vett részt (Nemes-Bosco vibracios
platformot hasznaltunk), koziilik 5-en 3x1 percen keresztil 20Hz majd 40Hz-es
vibraciot végeztek, Oten pedig 40Hz-es vibracids frekvencia utdn edzettek 20Hz
frekvencian. Ot személy a kontroll csoportba keriilt, akik a vibracios testhelyzettel
(félguggolds) azonos helyzetben alltak kétszer 3xlpercen keresztil. 31P-MRS
segitségével meghataroztuk az inorganikus foszfat (Pi), kreatinfoszfat (PCr), aATP,



BATP, vyATP, 0Osszes ATP spektrumteriiletét, valamint ezek aranyat a
vibracios/kontrolledzés el6tt, két edzés kozott, valamint a masodik edzést kovetoen.

A statisztikai elemzéshez Statistica 7.0 programot hasznaltuk. A vizsgalt
valtozoknal atlagot és szoérast szamoltunk. A kiilonbségvizsgalatnal nem paraméteres
Kruskal-Wallis ANOVA felhasznalasaval hataroztuk meg a szignifikans eltéréseket. A
kiilonbségeket p<0,05-nél fogadtuk el szignifikansnak.

Eredmények

Excentrikus edzés és izomrost Osszetétel

Az izomfijdalom szignifikdnsan emelkedett, a harmadik napon volt a legmagasabb,
a hetedik napra csaknem teljesen megsziint. A CK koncentracié normal tartomanyban
volt edzések el6étt (N1), de a harmadik (N3) és a hetedik (N7) napon a kiindul6 érték
70,6 és 75,5-szorosére emelkedtek. A valtozds mértéke szignifikans volt mindkét
esetben (p<0,001). Az LDH koncentracidja a vérben edzések elétt nem volt emelkedett.
A harmadik edzésnapon a mért érték 1,5-szeresére emelkedett (p=0,013), a hetedik
napon is még szignifikdnsan magasabb volt, mint az alapmérés atlaga (p = 0.014).

Mind az atlagforgatonyomaték  (-38,8%, p<0,001), mind pedig a
csticsforgatonyomaték (-39,4%, p<0,001) szignifikans csokkenést mutatott a harmadik
edzésnapig, majd fokozatosan emelkedett. @A  hatodik edzésnapon a
csucsforgatonyomaték 37,0 %-kal volt nagyobb, mint a harmadik edzésnapon mért
legkisebb forgatonyomaték (p<0,02), de nem érte el az els6 edzésen szamitott atlagot.
Igaz a kiilonbség nem volt szignifikans az elsd €és hatodik nap kozott. Az utolso
edzésnapon (N6) teljesitett atlag forgatonyomaték 39,6 %-kal volt nagyobb, mint a
harmadik napon mért legkisebb atlagforgatonyomaték (p<0,001), de 15,6 %-kal kisebb,
mint az elsé edzésen szadmitott érték. A kiilonbség az elsé és a hatodik edzésnap atlag
forgatonyomatéka kozott azonban nem szignifikans.

A CK ¢és LDH aktivitas, valamint a koncentraciovaltozas és a rostosszetétel
kozott nem talaltunk szignifikéns kapcsolatot.

Az atlagforgatonyomaték (N1-N3: r=0,81, p<0,01; N3-N6: r=-0,80, P<0,01) ¢és
csucsforgatonyomaték (N1-N3: r=0,76, p<0,02; N3-N6: 1=-0,76, P<0,02) csokkenése a

harmadik edzésnapig, valamint a harmadik edzésnapot kovetd forgatonyomaték



emelkedés az edzések végéig jelentds Osszefiiggést mutatott a vizsgalati személyek
rostosszetételével.

A fibronektin mennyiségét, siirliségét nem 4allt mdédunkban kvantifikalni. A
fibronektin  tobbségében gyors rosttal rendelkezd személyeknél a masodik
izombiopszias mintaban alig fest6dott, de a lassti izmok gyorsrostjaiban megjelent a
szarkolazméban. Az utols6 edzésnapot kovetd napon (N7) a harmadik biopsziaban a
magasabb lassu rostiiakndl a gyors és lassu rostokban is fest6dott, mig a legkevesebb
lassurost %-kal rendelkez6knél csak a gyors rostokban festddott a fibronektin, illetve

két személynél nem festodott.

Egésztest vibracid és energia metabolizmus

A vibraciés vizsgéalatban a vibracios/kontroll edzést kovetd méréseknél az
inorganikus foszfat teriilete csokkent a vibracios és kontroll edzések hatdsara. A
valtozas mértéke csupan a V20-40 csoportban volt szignifikans (F=8,8; p=0,005) a
masodik (p<0,01) és harmadik (p<0,01) mérési eredményt Gsszehasonlitva az elsd
mérés eredményével. A csokkenés mértéke: K: 27,5%; V20-40:26,0%; V40-20:13,5%.
Az egy perces tesztfeszitések utan egyik csoportban, egyik mérés esetén sem talaltunk
szignifikans valtozast.

A két vibracids csoport Osszevondsakor az Osszevont vibracids csoportban is
szignifikans csokkenés volt megfigyelhetd az elsé és a masodik kezelést kdvetden is
(F=5,5, p<0,01), mig a kontroll csoportban nem volt jelentds a valtozas.

A kreatin foszfat nagy stabilitast mutatott a mérések soran. Sem csoportonként, sem
pedig az Osszevont vibracids csoport esetén nem volt kiilonbség megfigyelhetd a hat
meérés soran.

A Pi/PCr ardny mindharom csoportban csokkent a vibracios kezelés hatdsara. A
csokkenés mértéke a K csoportba 26,75 és 25,9%, a V20-40 csoportban 22,7% ¢és
25,4%, a V40-20 csoportban 18,2% ¢és 22,4% volt. A valtozas egyik esetben sem volt
szignifikans. Az Osszevont vibracids csoportban a Pi/PCr ardnyaban szignifikans
csokkenést (20,5% és 24,0%) regisztraltunk a vibraciot kovetden.

Az o ATP, a BATP és a YATP spektrumteriiletek valtozasa a vibracios kezelés és

az izometrias kontrakcié hatasara minimalis volt és az atlagok kozott egyetlen esetben



sem talaltunk szignifikans kiilonbséget. A két vibracios csoport Osszevondsaval sem
talaltunk szignifikans valtozast az ATP spektrumteriileteiben.

Amikor az oATP, BATP és yATP spektrumteriileteket Osszeadtuk ¢és igy
vizsgaltuk a vibracids kezelés illetve az izometrids erdkifejtés hatdsat, szintén nem volt

jelentds valtozas a spektrumteriiletre sem a kontroll, sem a vibraciés csoportokban.

Kovetkeztetések

Excentrikus edzés és izomrost Osszetétel
Eredményeink, egyetértésben a korabbi vizsgalatokkal, azt bizonyitjak, hogy a
gyors izomrostok érzékenyebben reagalnak (sériilnek) az excentrikus edzésre, mint a

lassu izomrostok.

Eredményeink azt bizonyitjdk, hogy a hat napon keresztiil alkalmazott,
nagyszamu ¢és terjedelmii izomnyujtds nem noveli a mikrosériilések nagysdgat annak

ellenére, hogy a CK koncentracié a vérben még a hatodik napon is extrém magas.

Eredményeink azt sugalljak, hogy a zomében gyorsrostokbdl felépiilé izmok
erdkifejtd képessége kevésbé esik vissza, és hamarabb regeneralodnak, mint a lasstrost

dominanciaji izmok.

Vizsgalatunk bizonyitotta, hogy az excentrikus edzés okozta izomldz nemcsak
izomrost tipus fiiggd, de izomrost dsszetétel fliggd is, amely meghatarozza, hogy csak a

gyors vagy mindkét izomrost sériil tmenetileg.

A fibronektin felszaporoddsa a szarkoplazméban a hetedik napon megerdsiti,

crer

Egésztest vibracio és energia metabolizmus

A vizsgalat korabban felsorolt korlatait is figyelembe véve, az alabbi ovatos

kovetkeztetések vonhatok le az eredményekbdl.

Ebben a vizsgélatban alkalmazott egésztest vibracids kezelés kis mértékben

okozott valtozasokat a leginkabb érintett vastus lateralis izom bioenergetikajaban.



Vizsgalati eredményeink azt sugalljak, hogy a 20 Hz-es vibracios frekvencia
jelentdsebben hatott a Pi spektrum teriiletre €s Pi/PCr aranyra, mint a 40 Hz-es vibracios
frekvencia. Ugyanakkor nem egyértelmili, hogy a Pi spektrum teriilet és a Pi/PCr
teriiletarany csokkenés a vibracid okozta izomfaraddst jelenti, amely erd és fizikai

teljesitményt csokkenést eredményezne.

Vizsgalati eredményeink inkdbb azt erdsitik meg, hogy a vibracios terhelés
(frekvencia, amplitido, izomfesziilés €s a vibracio iddtartama) a jelentdsebb befolyasolo
tényez0, mint egyediil a vibracidos frekvencia a macroerg foszfatok spektrélis

valtozasara.

Gyakorlati szempontbol ki kell hangsulyozni, hogy a mechanikai vibracios
kezelés hatasara bekovetkezett izomfaradds és ezzel Osszhangban az erdkifejtd

képesesség csokkenés stimulalolag hathat az izom proliferizacidjara.
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