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Streszczenie

W pierwszej czesci pracy opisano wptyw wysokiej i niskiej temperatury na zdolno$¢ wysitkowg i zaprezentowano, ze
wytrzymatos¢ organizmu ulega redukcji w niskiej temperaturze otoczenia a w warunkach gorgca ma miejsce istotne wyda-
lanie ciepta zwigzane z obnizeniem sie wytrzymatosci.

Poniewaz wielu naukowcow, sportowcédw i treneréw jest zaintrygowanych podobienstwami istniejacymi pomiedzy akli-
matyzacjg do wysokosci i treningiem wytrzymatosciowym, zatem w drugiej czesci artykutu fizjologiczne problemy i korzysci
ptynace dla organizmu z treningu na wysokosciach byly zaprezentowane. Sportowcy przebywajacy na duzych wysokosciach
muszg dawac sobie rade z hipoksjg, zimnem i odwodnieniem i utrzymywac przy tym maksymalng zdolno$¢ wysitkowa.
Zatem aklimatyzacja jest procesem krytycznym i precyzyjnie moze usprawniac¢ zdolno$¢ wysitkowg w warunkach znacznych
wysokosci nad poziom morza lub nasila¢ przetrenowanie organizmu. W tych ekstremalnych sytuacjach, uzywajac czystego
tlenu lub powietrza z podwyzszong jego zawartoscig podczas oddychania mozna zredukowac te trudnosci.

Mozna zawnioskowag¢, ze pomimo réznych strategii, sportowcy i trenerzy moga osiggac najlepszy rozwéj wytrzymatosci,
kiedy proces treningowy jest realizowany w réznych warunkach $rodowiskowych.

Stowa kluczowe: wytrzymato$c, wysoka i niska temperatura, hipoksja wysokosciowa, aklimatyzacja

Abstract

In the first part of the paper the influence of higher and lower temperature on physical performance were described and
it was presented that organism endurance was reduced in lower ambient temperature but in warm conditions a significant
heat excretion, linked with endurance decreasing existed.

Because many scientists, athletes and coaches have been intrigued by the similarities between altitude acclimatiza-
tion and endurance training, then in the second part of the paper the physiological problems and benefits for organism at
altitude training were presented. Athletes at high altitudes must cope with hypoxia, cold and dehydration, yet still maintain
maximal performance. Then acclimatization is critical process and clearly may improve physical performance at altitude or
increased overtraining. In these extreme situations using of clear oxygen or air with enhanced oxygen concentration during
breathing, may reduce these difficulties.

It can be concluded that in spite of different strategies, athletes and coaches may achieve the best endurance impro-

vement, when training process was realized in different environmental conditions.

Key words: endurance, high and low temperature, altitude hypoxia, acclimatization

Wstep

Wytrzymatos¢ jest jedna z cech sprawnosci fi-
zycznej, stanowiaca niezbedny element dziatalno$ci
ruchowej, ktora pozwala na wykonywanie dtugo-
trwatych wysitkow fizycznych w roznych warunkach
klimatycznych i sSrodowiskowych. Wytrzymatos¢ jest
uwarunkowana znaczna liczba réznorodnych proce-
soOw, przebiegajacych w organizmie na réznych pozio-
mach fizjologicznych, poczynajac od komorkowego,
a konczac na poziomie poszczegélnych uktadow
i catego ustroju. Zmiany adaptacyjne, wystgpujace
pod wplywem treningéw wytrzymatosciowych, do-
tycza calego organizmu, przy czym najwyrazniejsze
sa w uktadach najbardziej obcigzonych, takich jak:
migsniowy, krazenia, oddychania, czy uktad termore-

gulacji. Wytrzymato$¢ odgrywa mniejsze lub wigksze
znaczenie w kazdej dyscyplinie i konkurencji sporto-
wej, rowniez technicznej, nawet wowczas, gdy wysitki
fizyczne sg krotkotrwale lub zmienne.

0Od 1923 roku stan wytrenowania wytrzymatoscio-
wego zawodnikoéw okreslany jest poprzez wyznacze-
nie maksymalnego poboru tlenu (VO,max), a pojecie
to zostato wprowadzone przez Willa i Luptona (1).
W 1955 roku Astrand w opublikowanej w ,,Nature”
(2) pracy wykazal, jak istotnie moga zmieniac si¢ war-
to$ci maksymalnego pobierania tlenu pod wptywem
treningu wytrzymatosciowego, jednak nie wiedziat on
woweczas, ze réznice W poziomie VOzmax sg konse-
kwencja mniejszej, badz wigkszej ilosci mitochondriow
w migsniach. Obecna wiedzg¢ na ten temat zawdzig-
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czamy wybitnemu fizjologowi, J.O. Holloszy’emu,
ktory doswiadczenia nad wpltywem treningu wytrzy-
matosciowego na metabolizm migsnia szkieletowego
wykonywal na szczurach. Wykazat on bowiem, iz
podczas ¢wiczen wytrzymalosciowych migsien wy-
twarza sygnat, generujacy biosyntezg zwigkszonej ilos¢
biatek mitochondrialnych. Biatka te tworzone sa z ami-
nokwaséw w komorkach migsniowych, nastepnie tacza
si¢ z fosfolipidami, tworzac dodatkowe mitochondria,
ktore z kolei zwigkszaja pobor tlenu (3). Obserwacje
te potwierdzili w 1980 roku Davies i wsp. (4). Wiedza
ta stala si¢ fundamentem do doskonalenia i kreowania
nowych form i metod treningowych, podnoszacych
wytrzymalos¢ sportowcow.

Poza wysitkiem fizycznym na adaptacj¢ organi-
zmu do wysitkow wytrzymatosciowych wywieraja
wplyw takie czynniki otoczenia zewngtrznego jak
temperatura, czy wysokos¢ potozenia nad poziomem
morza, determinujaca wielko$¢ cis$nienia parcjalnego
tlenu w powietrzu oddechowym. Znaczne obnizenie,
czy tez podwyzszenie wewngtrznej temperatury cia-
fa na skutek pobytu, czy tez treningu w niskiej oraz
wysokiej temperaturze otoczenia, moze istotnie ogra-
niczy¢ mozliwosci wysitkowe, a nawet doprowadzi¢
do $mierci. Niezwykle wazny, a jednocze$nie czgsto
niedoceniany element w dzisiejszym sporcie wyczy-
nowym, stanowi proces aklimatyzacji do warunkow
otoczenia, w ktorych odbywaja si¢ zawody. Umie-
jetne i szybkie przeprowadzenie adaptacji do owych
warunkow umozliwia zawodnikowi podniesienie na
wyzszy poziom swoich mozliwosci oraz osiaganie
coraz lepszych wynikow, zmniejszajac jednoczesnie
ryzyko efektow ubocznych w postaci urazow ciepl-
nych, nadmiernego wychtodzenia organizmu itp.
Zasygnalizowane powyzej zagadnienia postanowiono
W prezentowanej pracy przedstawi¢ w szerszym ujgciu
W sposob teoretyczny w oparciu o kierunkowy prze-
glad pisSmiennictwa.

Whplyw niskiej temperatury otoczenia na organizm
podczas wysitkéw wytrzymalo$ciowych

Wiele konkurencji sportowych odbywa si¢ w wa-
runkach niskich temperatur otoczenia, czgsto nawet
ponizej 0°C, co obserwuje si¢ w sportach zimowych.
Adaptacja do takich warunkéw ma szczeg6lne zna-
czenie w przypadku ptywakoéw dlugodystansowych,
gdyz spedzaja oni w zimnej wodzie znacznie wigcej
czasu, niz zawodnicy plywajacy krotkie dystanse.
Dulac i wsp. wykazali, ze podczas ptywania na dtu-
gich dystansach czgsto zdarza sig, ze zawodnicy sa
zmuszeni zrezygnowac z kontynuowania wysitku na
skutek wychtodzenia ciala (hipotermii) (5). W takich
przypadkach temperatura wody wynosi zwykle 18-
20°C. Podobne sytuacje obserwuje si¢ rowniez wsrod
innych dyscyplin, m.in. w triathlonie, w ktorym dy-
stans ptywacki nie przekracza 4 km (6).

Przystosowanie organizmu do niskich temperatur
zwigzane jest ze stopniowym wzmozeniem produkcji
ciepta oraz wolniejszym jego oddawaniem. Pomimo
tego obserwuje si¢ w tych warunkach intensywny
przeptyw krwi w tkankach obwodowych, co obniza
prawdopodobienstwo uszkodzenia ciata. Okazuje
sig, iz nastgpujace na skutek dtugiego przebywania
w warunkach zimna obnizenie temperatury wewngtrz-
nej ciata oraz temperatury migséni ponizej ,,poziomu
optymalnego”, powoduje znaczne obnizenie VOzmax,
objetosci wyrzutowej serca, czestosci skurczow serca
i ekonomizacji pracy, co znaczaco obniza zdolnosci
wysitkowe sportowcow. Jest to rowniez zauwazalne
wtedy, gdy zawodnicy wykonuja wysitki $rednio-
intensywne, przy poborze tlenu na poziomie 13-15
ml/kg/min. Bergh i wsp. wykazali (7), ze dobrze
wytrenowani me¢zczyzni, u ktoérych obnizono tempe-
ratur¢ wewngtrzna o 1°C, charakteryzuja si¢ zmniej-
szeniem VO,max o 5-6%, czgstoSci skurczow serca
— 0 8 uderzen/min, i spadkiem zdolno$ci do wysitku
podczas dlugotrwatej pracy o charakterze tlenowym
0 20%. Ponadto znaczne obnizenie temperatury migsni
ponizej ,,poziomu optymalnego” prowadzi do obnize-
nia szybkosci ich skurczu, poziomu sity mig§niowe;j
i zdolnosci do efektywnego kierowania dziataniami
zamierzonymi.

Plywacy uprawiajacy dlugodystansowe formy
plywania, czy tez nurkowie, powinni obowiazkowo
poddac si¢ procesowi adaptacji do niskich temperatur,
inaczej starty, czy tez treningi, moga doprowadzi¢
do urazow hipotermicznych, podczas ktorych we-
wngtrzna temperatura ciata spada ponizej 35°C (8).
Powszechnie wiadomo, ze utrata ciepta w wodzie
zachodzi znacznie szybciej, niz na ladzie o takiej
samej temperaturze, a tempo tej utraty zalezy od tem-
peratury wody oraz zawartosci ttuszczu w organizmie
cztowieka. Jesli w takich warunkach wewnetrzna tem-
peratura ciata obnizy sig ponizej 34,5°C podwzgorze
stopniowo traci zdolnos$ci termoregulacyjne, a petna
utrata tych kompensacyjnych zdolnosci nastepuje przy
temperaturze wewngtrznej okoto 30°C (9). Wedlug
Pugha i Edholma duze znaczenie dla ograniczenia
oddawania ciepta ma ttuszcz podskorny. Ptywacy,
u ktorych zawartos¢ tkanki thuszczowej wynosi ok.
30%, sa w stanie przebywac w wodzie majacej 11,8°C
przez kilka godzin bez obnizenia temperatury rektal-
nej, podczas gdy u zawodnikoéw charakteryzujacych
si¢ zawarto$cia thuszczu na poziomie 10% w takich
samych warunkach, temperatura rektalna obniza si¢
do 33,7°C w ciagu 30 min (10).

Trwala adaptacja do niskich temperatur jest scisle
powiazana z aktywacjq procesow produkcji ciepta
w tkance ttuszczowej, narzadach wewngtrznych,
mitochondriach migéni oraz z poprawa transportu
tlenu. Wszystko to znacznie ogranicza oddawanie
ciepta przez organizm. Do szybkiego zwigkszenia
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produkcji ciepta w warunkach niskich temperatur
prowadzi intensyfikacja wyrzutu katecholamin do
krwi, co w okresie przystosowawczym do niskich
temperatur rozprzgga fosforylacjg oksydacyjna i po-
woduje deficyt ATP. Pod wptywem niskich temperatur
centralny uktad nerwowy m.in. intensyfikuje funkcje
gruczolu tarczycowego, co powoduje zwigkszone
pochtanianie tyroksyny przez tkanki. W efekcie dzigki
zwigkszeniu masy mitochondriéw na jednostke masy
ciata mozliwa jest dlugotrwata adaptacja do warunkow
zimna. Adaptacje do niskich temperatur umozliwiaja
takie organy i mechanizmy jak: podskorna tkanka
thuszczowa, termoadaptacja uktadu adrenergicznego,
tarczycy i uktadu mitochondriow w mig$niach oraz
ogniw transportu tlenu (11). Jednak, aby dlugotrwata
adaptacja do niskich temperatur nie obnizyta efek-
tywnosci pracy migsniowej, powinna by¢ faczona
z intensywnymi treningami fizycznymi, gdyz treningi
wytrzymato$ciowe zwigkszaja efektywnie aktywnos¢
termoregulacji, jak i pracy migéni. Efektywna adapta-
cja organizmu w tych warunkach odbywa si¢ jedynie
przy jednoczesnym oddziatlywaniu na ustr6j niskiej
temperatury i pracy mig$niowe;j.

Aklimatyzacj¢ do niskiej temperatury otoczenia
powinni przej$¢ zwlaszcza przedstawiciele dyscyplin
sportowych, ktorych starty odbywaja si¢ w takich wa-
runkach. Naleza do nich przede wszystkim: narciarze,
ptywacy, triathlonisci, nurkowie. W innym przypadku
start w danej konkurencji nie tylko przyniesie marne
efekty, ale odbi¢ si¢ moze na zdrowiu, a nawet zyciu
sportowca.

Wplyw wysokiej temperatury otoczenia na orga-
nizm podczas konkurencji wytrzymalo$ciowych

Przemieszczanie si¢ sportowcow, czasem z tygo-
dnia na tydzien, po roznych szerokosciach geograficz-
nych powoduje, ze zawodnicy zmagajq si¢ ze zmiang
otoczenia, klimatu i temperatur, co czgsto rzutuje na
osigganych rezultatach lub tez moze powaznie odbic¢
si¢ na ich zdrowiu, a nawet na zyciu. Towarzysza-
ce narastajagcemu zmeczeniu w warunkach goraca
zastabnigcia 1 zapasci, w konkurencjach wytrzyma-
losciowych sa jednym z najpowazniejszych proble-
méw medycyny sportowej (12). Jest to szczegodlnie
istotne w dyscyplinach sportu majacych charakter
wytrzymatosciowy. W zwiazku z tym wiedza doty-
czaca wplywu goraca i zimna na organizm sportowca
oraz mechanizmy i sposoby zapewnienia efektywnej
indywidualnej adaptacji do réznych temperatur nie
powinny by¢ lekcewazone.

Przystosowanie organizmu do zmian temperatu-
ry otoczenia sprowadza si¢ do oddawania, badz do
zatrzymywania ciepta przez organizm. Informacje
o zmianach temperatury otoczenia organizm odbiera
za pomoca termoreceptorow skory. Receptory zimna
znajduja si¢ na glgbokosci 0,17 mm, ciepta zas — 0,30

mm od powierzchni skory. Bodzce termiczne ze skory
docieraja do osrodka termoregulacji, ktory znajduje
si¢ w podwzgorzu. Pobudzenie jego przedniej czesci
aktywizuje proces oddawania, a tylnej — stymuluje
produkcje ciepta.

Podczas treningdw w wysokiej temperaturze
w organizmie zachodzg zmiany przeptywu krwi,
mianowicie obniza si¢ on w narzadach wewngtrznych,
azwicksza w skorze, co powoduje, ze przewodnictwo
cieplne skory moze wzrosnaé 6-7 razy, a przeplyw
krwi osiaga¢ wartosci 2.0-2.5 I/min w temperaturze
otoczenia 40-50°C (13). Jednak trening w tempera-
turze siggajacej ponad 40°C powoduje, ze przeptyw
krwi w narzadach wewngtrznych, takich jak nerki,
czy watroba, znaczaco obniza si¢ i wynosi odpo-
wiednio 40-50% 1 40% rejestrowanego w warunkach
komfortu cieplnego (14). Zdolno$¢ do tolerowania
wysokich i niskich temperatur determinowana jest
w duzej mierze przez budowg ciala i proporcje tkanki
migéniowej oraz tluszczowej. Okazuje sig, iz spor-
towcy charakteryzujacy si¢ ektomorficzng budowa
ciata, tj. wysocy i szczupli, z dlugimi konczynami
i niewielka zawarto$cig tkanki thuszczowej, dobrze
oddaja ciepto i tatwiej znosza wysokie temperatury,
bedac jednoczesnie bardziej wrazliwymi na zimno
(15). Duze znaczenie ma rowniez wiek i pte¢. Badania
Bar-Or’a dowodza, iz dzieci i mtodziez szczegdlnie
cigzko znosza obciazenia wysitkiem fizycznym
w czasie goraca. Wynika to w duzej mierze z matlej
odpornosci na te warunki ksztattujacego si¢ jeszcze
uktadu sercowo-naczyniowego (16). Okazuje si¢ tez,
ze mezezyzni lepiej znosza pogode sucha i goraca, niz
kobiety, ktore lepiej i szybciej adaptuja si¢ do warun-
koéw goraca i wilgotnosci, co zwiazane jest z faktem,
ze kobiety maja wyzszy stosunek powierzchni ciata
do jego masy (17).

U sportowcoOw uprawiajacych dyscypliny wy-
trzymatosciowe w warunkach wysokiej temperatury
otoczenia, intensywno$¢ oddawania ciepla przez
pocenie moze generowac¢ do 2,5 1/godz. potu, za$
maksymalna intensywno$¢ pocenia w ciagu dnia moze
przekroczy¢10 1 (9). Taka utrata wody powigzana
z nadmierng produkcja ciepla znaczaco wptywa na
utratg elektrolitow, enzymow i powoduje hiponatremig
(niedobdr sodu we krwi). Przy dtugotrwatych obcia-
zeniach treningowych st¢zenie sodu moze obnizy¢ si¢
ze 140 do 112 mmol/l, co podobnie jak hipoglikemia,
zaburza funkcje centralnego uktadu nerwowego (18).
Hiponatremia moze pojawiac si¢ juz przy st¢zeniu
126-130 mmol/l (19). Ponadto dochodzi¢ moze do
pogorszenia ukrwienia pracujacych migsni i nagro-
madzenia mleczanu, co wyraznie obnizy wydolnos¢
zawodnika.

Aby trening w warunkach wysokich temperatur
mogl przynie$¢ korzystne efekty i odbywac si¢ bez
zaburzen zdrowotnych, zawodnicy musza przej$¢ pro-
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ces adaptacyjny, podczas ktorego ksztaltuje sig¢ uktad
funkcjonalny, odpowiedzialny wlasnie za adaptacj¢ do
opisywanych warunkow klimatycznych. Wsrod za-
wodnikow, ktorzy nie przeszli odpowiedniego procesu
aklimatyzacji do warunkow goraca, niezwykle grozny
moze okazac si¢ udar cieplny, ktory jest nastgpstwem
naruszenia procesu termoregulacji. Charakteryzuje
sie on czesciowq lub catkowitg utratg Swiadomosci,
goraca i sucha skora oraz wzrostem cisnienia krwi
1 temperatury wewngtrznej ciata powyzej 40°C, co
moze doprowadzi¢ nawet do $mierci (9).

W rozwoju adaptacji do wysokich temperatur
otoczenia decydujace znaczenie ma zrownowazenie
wytwarzania ciepta, jak i jego oddawania. W zwiazku
Z powyzszym zmiany przystosowawcze przebiegaja
na czterech plaszczyznach, takich jak: rozwdj mecha-
nizméw oddawania ciepta, ekonomizacja wytwarza-
nia ciepta, podwyzszenia odpornosci na hipertermig
(14). Zawodnicy dobrze przystosowani do treningow
w warunkach goraca sa zdolni w ciagu godziny in-
tensywnych zaj¢¢ wytwarzaé 5-7 | potu, podczas gdy
stabo przygotowani 2-3 litry. Z kolei podczas ¢wiczen
cigglych o intensywnosci na poziomie progu przemian
beztlenowych ilos¢ wydzielanego potu u zawodnikow
najwyzszej klasy przekracza¢ moze 3 1/godz. Nadto
zawodnicy dobrze przygotowani i zaadoptowani do
treningdw w takich warunkach sa w stanie znosi¢
znaczny wzrost temperatury wewnetrznej, siggajacej
nawet 40,5-41°C (20). Dla okreslenia optymalnej
temperatury do ksztaltowania wytrzymato$ci nalezy
wyznaczy¢ $rednia jej wysoko$¢ indywidualnie dla
kazdego zawodnika, nie za$ opiera¢ si¢ na wzorco-
wych danych, dotyczacych temperatury i wilgotnosci,
gdyz kazdy zawodnik ma inne predyspozycje i inaczej
reaguje na zmiany temperatury ciata (21).

U czlowieka majacego po raz pierwszy kontakt
z wysitkiem wytrzymato§ciowym w wysokiej tem-
peraturze obserwuje si¢ znaczny spadek wydolnosci
fizycznej. Okres adaptacji cieplnej prowadzacej
do pokaznego wzrostu ilo$ci wydzielanego ciepla
przez parowanie i pot jest zroznicowany osobniczo.
U os6b niezaadoptowanych do wysokich temperatur
moze trwac¢ on 3-4 tygodnie, mimo ze indywidualna
adaptacja rozwija si¢ zwykle po 7-9 dniach (22).
U zawodnikéw wytrenowanych i zaadoptowanych
okres adaptacji, umozliwiajacy podjecie obciazen
treningowych, wynosi¢ moze 10-15, a niekiedy nawet
5-7 dni. Samo przebywanie w warunkach goraca, czy
tez korzystanie z kapieli suchych i parowych, wywotu-
jacych intensywne pocenie, stanowig wazne czynniki
podwyzszajace odpornos¢ organizmu na wysokie
temperatury. Jednakze najskuteczniejszym sposobem
adaptacji jest kompleksowe oddzialtywanie goraca
i dlugotrwatych obciazen treningowych, co w pehi
angazuje uktady termoregulacji, a w tym oddawania
ciepta. Racjonalne uzupetnianie ptynéw stanowi row-

niez istotny czynnik stymulujacy dtugotrwate reakcje
adaptacyjne. Uprzednie ich przyjmowanie, czgsto
w dos$¢ duzych objetosciach (do 2 1), prowadzi do
bardziej intensywnego wydzielania potu podczas tre-
ningu oraz wptywa na wigksza ekonomizacje reakcji
uktadu krazenia (23). Dlugotrwata i stabilna adaptacja
do goraca charakteryzuje si¢ podwyzszeniem progu
wrazliwosci termoreceptorow, skroceniem czasu
oddawania ciepta przez parowanie pojawiajacego sig
na skorze potu, mniejszym wydalaniem noradrenaliny
Z moczem, czemu towarzyszy obnizenie temperatury
ciata, zmniejszeniem si¢ ukrwienia skory. Istotnym
elementem procesu adaptacji jest tez obnizenie kon-
centracji wydalanego z potem sodu. Wszystkie te
czynniki mozna traktowac jako stan podwyzszenia
wytrenowania (24). Nalezy jednak wiedzie¢, ze sto-
pien adaptacji do goraca jest silnie uzalezniony od
specyfiki dyscypliny sportu. Np. dobrze wytrenowani
pltywacy wysokiej klasy reaguja na pobyt i obciazenia
w wysokiej temperaturze, jak osoby nie zaadoptowane
do goraca, podczas gdy biegacze dlugodystansowi,
czy tez kolarze szosowi, badz pitkarze nozni trenujacy
w wysokich temperaturach, reaguja jak zawodnicy
dobrze zaadoptowani do takich warunkow. Dzieje sig
tak dlatego, Ze utrata ciepta podczas jazdy na rowerze,
czy tez biegu odbywa sig przez parowanie, natomiast
w ptywaniu odbywa si¢ to bez udziatu gruczolow
potowych.

Jednak nawet u dobrze wytrenowanych i zaadop-
towanych do takich warunkow zawodnikow, dochodzi
podczas waznych startow, czy tez treningéw w konku-
rencjach wytrzymato$ciowych do zapasci w wyniku
nadmiernego obciazenia cieplnego (25), kiedy to
temperatura wewngetrzna osiaga u nich 40-41°C (26).
85% zaslabnig¢ dotyka atletow po przebiegnigciu
linii mety (27). Przyczyn tegoz stanu moze by¢ wiele,
ale do najczgstszych naleza: wyczerpanie glikogenu
mig$niowego i watrobowego (6), odwodnienie (28),
nadmierny spadek zawartosci sodu w surowicy krwi
(29), czy zmniejszenie dostaw tlenu w wyniku roz-
szerzenia obwodowych naczyn krwionos$nych oraz
zmniejszenie krazenia powrotnego krwi do prawej
czesci serca (12).

Planowanie treningéw wytrzymatosciowych w wa-
runkach podwyzszonej temperatury musi by¢ rzetelne
i bardzo doktadne. Okazuje si¢ np., ze przystosowanie
organizmu do suchego i goracego powietrza nie gwa-
rantuje efektywnej adaptacji do otoczenia goracego,
lecz wilgotnego. Nadto treningi o intensywnosci
25% VOZmaX w warunkach wysokich temperatur nie
gwarantuja adaptacji do pracy w wyzszej intensyw-
nosci (przekraczajacej 50% VOzmax) w tych samych
warunkach temperaturowych (26).

Dhugotrwaty wysitlek w goracym otoczeniu, jak
to ma czgsto miejsce m.in. w maratonach, czy pot-
maratonach, kolarstwie, chodzie sportowym oraz np.
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pitce noznej moze by¢ przyczyna zgonu, szczegdlnie,
gdy temperatura otoczenia oscyluje migdzy 18-28°C
(28). Jest to istotny czynnik nie tylko w treningu
sportowcow, ale tez arbitrow, ktorzy jak wskazuja ba-
dania, zwykle pokonuja podczas meczu 9-13 km przy
intensywnos$ci 85-90% HRmax (70-80% VOzmaX)
(30). W zwiazku z powyzszym proces aklimatyzacyj-
ny jest u nich rowniez bardzo istotny. Profesjonalni
sportowcy oraz sztaby szkoleniowe powinny rownie
dobrze jak procesem treningowym, interesowac sig
procesem aklimatyzacji termicznej zwlaszcza, gdy
czgsto przemieszczaja si¢ po réznych strefach klima-
tycznych celem startow w zawodach.

Trening wytrzymalo$ciowy w warunkach hipoksji

Niezwykle skuteczna metoda treningu wytrzyma-
losciowego jest trening w wysokich gorach. Wplyw
niedoboru tlenu na organizm, na wysokosci do 1000
m n.p.m. jest nieznaczny, a zauwazalne zmiany wy-
stepuja jedynie przy bardzo duzych obciazeniach tre-
ningowych. Na wysoko$ci do 2500 m n.p.m. zmiany
funkcjonalne pojawiaja si¢ juz przy obciazeniach
umiarkowanych, jednak w spoczynku cztowiek ich
nie odczuwa. Znaczacy wplyw hipoksji na ustroj
w spoczynku daje si¢ zauwazy¢ juz na wysokosci
przekraczajacej 2500 m n.p.m.

Wplyw tego wlasnie klimatu na organizm uwarun-
kowany jest takimi czynnikami, jak m.in.: obnizone
ci$nienie atmosferyczne i parcjalne cisnienie tlenu,
duze wahania temperatury powietrza oraz wilgotno-
$ci, wysoka jonizacja powietrza, a takze zwigkszone
promieniowanie stoneczne oraz towarzyszace wy-
sitkowi fizycznemu, szczegdlnie w tych warunkach,
odwodnienie. Na poziomie morza, na szerokosci
45° przy temperaturze 0°C ci$nienie atmosferyczne
wynosi 760 mmHg (1013 hPa). Na wysokosci 1000
metréw n.p.m. ci$nienie spada o 12%, na 2000 m
-0 22%, na 3000 m — o 31%, na 5000 m — o 50%
(24). Do najwazniejszych czynnikéw powodujacych
wzrost wydolnos$ci i maksymalnego pobierania tlenu
w wyniku przebywania i trenowania w gérach nalezy
zwigkszenie kapilarnego krazenia w mig¢sniach szkie-
letowych i1 innych narzadach, np. mig$niu sercowym
(31). Nieco inaczej adaptacja ta wyglada u rdzennych
mieszkancéw Andoéw i Himalajow. Charakteryzuja si¢
oni wyzszym $rednim maksymalnym poborem tlenu
(VOzmax) w warunkach hipoksji i matym spadkiem
VO,max podczas zwigkszania sig niedotlenienia.
Ponadto u statych mieszkancow wysokich gor obser-
wuje si¢ wyrazna tendencje do bradykardii. Srednie
czestosci skurczow serca (HR) wynosza u nich 64-66
ud./min, a czgsto zdarzaja si¢ przypadki, w ktorych
HR wynosi 40-60 ud/min (32). Srednica erytrocytow
u mieszkancow rejondéw wysokogodrskich (3500-4000
m n.p.m.) jest o 5-6% wigksza, niz u mieszkancow
nizin, a liczba erytrocytow z duza srednica u ,,gorali”

moze osiaga¢ 35-50%, podczas gdy u mieszkancow
nizin takich erytrocytéw jest nie wigeej, niz 10-15%
(33). Podczas ¢wiczen fizycznych u mieszkancow
Andow 1 Himalajow obserwuje si¢ mniejsza wentyla-
cje plucna, moze tez wystgpowac wyzsze wysycenie
krwi tetniczej tlenem. Nie zauwaza sig¢ natomiast
u nich r6znicy (w porownaniu z mieszkancami nizin)
w proporcjach wiokien migsniowych, gestosci ich
unaczynienia, aktywnosci enzymow utleniajacych,
czy tez reakcji migsni na trening fizyczny (34).

Wystgpujaca w gorach obnizona ggstos$¢ po-
wietrza (nizsze ci$nienie atmosferyczne) powoduje
zmniejszenie oporu aerodynamicznego, co wptywa
na poprawg wynikow sportowych, szczegdlnie w ta-
kich dyscyplinach jak kolarstwo, biegi sprinterskie,
lyzwiarstwo szybkie, skok w dal itp. W zwiazku
z tym warunki §rednio 1 wysokogorskie przyczyniaja
si¢ do uzyskiwania lepszych, niz na poziomie morza
wynikow w tych konkurencjach, np.: na wysokosci
2400 m n.p.m. dtugos¢ lotu mtota lekkoatletycznego
wzrasta o 53 cm, kuli o 5 cm, oszczepu o 69 cm,
adysku o 162 cm. Ponadto zdolno$¢ wysitkowa sprin-
terska, tj. biegowa na dystansie 100m, 200m, i 400m
poprawia si¢ dlatego, ze energia niezbgdna do tego
rodzaju pracy pochodzi w znaczacej czg$ci z procesu
glikolitycznego. Ponadto mniejszy opor powietrza
na tych wysokosciach pozwala na szybszy bieg (35).
W biegach na dystansie 5 km na poziomie morza na
pokonanie oporu powietrza traci si¢ ok. 11% energii,
za$ w wyscigach kolarskich nawet 90%. Pomimo, ze
treningi wytrzymato$ciowe uprawiane na wysokosci
3000 m n.p.m. prowadza do wzrostu ekonomizacji
wydatku energetycznego u biegaczy dtugodystanso-
wych o ok. 3-4%, natomiast u kolarzy do 28% (36),
to na skutek mniejszych oporéw aerodynamicznych,
wytrzymato$¢ sportowcow przebywajacych na znacz-
nych wysokos$ciach pogarsza si¢ dlatego, ze hipoksja
redukuje moc aerobowa (zmniejszenie VOzmaX).
Praktycznym obrazem tych zmian byly Igrzyska
Olimpijskie w Meksyku, podczas ktorych w biegach
krotkich osiagano lepsze rezultaty, a w biegach powy-
zej 1500 m gorsze wyniki, niz na poziomie morza.

W warunkach hipoksji obniza si¢ rowniez wy-
dolno$¢ zawodnikow uprawiajacych sporty walki
i gry zespotowe. Nizsze ci$nienie parcjalne tlenu we
wdychanym powietrzu nie tylko ujemnie wptywa na
wydolno$¢ podczas wykonywania ¢wiczen, ale tak-
ze utrudnia przebieg procesOw regeneracji w czasie
malo intensywnej pracy lub licznych przerw, ktore
wystegpuja podczas meczow druzynowych, czy np.
walk bokserskich (37). Warunki te czgsciej prowadza
do powstawania ostrej choroby gorskiej objawiajacej
sig: bolami glowy, nudno$ciami, brakiem taknienia,
zmeczeniem, trudnosciami sennymi. Istnieje wtedy
wigksze prawdopodobienstwo powstania przetreno-
wania u sportowcow.
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Czas treningu sportowego w gorach moze wahac
si¢ w przedziale 2-5 tygodni, jednak najczgsciej sa
to 3 tygodnie, z ktorych pierwszy tydzien stanowi
okres aklimatyzacji. Okreslenie optymalnej wyso-
kosci do podjgcia treningu nie jest jednoznacznie
rozstrzygnigte, ma natomiast ogromne znaczenie
w planowaniu treningu. Nieracjonalne zaplanowanie
procesu treningowego moze bowiem doprowadzi¢
do zmarnowania pozytywnego efektu treningowego,
a nawet obnizy¢ mozliwosci funkcjonalne organi-
zmu (38). Doswiadczenia zawodnikow i treneréw
preferujacych owe metody treningowe wskazuja, ze
optymalna jest wysokos¢ 1550-2400 m n.p.m. Wedtug
Stray-Gundersena i wsp. (39) skuteczny, pod katem
treningu wytrzymatosci tlenowej, wydaje si¢ by¢
takze trening na sredniej, a nawet niskiej wysokosci,
faczony z pobytem w gorach wysokich w okresach
pomigdzy treningami. Badania przeprowadzone na
$wiatowej klasy biegaczach szwajcarskich wykazaty,
ze przebywanie przez 28 dni na wysokosci 2456m
n.p.m. oraz trenowanie na wysokosci 1800 m n.p.m.
doprowadzito u nich do zwigkszenia masy hemoglo-
biny nawet o 7,6%, a st¢zenia erytrocytow o 6,3%
(40, 41). Wedlug Platonowa biegacze dlugodystan-
sowi, czy maratonczycy moga okresowo trenowac na
wysokosciach 3500-4000 m n.p.m., jednak okazuje
sig, iz uprawianie treningdw na tej wysokosci przez
wioS$larzy, czy ptywakow wysokiej klasy, zaadopto-
wanych do warunkéw wysokogorskich powodowac
moze ostre zaburzenia dynamicznej i przestrzenno-
czasowej struktury ruchu, a nadto doprowadza¢ moze
do powaznego zaburzenia techniki i koordynacji
struktury ruchu. W zwiazku z tym wios$larze, ptywacy,
biegacze sredniodystansowi, czy tyzwiarze szybcy
powinni trenowa¢ na wysokosciach 1600-2200 m
n.p.m., za$ zawodnicy uprawiajacy gry zespotowe,
czy sporty walki, na wysokos$ci 1200-1600 m n.p.m.
(37). Nalezy zdawac sobie sprawg z faktu, ze na du-
zych wysokos$ciach wyraznie mniejsze sa mozliwosci
do efektywnej regulacji pracy uktadéw sercowo-na-
czyniowego i oddechowego, co jest widoczne m.in.
w czgstosci skurczow serca podczas obciazen trenin-
gowych. Fuch i Reiss wykazali, ze podczas ¢wiczen
ze stopniowo wzrastajaca moca, na wysokosci 2500 m
n.p.m. czgsto$¢ skurczéw serca u zawodnikow niskiej
klasy dochodzi do 175 ud./min, za§ u zawodnikoéw
klasy wysokiej do 185 ud./min. Na wysokosci 4000
m n.p.m. czgstotliwo$¢ ta u zawodnikow niskiej klasy
wzrasta juz nieznacznie, za$ u sportowcow wysokiej
klasy przekracza 190 ud./min. (42). Ponadto badania
przeprowadzone na francuskich lekkoatletach wy-
kazaty, ze nawet 10-cio minutowe przebywanie na
wysokosci 4800 m n.p.m. przyczynia si¢ do znacznego
zmniejszenia stezenia antyoksydantow (alfa-tokofe-
rolu, beta-karotenu i likopenu) w organizmie (43).
Nalezy wiedzie¢ tez, ze zwigkszanie wysokos$ci nie-

uchronnie prowadzi do wzrostu udzialu mechanizmow
energetycznych beztlenowych podczas wykonywania
pracy ze standardowymi obcigzeniami (42). Na wy-
sokosci 2500 m n.p.m. stgzenie mleczanu podczas
60-minutowej pracy na poziomie progu beztlenowego
wzrasta o ok. 150%, a przy tej samej pracy na wysoko-
$ci 4000 m n.p.m. wzrasta o ok. 350%. Koncentracja
w migs$niach innych substratow energetycznych (ADP,
PCr, glikogen, tracyloglicerole) nie ulega znacznym
zmianom. Przy powstawaniu drastycznych zmian
w organizmie w warunkach hipoksji wysokosciowe;j
Migdzynarodowa Federacja Medycyny Sportowej
zakazata przeprowadzania zawodow w dyscyplinach
wytrzymalo$ciowych na wysokosci przekraczajacej
3050 m n.p.m. (36).

Podczas planowania treningu w warunkach hi-
poksji sztaby szkoleniowe powinny wzia¢ pod uwagg
przede wszystkim rodzaj konkurencji, w jakiej star-
towac bedzie zawodnik, wszak nie zawsze trening
na duzej wysokosci skutecznie podniesie mozliwosci
wysitkowe sportowca. Trening w wysokich goérach
nie powinien by¢ oparty na ogdlnych zaleceniach,
lecz przemyslany i opracowany z uwzglednieniem
wielu czynnikow, takich jak np. czas najblizszych
oraz kolejnych startow oraz warunkow klimatycznych,
w ktorych beda one rozgrywane.

Oddychanie mieszankami gazowymi i czystym
tlenem
Coraz bardziej powszechny staje si¢ trening wy-
trzymato$ciowy w warunkach sztucznie wywotanej hi-
poksji, w postaci ¢wiczen w komorach cisnieniowych
i klimatycznych, czy tez stosowania masek, przez
ktore podaje si¢ oddechowa mieszanke hipoksyczna
i inne gazy oddechowe. Te formy treningu nie moga
zastapi¢ pobytu i ¢wiczen w naturalnych warunkach
gorskich, jednak sa niezwykle skuteczne jako dopet-
nienie naturalnego treningu wysokogorskiego. Stoso-
wanie sztucznej hipoksji moze z powodzeniem by¢
wykorzystywane do wstegpnej adaptacji do warunkow
hipoksji gorskiej, ktorej stosowanie 5-10 dni przed
wyjazdem w gory przyspiesza proces aklimatyzacji
2-3-krotnie (42). Metody sztucznego niedotlenienia
sprawdzaja si¢ tez jako $rodek utrzymania wezesniej
osiagnigtego poziomu adaptacji wysokogorskie;j.
Jesli zgrupowanie planowane jest na poziomie
powyzej 2000 m n.p.m., zasadne jest stosowanie tre-
ningu w warunkach sztucznej hipoksji odpowiadajace;j
tej samej lub wyzszej (o okoto 500 m) wysokosci.
Czas pomigdzy ostatnim treningiem w warunkach
sztucznego niedotlenienia, a pierwszym treningiem
w gorach nie powinien by¢ dtuzszy, niz 3 dni (42).
W dyscyplinach wytrzymatosciowych, w okresie
migdzy zakonczeniem treningéw gorskich i startami
w okresie gtownych zawodow, zaleca si¢ wlaczenie
krotkich mikrocyklow (2-6 dni) sztucznej hipoksji, co
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znaczaco wptynie na utrzymanie poziomu adaptacji,
osiagnigtej podczas pobytu w gorach.

Problemy niedotlenienia organizmu podczas tre-
ningu, czy zawodow w klasycznych dyscyplinach
sportu nie wiaza si¢ bezposrednio ze wspomaganiem
procesu oddychania czystym tlenem. We wspinaczce
wysokogorskiej sytuacja taka moze zaistnie¢ i woOw-
czas ci$nienie parcjalne tlenu jest prawie tak duze,
jak ci$nienie atmosferyczne. Odpowiednio do tych
zmian wzrasta tez ci$nienie parcjalne tlenu w pegche-
rzykach ptucnych. W tych warunkach bez nasilonego
oddychania krytyczny prog (pojawiaja si¢ zaburzenia
funkcji mézgu wskutek hipoksji) obnizonego ci$nienia
parcjalnego tlenu w pgcherzykach ptucnych osiagany
jest powyzej 12 km n.p.m., a przy zwigkszonej wen-
tylacji plucnej dopiero powyzej 14 km n.p.m. Przy
oddychaniu powietrzem atmosferycznym prog ten
pojawia sig, gdy ci$nienie parcjalne tlenu w pecherzy-
kach ptucnych spadnie ponizej wartos$ci krytycznej, tj.
35 mmHg, co odpowiada wysokosci 4 000 m n.p.m.
Ukazuje to istotng przydatnos$¢ oddychania czystym
tlenem w pokonywaniu wysokosci 1 jego wazna role
w medycynie lotniczej, czy kosmicznej, kiedy to
w razie awarii w kabinach systemu regulacji ci$nienia
oddychanie czystym tlenem moze ratowac zycie.

Jednak zbyt wysokie ci$nienie parcjalne tlenu,
powyzej 165 mmHg, jak to ma miejsce przy oddy-
chaniu mieszankami wzbogaconymi w tlen, albo przy
nurkowaniu, wywoluje zjawisko hiperoksji, powodu-
jace zanik czynnika powierzchniowego ptuc. Zakres
tego oddziatywania objawia si¢ kaszlem oraz bolami
podczas oddychania i zalezy od dtugosci trwania hipe-
roksji. Wystepuje ono wyraznie, gdy przez wiele dni
ci$nienie parcjalne tlenu w mieszaninie oddechowej
przekracza 525 mmHg. Istotnym zatem wydaje si¢ tak
skoordynowac proces treningu wytrzymato$ciowego,
aklimatyzacji i wspomagania oddychania mieszanka-
mi gazowymi o r6znym cis$nieniu parcjalnym tlenu,
aby dzialania te prowadzity do zwigkszenia wydolno-
$ci fizycznej organizmu sportowca.

Proces aklimatyzacyjny

Pierwszym ogniwem aklimatyzacji do wysokos$ci
jest zwigkszona wentylacja plucna i zmniejszona za-
warto$¢ tlenu w mieszanej krwi zylnej, ktére sa warun-
kami limitujacymi maksymalna zdolno$¢ wysitkowa
(44). W warunkach hipoksycznych na duzych wyso-
kosciach spoczynkowa wentylacja pluc wzmaga si¢
okoto 3-krotnie (hiperwentylacja). Oczywiscie wzrost
wentylacji ptucnej spowodowany wysitkiem fizycznym
nawet na poziomie morza jest znacznie wyzszy, ale za
to mniej uciazliwy dla organizmu. Hiperwentylacja
hipoksyczna wiaze si¢ z obnizeniem cis$nienia parcjal-
nego dwutlenku wegla we krwi 1 pojawianiem si¢ juz
po kilku dniach zasadowicy, ktéra poprzez osrodkowe
chemoreceptory ogranicza naped oddychania. W pierw-

szym tygodniu hipoksji zasadowica kompensowana jest
poprzez wzmozone wydalanie HCO,” w nerkach i przez
to obniza si¢ pH krwi do normy oraz wzrasta naped od-
dechowy, spowodowany deficytem tlenu. Pobudzenie
uktadu chemoreceptorow wrazliwych na niedobor tlenu
na duzych wysokosciach powoduje przyspieszenie
czestosci skurczow serca, co zwigksza skutecznie jego
pojemnos¢ minutowa. Przy ograniczonym dostgpie do
tlenu jego zapotrzebowanie dla organizmu jest w ten
sposob zapewnione. Wrazliwos¢ chemoreceptorow
objawiajaca si¢ zmiang wentylacji ptucnej w warun-
kach hipoksji wysoko$ciowej jest jednym z waznych
czynnikow determinujacych wielko$¢ wykonanej pracy
(45), ktorej ekonomizacja ulega zwigkszeniu. Juz po 5-
8 godzinach aktywnego treningu, w ciagu pierwszych
72 godz. pobytu na wysokosci 2500 m n.p.m. dochodzi
w organizmie do wzrostu pojemnosci tlenowej oraz
zwigkszonej dyfuzji tlenu do tkanki mig$niowe;j.

Zwigkszenie pojemnosci tlenowej krwi spowodowa-
ne jest przyrostem stgzenia hemoglobiny i hematokrytu,
przez co podwyzsza si¢ moc aerobowa (46). Pobor tlenu
przez migsnie jest utatwiony na skutek zwigkszenia
w nich kapilaryzacji, przyrostu masy mitochondrialnej
oraz zwigkszenia st¢zenia mioglobiny tkankowej (47),
jak réwniez stezenia 2,3-DPG (48). Wzrasta tez pojem-
nos¢ buforowa migéni szkieletowych, co podwyzsza
wydolnos¢ anaerobowa i wytrzymatos¢ (49). Zwigksza
si¢ utlenianie wolnych kwasow tluszczowych i glu-
kozy, co powoduje oszczgdzanie zapasow glikogenu
migsniowego. Te zmiany metaboliczne prowadza do
obnizonego stezenia mleczanu i amoniaku (50) przy
wykonywaniu ¢wiczen o submaksymalnej intensywno-
$ci. Na duzych wysokosciach, np. 3670 m n.p.m. stgze-
nia mleczanu we krwi nie byty tak wysokie, jak podczas
podobnego wysitku maksymalnego wykonywanego
na poziomie morza. Na kazdej nastgpnej wysokosci
mierzone przez pracownikow Harwardzkiego Labo-
ratorium Zmeczenia stgzenia mleczanu byty juz coraz
nizsze, a po intensywnej wspinaczce do obozu potozo-
nego na wysokosci 6159 mn.p.m. u dwoch uczestnikow
tej wyprawy byly tylko nieco wyzsze, niz rejestrowane
w warunkach spoczynku na poziomie morza. Badania
cykloergometryczne wykazaty, iz stezenie mleczanu
we krwi w wysitku maksymalnym byto nizsze i nie
osiagato wartosci rejestrowanych przy tym samym
obcigzeniu na poziomie morza. To nietypowe zjawi-
sko nazwano ,,lactate paradox”. Dane te sa niezgodne
z wynikami cytowanymi powyzej, uzyskanymi przez
Sheparda, (36) sugerujacymi intensywniejszy przyrost
stgzenia mleczanu we krwi podczas pracy wykonywa-
nej na znaczacej wysokosci n.p.m. w porownaniu do
nizszych stezen, osiaganych przy podobnej pracy na
poziomie morza. To interesujace zagadnienie wymaga
wige dalszych badan.

W miarg postepu aklimatyzacji na wysokos$ciach
powyzej 4000 m zwigksza si¢ zdolno$¢ organizmu
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do wykonywania ¢wiczen o submaksymalnej in-
tensywnosci, ale nie powraca wielkos$¢ VOzmax do
poziomu rejestrowanego na wysokosci morza (51).
Przy wysokosciach ponizej 2500 m VOZmax wraca
po okresie 1-2 tygodni do wczesniejszego poziomu
(48). Badania przeprowadzone na kobietach trenu-
jacych dyscypliny wytrzymatosciowe, u ktorych na
poziomie morza VOzmax wynosito 56.3 +/- 4.7 ml/
kg/min wykazaty, ze na skutek mniejszego ci$nienia
parcjalnego tlenu podczas treningu na wysokosci
1000 m n.p.m. obserwowano zmniejszenie VOzmaX
0 3.6 +/- 2.1%. Na wysokosci 2500 m n.p.m. spadek
ten wynosit juz 14 +/- 2.5%, a na wysokosci 4500 m
n.p.m. 27.4 +/-3.6% (52). Obserwuje sig, ze VO,max
obniza si¢ ok. 1% przy wzro$cie wysokosci o kolejne
100 m powyzej 1500 m n.p.m. (53,54), podczas gdy
u dobrze wytrenowanych sportowcow nastgpuje to
juz powyzej 500 m n.p.m.

W hipoksji we krwi wraz ze stymulacjgq sympa-
tycznego uktadu nerwowego pojawia si¢ wigksze
stezenie adrenaliny (55). Zwigksza si¢ przez to czg-
sto$¢ skurczow i pojemno$¢ minutowa serca, przez
co zaopatrzenie tkanek w tlen jest nicomal na tym
samym poziomie, jak na wysokosci morza (56). Fuchs
i Reiss wykazali (42), ze wlasnie w ciagu pierwszych
3-4 dni pobytu w gorach, czgstos¢ skurczow serca zli-
czana w warunkach spoczynkowych wzrasta o 3-8%
Ww poroéwnaniu z warunkami nizinnymi, jednak juz po
tygodniu na skutek zakonczenia procesu aklimatyzacji
zmienna ta stabilizuje si¢ na poziomie podobnym do
warunkow nizinnych. Po 2-3 tygodniach nastepuje
normalizacja przeptywu krwi z usprawnieniem do-
starczania tlenu. Jak wspomniano powyzej zamiesz-
kiwanie przez rdzennych mieszkancow Andow, czy
Himalajow na wysoko$ciach okoto 4 000 m n.p.m.
prowadzi do wystapienia bradykarii (32). Nie ma
dowodow na to, czy dtugotrwale przebywanie przez
osoby pochodzace z nizin na duzych wysokosciach
doprowadzi rowniez do wystapienia tego zjawiska.

Na skutek malejacego wraz z rosnaca wysokoscia
n.p.m. cisnienia parcjalnego tlenu w powietrzu, juz po
kilku godzinach pobytu w gorach u cztowieka z nizin
pojawia si¢ policytemia (czerwienica — nadmierna
produkcja czerwonych krwinek). Poza zwigkszeniem
liczby erytrocytow obserwuje si¢ wowczas wzrost
stgzenia hemoglobiny we krwi (57). Zwigkszona
koncentracja erytrocytow oraz podwyzszona zdolno$¢
transportu tlenu przez krew wynika z obnizenia si¢
objetosci osocza na skutek zwigkszenia utraty pty-
now, wywotanych niska wilgotnoscia powietrza (41).
Wzmozone wytwarzanie erytrocytow i hemoglobiny
jest stymulowane przez coraz wigksze wydzielanie
erytropoetyny na skutek niedoboru tlenu juz w 3
godziny po przybyciu w gory. Maksymalne wytwa-
rzanie tego hormonu przez nerki nastgpuje po 24-48
godzinach (58) i utrzymuje sig tylko przez 7-8 dni,

pomimo trwania dalszej ekspozycji organizmu na hi-
poksjg, a ilos¢ erytrocytow nadal powoli wzrasta (59).
Po 1-2 latach ekspozycji na hipoksj¢ wysokosciowa
w organizmach ludzi z nizin nastg¢puja takie zmiany
adaptacyjne, jakie wystgpuja u ludzi stale zamieszku-
jacych wysokie gory. Pojemnosc¢ tlenowa krwi wzrasta
wraz ze zwigkszaniem si¢ wysokosci (60). Kiedy
ogolna liczba erytrocytow wzrosnie i ustabilizuje
si¢ na nowym poziomie, wowczas proces ten zanika
(61). Nabardzo duzych wysokosciach znaczny wzrost
masy erytrocytow moze istotnie zwigkszy¢ lepkos¢
krwi, co doprowadzi¢ moze do ograniczenia objgtosci
wyrzutowej serca (62). Morfologiczna adaptacja trwa
ok. 1 tygodnia, metaboliczna natomiast 2-3 tygodnie.
Proces aklimatyzacji jest sprawa indywidualna, a czas
jego trwania jest rozny. Najczgsciej do osiagnigcia
dobrych rezultatdow na zawodach wystarcza 2-3 ty-
godnie adaptacji, lecz po tym czasie moze pojawic
si¢ roztrenowanie organizmu. Czg§¢ zawodnikow
i treneréw uwaza, ze okres aklimatyzacji do wysokosci
mozna pomina¢ i najlepiej wystartowac¢ na zawodach
w warunkach hipoksji bezposrednio po przyjezdzie
z nizin. Nie ma jednak dostatecznych danych popie-
rajacych te tezg.

Ostatnim etapem adaptacji jest wyrazne zwigk-
szenie ekonomizacji pracy uktadow oddychania
zewngetrznego i krazenia. Nadto obserwuje si¢ zwigk-
szenie masy serca i pojemnosci uktadu wiencowego,
wzrost koncentracji hemoglobiny i liczby mitochon-
driow w migsniu sercowym, zwigkszenie mocy me-
chanizmow energetycznych oraz wzrost oddechowej
powierzchni ptuc, mocy mig$ni oddechowych, a takze
wspotczynnika wykorzystania tlenu z wydychanego
powietrza (63).

Zawodnicy przebywajacy na wysokosci 2000-2500
m n.p.m. nie muszg przechodzi¢ procesu aklimatyza-
cyjnego, gdyz zmiany adaptacyjne nastgpujace w ich
organizmach zachodzi¢ beda bez odczuwalnych przez
nich skutkow. Przebywanie, czy tez treningi na tych
wysokos$ciach nie powinny odbi¢ si¢ na zdrowiu
sportowcow. Dopiero po przekroczeniu 3000-3500 m
n.p.m. wskazany jest proces aklimatyzacyjny, wszak
nagle przemieszczenie si¢ z nizin na te wysokosci,
moze spowodowac wiele skutkow ubocznych szcze-
golnie, jesli organizm bedzie obciazony treningiem
fizycznym.

Zakonczenie

Celem dalszego polepszania wynikow sportowych
w konkurencjach opartych o wysoko rozwinigta
ceche wytrzymatosci, trenerzy poszukuja nowych
rozwiazan w metodyce treningu. By dziatania te byly
bardziej skuteczne specjalisci zajmujacy si¢ medycy-
na lotnicza, kosmiczna oraz adaptacja organizmu do
warunkow wysokogorskich 1 zmiennych warunkow
termicznych, poczynili szereg obserwacji w tym
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zakresie. Potaczenie tych dziatan moze skuteczniej
rozwija¢ mozliwosci wysitkowe organizmu.

Sportowcy mieszkaja i trenuja w réznych szero-
kosciach geograficznych, w zwiazku z czym zmagac
si¢ musza z nie zawsze korzystnymi dla nich warun-
kami klimatycznymi. Zupehie inaczej zachowuje si¢
organizm zawodnika mieszkajacego i trenujacego
w krajach afrykanskich, czy tez Ameryki Srodkowej,
niz zawodnikow zyjacych np. w Islandii, Kanadzie, czy
w krajach Kaukazu Potudniowego. Sportowcy, ktorzy
czgsto startuja w warunkach podwyzszonej temperatu-
1y, zaniedbujac proces aklimatyzacyjny, narazaja si¢ na
drastyczne obnizenie wydolnosci, co odbija si¢ na ich
formie, a ponadto mogg oni stac si¢ ofiarami powiktan
zdrowotnych zwiazanych z przegrzaniem. Istotne jest
w tych warunkach zapewnienie dostatecznej ilosci
napojow. Niewlasciwy trening w obnizonej tempera-
turze otoczenia powaznie obniza zdolno$ci wysitkowe,
zwigksza ryzyko urazow, jak rowniez moze doprowa-
dzi¢ do hipotermii i jej nastgpstw. Proces treningowy
w warunkach goraca, czy tez zimna musi by¢ zatem
doktadnie opracowany i przemyslany, w przeciwnym
razie skazuje zawodnika na niepowodzenie sportowe
lub moze zagrozi¢ jego zdrowiu, a nawet zyciu.

Dla sportowcow startujacych w réznych warunkach
srodowiskowych i klimatycznych niezwykle istotny
jest wilasciwie przeprowadzony proces adaptacji do
r6znych warunkow klimatycznych, szczegolnie, jesli
zawodnicy zmieniaja strefg klimatyczna, np. z powodu
startu na innym kontynencie.

Rownie wazny w ksztattowaniu wytrzymatosci
jest trening wysokogorski. Ma on wiele pozytywnych
wlasciwosci, ktore w znaczny sposob podnosza wy-
trzymato$¢ sportowca nawet na wiele tygodni. Jednak
specyficzna aklimatyzacja wysokogorska jest trudna do
realizacji w przypadku duzych obciazen sportowych,
gdyz organizm dodatkowo narazony jest na obnizone
ci$nienie parcjalne tlenu, obnizona temperaturg otocze-
nia i zwigkszong podatno$¢ na zmeczenie. W zwiazku
z powyzszym warto imitowa¢ warunki wysokogorskie
w miejscu zamieszkania zawodnika poprzez stosowanie
tzw. sztucznej hipoksji, ktora polega na oddychaniu
mieszankami gazowymi o r6znym ci$nieniu parcjal-
nym tlenu. Pomocnymi w tym zakresie moga by¢ tez
osiagnigcia medycyny lotniczej i ludzi uprawiajacych
niektore sporty ekstremalne, np. skoki spadochronowe
z duzych wysokosci, przekraczajacych granice 30 km.
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