ZASTOSOWANIE TESTOW PERFORMANCE
MATRIX W PROFILAKTYCE URAZOW

UKLADU MIESNIOWO-SZKIELETOWEGO

U MLODYCH ZAPASNIKOW STYLU KLASYCZNEGO

re v

Matgorzata Wojcik', Idzi Siatkowski>>, Piotr Zurek’, Tadeusz Rynkiewicz*

! Paristwowa Wyzsza Szkota Zawadowa, Instytut Ochrony Zdrowia w Pile,

2 Wydziat Matematyki i Metod Statystycznych, Uniwersytet Przyrodniczy w Poznaniu,
3 Wydziat Zdrowia Publicznego, Wyzsza Szkota Pedagogiki | Administracji w Poznaniu,
* Wydziat Wychowania Fizycznego w Gorzowie Wikpolskim, Akademia Wychowania Fizycznego w Poznaniu

STRESZCZENIE

Wstep i cel pracy. Zapasy sg sportem kontaktowym,
w ktorym istnieje wysokie ryzyko wystapienia urazu
spowodowanego z typowymi dysfunkcjami ukladu ru-
chu. W treningu sportowym w zapasach duze znaczenie
przyklada si¢ do ksztaltowania mocy i sily migsniowe;j.
Nie wprowadza si¢ jednak programu ukierunkowanego
na poprawe kontroli motorycznej. Praca ta stuzy jego
prezentacji.

Materiat i Metody. W badaniach uczestniczylo 25 ju-
nioréw - zapaénikéw Szkoly Mistrzostwa Sportowego
w Radomiu (Polska). Do identyfikacji stabych ogniw
ukladu migéniowo-szkieletowego zastosowano testy ni-
skiego progu Performance Matrix. Wykonano analize
wystepowania slabych potaczen tancucha biokinema-
tycznego, okreslono lokalizacje i kierunek wystepowa-
nia stabych ogniw stosujac analize wariancji ANOVA.
Wyniki. Wyniki przeprowadzonych testow niskiego
progu dostarczyly informacji, ze u wszystkich ba-
danych zawodnikéw (n=25) wystapily slabe ogniwa
w ukladzie mieéniowo- szkieletowym. Istotny wplyw
na ich wystepowanie ma staz treningowy zawod-
nikow  Pr(>F)=0.0180. Wartosci p3=Pr(>F)=0.032
i p5=Pr(>F)=0.040 dowodzg istotnego zwigzku z wyste-
powaniem liczby stabych ogniw w réznych miejscach
ukladu migéniowo-szkieletowego zapasnikéw. Wyniki
Pr(>F) dla czgstotliwosci treningdw, wieku zapa$nikéw
i klasy sportowej wskazuja na brak istotnego wplywu
tych charakterystyk na lokalizacje stabych ogniw ukladu
migéniowo-szkieletowego.

Wnioski. Wyniki przeprowadzonych badan pozwolity
na sformutowanie nastepujacych wnioskow: 1. Obcia-

zenia treningowe w zapasach powoduja wystepowa-
nie stabych ogniw lancucha miesniowo-szkieletowego
wérdd zapa$nikow w kategorii juniordw. 2. Staz trenin-
gowy tych zapasnikow istotnie wplywa na wystgpowa-
nie stabych ogniw taficucha migéniowo-szkieletowego
w roznych lokalizacjach. 3. Czestotliwos¢ treningow
zapas$nikow nie wywiera istotnego wplywu na lokaliza-
cje stabych ogniw ocenionych przy zastosowaniu testow
niskiego progu.

Stowa kluczowe: zapasy, profilaktyka, testy Performance
Matrix, stabe potgczenia, ANOVA

Wstep

Walka sportowa w zapasach prowadzona jest we-
dlug zasad stylu klasycznego lub wolnego. Zapasy
sg sportem kontaktowym, co sprzyja powstawaniu
dysfunkcji migéniowo-szkieletowych u zawodni-
kéw. Trening i walka w zapasach charakteryzuje si¢
znacznym ryzykiem powstawania typowych urazéow
narzgdu ruchu [1-3]. W treningu sportowym w za-
pasach duze znaczenie przyklada sie do ksztaltowa-
nia mocy i sity mie$niowej, nie stosuje sie jednak
dzialan ukierunkowanych na poprawe kontroli mo-
torycznej. Zapomina sie, ze nieodpowiednia kontro-
la motoryczna przeklada si¢ na zaburzenia wzorca
ruchowego, co w efekcie zmniejsza efektywnosé
treningu sportowego [4]. Udowodniono, ze istnieje
zaleznosé¢ pomiedzy silg 1 mocg migsniowy a stabil-
noscig niezbedng dla prawidlowo funkcjonujgcej
kontroli motorycznej [5-6]. Profilaktyka dysfunkeji
uktadu mieéniowo-szkieletowego jest procesem zto-
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zonym, wymagajacym holistycznego traktowania
zawodnika, zwigzanego ze $cistg wspélpraca trene-
row, fizjoterapeutow i lekarzy. Pozytywnym efektem
dzialania holistycznego jest poprawa kontroli moto-
rycznej, ktorej efektem winno by¢ wydtuzenie czasu
kariery sportowej zawodnika i obnizenie kosztéw
leczenia. Ze wzgledu na znaczenie problemu pod-
jeto probe oceny ukladu miesniowo-szkieletowego
zapasnikow przy wykorzystaniu standaryzowanych
testow Performance Matrix.

Cele

Ze wzgledu na znaczenie poznawcze podjetej pro-
blematyki postawiono nastepujace cele: 1. Okre-
$lenie wplywu obcigzen treningowych w zapasach
na wystepowanie stabych ogniw w ukladzie mie-
$niowo-szkieletowym. 2. Okreslenie zwigzku po-
miedzy wystepowaniem stabych ogniw w ukladzie
migéniowo-szkieletowym a stazem treningowym
i czestotliwoscig treningdéw u junioréw zapasnikow
stylu klasycznego.

Sformulowano nastepujgce hipotezy badawcze:
1. Obciazenia treningowe w zapasach, powoduja
wystepowanie stabych ogniw w ukladzie migénio-
wo-szkieletowym. 2. Wystgpowanie stabych ogniw
w ukladzie mig$niowo-szkieletowym nie jest uza-
leznione od stazu treningowego, wieku zawodni-
kow, klasy sportowej i czestotliwoséci treningow. 3.
Staz treningowy, wiek zawodnikéw, poziom spor-
towy oraz czestotliwo$¢ treningdw nie ma wplywu
na lokalizacje stabych ogniw.

Metody

Uczestnicy

W badaniach uczestniczylo 25 mlodych, wysoko-
kwalifikowanych zapasnikéw Szkoly Mistrzostwa
Sportowego w Radomiu, Polska: wiek 16.7£1.2 lat
(mean + standard deviation), masa ciala 77.7+18.7
kg, wysokos$¢ ciala 175.2+14.1 cm. Sredni staz tre-
ningowy badanych wynosit 6.4+2.4 lat. Wsrdd ba-
danych znajdowali sie czlonkowie polskiej kadry
narodowej junioréw i medalisci Mistrzostw Polski
Junioréw. Badani uczestniczyli tygodniowo éred-
nio w 5.4+0.5 jednostkach treningowych.

Procedury badawcze

Do oceny obecnosci stabego ogniwa wykorzysta-
no testy niskiego progu Performance Matrix [7,

8]. Analizujac i identyfikujac wykonywany ruch
znajdowano najslabsze ogniwa uktadu miesnio-
wo-szkieletowego. Testy wykonywane byly zawsze
przez t¢ samg osobg. Przed testem zawodnikom
objasniano sposob jego wykonania i przeprowa-
dzano pokaz, a wyniki wpisywano do specjalnego
arkusza badawczego. Przeprowadzono 5 testow ni-
skiego progu aktywnosci, ktére umozliwiaja ocene
kontroli motorycznej zapasnikow: test 1-kontrola
stania na lekko zgietej nodze; test 2-dysocjacja kre-
gostupa; test 3-kontrola stawu barkowego w staniu;
test 4-kontrola koriczyn w lezeniu tylem z ugiety-
mi stawami kolanowymi; test 5-kontrola konczyn
w kleku podpartym.

Analiza statystyczna

W statystycznym opracowaniu wynikéw wyko-
rzystano analize wariancji ANOVA dla do$wiad-
czenia wieloczynnikowego oraz dodwiadczenia
jednoczynnikowego. Lokalizacje stabych ogniw
oznaczono jako: A - odcinek szyjny kregostupa,
B - odcinek piersiowy kregostupa, C - staw ramien-
no-topatkowy, D - staw ramienny, E - odcinek le-
dzwiowy kregostupa, F - staw kolanowy. Uzyskane
wyniki poddano analizie statystycznej stosujac pa-
kiet statystyczny R [9].

Wyniki

U wszystkich badanych 25 zawodnikéw stwierdzono
wystepowanie stabych ogniw w ukladzie miesniowo-
szkieletowym. Odnotowano ich obecnoé¢ na szesciu
poziomach: odcinku szyjnym, odcinku piersiowym
i odcinku ledZzwiowym kregostupa, oraz w stawie
ramienno-fopatkowym, stawie ramiennym i stawie
kolanowym. Nie zaobserwowano slabych ogniw
na poziomie stawu biodrowego. Wéréd badanych
w odcinku szyjnym kregostupa zaobserwowano sta-
be ogniwa w kierunku zgiecia u dwdch zawodnikow,
w odcinku piersiowym kregostupa u trzech zawod-
nikéw stabe ogniwo pojawito sie¢ w kierunku zgie-
cia a w kierunku rotacji u dziewieciu zapasnikéw.
Natomiast w odcinku ledzwiowym kregostupa sta-
be ogniwa odnotowano w kierunku rotacji az u 24.
badanych, wérdd 10 zapasnikow w kierunku zgiecia
i zgiecia bocznego. W stawie ramienno-topatkowym
zaobserwowano brak kontroli fopatki u dwach za-
pasnikow. W stawie ramiennym wsrdd 19 badanych
stabe ogniwa wystapily w kierunku slizgu przednie-
go oraz u 10. zawodnikéow w kierunku rotacji. Na
poziomie stawu kolanowego stabe ogniwo wystapilo
w kierunku rotacji u 5 badanych.
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Zweryfikowano istnienie zwigzku pomiedzy
stazem treningowym, wiekiem zawodnikdéw, po-
ziomem sportowym oraz liczba treningdéw w mi-
krocyklu tygodniowym a wystepowaniem stabych
ogniw w testach niskiego progu wykorzystujac
analize wariancji ANOVA dla doswiadczenia wie-
loczynnikowego (Tabela I). Analizujac wartosci
Pr(>F) nalezy stwierdzi¢ brak istotnego wplywu
wieku zapa$nikow, ich poziomu sportowego oraz
liczby stosowanych jednostek treningowych na
wystepowanie slabych ogniw w testach niskiego
progu aktywnosci. Natomiast staz treningowy za-
pasnikéw ma istotny wplyw na wystepowanie sla-
bych ogniw w ukladzie miesniowo-szkieletowym
(P=0.018).

Tabela I. ANOVA wplywu stazu treningowego, wieku
zawodnikow, poziomu sportowego oraz liczby trenin-
gow w mikrocyklu tygodniowym na wystgpowanie sla-
bych ogniw w testach niskiego progu.

Lokalizacje MeanSq  F-value  P-value
Staz treningowy 0.263 6.629 0.018
Wiek 0.102 2,581 0.124
Poziom sportowy 0.026 0.664 0.425
Liczba treningow 2.5E-05 0.001 0.980
Reszta 0.040

Kody: 0 %**0.001 ** 0.01 %" 0.0570.1°" 1

Kolejng analize wariancji ANOVA przeprowa-
dzono dla sprawdzenia hipotezy o wplywie stazu
treningowego na lokalizacje stabych ogniw (Tabela
II). Uzyskane warto$ci P-values dla lokalizacji od-
cinka szyjnego kregostupa, staw ramienno-topat-
kowy (P=0.032) i E, odcinek ledzwiowy kregostupa
(P=0.040) upowazniaja do wnioskowania o ich
istotnym wplywie na wystepowanie stabych ogniw
w roznych miejscach ukladu migsniowo-szkiele-
towego zapa$nikéw. Stwierdzono tez, ze, wartoéci

P-value lokalizacji A (odcinek szyjny kregostupa),
B (odcinek piersiowy kregostupa), D (staw ra-
mienny) i F (staw kolanowy) nie wplywajg istotnie
na obecnos¢ stabych ogniw.

Nastepnym etapem analizy statystycznej bylo
sprawdzenie istotno$ci wplywu treningdw zapa-
$niczych na lokalizacje stabych ogniw w testach
niskiego progu (Tabela III). Wartosci P-values
wskazujg na brak istotnego wplywu czestotliwo-
$ci treningow zawodnikow na lokalizacje stabych
ogniw.

Tabela III. ANOVA wplywu czestotliwosei treningow
zapaéniczych na lokalizacje stabych ogniw w testach ni-
skiego progu.

Lokalizacje MeanSq F-value P-value
A 0.288 1.216 0.285
B 0.145 0.626 0.439
C 0.331 1.430 0.247
D 0.636 2.745 0.115
E 0.001 0.004 0.952
F 0.195 0.843 0.370
Reszta 0.232

Kody: 0 0.001 ** 0.01 " 0.0570.1°7 1

Kolejng ANOVA przeprowadzono dla spraw-
dzenia istotnosci zwigzku pomiedzy wiekiem ba-
danych zawodnikéw a lokalizacjg wystepowania
stabych ogniw (Tabela IV). Obliczone wartosci
P-value wskazujg na brak istotnego wplywu wie-
ku zapasnikéw na lokalizacje stabych ogniw. War-
toéci P-values dla poziomu A(=0.098) i poziomu
B(=0.082) byly jednak bliskie wartosci granicznej
dowodzacej istnienia istotnego wplywu wieku za-
wodnikow na wystgpowanie stabych ogniw.

Tabela IV. ANOVA wplywu wieku zapasnikow na loka-
lizacje stabych ogniw w testach niskiego progu.

Tabela II. ANOVA wplywu stazu treningowego zapa- Lokalizacje MeanSq F-value P-value
$nikéw na lokalizacje stabych ogniw w testach niskiego A 4.021 3.039 0.098
progu. B 4.491 3.394 0.082
Lokalizacje MeanSq F-value P-value C 2.039 1.541 0.230
A 0.043 0.011 0.919 D 0.457 0.346 0.564
B 5.692 1.424 0.248 E 0.011 0.008 0.929
C 21.559 5.393 0.032° F 0.926 0.699 0.414
D 12.046 3.012 0.010 Reszta 1.323
E 19.499 4.877 0.040° Kody: 0 0.001 ** 0.01 ** 0.0570.1°" 1
F 4.964 1.248 0.280
Reszta 3.998 Nastepnie przeprowadzono ANOVA dla oceny

Kody: 0 %** 0,001 ** 0.01 % 0.0570.1°1

wplywu poziomu sportowego zapasnikéw na loka-
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lizacje stabych ogniw (Tabela V). Uzyskane wyniki
P-value wskazujg brak istotnego wpltywu poziomu
sportowego zawodnikoéw na lokalizacje stabych
ogniw ukladu mie$niowo-szkieletowego.

Table V. ANOVA wplywu poziomu sportowego zapasni-
kéw na lokalizacje stabych ogniw w testach niskiego progu.

Lokalizacje MeanSq E-value P-value
A 0.383 0.579 0.456
B 0.019 0.029 0.866
C 0.458 0.693 0.416
D 1.039 1.570 0.226
E 0.001 0.001 0.972
F 0.025 0.038 0.847
Reszta 0.662

Kody: 0 *** 0.001 **' 0.01 " 0.057 0.1 *" 1

Dyskusja

Przeprowadzone badania potwierdzily pierwsza
hipotez¢ badawcza, iz obciazenia treningowe w za-
pasach powoduja wystgpowanie stabych ogniw
(okredlonych testami niskiego progu) w uktadzie
mie$niowo-szkieletowym.  Szczegdlnie istotna
w ocenie zawodnikow jest umiejetnos$¢ wskaza-
nia miejsca w uktadzie mig$niowo-szkieletowym,
w ktorym moze wystapic stabe ogniwo. Ta wiedza
przyczynia sie do poprawy zabezpieczenia zawod-
nika przed wystgpieniem urazu. Tak dokladna
i wszechstronna analiza ukladu migéniowo-szkie-
letowego zapasnikdw pozwala tez na zastosowanie
precyzyjnego programu terapeutycznego, stano-
wigcego wazne uzupelnienie treningu sportowe-
go. Zweryfikowano hipotezy badawcze wskazujace
na to, iz wystepowanie stabych ogniw w ukladzie
migéniowo-szkieletowym nie jest uzaleznione od
wieku zapasnikéw, ich poziomu sportowego oraz
czestotliwosci uczestnictwa w treningach. Stwier-
dzono natomiast, ze staz treningowy istotnie wply-
wa na wystepowanie stabych ogniw P-value=0.018
(Tabela I).

Zbadano takze, czy staz treningowy, wiek za-
wodnikéw, poziom sportowy oraz czestotliwosci
treningow nie maja istotnego wplywu na lokaliza-
cje stabych ogniw. Na podstawie otrzymanych war-
tosci P-value przedstawionych w Tabeli II mozna
stwierdzi¢, ze dla lokalizacji A (odcinka szyjnego
kregostupa), B (odcinka piersiowego kregostupa),
D (stawu ramiennego) i F (stawu kolanowego)
staz treningowy nie ma istotnego wplywu na wy-

stepowanie stabych ogniw ukladach migéniowo-
-szkieletowego. Natomiast dla lokalizacji C (stawu
ramienno-topatkowego) i E (odcinka ledzwiowe-
go kregostupa) ma istotny wplyw, poniewaz dla
C jest P=0.032 a dla E jest P=0.040 (Tabela II). Na
przykladzie przeprowadzonych badan wlasnych
u kajakarzy i kanadyjkarzy dowiedziono, ze im
dluzszy staz treningowy zawodnikéw poza wyste-
powaniem stabych ogniw w odcinku ledzwiowym
kregostupa wystepowalo ograniczenie ruchomosci
w odcinku ledzwiowym kregostupa we wszystkich
kierunkach [10]. Czestotliwo$¢ treningéw okre-
$§lona na podstawie liczby jednostek treningowych
w mikrocyklu, nie wykazuje istotnego wptywu na
lokalizacje stabych ogniw ukltadow migéniowo-sz-
kieletowych (Tabela III). Rowniez wartosci P-va-
lue dla wieku i poziomu sportowego nie wplywaja
istotnie na lokalizacje stabych ogniw (Tabela IV,
Tabela V).

Sztuki walki charakteryzuja sie duzym ry-
zykiem wystepowania urazow [1, 3]. Najczgsciej
wymienianymi lokalizacjami urazow ukladow
migsniowo-szkieletowych u zapasnikow sa: stawy
kolanowe, stawy barkowe, glowa i twarz, odcinek
ledzwiowy kregostupa, stawy skokowe, odcinek
szyjny kregostupa oraz naciagniecia migéni [11-
16]. Czestsze urazy stawow tokciowych i kolano-
wych oraz glowy, twarzy i nosa wystepuja wérdd
zawodnikow uprawiajgcych zapasy w stylu kla-
sycznym [17]. Te same urazy odnotowano wérdd
zawodnikéw World Cup nartach i snowbordzie
w sezonie 2006-2007 i 2007-2008 [18]. Poréwnu-
jac czestosé wystepowania urazéw wérdéd mtodych
pitkarzy i zapa$nikow okazalo sie, ze liczba ich byla
identyczna dla tych dyscyplin [19]. Czesciej niz
w zapasach urazy glowy i szyi wystepuja w base-
ball, softball, koszykéwece i pitce noznej [20]. W in-
nym eksperymencie wérdéd 95 badanych wysoko
zaawansowanych zapasnikow u ponad 80% stwier-
dzono w trakcie kariery sportowej urazy tkanek
miekkich uktadéw miesniowo - szkieletowych [2].
Naciagniecie lub rozerwanie mieéni stanowi tez
przyczyne znaczacego procentu urazow wérdd za-
wodnikéw innych dyscyplin sportowych [21, 22].
Badania wlasne dostarczyly informacji, ze miej-
scami narzgdu ruchu o ostabionej kontroli moto-
rycznej u badanych sg staw ramienno-topatkowy
i odcinek ledzwiowy kregostupa. Pozyskane wyniki
z przeprowadzonych badan na grupie sportowcow
innych dyscyplin: szermierka, kajakarstwo, wio-
$larstwo, hokeisci rowniez dostarczyly informaciji,
ze odcinek ledZzwiowy kregostupa jest pozbawiony
kontroli motorycznej, co w efekcie moze predys-

Nr 2, Marzec 2013



Zastosowanie testow Performance Matrix w profilaktyce urazéw ukladu miesniowo-szkieletowego 43

ponowa¢ do odczuwania bolu, dysfunkcji i urazéw  pismiennictwo

w tym odcinku [4, 10, 23, 24]. Urazy w obrebie
odcinka ledZwiowego czesto sg odnotowywane
wsrod zawodnikow trenujacych tenis, kreglistow,
krykiecistow i rzeglarzy [25-27]. Uzyskane wyniki
stanowig cenng informacje wskazujgcy na koniecz-
no$é¢ wprowadzenia u zapasnikow ze stazem tre-
ningowym 6,36+2,38 lat dziatan prewencyjnych,
ktore zapobiegalyby wystepowaniu stabych ogniw
ukfadow migéniowo-szkieletowych wsrod bada-
nych. Do dzialan prewencyjnych nalezy zaliczy¢
trening stabilizacyjny kompleksu lumbo-pelvo-
-hip (LPHC) [28, 29]. Wprowadzony trening dla
sytemu lokalnego i globalnego kompleksu LPHC
przyczynia si¢ do zmniejszenia slabych ogniw
w odcinku ledzwiowym kregostupa [24]. Zasto-
sowany program c¢wiczen the ,117 wéréd mto-
dych zawodniczek trenujacych pitke noznag nie
wplyngl prewencyjnie na wystepowanie urazéw
u nich [30]. Czgstym problemem wsrod sportow-
cow a glownie wérod pitkarzy jest odczuwanie bolu
w pachwinie. Program interwencyjny zastosowany
na duzej grupie pitkarzy zredukowal liczbe od-
czu¢ bolu w pachwinie, ale tylko u 31% biorgcych
udzial w programie [31]. Nalezy stwierdzi¢, ze
nie poswieca sie nalezytej uwagi profilaktyce wy-
stepowania urazow wérod zapasnikow. Trenerzy
najczesciej w pracy z zawodnikami koncentrujg
uwage na rozwoju i poprawie techniki sportowej
[32]. Z pewnoscia wigksza $wiadomo$¢ treneréw
dotyczaca zastosowania profilaktyki wystepowania
urazow i wprowadzanie tych dziatan w praktyce
treningowej przyczyniloby sie do zmniejszenia wy-
stepowania urazéw u zawodnikow [33].

Whioski

1. Obcigzenia treningowe w zapasach w stylu
klasycznym powodujg wystepowanie stabych
ogniw tancucha migéniowo-szkieletowego
wérdd junioréw.

2. Staz treningowy zapasnikow w kategorii junio-
row istotnie wplywa na wystgpowanie stabych
ogniw lancucha mig$niowo-szkieletowego
w roznych lokalizacjach.

3. Czestotliwoé¢ treningdw zapasnikéw nie wy-
wiera istotnego wplywu na lokalizacje slabych
ogniw ukladu mieéniowo-szkieletowego oce-
nionych przy zastosowaniu testow niskiego
progu.
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