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THVISTELMA

Valkama, Tuija 2007. Sykevaihtelu jaakiekkoilijapligauden aikaisen kuormittunei-
suuden ilmentdajana. Liikuntafysiologian kandidaatitkielma. Liikuntabiologian laitos,
Jyvaskylan yliopisto, 50s.

Kestavyysharjoittelun on todettu lisdavan sykewditd. Talldin parasympaattinen her-
mosto dominoi ja sykkeet ovat matalat. Sympaattinemnmosto taasen reagoi stressiti-
lanteisiin, vahentaa sykevaihtelua ja nostaa sjk&timan saatelyn vuoksi sykevaihtelu
tarjoaa oivallisen valineen eri kuormitustilojertkiniseen. Tassa tutkimuksessa tarkas-
teltiin Mestis-tason jadkiekkoilijoiden kuormittusautta pelikauden aikana sykkeen ja
sykevaihtelun avulla. Liséksi tarkasteltiin jaakielijoiden kestavyysominaisuuksia ja
subjektiivisesti koettua kuormittuneisuutta.

Testattavina oli seitseméan miesjaakiekkoilijaa §242.8 vuotta, 179.4 £ 5.0 cm, 82.1 £
4.9 kg). Testattavia valittiin joukkueen jokaisekémtasta siten, etté testattavina oli puo-
lustavia ja hydkkaavia pelaajia sekd maalivahtstipéivat sijoittuivat kauden puoliva-
liin (20.12.2004), jota olivat edelténeet tiiviiahoitus- ja peliviikot, ja kauden jalkeen
huhtikuulle (28.4.2005), jota edelsi loma- ja hat@uviikot. Testipatteristo sisalsi pa-
lautumis- ja mielialakyselyt, ortostaattisen tegimaksimaalisen epasuoran hapenotto-
testin alku- ja loppuverryttelyineen. Naista kai&ikuormitustiloista kerattiin sykedata
syke-sykkeeltad Polar Electron S810 tai S810i sykmamottimilla. Analysoinnissa kay-
tettiin Polar Presicion Performance analysointishga (Polar Electro, Kempele, Fin-
land).

Kauden aikaisessa maksimaalisessa kuormituskokétRsas (p=0.02) ja submaksi-
maaliset sykkeet (p<0.05) olivat matalampia, ja«P(p=0.002), VQeor (p=0.008) ja
LA maks (p=0.047) suurempia kuin kauden jalkeen. Ortostaat testin syke-ero (seiso-
masyke-leposyke) oli pienempi kauden aikana kuindea jalkeen (p=0.029). Mita
pienempi syke-ero kauden aikana oli, sitd suurestipise arvioitu fyysinen palautumi-
nen (p=0.045). Lisédksi mita korkeampi leposyke sita korkeampi oli seisomasyke
(p<0.01) ja sitéa pienemmat olivat parasympaatttiivisuutta kuvaavat arvot istumi-
sen ja seisomisen aikana (p<0.05). Loppuverrytyiklysoli matalampi kauden aikana
kuin kauden jalkeen (p=0.005). Parasympaattistavektutta kuvaavat sykevaihtelu-
muuttujat olivat loppuverryttelyn aikana suuremrkatiden aikana kuin kauden jalkeen
(p=0.005). Kauden aikaiset parasympaattista aktiivita kuvaavat sykevaihtelumuuttu-
jat lepotilassa olivat yhteydessa kauden jalkeidemtkeaan fyysiseen palautumiseen
(p<0.05). Itse arvioitu psyykkinen palautuminen auurempaa kauden jalkeen
(p=0.03), jolloin myds mieliala oli selvasti positsempi kuin kauden aikana.

Pelikauden aikaiset sykevaihtelumuutokset eivatatinutkimuksen mukaan ole jaa-
kiekkoilijoilla merkittavid. Kuitenkin parasympasa aktiivisuutta saattaa olla enem-
man kauden aikana kuin kauden jalkeen. Hyvan kegsiunnon ja sitd myota lisaan-
tyneen parasympaattisen aktiivisuuden positivigikkutuksia jaéakiekkoilijan kuormit-
tuneisuuteen ei voida kiistdd. Parasympaattinenviskius lisaé stressinsietokykya,
ehkaisee ylikuormitustilaa ja parantaa palautunisieo pelikauden aikana. Sykevaih-
telu tuo arvokasta tietoa jaékiekkoilijan pelikandekaisesta kuormittuneisuudesta.

Avainsanat: sykevaihtelu, syke, kuormittuneisutrgssi, palautuminen, jaakiekko



1 JOHDANTO

Jaakiekkokauden aikana, kun peleja on jopa kolnme&eviikossa, harjoittelun aikatau-
luttaminen yllapitamaan kestavyytta ja voimaa stekgaalta tarjpamaan tarpeeksi pa-
lautumisaikaa peleista on jaékiekkoilijoille haadlista. Lisdksi kauden lopulla pudo-
tuspeleissa joukkueen tulisi olla seka pelillisetta fyysisiltd ominaisuuksiltaan hui-
pussaan (Montgomery 2000, 815-226). Tuloksellismjphusvaikutuksen aikaansaanti
vaatii suunnitelmallista harjoittelua, johon ligtyoman kehon ja mielen seuranta, silla
urheilijan kuormitus muodostuu fyysisen harjoittelisaksi myds harjoittelun ulkopuo-
lisesta stressista. Urheilijan psykofyysinen tagapaoi hairiintyéa stressin ja siitd pa-

lautumisen epasuhteesta.

Harjoittelua suunnitellaan, seurataan ja arvioidpatjon sykkeiden avulla. TAma on
nykyaan helppoa sykemittarien ja naiden analysahjgimien avulla. Syke tarjoaakin
oivallisen objektiivisen vélineen harjoitteluvasten tutkimiseen. Liséksi nykydan tie-
detdan, ettd sydamen lydntien vélinen aika keradp ihmisen psykofyysisesta tasa-
painosta (autonomisen hermoston tilasta). Sydaroenirttaa saateleva autonominen
hermosto jakautuu parasympaattiseen ja sympaattisgraan. Sydamen lyontien vali-
sen ajan on huomattu ilmentavan autonomisen heomdsiminnan tilaa. Kun perat-
taisten sydamen lyontien véalinen aika vaihteleaptsan sykevaihtelua olevan paljon.
Parasympaattinen hermosto on aktiivinen levossaa lsykevaihtelua ja pitéa sykkeen
matalalla. Sympaattinen hermosto taasen reagaisstifenteisiin, vahentaa sykevaihte-
lua ja nostaa syketta. Taman saatelyn vuoksi sykilba tarjoaa oivallisen valineen eri
kuormitustilojen tutkimiseen. Liséksi kestavyyslodtplun on todettu lisdavan pa-
rasympaattista aktiivisuutta (esim. De Meersman319@lppo ym. 1998, Sandercock
ym. 2005), joka aikaansaa monia terveyden kanpals#iivisia muutoksia sydamen ja

verenkiertoelimistdn toiminnassa.

Taman tutkimuksen tarkoituksena on tarkastella Meason jadkiekkoilijoiden kuor-
mittuneisuutta pelikauden aikana. Kuormittuneisaiuétrvioidaan objektiivisesti eri
kuormitustilojen aikaisen sykkeen ja sykevaihtelwulla. Liséksi tarkastellaan jaa-

kiekkoilijoiden kestavyysominaisuuksia ja subjekesti koettua kuormittuneisuutta.



2 SYDAMEN TOIMINNAN SAATELY LEVOSSA JA RASI-
TUKSESSA

Veri voi tayttdd monipuoliset tehtavansa vain essaan elimiston lapi. Tasta huolehtii
sydan, jonka pumppausvoima perustuu sydanlihaksgistamiseen. Sydan sykKii

saannodllisesti, koska se muodostaa aktiopotenjgadtige. Sinussolmuke ohjaa koko
sydamen normaalia supistumista. Kumpikin sydangkoljakautuu eteiseen ja kammi-
oon. Kammio on tehokas pumppu, ja eteinen paaasisssvarasto, joka toimii myos

pumppuna. Sydamen toimintakierto jakautuu kahtegivaiheeseen: kammioiden vel-
tostumiseen (diastole) ja kammioiden supistumis@seen (systole). Kun sydanlihas
supistuu, paine sydanonteloissa suurenee ja veaavavautuneiden lappien lapi. Sy-
damen oikea puolisko pumppaa verta pieneen venmgo&ie (keuhkoverenkierto) ja

vasen puolisko isoon verenkiertoon (systeemiseeenkeerto). (Haug ym. 1999; 254—
258, 265.)

Sydamen toiminnan saately on vaste muuttuville syakn tuleville verivolyymeille.
Sydamen aorttaan pumppaama verimaara minuutissgdgimen minuuttitilavuus maa-
raytyy sydamen iskutilavuuden ja sykkeen tulost@sKimopaluu eli laskimoista syda-
men oikeaan eteiseen palautuva verimaara on kaikgigkallisten verenkiertojen
summa. Sydan pumppaa kaiken laskimoista tulevaenvautomaattisesti valtimoihin,
jotta verenkierto olisi jatkuvaa. Sydamen kykya @utkia sinne tuleviin muuttuviin
verivolyymeihin kutsutaan sydamen Frank-Starlingnekanismiksi; mitd suurempi
venytys sydanlihakselle sydamen tayttymisen aikgitéa suurempi voima tyontaa tul-
leen verimaaran aorttaan. Minuuttitilavuutta sa@&gehyos autonominen hermosto, joka
kontrolloi syketta ja syddmen pumppausvoimaa. (Guy Hall 2000; 103-104, 210-
211.)

2.1 Autonomisen hermoston rooli

llIman hermoston ja hormonien vaikutusta ihmissyli#si noin 100 kertaa minuutissa.

Todellinen lyontitiheys on paljon hitaampi tai nepepi hermoston ja hormonien vai-



kuttaessa sinussolmukkeen impulssintuotantoon. Hao. 1999; 270.) Sydamen her-
mostollinen sdately aikaansaa minuuttitilavuudeihtedut syketta ja sydamen supistu-
misvoimaa muuttamalla. Tata kontrolloivat sympaeatti ja parasympaattinen hermosto.
Sympaattinen stimulaatio nostaa syketté ja kasvagdamen supistumisvoimaa, jolloin
minuuttitilavuus pystyy kasvamaan yli kaksinkentkisi sydamen Frank-Starlingin me-
kanismin takia. (Guyton & Hall 2000; 105.) Sydameefevien sympaattisten her-
mosyiden arsytys ja lisddntynyt adrenaliinin ja awsenaliinin vapautuminen lisa-
munuaisytimesta vaikuttavat sinussolmukkeen solljalvojannitteeseen siten, etta
aktiopotentiaalin laukeamiskynnys saavutetaan nopga, jolloin syddmen syke no-
peutuu (Haug ym. 1999; 270). Parasympaattinen isrlaskee sykettd, muttei vaikuta
niink&an sydamen supistumistehoon, silla parasyttipahermosolut ovat jakautuneet
lahinna sydamen eteisiin eivatkd kammioihin (ksvékd). Parasympaattinen stimulus
laskee minuuttitilavuutta (maksimaalisena jopa liéheollaa). (Guyton & Hall 2000;
105.)

Suurin osa sympaattisista ganglioista on jarjestypdéllekkain helminauhan tavoin
selkarangan kummallekin puolelle (ks. kuva 1). Bl&etjuja kutsutaan sympaattisiksi
hermorungoiksi. Parasympaattiset syyt lahtevat raivgosta aivohermojen mukana.
Erityisen merkittdva on kymmenes aivohermo, vagusbe joka vie parasympaattisia

syita laajalle alueelle elimistdssa. (Haug ym. 19¢81.)

/Sympathetic chains\ KUVA 1. Sydamen hermotus; vagi on pa-

Vagi rasympaattinen hermotus (Guyton & Hall
2000; 105).

Elimissa, joihin tulee vain sympaattisia tai parapgattisia hermosyita vaikutus voi
olla estava tai kiihdyttava, mutta koko ajan paatétietty vaikutus eli tonus. Talla ta-
voin sympaattinen hermosto sdatelee esimerkikswenten lapimittaa. Sympaattisella

ja parasympaattisella hermostolla on yleensa vkatak&n vaikutus niissa elimissa, joi-



hin tulee molempia hermotyyppeja; esimerkiksi syd&sd sympaattinen hermosto
kilhdyttaa syketta ja parasympaattinen laskee @itaug ym. 1999; 138-139.) Hermot
eivat kuitenkaan vaikuta vain sydamen lyontitiheyiga lyontivoimaan vaan myds me-
kaanisen tai kemiallisen stimuluksen refleksivasigj jotka vaikuttavat seké sydameen
itseensd, mutta myo6s verisuonien supistuneisuuté@ma neuraaliset hermoradat ovat
myds laheisesti yhteydessa baroreseptorien toiamntgpssa saatelevana tekijana on

verenpaineen vaihtelu. (Aubert ym. 2003.)

Autonominen hermosto yllapitdd elimistén sisdisdapainoa eli homeostaasia. Sen
saatelemia homeostaattisia tekijoitd ovat esimerkibumiinlampo, verenpaine ja ha-
pen, hiilidioksidin ja glukoosin pitoisuuksien sélgtveressa. Toinen tarkea paatehtava
autonomisella hermostolla on saada elimiston voarevtehokkaasti kayttoon stressiti-
lanteessa ja ulkoisen vaaran uhatessa. Sympaattamerosto parantaa elimiston fyysis-
td suorituskykyd, ja se aktivoituu erityyppisenessiin aikana ja fyysisesti vaativissa
tilanteissa. Parasympaattinen hermosto puolestaiami taktivisemmin levossa, ja se
stimuloi muun muassa ruoansulatuselimistbd ja stiimi varastojen kartuttamista.
(Haug ym. 1999; 133-134.)

Sympaattinen stressivast8ympaattiset gangliot ovat liittyneet yhteen helaihaksi,
jonka vuoksi sympaattinen hermosto ei voi vaikutpaikallisesti vain yhteen kohde-
elimeen. Taman lisdksi sympaattisia hermosyitd etusgioraan selkaytimesta lisa-
munuaisytimeen. Naiden hermosyiden valittdjaainaptiutuvat suoraan verenkiertoon
ja kulkevat hormonin tavoin (adrenaliini ja noradéini). (Haug ym. 1999; 134, 138.)
Sympaattinen aktiivisuus lisaa elimiston vireystija mahdollistaa suoriutumisen fyy-
sisesti raskaimmista tilanteista. Yleensa sympsaitiaktiivisuus Kiihtyy psyykkisen tai
fyysisen stressin takia, ja siksi sympaattisen leston onkin sanottu toimivan lisaa-
maan kehon stressinsietokykya. Tata kutsutaan syttimgeksi stressivasteeksi. Au-
tonomisen hermoston viskeraalisten toimintojen e$jen nopeaa ja intensiivistd; se voi
kaksinkertaistaa normaalin sykkeen muutamassa s&laa kaksinkertaistaa verenpai-
neen 10-15 sekunnissa tai muutamassa sekunnidssa lasrenpainetta niin, etté se
johtaa pyortymiseen. (Guyton & Hall 2000; 697, j06.



2.2 Harjoituksen vaikutus sydamen toiminnan saatelyn

Harjoituksen aikana minuuttitilavuus voi kasvaagaeitsenkertaiseksi. Tama on mah-
dollista sydamen lapi virtaavan verivolyymin saytél ja sykkeen ja sydamen pump-
pausvoiman saatelylla. (Guyton & Hall 2000; 103yah harjoituksen alussa syke nou-
see, kun parasympaattinen aktiivisuus vaheneejdfleren sykkeen nousu johtuu seka
parasympaattisen aktiivisuuden vaistymisesta gttipaattisesta aktiivisuuden noususta
(kuva 2) (Aubert ym. 2003, Javorsky ym. 2003).

KUVA 2. Kuvaaja sykkeen noususta harjoi-
tuksen aikana. Kuvassa esitetty myo6s se,
miten kayrélle kay, jos parasympaattinen tai
sympaattinen aktiivisuus “blokataan” el

Heart rate —w

poistetaan. (Stomme ym. 2003.)

Rest Max ';;’:J:

Sydamen pumppausvoima kasvaa ja syke lahtee noasei@amalla useat tekijat joh-
tavat laskimopaluun kasvuun ja sitd kautta mintilatuuden kasvuun, jolla turvataan
tyoskentelevien lihasten hapen ja muiden ravinteic&antynyt tarve. Perifeeriset ve-
risuonet supistuvat ja veri ohjataan aktiivisilleaksille, joiden verisuonet ovat laajen-
tuneet. Sympaattisen aktiivisuuden térkein vaikutagoituksen aikana on nostaa val-
timoverenpainetta ja nain tehostaa veren virta&ayton & Hall 2000; 224.) Tulppo
ym. (1996) havaitsivat, ettd uupumukseen saakkdyrigpolkupydraergometritestin
avulla maaritellyn ventilatorisen kynnyksen jalkesskevaihtelu loppui, joka vahvistai-
si yhteytta ventilatorisen kynnyksen ja autonomisemmoston aktiivisuuden valilla
(Tulppo ym. 1996). My6hemmin Tulppo ym. (1998) m#iélivat, ettd vagusmodulaatio
haviaa 50—-60% Vghararvosta (Tulppo ym. 1998). Kun harjoitus paatggmpaattinen
aktiivisuus poistuu ja parasympaattinen hermostivaikuu (kuva 3), jolloin syke ja
minuuttitilavuus laskevat ja verenpaine palautuumraaliksi. Hitaammin metaboresep-
toreita ja baroreseptoreita stimuloi metaboliitfi@ahon lampdétilan ja katekoliamiinien
poisto, ja ndma vaikuttavat sykkeen laskuun hargsien jalkeen. (Javorka ym. 2003).

Harjoituksen jalkeisesta valittomasta sykkeen latkwastaa parasympaattisen aktiivi-



suuden nousu (Perini & Veicsteinas 2003). Autontemigermostoa pystytaan mittaa-
maan luotettavasti palautumisen aikana, kun sy@éverenkierrollinen kontrolli palau-
tuvat (Perini & Veicsteinas 2003). Terveilla ihnfigsiparasympaattinen aktiivisuus vais-
tyy harjoituksen aikana ja palautuu harjoituksdkgén (Arai ym. 1989).

190 KUVA 3. Kaavakuva siitd, miten sympaat-

7] PARASYMPATHETIC tinen aktiivisuus haviaa ja parasympaatinen

A acTivATION

[ SYMPATHETIC aktiivisuus kasvaa jalleen palautumisen
d WITHDRAWAL al

@
o
T

aikana.(Savin ym. 1989). Kuvassa aliarvioi-

tuu parasympaattisen aktiivisuuden nousun

HEART RATE

e 5 1 rooli harjoituksen jalkeisen valittoman syk-

keen laskun aiheuttajana (Perini & Veic-
steinas 2003).

100
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Hautala ym. (2004) tutkimuksissa pitkékestoiserkaas liikuntasuorituksen jalkeen
parasympaattisen aktiivisuuden palautuminen takdigiuntasuoritusta edeltavalle ta-
solle oli yhteydesséa kestavyyskuntoon; mitd parekypito oli, sitd nopeampi oli pa-
rasympaattisen aktiivisuuden palautuminen lahtéimgbautala ym. 2004). Viivastynyt
sykkeen lasku ensimmaisten palautumisminuuttiemreikvoi kertoa heikentyneesta

parasympaattisesta aktiivisuudesta ja ennustadeiainltta (Cole ym. 1999).

2.3 Harjoittelun vaikutukset sydamen toiminnan séaglyyn

Fyysisella aktiivisuudella on positiivisia vaikugik sydan- ja verenkiertoelimistolle.
Nama vaikutukset riippuvat harjoituksen intensistét ja harjoitustyypistd. Kesta-
vyysharjoittelu parantaa sydamen kykya pumpateoheiun myota kasvanutta verivo-
lyymia, koska loppudiastolinen tilavuus kasvaa ggemman kammion massa kasvaa
hieman. Nama mahdollistavat iskutilavuuden kaseusgmalla minuuttitilavuuden kas-
vun ja verenkierto paranee. Maksimisykkeen on tutkpysyvéan samana tai laskevan
hieman harjoittelun vaikutuksesta. Naiden rakehsteh adaptaatioiden lisdksi kesta-
vyysharjoittelu saa aikaan positiivisia solutasonutoksia niin sydanlihaksessa kuin
luurankolinaksessa: esimerkiksi kapillaaritiheysadintyy, mitokondrioiden koko ja

maara lisaantyy ja oksidatiivisten entsyymien mdésvaa. Samalla verimaara jakau-
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tuu tehokkaasti tyoskenteleville lihaksille. Namaikki yhdessa hengityselimiston
adaptaatioiden kanssa mahdollistavat suuremman imakksen aerobisen tehon
(VO2maky- (Stromme et al. 2003.)

Kestavyysharjoittelu pienentaa sydamen rasitustieelaalla leposykettd, verenpainetta
ja submaksimaalisia sykkeitd sympatovagaaliserpgasan kaantyessd enemmaéan pa-
rasympaattiseen aktivaatioon. Tama voi johtua prenista metaboliittipitoisuuksista,
jotka vahentavat refleksisignaaleja ja katekoliamein (joita sympaattinen hermotus
vapauttaa) vahentyneesta erityksesta submaksimssdigasituksessa. (Zavorsky et al.
2000, Aubert ym. 2003, Stromme et al. 2003.) Sydana&enteelliset muutokset ja ve-
rivolyymin kasvu aktivoivat baroreseptoreja, jolighavat parasympaattista aktivaatio-
ta. Kestavyysurheilu saattaa sydamen alttiiksiygdi&oliinille, joka toimii parasym-
paattisen hermoston valittdjaaineena. Naiden hagadaptaation myotd myos leposyk-
keen lasku mahdollistuu. Koska kestavyystyyppisamnoittelun myota sydamen iskuti-
lavuus kasvaa, urheilijan on mahdollista pitdd rapailinen minuuttitilavuus levossa,
vaikka syke onkin matalampi. (Stromme et al. 20@8Ardle ym. 2001; 347.) Sander-
cock ym. (2005) tulivat meta-analyysissaan siihndakiseen, ettd monet muutkin tekijat
ovat syyna harjoittelun aiheuttamaan hidaslyontsgy (Sandercock ym. 2005). Syda-
men sisdisen rytmin muutosta on ehdotettu yhtéetiksi tekijaksi (Katona ym. 1980,
Bonaduce ym. 1998).

De Meersman (1993) havaitsi tutkimuksessaan, étiargllinen aerobinen harjoittelu
yllapitad lisdantynyttd parasympaattista aktiivisaiuaktiivisilla ikaantyvilla miehilla
inaktiiviseen vertaisryhméaan verrattuna (De Meersri893). Parasympaattisen her-
moston aktiivisuuden dominointia voidaan kutsuafaonakologiseksi sydanta suoje-
levaksi tekijaksi, silla parasympaattisen hermostominoidessa sydan ei ole kuormi-
tettuna (De Meersman 1993, Tulppo ym. 1998). Hywdbigilla keski-ikaisilla miehilla
on loydetty lisdéntynyt vagusmodulaatio harjoituksekana huonokuntoisiin nahden.
Taman mukaan fyysinen aktiivisuus olisi yhteyddsagoituksen aikaiseen sykevaihte-
luun, ja ettd ik& vaikuttaisi sykevaihteluun lasks levossa, ei niink&an rasituksessa.
(Tulppo ym. 1998, Sandercock ym. 2005.) Uusitalo ¥BD04) eivat I0ytaneet eroja
sykevaihtelumuuttujissa viiden vuoden kevyen héghin jalkeen ikaantyvilla miehilla
(Uusitalo ym. 2004).
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3 SYKEVAIHTELU

Sykevaihtelu havaitaan tutkimalla perdkkaisten syeld lyontien EKG:ssa erottuvien
QRS-kompleksin sisaltamien R-piikkien valista ailedicRR-intervallia (kuva 4A ja 4B)

(Achten & Jeukendrup 2003). Sydamen lydntien valisgn vaihtelua kutsutaan syke-
vaihteluksi (Laitio ym. 2001). Sydamen sykevaihtelusydamen syketaajuuden vaihte-
lu heijastaa autonomisen hermoston ja muiden fygisten saatelyjarjestelmien vaiku-
tuksia sydameen (Huikuri ym. 1995). R-piikki elkeykuvaa kammioiden supistumista.

1 second
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A 2= P-Rinterval = 0.16 second B

KUVA 4. A) Normaali elektrogrardiogrammi (Guyton &all 2000; 115); B) R-R —véleista
tehty takogrammi (x-akselilla aika (s), y-akseliRaR —valin pituus (ms)) (Aubert ym. 2003).

Sydamen syke ei ole taysin sdanndllistd vaan sesiiatyy jatkuvasti eritaajuista syklis-
ta vaihtelua, jonka aiheuttaa paaasiassa autonorhisenoston valittama saately. Tal-
lainen syklinen vaihtelu jaetaan yleensa kolmeempa@nenttiin: respiratoriseen kom-
ponenttiin, verenpaineen saatelymekanismeista yaliu komponenttiin ja taajuudel-
taan pienempaan komponenttiin, jonka alkuperd amaditen tunnettu. (Forsstrom &
Antila 1989.)

3.1 Sykevaihtelun fysiologinen tausta

Sisddnhengityksen aikana syketaajuus nousee jaanigdyksen aikana laskee. Tata
kutsutaarrespiratoriseksi sinusarytmiakgoka vastaa hengitystaajuutta (lepohengitys-
taajuus ihmisella 0,2-0,25 Hz). (Forsstrom & Antilg89.) Atropiini (parasympaattisen

hermoston aktiivisuuden sulkija) poistaa respiiator sinusarytmian lahes taysin. Ta-



12

ma osoittaa, ettd hengityksen aiheuttama sykevailote parasympaattisen hermoston
saatelemaa. (Forsstrom & Antila 1989, Tulppo ynBaLY Sydamen sykevaihtelun suu-
ritaajuiset muutokset (high-frequency power, HRE590.40 Hz), jotka johtuvat hengi-
tyksestd, muodostuvat 3-8 sekunnin vélein toistavieengitysvaiheista, joita sydamen
lydntien valit seuraavat. Suuritaajuista sykevdilgtesdatelevat padasiassa keuhkoissa

toimivat reseptorit ja osittain keskushermostomiata. (Huikuri ym. 1995.)

Toinen selvasti syklinen komponentti sykevaihtedusa verenpaineen saatelystéa johtu-
va, taajuudeltaan noin 0,1 Hz:n vaihtelu (Forssténtila 1989). Tama baroheijaste-
kaaren negatiivisesta palautteesta johtuva piguoiten vaihtelu (low-frequency power,
LF, 0.04-0.15 Hz) valittyy sekd parasympaattisea sympaattisen aktiivisuuden mu-
kaan pystyasennossa ja padosin parasympaattisefsakiden mukaan makuuasennos-
sa. Pienitaajuinen vaihtelu muodostuu verenpair8&€6 sekunnin jaksoissa tapahtu-
vasta vaihtelusta, joka baroheijasteen valityksali@uttaa sykevalien periodista vaihte-
lua. Pienitaajuista sykevaihtelua saatelee padmsireseptorit, syddmen mekanoresep-
torit ja kemoreseptorit, joita sijaitsee suurisgsisuonissa, aareisverisuonistossa ja sy-

damen kammioissa. (Huikuri ym. 1995.)

Kolmantena taajuusalueena ovat 0,1 Hz hitaammpitudet, jonka alueella vaikuttavat
monet hitaat sdatelymekanismit. Niista parhaiteméttu on lammonsaatelysta johtuva
vaihtelu taajuusalueella 0,03—-0,05 Hz (Forsstrorantila 1989.) Hyvin pienitaajuisen
sykevaihtelun (very-low/ultra-low frequency pow¥t,F, <0.04 Hz) fysiologiaa ei tar-
kasti tunneta, mutta se maaraytyy ainakin osit@itonomisen hermoston toiminnan
mukaan. Muita hyvin pienitaajuiseen sykevaihtelwaikuttavia tekijoita aareisve-
risuonten vastus, vasomotorinen aktiivisuus sekdegeisen verenkierron lammonsaa-

tely ja mahdollisesti myds reniini-angiotensiinjgatelma. (Huikuri ym. 1995.)

3.2 Analysointimenetelmat

Sydamen sykevaihtelua voidaan analysoida Iyhyt- fatkdaikaisista EKG-
rekisterdinneistad. Lyhytaikaisia rekisterdintejayteddan erityyppisten autonomisen

hermoston toimintakokeiden yhteydessa (esimerKikdsalvan-, syvaanhengitys- ja
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ortostaattinen koe). Pitkaaikaisrekisterointi (yls& 24 tuntia) on kayttokelpoinen Klii-

niseen tyohon ja tieteelliseen tutkimukseen, jaet@ma voidaan pitad hyvaa toistetta-
vuutta ja sita, etté pitkaltd ajanjaksolta pystgtaaalysoimaan myos pienitaajuiset sy-
kevaihtelut. Sykevaihtelumittausten tarkein sowehliinisessa tydssd on muun muassa

sydaninfarktin jalkeisessa monitoroinnissa. (Huikumn. 1995.)

Syklisten komponenttien erottaminen sykesignaalisteatii erilaisten aikasarja-
analyysien kayttamista, jonka vuoksi epajatkuvaesy&juussignaali on muutettava jat-
kuvaksi matemaattisin menetelmin (Forsstrom & AntiB89). Sykkeen talletuksen on
oltava hyvanlaatuista ja tasaista, laadultaan gokman vahintdan 5 minuuttia (mielel-
[&&n 10 minuuttia) ja siitd eteenpdin aina yongavgn kattavaan 24 tunnin tallennuk-
seen (Aubert ym. 2003). Mittaus voidaan tehda hmisdla tai epéalineaarisilla mene-
telmilla. Lineaariset spektrianalyysimenetelmataaat tietoa sydamen fysiologisista
saatelyjarjestelmista. Yksinkertaisimpia lineaarisikakenttaanalyyseja voidaan kayttaa
kliinisessa tydssa. (Huikuri ym. 1995.) Matemaatis pidemmalle vietyja menetelmia
kutsutaan epélineaarisiksi menetelmiksi, mutta tyisnon harhaanjohtava, silla ne eivat
ole epalineaarisempia kuin spektrianalyysitkaamnmilis tulee olettamuksesta, etta ai-
kasarjan tuottanut systeemi on epélineaarinergij@h sykevaihteluaikasarjan synnyt-
tama systeemi saattaa olla. Taman vuoksi epaliisEEamenetelmilla voidaan havaita
sykevaihtelun dynamiikassa muotoja, joita ei limealia menetelmilla pystytd havait-

semaan. (Laitio ym. 2001.)

3.2.1 Aikakenttaanalyysi

Aikakenttdanalyysi (time domain) on yksinkertairemalyysi RR-intervallijaksoista tai
niiden eroista. Tavallisesti siina lasketaan RRyivdllijaksojen keskiarvo ja keskihajon-
ta (SDNN) (kuva 5). Nama muuttujat mittaavat seéapympaattisen ettéd sympaattisen
hermoston aiheuttamaa kokonaissykevaihtelua. Resteh RR-intervallien eroja voi-
daan mitata laskemalla RR-vélien osuus, jotka peakiat yli 50 millisekuntia toisistaan
(NN50) tai laskemalla perattaisten RR-intervallaotuksen nelidjuuri (RMSSD). Na-
ma suureet mittaavat lahinna parasympaattistavasitiitta ja hengityksen aiheuttamaa
vaihtelua. (Laitio ym. 2001, Task Force 1996, AchkeJeukendrup 2003.)
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1200 - KUVA 5. Seitseman minuutin mittainen
1100 1 takogrammi (lepotila, yhteensa noin 500
19907 lyntia) (Achten & Jeukendrup 2003).

200
200

R-A interval ims)

700 4

&00

T T T
0 100 200 200 400 800
Beats

R-R intervals in time-domain

AverageMM (ms)  Average of all normal R-R intervals

SDMN (ms) Standard deviation of all normal
R-R intervals

r-M3SD ims) Root mean square successive
difference

pMMN-50 index (%) Percentage of differences batween
adjacent normal A-R intervals that
are =50ms

3.2.2 Spektrianalyysi

Spektri- eli taajuuskenttdanalyysi (frequency-dathabidaan tehda lyhyista tai pitkista
digitaalisista EKG-rekisterdinneistd. Tama vaatinsettd analoginen data digitalisoi-
daan, jonka jalkeen data tallennetaan tietokon¢glegrammina, josta tehdaan spektri-
analyysi. EKG-rekisteroinnin tulee olla tarkka fat®naarinen (signaalin perustasossa
ei tapahdu muutoksia). Nauhoitus jaetaan tavatli@&® tai 512 lyonnin jaksoihin. Sy-
kevaihtelun eri taajuuksien maaré (korkeataajuwhsivaintelu HF >0.15 Hz, matala-
taajuuksinen vaihtelu LF 0.04-0.15 Hz ja erittaiatatatajuuksinen vaihtelu VLF <0.04
Hz) mitataan, jonka jalkeen vaihtelun voima elihtalun amplitudin neli6 lasketaan
kullekin sovitulle taajuuskaistalle (kuva 6).

KUVA 6. Tehospektri: vaihtelun maara
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2000 Jeukendrup 2003).
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HFP (ma?) The power in the heart rate powear
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Spektrit maaritelladn joko Fast Fourier transfortizdla, autoregressiivimenetelmalla
tai wavelet-muunnoksella. (Laitio ym. 2001, Taskdeo1996, Achten & Jeukendrup
2003.) Uusin sykevaihtelun laskentamenetelmé& oraaymsten sykevalisignaalien ka-
sittelyyn kehitetty Short-time Fourier Transformlgaitmi, joka muodostaa sykeva-
lisignaalista aika-taajuus-jakauman (Martinmaki y&004). Spektrianalyysi erottaa
aikakenttaanalyyseja paremmin parasympaattisepngpaattisen aktiivisuuden aiheut-
taman sykevaihtelun toisistaan, ja se kykenee jjogadéarin myds mittaamaan sympa-

tovagaalista tasapainoa. (Laitio ym. 2001).

3.2.3 Epadlineaariset menetelmét: Poincaré Plot

Poincaré Plot eli paluukuvaus on kaksiulotteinektaganalyysi, jossa jokainen RR-
intervalli merkitdan pisteella xy-koordinaalle dggn RR-intervallin funktiona siten,
etta vaaka-akselilla on aina edellinen arvo ja sedika sita seuraava arvo (kuva 7A).
Tuloksena saadaan yksi suuri pistejoukko, joitddén visuaalinen analyysi. Terveella
ihmisella pistejoukko on komeetan mallinen. Satiserasykedynaamiikan pistejoukko
on bumerangimainen, hevosenkenkdmadinen tai monomeot. (Laitio ym. 2001.)
Kvantitatiivisessa analyysissa pistejoukon paadletetaan kohtisuoraan toisiaan vasten
kaksi akselia, joiden keskipiste sijaitsee keskiraii&n sykevaihtelun kohdalla (kuva
7B). Naista poikittainen akseli mittaa valitonté@myi-lyonnilta vaihtelua, joka lasketaan
pistedatan keskihajontana horisontaalisen aksetipéyilla (SD1). SD1 kuvaa paaasias-
sa parasympaattista saatelya. Pitkittaisen akkeskihajonta kuvaa jatkuvaa pitk&najan
sykevaihtelua (SD2). SD2 kuvaa seka sympaattiséa petrasympaattista aktiivisuutta
tulkinnan ollen hieman vaikeaa. (Laitio ym. 2001.)

a < o
| ud muatosien %‘:stzﬁ'mn
7. L histo in _ eskihajonta |
kcsk:.h'!' ajonta = sD1 =3D2 .
RR,

KUVA 7. A) Pistejoukon teko B) kvantitatiivinen aggsi (Kalliokoski K. 1998).
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4 STRESSI, PALAUTUMINEN JA YLIKUORMITUSTILA

4.1 Kasitteiden maarittelya ja niiden yhteyksia tosiinsa

Stressin kasitteest&Stressi on biologisen ja psykologisen systeemsyKpfyysisen
tasapainon) epatasapainottaja. Psykofyysinen equgtam on tuloksena liilan korkeista
tai matalista vaatimuksista, ja se voi johtaa yikuittumiseen. Samat kuormittavat
tekijat (stressorit) voivat aiheuttaa eriasteigtessia. Kyse on yksildllisesta vasteesta,
ja siitd, miten stressiin suhtaudutaan; synnytétdami ehkaistaanko sita. Stressilla voi
siis olla positiivisia tai negatiivisia vaikutuksigppuen yksilén palautumistilasta. Stres-
sin intensiteetin liséksi on otettava huomioonsstire kesto, stressin jakautuminen (esi-
merkiksi harjoittelukauden aikana) ja luonne. Stiiedliittyy psykologisia ja fysiologi-
sia oireita; stressi toimii adaptaation tai palaugen alkuunpanijana (ks. kuva 8A).
Stressissa tarkeda on ymmartdd palautumisen nmerkijcEwen 1998, Kellmann
2002a.)

Palautumisen kasitteestdJseasti palautuminen maéaritelladn organismin gtiojen
(kuten vasymys tai suorituskyvyn lasku) kompensigsina homeostaasin palauttami-
seksi normaalitilaan. Palautuminen voidaan myogtidispsykologisten ja fysiologisten
voimavarojen palauttamiseksi, ja tilaksi, joka malligtaa yksilon kuluttaa naita voi-
mavaroja jalleen. Palautumisprosessi on asteitige&umulatiivinen ja siihen kaytetty
kokonaisaika riippuu edellisista aktiviteeteisttigssin tyypista ja kestosta). Palautumi-
nen loppuu, kun homeostaasi ja psykofyysinen tasapavat vakaita. (Kellmann
2002a.)

Palautuminen voi olla fyysista aktiivisuutta, tajidéd lepoa (nukkuminen) tai vaihte-
levaa harjoitusta (alavartalo lepaa, ylavartaloskgitelee). Jokaisella urheilijalla on
oma tyylinsa ja tarpeensa palautua. Tama tulisinmkin valmentajien ottaa huomioon.
Palautumiskeinoja tulisi jokaisella olla monia aisia, ja niita tulisi kayttd& suunnitel-
lusti varsinkin silloin, jos ymparist6é muuttuu. Batumisen tulee olla yhta hallittua,
kontrolloitua ja yksilokohtaista kuin harjoittelunk (Kellmann 2002a.) Keho tarvitsee

riittdvan levon vastaanottaakseen uusia harjoitykéeita tuloksellisesti. Palautumat-
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tomalle keholle annetut uudet harjoitusarsykkeatvatojohtaa ylikuormittumiseen ja

suorituskyvyn laskuun (kuva 8). (Uusitalo-Koskink399.)

A) normaalivaste B) pitkittynyt vaste C) riittimaton vaste
% - Stress 1 1
81 ] ]
.% | 1 1
g‘ | 1 N racovery 1 m
o Activity Recovery 1 1
S ITillmaI S T I L I'I'ilineI I T I L ITilir'uaI I

KUVA 8. A Normaali stressivaste eli oikeanlainenlgpauminen. B Pitkittynyt stressivaste,

jonka jalkeinen palautuminen puuttuu. C Riittamétéste. (McEwen 1998.)

Stressitasot ja niiden palautumisvaatimuk&#tessi voi syntya harjoittelusta, psyykki-
sesta kuormittumisesta tai sairastelusta. Kun siti@svaa, palautumisen tarve kasvaa.
Rajoittavat tekijat (esimerkiksi ajan puute) alméttkierteen; kasvavassa stressissa ei
pystyta tayttdmaan kasvavan palautumisen vaatirayjksstressi vain pahenee. Tilan-
netta voi kuvata "saksimallilla” (kuva 9), jossakkaakselia erkanevat toisistaan. Kas-
vavaa stressi kaventaa palautumismahdollisuuksiftarei ole vaarallista, jos yksilolli-

selle palautumiselle annetaan aikaa. (Kellmann 2002

Stress states

! Individual performance |
. H optimum
Stress capacity ! l—

i

Recovery demands
KUVA 9. Saksimalli stressitason ja palautumisentwvaasten suhteesta. Kuvassa olevien pys-
tysuorien katkoviivojen vélissé oleva alue on optilisen suorituskyvyn ja riittavan palautumi-

sen alue, mutta sen yli mentdessa stressi alkaalkiioa ja palautumisen tarvetta ei pystyta

tyydyttamaan. (Kellmann 2002a.)
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Ylikuormitustilan kasitteest8Homeostaasin jarkyttamisella pyritdan suorituskypa-
rantamiseen, ja se onnistuukin, jos harjoitukséewtiama stressi ja riittdva lepo ovat
tasapainossa. Tyypillista urheilijalle on lyhytark@n ylikuormitus ¢ver-reaching, jos-
sa intensiivisen harjoittelun (esimerkiksi leirj))keen suorituskyky voi hieman laskea,
mutta sopivan lepojakson jalkeen tapahtuu superkosgmtiota ja suorituskyky para-
nee. Lyhytaikaisesta ylikuormitustilasta palaudot&ahden viikon sisélla ja taman tilan
voidaan sanoa, tosin hieman ristiriitaisestikinulkewvan urheilijan normaaliin elamaan
sen enempaa vaikuttamatta urheilijan terveyteelkugtmitustila overtraining saavu-
tetaan jatkumona, jossa kasvava stressi tai ylikitas horjuttaa elimiston homeostaa-
sia ja hairitsee nain sen toimintaa. Tahan hagjoitt liséksi vaikuttavat jatkuva kilpai-
leminen, monotoninen harjoittelu, psyykkinen stiresairastelu/sairaus ja jatkuva mat-
kustelu. Lyhytaikaisen ylikuormituksen itsessaark@ienkaan ole todistettu aiheutta-
van ylikuormitustilaa. Ylikuormitustila on prosesgpnka paatepisteena on ylikuormi-
tus-syndroomadyvertraining syndrome (Halson & Jeukendrup 2004, Meeusen ym.
2006.)

Ylikuormitustilan kehittymista voidaan kuvata hatjelujatkumolla (kuva 10), jossa
urheilija kokee erilaisia kuormitustiloja (Armstrgi& VanHeest 2002). Onnistunut har-
joitus (overload tai harjoittelujakso sijoittuu kuvassa 10 olevigystysuorien katkovii-
vojen vdliin, jossa aikaansaadaan positiivistagtineaalista harjoitusadaptaatiota (vrt.
kuva 8A). Urheilijan huippukunto sijaitsee ylikuaitostilan kynnyksella. Toisaalta riit-
tamatdn harjoitus ei saa aikaan harjoitusvastetta Kuva 8C). Huomattavaa harijoitte-

lujatkumomallissa on myds se, ettad jokaisen errikiustilan aiheuttavat samat tekijat.

Increasing Intensity, duratlon and frequency of training

1
| Undertraining® }—A—>| Acute overload H Over-reaching }—;—-‘ Owvertraining
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) Outcomes for each level of training

competition and training

KUVA 10. Harjoittelujatkumo (Armstrong & VanHees0@2).



19

Ylikuormitustilaa on vaikea tunnistaa ja maaritekaska jokaisella on yksil6llinen vas-
te kuormitukselle. Maarittelya vaikeuttaa myosei¢i erilaisia oireita esiintyy akuutis-
sa ja kroonisessa suorituskyvyn laskussa ja édiéilen harjoittelun maara voi vaikut-
taa kehoon ja aiheuttaa oireita eri tavalla kuiallinen harjoittelun intensiteetti. Kun
kaikki muut syyt urheilijan huonolle tilalle on siuljettu, diagnoosina voi olla yli-
kuormitustila. (Armstrong & VanHeest 2002, Meeusen. 2006.) On ehdotettu, etta
joukkuelajeissa ja rajahtavissa ja voimalajeisdaytlyikainen ylikuormitus olisi ylei-

sempi, kun taas kestavyyslajeissa voitaisiin pulsammin ylikuormitustilasta (Hal-
son & Jeukendrup 2004). Ylikuormitustila heikensi#rituskykya ja terveydentilaa ja
vaatii parantuakseen pitkdn harjoittelemattomulisga, jolla voi olla merkittava nega-
tiivinen vaikutus urheilijan uralle. Ylikuormitusdista voivat kertoa urheilijan mielialan

vaihtelut ja negatiivisuus (Meeusen ym. 2006).

Ylikuormitustilassa esiintyy monenlaisia oireitaytta sen diagnosointi ja maarittely on
viela yleisesti epaselvaa. Oireiden vuoksi sen isll@lisi tarkeaa. Tarkeimpina ehkai-
symuotoina ylikuormitustilalle ovat riittava lepa jpalautuminen sek& harjoitusohjel-
man jaksottaminen ja suunnittelu. Ylikuormitustilgikeen harjoitteluun palaamisen
tulee tapahtua varovasti, suunnitellusti ja kohdidusti. (Hawley & Schoene 2003.)

Ylikuormitustilaa on vaikea tutkia, koska siiné jo#teltaisiin oman suorituskyvyn las-

kemiseksi, jolloin harjoitusmotivaatio olisi huojeo osallistuva urheilija menettaisi yh-
den harjoituskauden (Halson & Jeukendrup 2004).

4.2 Ylikuormitustilan mittareita

Yritettdessa ymmartaa ylikuormitustilan mekanismgjaylikuormitustilasta kertovia
merkkejad monia tutkimuksellisia l1ahestymistapojakégtetty. Naitd ovat muun muassa
Halson & Jeukendrup (2004) mukaan:

() suorituksen muutokset intensiivisen harjoitte)élkeen, joista parhaimman nakyman
ylikuormitustilalle antaa vasymykseen asti vietgtiemutta tama ei yleensa vastaa ur-
heilijan urheilusuoritusta;

(i) mielialan hairidt ja negatiiviset tilat, joigetutkimus tulisi aina liittd& suorituksen
mittauksen kanssa (esimerkiksi RPE-arvot, POMSikyse
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(iii) fysiologisten muuttujien mittaaminen, joisydikuormitustilan merkkeina on kaytet-
ty esimerkiksi maksimaalisen hapenottokyvyn lastaigykemaksimin laskua;

(iv) biokemialliset tutkimukset, joista ylikuormitilan merkkeind esimerkiksi laske-
neet submaksimaaliset ja maksimaaliset laktaatti&otraatiot ja laktaattikdyran siirty-
mien oikealle;

(v) autonomisen hermoston toiminnan muutoksettgotgtkimustieto on viel&a ristirii-

taista, koska menetelmaét eivat ole yhtenaisia.

Harjoituksen intensiteettiryysisen harjoittelun aikaansaama tulos riippuntétasosta,
harjoittelun intensiteetista, harjoituskertojen nd&# ja kestosta. Jo kauan harjoitelleel-
la urheilijalla kuntotason nousu harjoittelun my@tdole kovin suurta, mutta huippu-
urheilijalle kuitenkin hyvin merkitsevaa (~5 %), v&ttuna aloittelevaan kuntoilijaan
(25-50%). Elimiston fysiologiseen adaptaatioon isge stressille vaikuttaa voimak-
kaasti harjoittelun intensiteetti. Yleensa harjkgen intensiteetti maaritellaén yksilolli-
silla laktaattikynnyksilla, arvioidun tai mitatun aksimaalisen harjoituskapasiteetin
mukaan (VQmax HRmay tai arvioiduilla tai mitatuilla prosenttiosuuksilmaksimaali-
sesta fysiologisesta kapasiteetista (%MR %HRna). Maksimaalisen hapenottokyvyn
mittaus on kuitenkin useimmille mahdotonta, joll@yke antaa paremman keinon har-
joitusintensiteetin maaritykseen. Tietty prosemstiies maksimisykkeesta kertoo fyysi-
sen stressin vaikutuksesta sentraaliseen verenduert.aktaattiarvot taas kertovat peri-
feerisen verisuoniston ja aktiivisten lihasten kstéyvastata harjoituksen aiheuttamiin
metabolisiin vaatimuksiin. Sykkeen, hapenottokyysnlaktaattien ohella harjoitusin-
tensiteettia kuvaamaan kaytetadn myds RPE-asteikRB&—arvot 13—14 vastaavat
noin 70 % VQmaxista polkupyoraergometri- tai juoksumattoharjogegsa, ja RPE—
arvot 11-12 vastaavat laktaattikynnysta harjoitédiga harjoittelemattomilla. (McAr-
dle ym. 2001.)

RPE. Subjektiivisia tuntemuksia kuvaavaa RPE-asteikko&daan kayttaa maaritta-
maan vaadittua ponnistusta (Kellmann 2002b). RR&ik&® (rating of perceived exer-
tion) koostuu numeroista (Borgin asteikko: 6; hyuiyvin kevytta — 19; hyvin, hyvin
raskasta), jotka kertovat tietyn kuormitustasonjektbvisesta kokemisesta (McArdle
ym. 2001). RPE-asteikkoa kaytetaan yleensa kuvaarkaettua harjoituksen intensi-
teettid, mutta RPE-asteikon kayttd ylikuormitustilenaéarittdmisesséd antaa mahdolli-

suuden erottaa koettu (subjektiivinen) kuormittueminfysiologisesta (objektiivisesta)
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kuormittumisesta (Kellmann 2002b). Esimerkiksi Hedgm. (2000) tutkiessaan lyhyt-
aikaista ylikuormitustilaa kuuden paivan intengiem harjoittelun jalkeen havaitsivat
koetun rasituksen (RPE) pysyneen samalla tasaliéka laktaattiarvot olivat laskeneet
harjoitusjakson jalkeen. Tama todisti perifeeris&symyksen; kuormitus tuntui yhta
pahalta, vaikka laktaatit olivat matalammat (Hedgiin. 2001). RPE-asteikon kayttd on
kuitenkin hyvin yksiulotteinen eik& nain pysty hgngelvittdmaan palautumisen ja stres-
sin moniulotteisuutta. POMS—kysely ottaa paremmiuorhioon ndméa ulottuvuudet
(Kellmann 2002b).

POMS.Ylikuormitustilan tutkimuksessa on otettu huomiaagds tunnetilojen ja mieli-
alan yhteydet siihen. Tunnetilojen tutkimus on péwnaut paaosin POMS (Profile of
Mood States) —kyselykaavakkeen kayttoon. POMS orkd@®ainen kyselykaavake,
jonka kysymykset on luokiteltu arvoasteikolle 1; @lenkaan — 4; todella paljon.
POMS:ista on myds lyhyempia versioita. POMS mittaialialan vaihteluja ja kuuden
mielialan (tension, depression, anger, vigor, tagigconfusion) tilaa. Mielialan hairitsi-
joiden ja harjoitusintensiteetin kasvun valille logdetty yhteyksia; kun harjoitusméaaria
tai -intensiteettia on laskettu, halutut positiatignielialat ovat tulleet dominoiviksi.
POMS tuo esille vallitsevat mielialat, joka voialiarpeellista esimerkiksi ylikuormitus-
tilan maarityksessa, muttei tuo esille mielialoggheuttajia. POMS ei anna vastauksia,

miten toimia mielialojen palauttamisessa ennallékrllmann 2002b.)

EPOC.Postexercise oxygen consumption/recovery oxygeswaption eli EPOC ker-
too edellisen harjoituksen metabolisista vaatinatisja harjoituksen jalkeisista fysio-
logisista prosesseista (esimerkiksi hengitys, Jaegto, hormonit, lAmmon saately).
EPOC:in aiheuttaa harjoituksen hairitseva vaikutlimiston homeostaasiin. Kevyen
suorituksen jalkeen EPOC laskee nopeasti, kunrtesk@an suorituksen jalkeen kehon
lampdtilan, veren laktaattitason ja thermogeenidtermonitasojen ollessa korkeina
EPOC voi olla korkealla jopa vuorokauden verramo(&s & Fahey 1984, McArdle
ym. 2001.)

SykevaihteluPichot ym. (2000) tutkivat keskimatkan juoksijardkolmen viikon ran-
kan harjoittelun ja sitd seuranneen lepoviikon igikasykevaihteluja. Kolmen viikon
raskaan harjoitusjakson jalkeen sykevaihtelu vahesympaattisen aktiivisuuden li-

saannyttya. Tata seurannen lepoviikon aikana sykela lisaantyi huomattavan paljon
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parasympaattisen aktiivisuuden kasvaessa ja sytiggmktiivisuuden vahentyessa.
Tutkimusryhma piti yollisen sykevaihtelun analyg@nuotettavampana merkkina fyy-
sisesta stressista kuin leposykkeen seurantaghofPyen. 2000.) Hedelin ym. (2001)
ehdottivat, ettd suuremmat HF-tasot ja kokonaissgikeelu mahdollistaisivat urheilijaa
parantamaan maksimaalista hapenottokykya (Hedelin2p01). Ortostaattinen sykere-
aktio kertoo autonomisen hermoston toiminnan @lagissa tapahtuu muutoksia muun
muassa stressitilanteissa ja tuloksellisen hagjaitt seurauksena. (Uusitalo-Koskinen
1999).

4.3 Ortostaattisen sykereaktion kayttd palautumisian seurannassa

Ortostaattinen koePalautumistilan seurannassa voidaan kayttaa aprnataattista
testid, joka toimii hyvana indikaattorina seka figgdle ettd psyykkiselle stressille (Uu-
sitalo-Koskinen 1999, Smith & Norris 2002). Lyhyasstostaattisessa kokeessa testat-
tava nousee 2-5 minuutin levon jalkeen seisomadmiinuutiksi. Kokeessa seurataan
sykkeen ja verenpaineen valitonta reaktiota, jdk&tuu ylésnousuhetkesta 30 sekunnin
paahan ja aikaista reaktiota, joka ulottuu 1. miista 3. minuutin loppuun. (Piha
1994.)

Seisomaan noustaessa syke aluksi kiihtyy ja sasvtiiippunsa noin 12 sekunnin ku-
luttua ylosnoususta. Tamén sykkeen kiihtymisen ailgaan samanaikaisesti ylésnou-
sussa tapahtuva ohimeneva verenpaineen lasku. &ylitymien on paaasiassa va-
gaalisesti valittyva reaktio. Saavutettuaan huiguayke hidastuu siten, ettd matalin
syke saavutetaan noin 22 sekunnin kohdalla yl6srstadukien. Taté kutsutaan relatii-
viseksi bradykardiaksi, joka johtuu vagaalisestieksista, ja jonka aiheuttaa verenpai-
neen nousu ja ylilyonti (ns. overshoot). Verenpamenuutoksen puolestaan aiheuttaa

sympaattisen hermoston valittdma verisuonten awpisien. (Piha 1994.)

Ihmisen noustessa makuuasennosta pystyasentotyy sitomattava verimaara rinta-
ontelon alueelta l&ahinna alaraajojen kapasitanssisu Tama vahentaa sydamen eteis-
ten tayttopainetta ja laskimopainetta. Samanaiktiggenenee myos valtimoiden ve-

renpaine aivojen tasolla, kun paa tulee pystyassmesydamen tason ylapuolelle.
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Normaalisti tieto edella kuvatuista fysiologisistauutoksista tulee aivoihin sydamen
eteisten painereseptorien ja valtimoiden painetesep kautta. Elimistossa kaynnisty-
vat kompensaatiomekanismit laskimopaluun lisdansisgk aareisvastuksen suurenta-
miseksi. Nain voidaan pitdé& aivojen verenpaineggyusio ja sen kautta hapen saanti
rittdvana. Mikali kompensaatiomekanismit eivamoriittdvan tehokkaasti, veri pyrkii

patoutumaan alaraajojen laskimoihin ja tallin gawvoriittamatén hapensaanti voi aihe-
uttaa henkildlle esimerkiksi huimausta, vasymyst@lamen tihedlyontisyytta, nakohai-
ridita tai pyortymisen. Pystyasentoon siirtymisélkg¢en ensivaiheen eli ensimmaisten
30 sekunnin aikana tapahtuvat reaktiot ovat parpagatiisen saatelyn alaisia ja myo-
hemmat, 1. minuutin jalkeiset syke- ja verenpaineutokset sympaattisen saatelyn

alaisia. (Antila & Lansimies 1994.)

Ortostaattinen koe tulee suorittaa vakioiduissauwteissa ja samoja mittausvalineita
kayttaen, jotta tulosten seuranta mahdollistuisiorBuksen yhteydessa on vakioitava
muun muassa vuorokauden aika, aika edeltavastaitusta, aika edeltavasta fyysises-
ta rasituksesta, edeltdvan ybunen laatu ja madedtagad alkoholin tai tupakan kaytto ja
otettava huomioon mahdolliset sairaudet, kivutgeysseka laakitys. Ortostaattisen tes-
tia suositellaan tehtavéksi etenkin raskaiden hagmksojen aikana ja leiriolosuhteis-
sa, vuoristoharjoittelun ja matkojen yhteydess&sekiissa elimistda kuormittavissa
olosuhteissa mahdollisimman usein. Yksilollisetualksot normaalitilasta tarvitaan ver-

tailuarvoiksi. (Uusitalo-Koskinen 1999.)
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5 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TUTKIMUSONGELMAT

Taman tutkimuksen tarkoituksena on tarkastella Maason jaakiekkoilijoiden kuor-

mittuneisuutta pelikauden aikana. Tutkimusmenetafimkaytetddn seka obijektiivisia
ettd subjektiivisia menetelmia. Tutkimusongelmaidean jakaa neljgén kategoriaan:
suorituskykytestitulokset, ortostaattisen testinkset, eri kuormitustilojen sykevaihtelu

ja subjektiivisten kyselyiden tulokset.

1. Miten jaakiekkoilijan kauden aikaisen maksimseti suorituskykytestin tulokset
eroavat kauden jalkeisesta tuloksesta?

2. Miten jaékiekkoilijan kauden aikaisen ortostsath testin syke- ja sykevaihtelumuut-
tujat eroavat kauden jalkeisista vastaavista mjsia®

3. Miten jaakiekkoilijan kauden aikaiset eri kuotusiilojen (istuminen, seisominen,

alku- ja loppuverryttely) sykevaihtelumuuttujat avat kauden jalkeisista muuttujista?

Tutkimuksessa objektiivisina mittareina kaytetadarorguskykytestia ja autonomisen
hermoston tilaa kuvaavaa ortostaattista koettaer®aman kestavyyskunnon on havaittu
olevan yhteydessa lisdantyneeseen sykevaihtelsim.(®e Meersman 1993, Tulppo
ym. 1998, Sandercock ym. 2005). Toisaalta taasq&kilijan kunnon on todettu las-

kevan kauden aikana (Tiikkaja 2002, Aho 2005).

4. Ovatko objektiiviset ja subjektiiviset menetetnyteydessa toisiinsa, ja tuoko sub-

jektiivinen arviointi lisda informaatiota jaakiekikfan stressi- ja palautumistilasta?

Tutkimuksen subjektiivisina mittareina kaytetaarnapgumis- ja mielialakyselya. Peli-
ja harjoittelukausi luovat jaékiekkoilijalle suuréyysisen ja psyykkisen stressin (Mont-
gomery 2000, 815-226). Tutkimus selvittdd, voidaankheilijan kuormittuneisuutta
arvioida seka subjektiivisilla ettd objektiivisillaenetelmilla. Hooper ym. (1999) ehdot-
tavat, ettd kattavaan suorituskyvyn muutosten artiin paastaén tutkimalla seka fysio-
logisia ettéd psykologisia muuttujia. Kentta ym. @B) seka Uusitalo (2006) ovat esitta-
neet, ettéd seuraamalla urheilijan subjektiivisiateémuksia saadaan urheilijan stressin ja

palautumisen tasapainosta enemman tietoa.
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6 TUTKIMUSMENETELMAT

6.1 Koehenkil6t

Testattavina oli seitseman miesjaakiekkoilijaa §242.8 vuotta, 179.4 £+ 5.0 cm, 82.1 =
4.9 kg). Testattavat edustivat samaa Mestis-tagéhigkkoseuraa. Kaikki testattavat
olivat terveitd ja tupakoimattomia ja kuuluivat keimpaan aktiivisuusluokkaan. Ky-
seinen otosjoukko oli joukkueen valmentajan kokoasili testien suorittamisen tar-
koituksena oli my6s joukkueen hyoty. Otosjoukko &b kokeneista pelaajista ja sisal-
si eri-ikaisia pelaajia. Testattavia valittiin jduleen jokaisesta kentésta siten, etta testat-
tavina oli puolustavia ja hyokkaavia pelaajia sekdalivahti. Otoskokoa jouduttiin ra-

jaamaan pieneksi testien kustannusten vuoksi.

6.2 Koeasetelma

Tassa tutkimuksessa Mestis-tason jaakiekkoilijoidearmittuneisuutta seurattiin kau-
den 2004-2005 aikana testien ja kyselyjen avullaus alkoi 16.9.2004 ja paattyi
pronssipeliin 31.3.2005. Testipaivat sovittiin yedé joukkueen kanssa, siten etteivéat ne
hairinneet heidan harjoitus- tai peliohjelmaansaestdttavat harjoittelivat joukkueen
mukana normaalisti. Ensimmainen testipaiva pidetauden puolivalissa. Talloin tes-
tipaiva sijoittui joulutauolle (20.12.2004), jotdvat edelténeet tiiviit harjoitus- ja peli-
viikot. Toinen testipaiva sijoittui huhtikuulle n&h viikon paahan kauden loppumisesta
(28.4.2005). Huhtikuun testipaivaa edelsi lomahgjoitteluviikot. Testit jarjestettiin
joukkueen kotipaikkakunnalla joukkueen omissa s#ai, ja kauden paatyttya myos Jy-

vaskylassé ja Espoossa.

6.3 Aineiston keruu

Molemmat testikerrat olivat testattaville samardaig henkilokohtaiset testiajat pyrit-

tin pitamaéan samoina molemmilla testikerroilla. nNEn testeja testattavia kiellettiin
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juomasta kahvia kolmeen tuntiin ja valttdmaan maoadineiden kayttéa 36 tuntiin.
Joukkueen kanssa oli sovittu, ettéa testattavietiptgsaéd edeltaneet harjoitukset olivat
kevyet, vaikka ne suoritettiin normaalisti joukknemukana. Testikerran aluksi testatta-
valle suoritettiin antropometriset mittaukset, janilkeen testattavalle asetettiin Polar
Electro S810 tai Polar S810i sykemittari ja sykewy@iden sykekellojen kaytté mah-
dollisti syke sykkeelta tallentamisen.

Kyselyt. Varsinainen testikerta alkoi terveyskyselyn, miekgselyn ja palautumis-
kyselyn tayttamisellda. Terveyskyselylla kartoitiettiestattavan terveydentilaa ennen
testikertaa ja testipaivana. Mielialakyselyn tatiksena oli selvittaa viimeaikaista sai-
rastelua, unen laatua ja maaraa, fyysista hatjostiEe aiheutunutta stressia ja fyysisen
harjoittelun ulkopuolista stressia ja koetun siressahdollisia negatiivisia vaikutuksia
mielialaan. Mielialakyselyssa kysyttiin myos osstllimisesta joukkueen harjoituksiin ja
treeni-intoa seka sita, kuinka paljon testattaveii@8a tulevaa testia (liite 2) asteikolla
"ei lainkaan”, "vahan”, “jonkin verran” ja "paljon”’Palautumiskyselyssa vastattiin ky-
symykseen "Kuinka palautuneeksi tunnet itsesi juyi?” seka fyysisesti etta psyykki-
sesti, asteikolla, jossa numero 0 vastasi tuntariestollenkaan palautunut”, 0.5 "erit-
tain vahan palautunut”, 1 "melko vahan palautundt”kohtuullisesti palautunut”, 5
"paljon palautunut”, 8 "hyvin paljon palautunut” fjumero 10 “erittdin paljon palautu-
nut” (lite 1). Eri kyselyiden tayton aikana teséata sai rauhoittua, ja testattavan lepo-

verenpaine mitattiin.

Ortostaattinen testiKun ortostaattisen testin tarkoitus ja suorituigze oli selitetty,
testattava istuutui mukavaan asentoon ja rentosmlkemalla silménsa. Sykekello
kaynnistettiin, kun ortostaattinen testi alkoi (ludl). Ortostaattinen testi koostui viiden
minuutin lepojaksosta, joka suoritettiin istuen.min jalkeen testattava nousi seiso-
maan kolmen minuutin ajaksi. Testattava ei itsegaswt kelloa vaan hanelle sanottiin,
koska han voi nousta seisomaan ja koska ortostaattesti paattyy. Nain pyrittiin valt-
tamaan mahdollisia aavisteluja (seisomaan nousastastin paattymisesta), jotka oli-
sivat voineet vaikuttaa testin aikaiseen sykkees8ersomaan nousu merkattiin syke-

kellon markkerilla, kuten myos ortostaattisen tesappu.

Kuormitusmalli Ortostaattisen kokeen jalkeen testattavat su@itbmaehtoista |am-

mittelyd, jos kokivat sen tarpeelliseksi. Kontradlon, Monark-testipyoralla tehdyn al-
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kuverryttelyn (10 min, 75-100 W) jalkeen otettipblaktaattindyte sormenpéaésta ja
maaritettiin aloituskuorma alkuverryttelyn aikaisseykkeen ja lepolaktaatin mukaan.
Jos lepolaktaatit olivat korkealla alkulammitteligtkeen, kuormitus aloitettiin lammit-
telykuormalla. Testissé aloituskuormaan (yleengd\W) lisattiin 25 W kahden minuu-
tin valein uupumukseen saakka. Testi oli epasumadityskaasuja ei keratty), mutta se
tehtiin maksimiin saakka. Laktaattinaytteitéd otetjpkaisen kuorman lopussa, kunnes
laktaattiarvot ylittdvat 6 mmol/l, etta laktaattiperusteella voitiin maarittaa aerobinen-
ja anaerobinenkynnys. Testi paattyy uupumukseekajgalkeen jatkettiin testipyoralla
10 minuutin mittainen loppuverryttely matalalla kolla. Kun loppuverryttely loppui,

sykekello pysaytettiin (ks. kuva 11).
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KUVA 11. Testikerran sykekayra yhdelta testattavakkuvassa ylempi (sininen) kayréa on syk-
keen keskiarvokayra ja alempi (punainen) kayratuskertyma- eli epoc-kayra. Mustilla vii-
voilla on merkitty sykevaihtelun analysointijakst tAméan tutkimuksen nelja eri kuormitusti-

laa.

6.4 Aineiston analysointi

Maksimaalinen teho, teoreettinen hapenottokykytalatti ja submaksimaaliset tehot,
RPE-arvot, laktaatit ja sykkeet analysoitiin tegyifgikirjojen avulla. Ortostaattisen sy-
kereaktio, aika uupumukseen, sykepalautuma jakerstin aikaiset sykevaihtelumuuttu-
jat analysointiin Polarin Presicion Performanceatgsointiohjelman avulla. Fyysinen ja

psyykkinen palautuminen analysoitiin erikseen kysehvulla. Palautumiskyselyn tu-
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loksia tuettiin mielialakyselylla. Sykereservin (ksemisyke ja leposyke) ja rasitusker-
tyméan maarittAmiseen kaytettiin HyvinvointianalyygFirstbeat Technologies, Suomi;
Versio 1.3.1.9 ), joka testikerran sykekayrastdtaeondma muuttujat ja ilmoittaa ne
harjoitusvaikutuksen raportissa ja export-tiedastosstuen keratysta sykedatasta valit-
tiin analysoitavaksi kahden viimeisen minuutin aiiten jakso. Seisten keratysta syke-
datasta niin ik&&n analysoitiin viimeiset kaksi muttia, jolloin syke oli tasoittunut.
Alkuverryttelyn nelja viimeista minuuttia ja loppesryttelyn nelja viimeista minuuttia
siséllytettiin kuormitustila-analyysiin.

6.5 Tilastolliset menetelmét

Taajuusmuuttujille tehtiin logaritmimuunnos ottatadlonnollinen logaritmi, jotta saa-
tiin normaalijakauma. Microsoft Excelilla tehtiimksisuuntainen parillinen studentin t-
testi. SPSS 14.0 for Windows ohjelmistolla ajetfiearsonin korrelaatiokertoimet. Ti-
lastollisen merkitsevyyden rajaksi valittiin p<0.0Blastollisen merkitsevyyden on esi-
tetty *p<0.05, **p<0.01, **p<0.001. Tulokset estt&in tekstissa tai taulukkona tai
mahdollisesti myds kuvana. Kaikki tulokset esitatékstissa ja taulukoissa muodossa
keskiarvo + keskihajonta. Kuvissa tulos esiteté@skiarvona ja keskihajonta vain posi-
tivisena (kuvan epéaselvyyden valttamiseksi). kestdjen valinen vertailu ja testin

aikaisten kuormien valinen vertailu on tehty, kY rellei toisin mainita.
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7 TULOKSET

7.1 Maksimitestin aikaiset muuttujat

Testattavien leposykkeet eivat eronneet testikemtojalilla. Maksimisykkeet olivat
kauden jalkeen korkeammap=0.02) kuin kauden aikana. Maksimitehgt=0.002),
teoreettinen hapenottokykp=<0.008) ja maksimilaktaatip£0.047) olivat merkitsevasti
suurempia kauden aikana kuin kauden jalkeen. Aikaumukseen ei eronnut testikerto-

jen valilla (taulukko 1).

TAULUKKO 1. Maksimitestin aikaiset muuttujat.

kauden aikana  kauden jalkeen

HRepo (INt/min) 53+6.4 60 +10.7 NS
HRmaks (INt/min) 182.4+6.8 188.9+3.5*
Praks (W) 349 +24.5 324.5+26.6 **
VOsteor (MI/kg/min) 53.6 £3.7 50.2 £ 3.4 **
LAmaks (mmol/l) 151+14 129+24*
Aika uupumukseen (min)  20.4+2.9 18.6 £ 2.3 p=0.10

**p<0.01, 1<0.05 kauden aikaisten ja kauden jalkeisten arveigitia.

Submaksimaaliset sykkeet 150-350 watin kuormilizablmerkitsevasti matalammat
kauden aikana kuin kauden jalkeen (kuva 12). Subkimadaliset laktaatit eivat eronnet
testikertojen valilla (kuva 13), mutta kuormallaO2@attia ero l&aheni merkitsevyytta

(p=0.069). Testikertojen véliset RPE arvot eivat eexst toisistaan (data ei esilld).

(|yf):t)i/g/emin) SUBMAKSIMAALISET SYKKEET
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KUVA 12. Submaksimaaliset sykkeet polkupyoréergoitestsd. Analysoiduilla kuormilla n=7

ellei toisin mainita. *p<0.01, 1<0.05 kauden aikaisten ja kauden jalkeisten arve§difia.
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mmol/l SUBMAKSIMAALISET LAKTAATIT
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KUVA 13. Submaksimaaliset laktaatit. Analysoiduilaormilla n=7 ellei toisin mainita.

7.2 Ortostaattinen testi

Kuvassa 14 on esitetty ortostaattisen testin tidogssikolla lyontia minuutissa. Kuvas-
sa leposykkeelld istuen (56.4 = 8.9 vs. 66.3 kD). 15) tarkoitetaan kahden lepomi-
nuutin aikaista keskiarvoa ja sykkeella seisten36611.3 vs. 81.6 = 11.1=0.076)
kahden minuutin aikaista keskiarvosykettd. Maksgkkeennousu (92.6 = 7.3 vs. 99.7
*+ 9.3,p=0.127) on taasen manuaalisesti sykekayrastayessittrin yksittainen sykelu-
kema.

Syke
(lydntid/min) ORTOSTAATTINEN TESTI
120 -
- =0.076 n=7
80 - T & kauden aikana
40 - B kauden jalkeen
0 - . . . .
leposyke maksimi syke seisten vélitdn syke-  syke-ero
istuen sykkeen- reaktio

nousu
KUVA 14. Ortostaattisen testin tuloksigo<0.05 kauden aikaisten ja kauden jalkeisten arvojen

valilla.

Kuvassa 14 valittomalla sykereaktiolla (36.1 +Vs933.4 + 8N§ tarkoitetaan sykelu-

kemaa, joka saadaan vahentamalla "maksimi sykkemsori@arvosta "leposyke istuen”.



31

Syke-ero saadaan vahentamalla "leposyke istuergstav’syke seisten”. Merkitsevia
eroja saatiin vain syke-erolle (9.9 % 6 vs. 15.3.% p=0.029) kauden aikaisen ja kau-

den jalkeisen testikerran vélille syke-eron ollessarempi kauden jalkeen.

Ortostaattisen testin RRI-muuttujien (eli sykesumRRInin, RRka ja RRIhak9 ja mui-
den sykevaihtelumuuttujien tuloksia on esitettylukassa 2. Kauden aikana istuen ja
seisten mitatut HF-tehot olivat suuntaa antavasiremmat [§=0.086 istuenp=0.061
seisten) kuin kauden jalkeen. Seisten tallennetsglsavaihteludatassa kauden aikaiset
arvot ovat suuntaa antavasti suurempia kuin kay@l&eiset arvot (paitsi TP, VLF ja
LF). Kun katsottiin, kuinka paljon prosentuaalisesgkevaihtelumuuttuja kasvoi tai
pieneni seisomaannousun jalkeen, I6ydettiin, eRd:® ja RMSSD:n muutos prosent-
teina (keskiarvoisesti negatiivista eli voidaanaaatasku) seisomaan nousun jalkeen oli

suurempaa kauden jalkeg¥0.05 jap=0.047 edella mainitussa jarjestyksessa).

TAULUKKO 2. Ortostaattisen testin sykevaihtelumuidat kahden minuutin ajalta istuen ja

seisten seké kauden aikana ja kauden jalkeen.

kauden aikana kauden jalkeen
istuen seisten ero% istuen seisten ero%
Sykesumma 115.1+19 134.9 +23.6 17.4+10.7  135.3+23.8 165.7 £ 23.6 23.4+105

RRImin (ms) 846.1+ 130.2 757.4 £95.2 -10.1+ 3.6 756.9 £118.7 649.6 £79.4 -13.5+9.2
RRIka (ms) 1087 £175.7 928.1+161.9 -145+7.5 928.7 £157.4 745.7 £93.3 -19.0+6.3
RRImaks (ms) 1313.1 £337.3 1116.3+222.4 -13.2+13.6 1118.9+2225 898.1+134.4 -18.6 + 9.6

SDNN (ms) 96 +72.2 78.3+34.3 4.4 +£53.4 68.4 +33.5 48.1+18.9 -19.7 £30.2
SD1 (ms) 76.4+71 41.3+31.7 -33.8 +31.7 37.5+20.7 17.3+8.1 -46.8 +19.8 *
SD2 (ms) 108.9+77.8 101.3+£39 21.6 £68.6 87.5+41.2 65.2 +25 -15.4 £32.2

RMSSD (ms)  107.5 +100.3 58.2+44.8 -33.6 +32.2 53.8+31 244+11.3 -47.1 +£20.2*
pNN50 (%) 19.6 7.2 13+£11.9 41.3+46.4 11.7+10 3.2+29 -53.7 £38.9

TP In(ms?) 8.7+13 8.7+0.9 05+121 83+1.1 79+0.9 5.7+12.9

VLF In(ms?) 75+15 8.1+0.9 -7.8+16.6 74+1 73+%1 2.0+133
LF In(ms?) 74+15 7.4+08 -1.4+16.9 72+13 6.9+0.8 4.7+19.4
HF In(ms?) 7.7+13 65+1.7 23.5+25.6 6.6+1.3 4.8+0.9 39.0+17.7

RRImin (Ilyhin RR-vali), RRIka (keskiarvoinen RR-)aIRRImaks (pisin RR-vali), TP (0.00-0.40 Hz),
VLF (0.00-0.04 Hz), LF (0.04-0.15 Hz), HF (0.15-@).4*p<0.05 kauden aikaisen ja kauden jalkeisen
istuen-seisten ero%:n valilla.

7.3 Alku- ja loppuverryttely

Ortostaattisen testin aikana olevien kahden kuastilan eli "lepo istuen” ja "seisten”
syke- ja sykevaihtelumuuttujien lisaksi analysoitineljan minuutin pituinen alku-

verryttelyjakso (alkuverryttelyn aikana pyoran pédbktuen ja lammitellen) ja neljan
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minuutin pituinen loppuverryttelyjakso (loppuvetstyn aikana pydréan paalla istuen ja

kevyesti polkien).

Kauden aikainen alkuverryttelysyke oli suuntaa wasé matalampi kuin kauden jal-
keinen (101 £ 7.5 vs. 108 + 7,450.058). Loppuverryttelyn aikainen syke oli mer&its
vasti matalampi kauden aikana kuin kauden jalkéai ¢ 6.4 vs. 124 + 7.59=0.005).
Taman vuoksi sykkeen laskua loppuverryttelyn aikaearattiin tarkemmin yhteensa
yhdeksan minuutin ajan, jolloin kaikkien testateavidata saatiin nakyviin (kuva 15).
Merkitsevia eroja kauden aikaisen ja kauden ja#eisykkeen laskuun Idydettiin het-
kellisesti heti aktiivisen palautumisen alusga(.05), neljannen palautumisminuutin
aikana p<0.05), kuudennen palautumisminuutin alugse0(01) ja kolmen viimeisen

palautumisminuutin aikang<0.05) (kuva 15).

SYKE (Int/min) SYKKEEN LASKU

200

180 -

kauden jalkeen
160 —— kauden aikana

“\\_\ PR
120

100

9 minuuttia

KUVA 15. Sykkeiden lasku testin paatyttyd, *<0,0%5<0.01 kauden aikaisten ja kauden jal-
keisten arvojen valilla (vertaa kuvaan 11).

Alku- ja loppuverryttelyn aikaisia sykevaihtelutiikia on esitetty taulukossa 3. Alku-
verryttelyn osalta kauden jalkeiset RRI-muuttujabsévat suuntaa antavasti kauden
aikaisista arvoista (mainittakoon RRp=0.059), kuten my6s hajontaindeksi SD2, joka
oli suuntaa antavasti pienemgi=0.052) kauden jalkeen, ja SDNN, joka oli suuntaa
antavasti pienempip€0.059) kauden jalkeen kuin kauden aikana. Loppytteiyn
aikaiset RRI-muuttujat olivat merkitsevasti pienginfp=0.005 kaikille) kauden jalkeen
kuin kauden aikana. Kun katsottiin, kuinka paljongentuaalisesti sykevaihtelumuuttu-
ja kasvoi tai pieneni alkuverryttelyn ja loppuveteyyn valilla, |0ydettiin, ettda SDNN:n

ja SD2:n suhteellinen muutos (keskiarvoisesti nagsth eli voidaan sanoa lasku) al-
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kuverryttelyn ja loppuverryttelyn valilla oli metkievasti suurempaa kauden aikana

kuin kauden jalkeerpE0.004 molemmille).

TAULUKKO 3. Alkuverryttelyn ja loppuverryttelyn addset sykevaihtelumuuttujat.

kauden aikana kauden jalkeen
alkuverryttely loppuverryt. ero% alkuverryttely  loppuverryttely ero%
Sykesumma 407.7 £34.3 470 + 28 15.7+8.4  438.9+30.9 500 + 32.2## 14.5+10.6
RRImin (ms) 534.4+429  490.3+28.2 -8.1+4.4 503 +32.9 455 + 27.9## -9.3+6.7

RRIka (ms) 595.5 £49.8 515.4 £31 -13.2+£5.7 553.4£38.2 485.1 +33.3## -12.0+8.1
RRImaks (ms) 741.7 £154.5 550.3 +32 -23.7 £5.7 631.7 +53.5  519.4 +37.2## -17.2+9.8

SDNN (ms) 28.6 9.4 106 £1.7 -59.4 £ 13.6 209438 13.2+3.2 -33.6 + 22.0**
SD1 (ms) 12+58 3+0.6 -67.4 £20.0 7.8+29 2.7+06 -62.8+11.1
SD2 (ms) 38.5+12.3 145+2.4 -58.9+13.4 28.4+6.3 18.3+4.5 -32.3 £ 22.5**

RMSSD (ms) 16.9+£8.3 4.2+09 -67.5 £ 19.6 11+4.1 3.8+09 -62.7 £11.0
TP In(ms?) 6.5+0.5 4.6 0.6 -28.4+11.1 6.1+1 4.6 £0.7 -22.8+15.2

VLF In(ms?) 5909 4.4+0.6 -24.3+13.0 54+05 45+0.7 -16.2 £18.5
LF In(ms?) 55+1.1 25+0.8 -53.5+12.4 5+0.7 21+14 -57.3+30.4
HF In(ms?) 42+1 1.3+05 -67.8+13.1 3.5+0.8 1.1+05 -70.0 +10.9

TP (0.00-0.40 Hz), VLF (0.00-0.04 Hz), LF (0.04-0Hz), HF (0.15-0.40). ##p<0.01, kauden aikaisten
ja kauden jalkeisten arvojen vélilla, **p<0.01 ka&mdaikaisten ja kauden jalkeisten alkuverryttely-

loppuverryttely ero%:n valilla.

Liséksi tarkastelteltin EPOC-poistumaa (ks. kuvdg. Kauden aikaisen ja kauden jal-
keisen testien valilla merkitsevia eroja ei 16ytymyissaan EPOCin laskun vaiheessa.
EPOG.axs saavutettiin maksimisykkeen jalkeen, jonka vuokESIOC:in palautumista
voitiin analysoida yhtajaksoisesti vain yhdeksanumitia. EPOG¢,(45.6 + 6.1 vs 50.8
*+ 13.3,NS tai EPOGaks (80.3 £ 8.9 vs 81.7 £ 1\ eivat eronneet merkitsevasti
kauden aikaisen ja kauden jalkeisen testin VARROG..,tarkoittaa EPOC arvoa yh-

deks&an minuutin loppuverryttelyn lopussa.

7.4 Palautumis- ja mielialakysely

Testattavien palautuneisuutta juuri testihetke§&yktiin palautumiskyselylla (litel).
Testattavien fyysista palautumista vastaava nuraessonnut merkitsevasti testikerto-
jen valilla (6.1 + 2.0 vs. 7.3 = 2.p=0.17). Sen sijaan psyykkista palautumista vastaava
numero oli kauden jalkeen merkitsevasti suurempi kauden aikana (6.3 + 2.3 vs. 8.7

+ 0.76,p=0.03) (kuva 15).
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TUNTEMUKSIA
KUVAAVA PALAUTUMISKYSELY

NUMERO *
erittain paljon 10 i

n=7
B FYYSINEN PALAUTUMINEN

hyvin paljon 8 T

paljon

0 PSYYKKINEN PALAUTUMINEN

kohtuullisesti

vahan
ei ollenkaan 0 -

kauden aikana  kauden jalkeen

KUVA 15. Palautumiskyselyn tuloksetp0.05 kauden aikaisten ja kauden jalkeisten arvojen

valilla.

Tarkasteltaessa mielialakyselyn (lite 2) tulokéiava 16 ja 17) voidaan huomata, etta
harjoittelusta aiheutunutta fyysisista stressiétkioeenemman kauden aikana kuin kau-
den jalkeen. Treeni-intoa nayttaisi olevan yleiseesemman kauden aikana. Harjoitte-
lun ulkopuolista ei-fyysista stressia koettiin kandaikana enemman kuin kauden jal-
keen. Mieliala oli selvasti positiivinen kaudenkgn, kun taas kauden aikana esiintyi
negatiivistakin mielialaa. Testia edeltaneen puaiikon aikana sairaana kauden puoliva-

lissa ei ollut ketaan, kauden jalkeen yksi. Vaskse#sensa tunsi 4/7 molemmilla testi-

kerroilla.
MIELIALAKYSELY JOULUKUUSSA
100 %
n=7

75 %

[ El LAINKAAN
VAIHTOEHTOJEN 50 % 1 £ VAHAN
%-OSUUDET B JONKIN VERRAN

H PALJON

25 %

0% - T T T T

fyys. ei-fyys. negat. treeni- testi-
stressi stressi mieliala into  jannitys

KUVA 16. Mielialakyselyn tulokset kauden puolivais
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MIELIALAKYSELY HUHTIKUUSSA
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KUVA 17. Mielialakyselyn tuloksia kauden paatyttya.

7.5 Muuttujien valisia yhteyksia

7.5.1 Ortostaattisen testin muuttujien yhteyksia

Kauden jalkeinen leposyke oli negatiivisessa yhesgd kauden jalkeisiin istuen ja seis-
ten mitattuihin parasympaattista aktiivisuutta ifrtéviin sykevaihtelumuuttujiin R
(r=-0.897 (istuen) ja -0.915 (seistepx0.001), SD1r= -0.785 (istuen) ja -0.804 (seis-
ten), p<0.05), RMSSD = -0.773 (istuen) ja -0.786 (seistep¥0.05) ja HF (= -0.871
(istuen) ja -0.904 (seistenp<0.05). Leposyke oli yhteydessa sykkeeseen se{sten
0.866 (kauden aikana) ja 0.921 (kauden jalkee«(),01). Syke seisten oli negatiivises-
sa yhteydessa seisten mitattuun HF-tehoon kaud@maaif= -0.950,p=0.001) ja kau-
den jalkeenr= -0.741,p=0.056).

7.5.2 Palautumiskyselyn muuttujien yhteyksia

Kauden aikana fyysinen ja psyykkinen palautumindivab yhteydessa toisiinsa
(r=0.810,p=0.027). Kauden aikainen fyysinen palautuminenneljatiivisessa yhtey-
dessa kauden aikaiseen syke-eraon-0.766,p=0.045). Fyysinen palautuminen kau-
den jalkeen oli yhteydessa kauden aikaisiin legotisykevaihtelumuuttujiin SDNN
(r=0.805, p=0.029), RMSSD rE0.843, p=0.017), HF (=0.900, p=0.006), SD1
(r=0.845,p=0.007), SD21=0.762,p=0.046).
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8 POHDINTA

Tama tutkimuksen tarkoitus oli arvioida jaakiekkaih kuormittuneisuutta pelikauden
aikana. Kauden aikainen maksimisyke ja submaksiseaykkeet olivat matalampia,
ja maksimitehot, VQeorja maksimilaktaatti suurempia kuin kauden jalke@rtostaatti-
sen testin syke-ero (syke seisten-syke istuennetkitsevasti pienempi kauden aikana
kuin kauden jalkeen. Mita pienempi syke-ero kaudisana oli, sitd suurempi oli itse
arvioitu fyysinen palautuminen. Liséksi mité korkga leposyke oli, sitd korkeampi ol
seisomasyke ja sitéd pienemmat olivat parasymptatisiivisuutta kuvaavat arvot is-
tumisen ja seisomisen aikana. Kauden aikainen alkyttelysyke oli suuntaa antavasti
matalampi ja loppuverryttelysyke merkitsevasti reatgpi kuin kauden jalkeinen. Sy-
kevaihtelumuuttujat olivat levon (istuen), seisoamga alkuverryttelyn aikana suuntaa
antavasti, ja loppuverryttelyn aikana merkitsevastiremmat kauden aikana kuin kau-
den jalkeen. Kauden aikaiset korkeat sykevaihteluttnjat lepotilassa olivat yhteydes-
sa kauden jalkeiseen korkeaan fyysiseen palautemisese arvioitu psyykkinen palau-
tuminen oli suurempaa kauden jalkeen, jolloin myisliala oli selvasti positiivisempi
kuin kauden aikana.

8.1 Suorituskyky

Taman tutkimuksen tulokset osoittavat, etta tudkitn kestavyyskunto oli parempi

kauden aikana kuin kauden jalkeen. Tasta kertowgteammat Raksja VOZeor -arvot

ja matalammat testinaikaiset submaksimaaliset stkkauden aikana. Nama tulokset
ovat yhtenevid aikaisemman jaakiekkoilijoilla tehdyutkimuksen kanssa (Tiikkaja

2002). Kestavyysharjoittelun on todettu pienentasgidamen rasitusta laskemalla le-
posykettd ja submaksimaalisia sykkeitd sympatoviesgaea tasapainon kaantyessa
enemman parasympaattiseen aktivaatioon. Submakgataaykkeet laskevat myos

harjoittelun aiheuttaman verivolyymin kasvun, sy@géinrakenteellisten muutosten ja
kapillaaritiheyden myéta (Aubert ym. 2003). Hareitin on havaittu laskevan maksi-
misyketta vahan tai ei ollenkaan, ja harjoitteleoauuden on todettu nostavan maksi-

misyketta (Zavorsky 2000). Taman tutkimuksen tubdkgoissa kauden aikainen mak-
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simisyke oli pienempi kuin kauden jalkeinen maksyke, ovat samansuuntaiset. Har-
joittelun aiheuttama maksimisykkeen lasku voi @saitjohtua sympaattisen hermoston
aktiivisuuden pienentymisesta ja parasympaattigéivisuuden noususta seka plasma-
volyymin kasvusta (Zavorsky 2000). Naista tuloksigpvidaan havaita, etta jaékiekkoili-
joiden kestavyyskunto on heikompi kauden jalkeendem aikaisiin kestavyyskunto-
ominaisuuksiin verrattuna. Aiemmat tutkimukset owatds osoittaneet, etta jaakiekkoi-
lijan kunto heikkenee kauden aikana (Tiikkaja 20829 2005).

8.2 Ortostaattisen testin aikaiset muuttujat ja niden véaliset yhteydet

LeposykeLeposyke ei eronnut testikertojen valilla merkisti. Levon (istuen) aikai-
sia sykevaihtelumuuttujista voidaan havaita, etitapympaattista aktiivisuutta kuvaa-
vat muuttujat (RR4, SD1, RMSSD ja InHF) olivat suuntaa antavasti empia kauden
aikana kuin kauden jalkeen. Taméan tutkimuksen gebbsoittivat, ettd mita korkeampi
leposyke oli, sitd pienemmat olivat parasympaattattiivisuutta kuvaavat arvot seka
istuen etta seisten. Logaritmimuunnetun HF muutteja todettu luotettavasti kuvaavan
parasympaattista aktiivisuutta (Martinmaki ym. 2p08yvan kestavyyskunnon on to-
dettu lisdavan parasympaattista aktiivisuutta Isaga laskevan leposyketta (Zavorsky
et al. 2000, Aubert ym. 2003). Sandercock ym. (200sivat, etté harjoittelulla saatiin
aikaiseksi merkitseva RR-intervallin ja HF-tehonska Naiden tulosten perusteella
voidaan arvioida, ettd kauden aikana lepotilass#t@eaolla enemman parasympaattista
aktiivisuutta. Lisaksi taman tutkimuksen perusegeeibrmaalitasosta noussut leposyke

voisi kertoa vahentyneesté parasympaattisestaiaktidesta.

Syke seisterSeisomaan nousun jalkeen syke tasaantui suuntagaati matalammalle
tasolle kauden aikaisessa testissé kuin kaudegigélésa testissa. Myods useat sykevaih-
telumuuttuja-arvot (seisten) kauden aikaisessas$@sblivat suuntaa antavasti korke-
ammat kuin kauden jalkeisessa testissa. Tulokgwstian havaita, ettd mita korkeampi
leposyke oli, sitd korkeampi oli seisomasyke ja gienemmat olivat parasympaattista
aktiivisuutta kuvaavat arvot istumisen ja seisomiaé&ana. Naiden tulosten perusteella
voidaan ehdottaa, ettd parasympaattinen aktiivigmugorkeampaa, jos ortostaattisen

testin lepo- ja seisomasyke ovat normaalia mataamp
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Syke-ero Syke-ero (syke seisten-syke istuen) oli pienekaniden aikaisessa testissa
kuin kauden jalkeisesséa testissa. Tama nakyi sykEmbmamuuttujissa siten, ettd pa-
rasympaattista aktiivisuutta kuvaavien SD1:n ja FBBS eroprosentti oli suurempi
kauden jalkeen. Syke ei siis laskenut kauden jg#lgsa testissa yhta hyvin seisomaan
nousun jalkeen leposykkeeseen ndhden, ja samasyrapaattista aktiivisuutta ilmen-
tavat muuttujat laskivat seisomaan nousun johdeséanméan kauden jalkeisessa testis-
sd. Jos syke jaa seisomaan noustessa lahelle naaltisita sykkeennousu-arvoa, se ker-
too elimistdn sympaattisesta kuormitustilasta (talsiKoskinen 1999). Lisaksi saatiin
mielenkiintoinen negatiivinen yhteys syke-eron ygsisen palautumisen valille; mita
suurempi kauden aikainen syke-ero oli, sita vahemjadkiekkoilija tunsi itsensa fyy-
sisesti palautuneeksi. Naiden tulosten perusteeidaan ehdottaa, ettd normaalia suu-
rempi syke-ero voisi heijastella vahentynytta pamgsaattista aktiivisuutta ja heikenty-

nytta koettua fyysista palautumista.

Lepotilat eivat siis eronneet toisistaan kaudemia#n ja kauden jalkeisen testin valilla.
Toisaalta tuloksista l0ytyi suuntaa antavasti enémmarasympaattista aktiivisuutta
kauden aikaisessa lepotilassa. Seisten mitatuissdtufissa oli selvemmin havaittavis-
sa lisdantynyt parasympaattinen aktiivisuus kauai&nisessa testissa. Lisaksi saadut
muuttujien valiset yhteydet tukevat sykevaihteluttwjaloydoksid. Johtopaatoksena
voidaan siis sanoa, etta parasympaattista akftiitiaisaattoi olla enemman kauden ai-
kaisessa testissa. Mitdan ylikuormitustilaa viiadoydoksia ei havaittu kumpanakaan
testikertana. Kauden aikaisen suuremman parasytigegmaktiivisuuden taustalla ovat
todennakdisesti paremmat kestavyysominaisuudet. kestévyysominaisuudet heiken-

tyvat, parasympaattinen saately heikkenee.

8.3 Alku- ja loppuverryttelyn aikainen syke ja sykevaihtelu

Kauden aikaisen alkuverryttelyn aikana syke olirdaa antavasti matalampi kuin kau-
den jalkeisessa alkuverryttelyssa. Kauden aikaaskgpuverryttelyssa syke oli merkit-
sevasti matalammalla tasolla kuin kauden jalke@sésstissa, vaikka sykkeen lasku oli
dynamiikaltaan samanlaista molemmilla kerroillak&yaihtelumuuttujista voitiin ha-

vaita, ettéd parasympaattista komponenttia (RFD1, RMSSD, HF) oli suuntaa anta-
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vasti enemman kauden aikaisessa alkuverryttelyssaerkitsevasti enemman kauden
aikaisessa loppuverryttelyssa kuin kauden jalke&dsppuverryttelyssa. Lisaksi pa-
rasympaattisen aktiivisuuden voidaan jossain mdéteoa palautuneen kauden aikai-
sen aktiivisen palautumisen aikana nopeammin kwndkn jalkeen. Javorka ym.
(2003) loysivat, etta levon aikaiset sykevaihteluttwjat eivat ole yhteydessa harjoi-
tuksen alussa tapahtuvaan sykkeen nousuun eivéiéitbksen jalkeiseen sykkeen
palautumiseen. Toisaalta taas palautumisen aiksy&etvaihtelumuuttujat olivat yhtey-

dessa harjoituksen alussa tapahtuvaan sykkeen umoudavorka ym. (2003) tulosten
perusteella nopea sykkeen nousu harjoituksen amsasaollistaa nopean sykkeen las-
kun harjoituksen paatyttya. (Javorka ym. 2003.)jbitarksen jalkeisen sykkeen laskun,
parasympaattisen hermoston aktiivisuuden nousositaign, on todettu olevan yhtey-
dessa kestavyysominaisuuksiin (Arai ym. 1989, Sgwm 1989, Perini & Veicsteinas

2003, Hautala ym. 2004). Mahdollisesti hyvakuntoig@gikiekkoilijan elimistd reagoi

kauden aikana nopeammin testin alkuun, joka maistialopeamman sykkeen laskun
ja parasympaattisen hermoston palautumisen te8lkegn. Taten kestavyysominai-
suuksien lasku selittaisi parasympaattisen hermobl@kentyneen toiminnan kauden

jalkeisessa testissa ja kuormitustiloissa.

SDNN, joka kertoo kokonaissykevaihtelusta, ja S[pRa kuvaa jatkuvaa pitkdnajan
sykevaihtelua, laskivat kauden jalkeen vahemmanvalkyttelyn ja loppuverryttelyn
valilla. Suurempi kokonaisvaihtelu (SDNN) kaudetkgdsessa loppuverryttelyssa ker-
too sympaattisen hermoston aiheuttamasta mataletesja vaihtelusta (SD2), silla
parasympaattista aktiivisuutta oli vahemman kuindem aikaisessa testissa (eli korke-
ampi syke ja pienemmat parasympaattista aktiiveslkutvaavat muuttujat kauden jal-
keen). Sympaattisen hermoston aktiivisuus on tadelitvan yhteydessa kapenevaan
poincaré plot kuvaajaan. Kun SD1 ja SD2 ovat su(imevdkuntoisilla), poincaré plot
kuvaaja on ellipsimainen. Parasympaattisen aktiivien vahentyessa (esimerkiksi sei-
somaan nousun tai kuormitustilan johdosta) kuvaajagdee kapeampi (SD1 pienenee)
sympaattisen aktiivisuuden noustessa (Mourot yn@4p0Taman tutkimuksen valossa
nayttaisi silta, etta naissad kuormitustiloissa kédta- ja epalineaarinen menetelma
kuvaisivat parhaiten autonomisen hermoston tilasiKsi voidaan havaita, etta tarkem-
paan kuormittuneisuuden analysointiin sykevaihteluttujista tarvitaan jokin arsyke,
kuten téssa tutkimuksessa seisomaan nousu ja medgien rasitus, jonka jalkeista

autonomisen hermoston tilaa analysoimalla nahdaamdoilisia muutoksia paremmin.
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Niinpa erilaisten testien kaytto ja testien ail@issyke- ja sykevaihtelumuuttujien seu-

raaminen on suositeltavaa.

Sykevaihtelumuuttujat olivat levon (istuen), seissen ja alkuverryttelyn aikana suun-
taa antavasti, ja loppuverryttelyn aikana merkiéstivsuuremmat kauden aikana kuin
kauden jalkeen. Naista voidaan paatelld, etta pamaaattista aktiivisuutta saattoi olla
enemman kauden aikaisessa testitilanteessa. Emniiugtilojen sykkeet olivat vahin-

tadn suuntaa antavasti matalammat kauden aikaitestissa. Lisaksi kestavyysominai-
suudet olivat paremmat kauden aikana. Kauden jéljgrasympaattinen aktiivisuus

vaheni, kestavyyskunto laski ja sykkeet nousivat.

Naiden tulosten perusteella voidaan johtopaatoksamia, etta kestavyysharjoittelu
nayttaisi lisddvan parasympaattista aktiivisuutama kaksi harjoitusadaptaatiota yh-
dessa laskevat taman tutkimuksen lepotilan aikasgesomisen aikaista, alkuverrytte-
lyn aikaista, submaksimaalisia, maksimaalista gplverryttelyn aikaista syketta. Au-
tonomisen hermoston saatelyn muutos kauden aikaiskssta kauden jalkeiseen tilaan
ei kuitenkaan naiden tulosten perusteella ole mierkittdvaa, etta vain silla voitaisiin
selittdd sykkeen nousu kauden jalkeisissa kuortiigissa. Niinpa kestavyysominai-
suuksien lasku voisi selittda suurimman osan satalsiykemuutoksista kauden aikai-

sen ja kauden jalkeisen testi valilla.

8.4 Psyykkinen stressi kyselyjen avulla

Kauden aikana fyysisen harjoittelun ulkopuolisteess$ia raportoitin enemman kuin
kauden jalkeen. Subjektiivisen palautumiskyselymugteella voidaankin sanoa, etta
psyykkista stressia oli enemman kauden aikana kauden jalkeen. Kauden aikana
treeni-intoa eli harjoittelumotivaatiota oli enemméa tama johti siihen, ettad harjoitte-
lusta johtuvaa stressia raportoitin enemman. Kaudi&ana psyykkinen ja fyysinen
palautuminen olivat vahvasti yhteydessa toisiiksgsinen palautuminen ei kuitenkaan
eronnut merkitsevasti testikertojen valilla. Lisékauden aikainen suuri parasympaatti-
nen aktiivisuus oli yhteydessa korkeampaan fyysigalautumiseen kauden jalkeen.
Kauden jalkeen fyysista stressia koettiin melkditaypaljon kuin kauden aikana, mutta
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psyykkista stressia vahemman, jolloin mieliala ell&in testeihin osallistuneella ollut

negatiivinen kauden jalkeen.

Objektiivisesti tarkastellen tutkittavat olivat kden aikana hyvassa kestavyyskunnossa
ja parasympaattista aktiivisuutta oli todennakdisesemman kuin kauden jalkeen,
mutta kauden aikana he eivat tunteneet itseddmkaan palautuneeksi. Siihen, etta
fyysinen palautuminen koettiin kauden aikana paraksinkuin psyykkinen palautumi-
nen voisivat vaikuttaa hyva kestavyyskunto, korlsamasympaattinen aktiivisuus ja
harjoittelumotivaatio. Psyykkinen harjoittelun upkmlinen stressi heikensi tutkittavien

yleista palautumistilaa kauden aikana, mutta seikynyt objektiivisissa mittareissa.

Jaakiekkoilija kokee suurta fyysista ja psyykkistéessia kauden aikana. Tulosten pe-
rusteella voidaan sanoa, ettd parasympaattinen ndamii suojeli ylikuormitukselta
kauden aikana ja auttoi palautumaan kauden jalkeeiiitéa vahvistaa syke- ja syke-
vaihtelumuuttujien yhteydet koettuun fyysiseen palaniseen. Harjoittelusta johtuva ja
harjoittelun ulkopuolinen stressi olivat kaudenaai& suuria, jolloin palautumistilaa ei
koettu optimaaliseksi. Psyykkisella stressilla mkerkittava vaikutus itse koettuun pa-
lautumistilaan. Jaakiekkoilija tuntee itsensd palaeeksi, kun mieliala on positiivinen
ja kun harjoittelusta johtuvaa ja harjoittelun ylkmlista stressia koetaan vahan. Har-
joittelusta johtuvaa stressia siedetdan, kun Hégjomotivaation liséksi suorituskyky on
hyva ja mitaan ylikuormitustilaa ei ole, eli, kuarpsympaattinen aktiivisuus on suurta.
Harjoittelun ulkopuolista stressia on vahan ta siedetaan hyvin, kun mieliala on po-
sitiivinen. Urheilijan subjektiivisten tuntemustseuranta auttaa mahdollisten ylikuor-
mitustilojen tunnistamisessa, silla mielialanmusietkovat yleisesti liitetty ylikuormi-
tustilaan (Meeusen ym. 2006). Tama tutkimus vahueistita, kuten Kenttd ym. (2006)
seka Uusitalo (2006) ovat esittéaneet, etta seurtamnndeilijan subjektiivisia tuntemuk-

sia saadaan urheilijan stressin ja palautumisepéasosta enemman tietoa.

8.5 Tutkimuksen vahvuudet ja heikkoudet

Tama tutkimus otti huomioon useimmat ylikuormitiesti tutkimustavat, silla se sisalsi

vasymykseen asti viedyn testin, jonka aikana niitatehoja, sykettd, laktaatteja ja
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RPE-arvoja seké palautumis- ja mielialakyselyn ettastaattisen testin ja eri kuormi-
tustilojen (istuen, seisten, alkuverryttely ja lopprryttely) aikana sykevaihteluanalyy-
silla tutkitun autonomisen hermoston toiminnan gs@hnin. Hormoneja ei mitattu.
Tutkimusjoukko oli pieni, mutta ainutlaatuinen,ga koostui sekd hyokkaajista, puolus-
tajista ettd maalivahdista. Tutkimusajankohdatatlisopivat kauden rakenteeseen nah-

den. Mielenkiintoista olisi ollut saada data myéasitten alusta.

Tutkimus sisalsi perustason mittaukset (huhtikjmija voitiin verrata kauden aikaisiin
(joulukuu) arvoihin. Perustason mittaukset ovatihykarvinaisia urheilijoilta, mutta
tassa tydssa se onnistui hyvin kauden paatyttydepidoman jalkeen. Testipatteristo
sisélsi monipuolisia subjektiivisia ja objektiivésimittareita. Maksimaalisen polkupyo-
raergometritestin intensiteetti on suuri (maksinmesad vaste), ja testimuoto oli jaékiek-
koilijoille sopivin. Testikerrat pysyivat hyvin samnlaisina. Kyselyt olisivat voineet olla
monipuolisemmat, silldA muutkin psykologiset asiaivat vaikuttaa mielialaan kuin
vain kysytyt stressimuodot. Palautumiskyselyllatigauitenkin esille jagkiekkoilijan

suurempi psyykkinen stressi kauden aikana.

Sykevaihtelu on lupaava véline palautumisen jessiremittauksessa, mutta vaatii viela
vahvistusta muualta. Tassa tutkimuksessa ei vaki@nhgitystiheytta ortostaattisen tes-
tin aikana, joka voi vaikuttaa tuloksiin. Sykevaihin avulla voitiin kuitenkin havaita

hyvan kestavyyskunnon positiiviset vaikutukset aotoisen hermoston tilaan. Syke-
vaihtelun analysointimenetelmat olisivat voineda dhadukkaammat. Nain esimerkiksi
testin aikaisen sykedatan ja valittoman palautumisgkedata olisi voinut analysoida
luotettavasti. Toisaalta pidempi seuranta (esinkerkiomittaus) olisi voinut kertoa pa-

lautumistilasta enemman (esim. Mourot ym. 2004).

8.6 Johtopéaatokset

Jaakiekkoilijoiden kestavyysominaisuudet ovat katk&auden aikana. Tallin pa-
rasympaattista aktiivisuutta on paljon ja eri kuttustilojen sykkeet pysyvét alhaisina;
jaadkiekkoilijan suorituskyky on huipussaan. Kesg@skunnon lasku kauden jalkeen

heikentdad parasympaattista aktiivisuutta jonkinraser Tassa tutkimuksessa kauden
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jalkeinen sykkeen nousu eri kuormitustiloissa sglikuitenkin paremmin kauden jal-

keiselld suorituskyvyn laskulla kuin autonomisemhaston saatelyn muutoksilla.

Jaakiekkoilija kokee suurta fyysista ja psyykkistéessia kauden aikana. Mitaan vyli-
kuormitustilan merkkeja ei I6ydetty kauden aikaaekuden jalkeen tehdyn ortostaat-
tisen testin tuloksista. Hyva kestavyyskunto siggid parasympaattista aktiivisuutta,
joka parantaa stressinsietokykya ja palautumistaldél aikana. Selvaa parasympaatti-
sen aktiivisuuden laskua kauden jalkeen ei havan#lioin kauden aikainen parasym-
paattisen aktiivisuuden dominointi sailyi ja subjdlkuormitukselta ja auttoi palautu-

maan kauden jalkeenkin, jolloin myos itse koettlapamistila oli optimaalisempi kuin

kauden aikana.

Pelikauden aikaiset sykevaihtelumuutokset eivatatinutkimuksen mukaan ole jaa-
kiekkoilijoilla merkittavid. Kuitenkin parasympadtia aktiivisuutta voisi olla enemman
kauden aikana kuin kauden jalkeen. Kestavyyskurasku pelikauden aikana selittéda
suurimman osan taman tutkimuksen tuloksista. Hykéstavyyskunnon ja sitd myota
lisddntyneen parasympaattisen aktiivisuuden pasiti vaikutuksia jaakiekkoilijan

kuormittuneisuuteen ei voida kiistaa. Parasympaattiaktiivisuus liséd stressinsieto-

kykya, ehkaisee ylikuormitustilaa ja parantaa palaista koko pelikauden aikana.

Sykevaihtelu tuo arvokasta tietoa jaakiekkoilijaglikauden aikaisesta kuormittunei-
suudesta. Parasympaattisen aktiivisuuden domin@nkiyva kestavyyskunto kauden
aikana voisi ennustaa hyvaa stressinsietokykyaajaupuneisuutta koko pelikauden
ajan. Taman vuoksi hyvan kestavyyskunnon yllapaoaden ympari olisi jadkiekkoili-

joille erittain edullista. Liséksi erilaisten testi kaytto ja testien aikaisten syke- ja syke-

vaihtelumuuttujien seuraaminen on kauden aikanaiwl@avaa.
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LITTEET

Liite 1. Palautumiskysely.

Nimi

Py

Kuinka palautuneeksi tunnet itsesi juun nyt?
Valitse parhaiten tuntemuksiasi vastaava numero.

Fyysisest Psyykkisesti
Maksimaalinen
kKuviteltavissa * *
oleva
Enttéin paljon 10 10
9 9
Hyvin paljon 8 8
7 T
6 6
Paljon 5 5
4 4
Kohtuullisesti 2 3
Vahan 2 2
Melko vahan 1 1
Erittiin vihan 05 0.5
Ei ollenkaan 0 0

Kommentit
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Liite 2. Mielialakysely.

NIMI: PVM:

LUOTTAMUK SELLINEN K¥SELY VAIN TUTK LJOIDEN KAYTTOON

Evsymylset koskevat palautumista, harjoitteluasi selci teldjiita, jotka voivat vaikuattaa
sylklpeseen ja ortostaatiisen testin tulokseen. Rasita oikea vastaus.

1. Oletlp osallistmut kaikkiin joukdoeen harjoitulsiin ja peleihin viimeisen kahden

il dana?
Kyllda
Ei » 0len olhut poissa seuraavista harjoitulsista viimeisen 2 vkon ailiana

(Ilimoita royiis pAivAnVArit, ke ;irit ja mitki harjoitul i, puntt, j&4)

2. Oletkn ollut sairaana tai flunssassa tai vastaavassa viimedsen viikon aikana?

Kylid
Ei
3. Oletlp saanut nuluttua mielestisi hyvin ja riittivist viimeisen viikon ajan?
Kylli
Ei 7T Yo itsesi vii ksi i1l hetkelli? K yili Fi
4. Minka verran siomlls on olhat viimeisen viikon ailana
A) fyysisestd harjoittelusta aihentnmitta fyysisen harjoittelun ulkop unlista
50 R) 59
- Paljon - Paljon
Jonldn verran - Jonlkin verran
p— EE— Vil EE—
Filainkaan - Fi lainkaan

5 \ail Lo viimeisen viikon ail Lkoettw . B hetlells si :ehialansi
negatiivisesti @@hdistimeisuus, drtymys, viha, pelko, suru, muu mielipata)?
Paljon
Jonldn verran
Viha
Eilainlaan

6. Minki verran sinnlla on ollat treeni-intoa viimeisen 2 viilon ailkiana?
- Paljon
Jonkin verran
Vaha _—
Eilainkaan

7. Jinnitdiki mlevaa testii?
- Paljon
- Jonkin verran
Vihin
En lainkaan



