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abordeze toate verigile fiziopatogenice ai necesitd mijloace asociate de recuperare:
medicamentos, fizical kinetic si de igiend-educatie.

Evaluarea functionald a dizabilitatii datorate herniei de disc, calculand indexul pentru
disabilitatea cronicdi Wanddell si Main si scorul chestionarulului Roland — Morris, a
demonstrat o crestere importantd a valorii acestuia, comparand momentele evaluarilor, o
scadere semnificativd a scorului producandu-se dupd 4 sdptamani de reabilitare. Se poate
remarca faptul ca 10 pacienti au prezentat recuperare functionald aproape completa In urma
programului kinetic, cu scor mai mic sau egal cu 3 la sfarsitul perioadei de evaluare (Roland-
Morris).

Prin mijoacele terapeutice folosite a avut loc o scadere a durerii, la toti pacientii, in toate
momentele de evaluare, cu precizarea ca reducerea parametrului durere a fost semnificativa
indiferent de sexul si grupa de varstd a pacientilor.
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REPERE FIZIOLOGICE iN ESTIMAREA STARII FUNCTIONALE A
ORGANISMULUI SPORTIVILOR iINOTATORI DE iNALTA CALIFICARE

Erhan Ecaterina, Deleu Inga, Buzulan Aliona,
Universitatea de Stat de Educatie Fizica si Sport, Chiginau, Republica Moldova

Abstract. This article is dedicated to the study of the vital capacity of the lungs and saturation of arterial blood
with oxygen at sportsmen swimmers in dynamics. It was established a higher vital capacity of the
lungs at sportsmen swimmers after swimming training. The obtained results shows that during the
years swimming increase the saturation of arterial blood with oxygen after physical training in
water.

Keywords: sportsmen swimmers, vital capacity of the lungs, saturation of arterial blood with oxygen.

Actualmente, pentru realizarea unui antrenament corect condus, primordial se impune
cunoasterea bazelor fiziologice si biochimice ale modificarilor, care apar in urma solicitarii
organismului uman [14]. Studierea acestor modificari permite aprecierea influentei benefice
sau nebenefice a antrenamentului, dar si imbundtdtirea performantei sportive. Odatd cu
inceperea efortului fizic in organism se produc modificari fiziologice, rezultate mai ales din
schimbarile hormonale produse in organism, pe cale reflexa, datorita excitatiilor venite de la
proprioreceptorii din muschi, tendoane si articulatii [1,5].

Dintre parametrii de baza a efortului fizic un rol in determinarea amplitudinii
modificarilor din organism cei mai importanti sunt intensitatea si durata efortului fizic, insa

Chisindau, USEFS, 2016
- 430 -



Congresul Stiintific International
wSport. Olimpism. Sdandtate”

obtinerea performantelor sportive este inevitabilda fard o alimentatie corespunzitoare,
medicatie, refacere fizicd si psihica adecvata, prevenirea si recuperarea traumatismelor [2,9].
Pentru dezvoltarea capacitatilor fizice §i atingerea performantelor sportive este nevoie de
practicarea unui sir de teste si probe functionale cu prioritate probe cardiorespiratorii [5,9].
Studiile efectuate in domeniul dat au aratat, cd in timpul efortului fizic pentru un anumit
sportiv, nivelul de solicitare al organelor si sistemelor de organe este foarte diferit. Unele
dintre ele ajung la nivelul cel mai 1nalt al capacitatii lor functionale, altele sunt inca departe de
acesta.

Starea sanatatii si nivelul resurselor functionale a organismului sportivilor sunt strins
legate intre ele. Pe de o parte, prezenta oricaror abateri de la normad in starea de sanatate,
determind o scadere a capacitatii functionale si provoaca tulburarea proceselor de adaptare la
efort fizic. Pe de alta parte, reducerea resurselor de adaptare, ca urmare a expunerii excesive
la efort fizic, poate provoca aparitia starilor prepatologice sau chiar patologice. Eecanismele
homeostatice stau la baza oricdrui gen de adaptare. Prin urmare, problema homeostaziei are o
importantd deosebitd pentru fiziologie [9]. Efortul sportiv reprezintd stimulul biologic, care
prin volumul, intensitatea $i complexitatea sa, obligd organismul sa reactioneze intens $i
generalizat la nivel muscular, cardiovascular, respirator, endocrino-metabolic si nervos [3,4].

Activitatea sportivd de inot distanteazd limitele homeostatice, optimale pentru
persoanele sanatoase. Antrenamentele de zi cu zi, precum si participarea sportivilor inotéatori
la diverse competitii sportive nationale si internationale, impune suprasolicitari maximale,
mai cu seamd, pe plan fiziologic. Din cele expuse mai sus, putem mentiona ca parametrii
fiziologici, dar si cei biochimici la sportivii inotdtori variazd in limite mai mari, decit la
persoanele neantrenate. Specificul activitafii musculare de 1inot, determind o legitate si
specificitate in diagnosticul stérii functionale, care se orienteaza in controlul adaptarii acelor
sisteme si functii ale organismului, care sunt fundamentale in proba de inot. Din datele
literaturii de specialitate, sistemele principale, care asigura un nivel functional 1nalt in proba de
inot sunt sistemele cardiovascular si respirator [6,7].

Din cele expuse, putem spune, ca starea functionald a sistemului cardiovascular §i
respirator al sportivilor de performanta reprezinta unul dintre factorii determinanti in formarea
adaptirii complexe a organismului la actiunea efortului fizic intens. Insi, reactia sistemului
cardiovascular si respirator al sportivilor la un efort fizic depinde nu numai de durata efortului
fizic, intensitatea efortului, dar si de conditiile, in care se desfasoard antrenamentul sportiv.
Aprecierea starii functionale a sistemului cardiovascular al sportivilor se realizeaza prin
folosirea probelor functionale. Totodatd, la cercetarea sportivilor inotatori se folosesc si
testdrile medico-biologice, cu ajutorul carora primim o informatie veridicd despre starea
functionala a organismului sportiv 1n repaus si dupd efort [8].

Testarea indicilor fiziologici in cercetarea data s-a efectuat in stare de repaus si
imediat dupa efort fizic ( veloergometru, antrenamentele de inot). Drept obiect de cercetare au
servit 12 sportivi inotdtori (fete si baieti) de performantd, specializati in probele nautice, care
practicau inotul in mediu 8-10 ani. In ceea ce priveste calificarea sportiva a inotitorilor,
participantii la cercetare sunt candidati in maestri n sport si maestri in sport. Ca lot de martori
au servit tinerii nesportivi (fete si baieti). Toti tinerii au fost repartizati in 4 loturi:

I lot — martor a fost format din 10 baieti nesportivi,

IT lot — martor a fost format din 8 fete nesportive;

III lot - sportivii de performantd a probelor nautice, includea 6 bdieti inotdtori de
performantd;
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IV lot — sportivele de performantd a probelor nautice, includea 6 fete Inotatoare de
performanta.

Atit grupa de baieti notatori, cit si grupa de fete inotdtoare (loturile III si IV), au avut
acelasi program de pregétire si anume: doua antrenamente pe zi, a cite 2 ore (dimineata 10.00-
12.00, dupd-amiaza 16.00-18.00), 6 zile pe saptamina si acelasi plan de antrenament, conform
planului anual de pregétire a sportivilor. Studiul organismului inotatorilor imediat dupa efort
fizic, ofera informatii suplimentare, care se diferentiaza cu cele din repaus, de asemenea pun
in evidenta alterdri functionale, care nu se reliefeazd in stare de repaus. Astfel, testarea
indicilor cardio — respiratori permite evidentierea starilor normale, a celor prepatologice sau
chiar patologice, gradul de solicitare a anumitor indici functionali, precum si estimarea
pregatirii fizice generale a sportivilor.

O mare importantd pentru organismul sportivilor Inotatori are parametrul respirator -
capacitatea vitald a plaminilor (CVP), care reflectd posibilitatile functionale ale acestui sistem.
La sportivii inotatori de performanta CVP prezinta valorile cele mai inalte, deoarece inotul
antreneazd si dezvolta sistemul respirator, proprietatea de schimb gazos dintre organism si
mediu. Marirea toracelui este urmata de cresterea volumului pulmonar, deci cu cit vom mari
volumul toracelui, cu atit mai mult va creste si volumul pulmonar si implicit cantitatea de
aer/oxigen introdusa in organism [7,10].

Cresterea intensitatii efortului este nsotita de amplificarea ventilatiei pulmonare (debit
respirator/minut) ce se realizeaza atit prin cresterea frecventei respiratorii (de la 10-18 resp.
/min. la 30-45 resp. /min.), cit §i prin marirea volumului respirator curent (de la 500 - la 600,
700 ml/resp).

Frecventa respiratorie creste de obicei mai rapid decit volumul respirator. Mdrirea
exageratd este neeconoma deoarece necesitd consum energetic crescut pentru contractia
muschilor respiratori si scade timpul de umplere alveolara prin vehicularea aerului in spatiul
mort (cai respiratorii). Volumul respirator creste printr-o mai buna deschidere alveolara ce
mareste suprafata de contact alveolo-capilard. De asemenea, creste si viteza de circulatie
capilara, ceea ce permite realizarea schimburilor gazoase Intr-un interval foarte scurt de 4-6 ori
mai intens [2]. In urma testirilor efectuate de noi in vederea aprecierii indicelui CVP (in anul
2012), la baietii nesportivi §i sportivii inotatori de performanta se poate observa o diferenta de
20% pina la efort fizic efectuat pe veloergometru, dar si dupa efort se remarca o deosebire
semnificativa de 31% (Figura 1).
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Fig. 1. Indicele capacitatii vitale a plaminilor (CVP) pind si dupa efort fizic la baietii
nesportivi, sportivii halterofili, sportivii inotatori pe ani de testare.
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Dacéd comparam CVP la sportivii halterofili si sportivii inotatori in repaus si dupd efort
fizic, putem observa (figura 3.13) o diferentd respectiv de 12% (in repaus) si 14% (dupa efort
pe veloergometru). Pentru anii urmatori de testare (2013, 2014) se observa o crestere a acestui
indice, si anume in anul 2013, CVP la baietii nesportivi s-a majorat neesential pina la 4,76 +
0,61 1 (in repaus), iar dupa efort fizic indicele dat s-a micsorat neesential - 4,61 + 0,66 1. Un
proces invers se poate observa 1n cazul sportivilor Tnotatori de performantd, la care indicele
CVP a crescut, in stare de repaus pind la - 5,94 + 0,82 1, iar dupa efort fizic indicele atingea
marimi de 6,14 £ 0,97 . Tendinta de crestere a CVP se mentine si in anul 2014 de testare,
unde indicele CVP la 1notatori (dupa efort fizic) atinge valori de 6,49 + 0,97 1.
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Fig. 2. Indicele capacitatii vitale a plaminilor (CVP) pina si dupd antrenamentele de inot la
sportivii inotdtori pe ani de testare

La sportivii halterofili indicele respirator CVP, 1n anii 2013, 2014 de testare creste, dar
modificari esentiale pini si dupi efort fizic nu se constati (figura 1). In urma testirii capacitatii
vitale a plaminilor (in anul 2012) la sportivii inotatori de performantd pina si dupa antrenamentele
de 1not se observa o majorare mai evidentd a acestui indice, decit dupa efortul fizic efectuat pe
veloergometru, si anume dupa efortul de inot CVP s-a majorat pind la 5,72 + 1,22 1.

In urmatorii ani de testare se evidentiazi o crestere mai evidenti a CVP si in anul 2014
valorile lui ating 6,26 £ 0,80 1— pina la efortul de inot si 6,66 = 0,84 1 dupa efort (Figura 2).
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Fig. 3. Indicele capacitatii vitale a plaminilor (CVP) pind si dupa efort fizic la fetele
nesportive si sportivele inotdtoare pe ani de testare.
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Daca urmdrim rezultatele obtinute la fetele nesportive si fetele inotatoare de
performantd (in anul 2012 de testare) putem observa, cd la primul lot - CVP este mai scazuta
cu 14 % - pina la efort fizic, si respectiv cu 24 % - dupa efort in comparatie cu acelasi indice
la fetele inotatoare. Pentru anii urmatori de testare, de asemenea, se poate remarca o deosebire
a indicelui respirator la aceste loturi (martor, experimental) testate (Figura 3).

Testarea capacitdtii vitale a plaminilor la fetele Tnotatoare de performanta, in repaus si
dupa antrenamentele de inot, remarcd o crestere mai mare a CVP decit in urma efortului pe
veloergometru. Aceastd marire a indicelui CVP se determina printr-o crestere a numarului de
alveole functionale in timpul Tnotului, in conformitate cu cresterea intensitatii efortului fizic
(Figura 4).

Indicele capacitatii vitale a plaminilor este un parametru respirator, valorile caruia ne
vorbesc despre rezervele fiziologice ale sistemului respirator al sportivilor, dar mai ales a
sportivilor notatori, de a folosi aceste rezerve si a le perfectiona pe parcursul anilor de
antrenament.

O importantd deosebita in cresterea performantei sportive 1i revine indicelui saturatiei
singelui arterial cu oxigen — SpO,, care reprezintd posibilitatea singelui arterial de a lega
oxigenul. Hemoglobina sangvina alipeste oxigenul numai in momentul trecerii singelui prin
pldmini. Saturarea hemoglobinei cu oxigen depinde de valorile presiunii partiale a oxigenului
in alveolele pulmonare.

Deoarece cantitatea majord de oxigen in singe se contine sub forma de legdturi chimice
cu hemoglobina, astfel saturatia singelui arterial cu oxigen se apreciazd ca raportul (in
procente) a cantitatii de oxihemoglobina (HbO,) la hemoglobina totala (Hb) intr-o cantitate
anumita de sange [6].
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Fig. 4. Indicele capacitatii vitale a plaminilor (CVP) pina si dupd antrenamentele de inot la
sportivele inotdtoare pe ani de testare.

Valorile SpO, cuprinse intre 94 — 100 % reflectd o saturatie optima a hemoglobinei in
oxigen; valorile de 93 — 88% definesc o hipoxemie usoara, cele de 88 — 83% - hipoxemie
medie, iar cele sub 83% relateaza despre o hipoxemie grava. Diversi autori considera, ca
scaderea SpO, sub 93% trebuie sd fie urmata prompt de masuri compensatorii.
Oxihemometria, adicd masurarea saturatiei singelui arterial cu oxigen, poate fi perturbata in
anumite conditii: prezenta in singe a unor coloranti (albastru de metilen, verde indo-cianina),
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existenta de hemoglobind anormald, surse de radiatii electromagnetice in vecinatate, absenta
pulsului periferic, s.a. Odata cu Tnaintarea in virstd componenta gazoasa sangvina sufera unele
schimbari - saturatia singelui arterial cu oxigen scade din cauza maririi functionarii
neuniforme a segmentelor pulmonare [6].

La examinarea parametrului fiziologic al SpO,, se constatd o deosebire a acestui indice,
si anume SpO; la baietii nesportivi 1n stare de repaus prezintd o valoare medie de 97,4 + 0,52
%, iar dupa efort fizic indeplinit pe veloergometru - 97,0 £ 0,67 % (Anexa 2.1). Aproximativ
aceleasi valori se denota si la testarea SpO; la sportivii halterofili, si anume de 97,3 + 0,67 %
(In repaus) si respectiv 97,1 £ 0,99 (dupa efort fizic). Deci, SpO, practic nu se modifica.

Acelasi parametru la sportivii inotdtori prezintd o valoare medie putin mai mica in
comparatie cu lotul martor, dar si cu acelasi indice la sportivii halterofili, si denota o valoare
de 96,63 + 1,61 %, iar dupd efort fizic efectuat pe veloergometru aceasta valoare aproape nu
s-a modificat - 96,42 +2,39 %. Rezultatele obtinute pot fi explicate prin faptul, ca cerinta de
oxigen al celulelor dupa efortul fizic indeplinit creste, iar viteza de aprovizionare a celulelor
cu oxigen creste insuficient pentru a indestula aceasta cerintd. Un fenomen invers se observa
la testarea parametrului SpO; la sportivii inotatori dupd antrenamentele de inot, astfel ca acest
indice a crescut in comparatie cu SpO, dupa efortul pe veloergometru, unde acest indice
scade. Deci, efortul de inot mareste valorile indicelui saturatiei singelui arterial cu oxigen.

In anii urmatori de testare (2013, 2014) se remarci o crestere evidenta a SpO, la
sportivii Inotdtori, la care valorile medii ajung pina la 97,89 + 0,81% - 2013; $1 98,32 + 0,48%
- 2014 (dupa efort pe veloergometru), iar dupa antrenamentele de inot acest indice remarca
98,05+ 0,71% - 2013; 51 98,53 £ 0,51 % - In anul 2014.
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Fig.5 Indicele saturarii singelui arterial cu oxigen (Sp0O2) pind si dupa efort fizic efectuat
pe veloergometru la bdietii nesportivi, sportivii halterofili si sportivii inotatori.

Evaluarea testdrii saturatiei singelui arterial cu oxigen la fetele nesportive si fetele
inotdtoare a evidentiat urmatoarele: indicele SpO; la fetele nesportive (anul 2012 de testare)
arata valori medii egale cu 97,25 + 0,71 % 1n repaus si 96,63 + 0,74 % dupa efort fizic, iar la
fetele inotatoare acest indice este de 97,1 £ 1,29 % (in repaus) si 96,3 £+ 1,95 % (dupa efort).
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Fig.6. Indicele saturatiei singelui arterial cu oxigen (SpQ2) in repaus i dupd efort pe
veloergometru la fetele nesportive si sportivele inotatoare.

In urmitorii ani de testare (2013, 2014) SpO; la fetele inotitoare creste semnificativ in
comparatie cu indicele dat la fetele nesportive (figura 6). Estimarea indicelui saturatiei
singelui arterial cu oxigen la fetele inotatoare pina si dupa efortul de 1not a aratat valori mai
joase in primul an de testare — 97,4 + 0,84 % (pind la antrenamentele de inot) 1 97,8 + 0,63 %
(dupa inot). Anii urmatori de testare se caracterizeaza prin majorarea indicelui SpO; si in anul
2014 atinge valoarea medie de 98,6 + 0,52 %.

Dupa pérerea noastrd, din datele obtinute pe parcursul anilor putem spune, ca inotul ca
proba sportiva preponderent aerobd mareste procentajul saturatiei singelui arterial cu oxigen
dupd efectuarea exercitiului de Tnot. Rezultatul obfinut poate fi explicat prin mobilizarea
rapidd a mecanismelor de rezerva a compensarii deficitului de oxigen in singele arterial.

Compensarea, dupd parerea noastrd, care coincide si cu datele din literatura de
specialitate, poate fi explicata prin faptul, cd in rezultatul majorarii presiunii arteriale si
osmotice in tesutul muscular, are loc iesirea singelui din depourile organismului si iesirea
anumitei cantitati de plasma sangvind din patul vascular. Deci, ca rezultat hemoconcentratia
sangvind se majoreaza [7]. Efortul fizic practicat timp indelungat produce in mod lent
modificari functionale asupra sistemului cardiovascular. Atunci, cind efortul este efectuat
rational ca durata si intensitate, modificarile produse asigura o mai bund adaptare la efort si o
madrire a capacitatii sportive. Modificarile de antrenament ale sistemului cardiovascular sunt
intr-o dependenta direct proportionald cu ramura de sport practicatd. Din rezultatele testarilor
efectuate in studiul dat, putem spune, ca cele mai accentuate, dar si mai prielnice schimbari se
intilnesc la sportivii inotatori (fete si baieti). Totalizind datele obtinute in studiul parametrilor
fiziologici la sportivii inotatori (baieti si fete), am constatat unele modificari caracteristice
sportivilor antrenati la rezistenta.
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STATUTUL MORFO-FUNCTIONAL SI BIOCHIMIC AL SPORTIVILOR
INOTATORI LA UN EFORT FIZIC

Erhan Ecaterina, Deleu Inga, Buzulan Aliona,
Universitatea de Stat de Educatie Fizica si Sport, Chiginau, Republica Moldova

Abstract. This article deals with the action of physical effort upon the functional state of the sportsmen
swimmers. The morpho-functional and biochemical state of the sportsmen was examined before and
after a physical effort on veloergometer. It was stated the positive impact of the physical effort upon
the functional state of the sportsmen swimmers.

Keywords: sportsmen swimmers, monitorization, training,veloergometer, glucose, lactic acid.

La etapa actuald, cand rezultatele sportive in probele de not, deja depasesc capacitatea
umana ca specie, este foarte actuald monitorizarea, corijarea si rectificarea starii functionale a
sportivilor inotatori. Evolutia realizarilor nationale, dar si internationale in inot, inevitabil,
creeaza necesitatea dezvoltarii metodelor existente, precum si crearea unor metode si tehnici
informative noi pentru dirijarea procesului de antrenament sportiv [3].

Astfel, putem afirma, ca studiile din domeniul sportiv, efectuate pana in prezent, incd nu
oferd informatii, necesare si suficiente, in scopul majorarii performantei sportive al inotatorilor de
inaltd calificare. Motivul principal, care stabileste aceasta situatie este insuficienta cercetarilor
complexe si sistematice din domeniile morfologiei si biochimiei, care, prin rezultate bine
definitivate si precise, duc la imbunatétirea si perfectionarea nivelului de pregatire a inotatorilor
de inalta calificare.Rationalizarea si dozarea corectd a antrenamentului sportiv in timpul notului,
este functia decisiva si esentiala a antrenorului, in atingerea performantei sportive, si nu in ultimul
rand, catre o stare fizicd si emotionald favorabila a sportivilor inotdtori. Pe de altd parte,
suprasolicitarea functionald a sistemelor de organe, poate avea efecte nefavorabile sau chiar
daunatoare asupra organismului inotdtorilor [1].

Cu toate acestea, dirijarea procesului de antrenament, fard cunoasterea capacitatilor
individuale specifice a sistemelor functionale fundamentale a fiecarui Inotator, specificitatea
potentialului energetic in efortul aerob sau anaerob a activitatii musculare, scade la maximum
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