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Sazetak

Odredivanje koncentracije mlije¢ne kiseline u krvi,
odnosno laktatnog profila, vaZzna je metoda koja se
koristi u kontroli trenaZnog procesa; za pravilno progra-
miranje, medutim, potrebno je primijeniti specificno
optereéenje pri mjerenju. Cilj rada je analizirati odnos
dvaju terenskih testova s progresivnim opterecenjem:
jednoga s odredivanjem laktata i drugoga s odredi-
vanjem defleksijske toc¢ke frekvencije srca. Dvanaest
triatlonaca sudjelovalo je u provedbi progresivnog testa
opterecenja na atletskoj stazi s odredivanjem koncen-
tracije mlijeéne kiseline u krvi (Kiss i suradnici, 1995b) i
Conconijeva testa (Conconi i suradnici, 1982). Iz laktat-
ne krivulje izra¢unata je brzina tréanja pri koncentraciji
laktata od 3.5 mM/l (La3.5PR-T) koriStenjem
regresijskog modela po odsje¢cima s ugradenom indi-
vidualnom korelacijskom matricom (prece-wise
regression model). Izraunata je i brzina tréanja u
defleksijskoj to¢ki frekvencije srca, HRT, (Conconi i
suradnici, 1982). Postignute su prosje¢ne brzine od
16.55 + 1.34 kmh"' za laktatni i 16.33 = 1.39 kmh" za
Conconijev test; u oba testa postignuti su sli¢ni rezultati
- bez statisticki znacajnih razlika (p = 0.63)isr = 0.7 (p
= (.008). Ekoloska valjanost terenskih testova boljd je
od valjanosti laboratorijskih testova sa sli¢nim
protokolima; za procjenu valjanosti Conconijeva testa
treba primijeniti terenski test s direktnom analizom
metaboli¢kih parametara; u ovom slu¢aju, HRT se
podudara sa La3.5PR-T. Frekvencija srca se kod oba
praga pribliZava vrijednosti od 170 otk/min, sli¢no kao u
Wahlundovu (1948) testu PWC-170, a razli¢ito od onoga
§to su dobili Kissova i suradnici (1995d).

Kljuéne rijeci: laktatni prag, regresijska metoda prece-
wise po odsjeccima, triatlon, terenski test, Conconijev
test, PWC17()

Abstract:

HEART RATE DEFLECTION POINT AND
LACTATE THRESHOLD

IN FIELD TEST

Lactate profile is an important tool for training
orientation, however, it is necessary to use a specific
stimulus for an adequate prescription. The aim of this
work is the analysis of the relationship between two field
tests: one with lactate measures and the other with heart
rate deflection, in twelve triathletes. They performed a
graded track test (Kiss et al., 1995b) and a Conconi test
(Conconi et al., 1982). Calculations of the velocity at
lactate 3.5 mM were done on track situations (La3.5PR-T)
using a piece-wise regression model incorporating an
intra-individual correlation matrix. The heart rate
deflection velocity, HRT, (Conconi et al., 1982) was also
calculated. Mean and standard deviation for graded
track test: 16.55 * 1.34 kmh" and for Conconi: 1633 +
1.39 kmh™; track test protocols have similar results: no
statistical difference (p=0.63) and r=0.7(p=0.008). An
ecological validity for track tests is better than for
laboratory tests with similar protocol; the gold standard
for validity measurement of the Conconi test must be a
field test with direct analysis of the metabolic conditions;
in this case HRT coincides with La3.5PR-T. The heart
rate at both thresholds approaches 170 bpm, similar to
PWC-170 of Wahlund (1948), and different from Kiss ¢t
al., 1995d.

Key words: lactate profile, piece-wise regression,
triathlon, track test, Conconi test, Physical Working
Capacity with 170bpm.

Uvod

U posljednja dva desetljeéa razliciti autori
bavili su se istraZivanjem anaerobnog praga
(AnT od anaerobic threshold) koristeci
razli¢ite pristupe (Wasserman i suradnici,
1973; Skinner i McLellan, 1980; Kiss i sura-
dnici, 1988). Neki su koristili ventilacijske
parametre, tzv. neinvazivne metode (Wasser-
man i suradnici, 1973), dok su drugi (Mader i
suradnici, 1976, Heck i suradnici, 1985) za

procjenu praga mjerili koncentraciju mlije¢ne
kiseline u krvi u testovima s progresivnim
opterecenjem.

Nas istrazivacki tim (Kiss, 1989, Kiss i surad-
nici, 1988, 1991, 1995a, 1995b) radije koristi
izraz laktatni profil (Blood Lactate Prolile -
LaPR) u istrazivanju odnosa koncentracije
mlije¢ne kiseline u krvi [La] i brzine tr€anja na
pokretnom sagu, buduéi da obuhvaca i aero-
bne i anaerobne zone opterecenja.
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Dok neki autori navode da LaPR donekle ovisi 0
trajanju i broju stupnjeva opterecenja, tj. da se
radi o odgovoru ovisnu o protokolu
(Kindermann i suradnici, 1980; Heck i sura-
dnici, 1985, Foxdal i suradnici, 1994), drugi
nisu utvrdili ovisnost LaPR o protokolu primi-
jenjenoga testa (Hughson i suradnici, 1985;
McLellan i suradnici, 1985; Ribeiro i suradni-
ci, 1986; Pellegrino i Browe, 1988; Dickstein
i suradnici, 1990).

Kako bi se otklonio utjecaj protokola testi-
ranja na razlike izmedu laboratorijskih i teren-
skih testova, nuZno je u terenskim testovima
primijeniti protokole slicne laboratorijskima,
kao Sto su koriSteni za validaciju anaerobnog
praga (AnT) u radovima Geisemayera i
Riecherta (1987) te Kissove i suradnika
(1995b).

Radi toga su u ovom istraZivanju usporede-
na dva terenska testa: 1) analizirana je brzina
tréanja pri La3.5PR na atletskoj stazi s brzi-
nom tréanja u tocki defleksije u Conconijevu
testu (Conconi i suradnici, 198) i 2) anali-
zirana je frekvencija srca pri oba praga i
usporedene su brzine tréanja pri frekvenciji
srca od 170 otk/min u oba testa.

Metode rada

U istrazivanju je sudjelovalo 12 triatlonaca
nacionalne i regionalne kvalitetne razine,
prosjecne dobi 23.2 + 1.5 godina, 176.2 = 4.8
cm visine i 69.4 * 5.7 kg tjelesne mase, nakon
pismenog pristanka i upoznavanja s ciljem i
rizicima testiranja. Svi su ispitanici trenirali po
6 dana u tjednu i natjecali su se barem godinu
dana prije testiranja.

Primijenjeni su sljedeci protokoli:

1) prvi je terenski laktatni test proveden na
400-metarskoj atletskoj stazi, prema Kiss i
suradnici (1995b), s brzinama tr¢anja koje
su preslikane iz laboratorijskoga protoko-
la. Brzina je kontrolirana zvu¢nim signali-
ma (beeper), programiranima na predo-
dredene istovjetne duljine staze
(Fleishmann, 1993). Stanka za vadenje i
odredivanje koncentracije mlijecne kiseline
u krvi izmedu pojedinih stupnjeva
optereéenja iznosila je 30 sekundi. _I]’oéetna
brzina tréanja iznosila je 7.2 kmh ili 8.4
kmh"' (ovisno o sposobnosti ispitanika) s

povecanjem brzine od 1.2 kmh' na svakom
sljedecem stupnju opterecenja; frekvencija
srca mjerena je pulsmetrom Polar
Vantage™ ,a [La] aparatom Accusport®,
Njemacka.

2) drugi test takoder je proveden na 400-
metarskoj atletskoj stazi, prema Conconiju
i suradnicima (1982) prilagodili Kissova i
suradnici (1995c¢). Podetna brzina tréanja
iznosila je 10 - 11 kmh', s povedanjem od
0.5 kmh' na svakom sljedeéem stupnju
opterecenja. Brzina tr€anja kontrolirana je
predvodeéim biciklom s brzinomjerom.
Frekvencija srca mjerena je pulsmetrom
Polar Vantage™ , Finska.

Individualni La3.5PR-T (laktatni pragovi)
statisti¢ki su obradeni regresijskim modelom,
po odsjeccima (piece-wise) koji ukljucuje
korelacijsku matricu za svakog ispitanika:

¥i=0y + Oppxt +g,zat=1,..,1
0y + 0% +e,zat=1+1,..,N
inkorporirajudi strukturnu gresku autoregre-

sivnim karakteristikama, predstavljenima u
jednadzbi (1).

g =0 g+ yy (1)

I : broj tocaka u prvom pravocrtnom seg-
mentu

N-I : broj to¢aka u drugom pravocrtnom seg-
mentu

N : broj mjerenja pojedinog ispitanika

P : korelacije

y; = t" vrijednost laktata za pojedinog ispita-
nika

X; : t* vrijednost brzine tréanja

g 1 y; slu€ajne pogreske, odgovaraju t°"
mjerenju

Restrikcijski model : 811+675:c=0,;+65,c,
to jest, dva izvedena pravca imaju intersekcij-
sku tocku x = c.

U Conconijevu terenskom testu Polarov
softver je koriSten za izracunavanje pulsa,
odnosno brzina tréanja koje odgovaraju
detleksijskoj tocki (HRT). Za izra¢unavanje
frekvencije srca pri anaerobnom pragu
koriSten je linearni regresijski model.

Studentov #test (Thomas i Nelson, 1996)
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koriSten je za izraCunavanje razlika u brzini
tréanja i frekvenciji srca pri oba praga.
Koeficijenti korelacije koriSteni su (Thomas i
Nelson, 1996) za analizu brzina i frekvencije
srca. Znacajnost je testirana pri p < .05, no
prikazani su i rezultati s grani¢nim vrijednosti-
ma.

Rezultati

Rezultati regresijskog modela po odsjeccima
(piece - wise) s inkorporiranom individualnom
korelacijskom matricom vidljivi su na slici 1 za
ispitanika JFU; linearni koeficijenti u ovom su
slucaju: prvi pravac 6;; = 3.80; 64, = -0.17;
drugi pravac 0,1 = -8.30; 65, = 0.74.

Prilagodba piece-wise korelacijskog modela
ima aritmeti¢ku sredinu R*= 0.97; standardna
pogreska prognoze iznosi (sd) = 0.03, a pred-
stavlja slucajnu raspodjelu rezidualnih vrijed-
nosti u svih ispitanika.

Slika 1: Primjer piece-wise regresije za ispitanika JFU.
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Aritmeticka sredina i standardna devijacija
za La3.5PR-T iznosi: 16.55 £ 1.34 kmh™; tocka
defleksije (HRT) procijenjena je u svih ispi-
tanika, odgovara prosje¢noj brzini tranja od:
16.33 = 1.39 kmh" (tablica 1, slika 2).
Relativna brzina tréanja pri La3.5PR-T (90.4

Tablica 1: Brzine tréanja na stazi: anacrobni prag u lak-
tatnom i Conconijevu testu. Brzina tréanja pri frekven-
clfi srca od 170 otk/min za oba protokola.

Anarobni prag (kmh'} HR170(kmh")

Atletska staza Conconi CT1 CT2

Artitmeticka 16.55 16.33 16.45 | 16.17
sredina
SD 1.34 1.39 1.46 | 1.50

Apscisa: Atletska staza, Conconi
Ordinata: Brzina tr¢anja (kmh™)

Slika 2: Brzina tréanja pri lakiainom anaerobnom pragu
na atletskoy stazi i u Conconifevom festu,
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+ 6 %) ne razlikuje se znadajno od brzine
tr¢anja pri HRT (88.7 %).

Brzine tréanja pri frekvenciji srca od 170
otk/min za protokol po Kissovoj (16.45 + 1.46
kmh", CT1) i Conconiju (16.17 = 1.5 kmh",
CT?2) takoder se ne razlikuju zna¢ajno -p =
0.64, standardna pogreska prognoze (SSE) =
6.9 %.

Korelacija izmedu apsolutnih brzina tréanja
u oba terenska testa iznosi 0.7 (p = 0.008); za
brzine tréanja pri La3.5PR-T i HRT izraZene u
relativnom omjeru u odnosu na maksimalne
korelacija jo§ je uvijek znacajna (p = 0.05),
dok je za maksimalne brzine korelacija granic-
na (r = 0.52; p = 0.07).

Frekvencija srca pri La3.5PR-T iznosi 174 +
5 otk/min, a pri HRT 174 * 6 otk/min (p <
0.05); vrijednosti frekvencije srca ne razlikuju
se bitno niti ako se izraze relativno u odnosu
na maksimalni puls. Maksimalne frekvencije
srca izmedu testova takoder se ne razlikuju
znacajno.

Diskusija

Léger i Tokmakidis (1988) dobili su nisku
korelaciju izmedu laktatnoga protokola u la-
boratoriju i Conconijeva protokola u teren-
skim uvjetima (r = 0.5) uz 13% vi$u brzinu
tr¢anja pri HRT u odnosu na laktatni prag.
Jablowsky i suradnici (1996) usporedili su lak-
tatni i modificirani Conconijev prag u labora-
torijskim uvjetima, dobivsi nisku povezanost (r
= 0.3). Suprotno, Bunc i suradnici (1995)
dobili su visoku korelaciju laktatnoga i modifi-
ciranog HRT u laboratoriju (r = 0.96), vjero-
jatno zbog primijenjenog istog matematickog
modela i istih uvjeta testiranja.

Visoka povezanost apsolutnih i relativnih
vrijednosti brzine tréanja pri La3.5PR-T i HRT
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upuduje na specificnost i valjanost terenskih
testova u programiranju i kontroli treninga;
ukoliko bismo za dobivanje trenaznih
optereénja koristili samo rezultate laborato-
rijskih testova, na njima utemeljen intenzitet u
trenaznom procesu bio bi potcijenjen.

La3.5PR-T kao i HRT (18.5 = 1.1 kmh")
razlikuju se u odnosu na ono §to su u svom
radu dobili Léger i Tokmakidis (1988) na
dugoprugasima. Rezultati u naSem istrazivanju
razlikuju se od Conconijevih (1982) rezultata
na trka¢ima maratoncima (18.9 = 1.2 kmh") i
5000-metrasima (19.1 % 1.1 kmh?) te od rezul-
tata koje su Kiss i suradnici dobili na srednjo- i
dugoprugasima, vjerojatno zbog toga Sto je
nasa studija provedena na uzorku triatlonaca,
koji osim trcanja, treniraju jo§ dvije sportske
discipline.

Nasuprot tome, Coen i suradnici (1991)
dobili su vrijednosti individualnog anaer-
obnog laktatnog praga u srednjoprugasa,
dugoprugasa i triatlonaca od 16.6 = 1 kmh™.
USaj i Starc (1996) dobili su sli¢ne vrijednosti
praga za LT i OBLA metode u dugoprugasa
(16.6 = 1.4 kmh' i 16.5 = 1.6 kmh™). Ovi
sporta$i aerobne izdrZljivosti postigli su sline
rezultate nasima pri fiksnoj koncentraciji lak-
tata od 4 mM.

Kispert i suradnici (1988) ne nalaze znacajne
razlike izmedu HRT i drugih modela anaer-
obnog praga. Kiss i suradnici (1995b) ne
nalaze znacajne razlike u srednje- i dugopru-
gaSa izmedu HRT u laboratorijskim i teren-
skim uvjetima (169 = 3, odnosno 167 = 5
otk/min) testiranja. Frekvencija srca pri
La3.5PR-T i HRT nisu se statistiCki znacajno
razlikovale, pribliZavajuci se vrijednosti od 170
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