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Streszczenie

W ostatnich latach obserwujemy wzrost zainteresowania nowo-
czesnymi formami odnowy biologicznej u sportowcow. W pracy
przedstawiono przeglad niektérych doniesien w literaturze polskiej
izagranicznej na temat wplywu Krioterapii na organizm sportowcow
i0sob aktywnych fizycznie.

Stowa kluczowe: krioterapia, wysilek fizyczny, sport, odnowa bio-
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Abstract

In the last years many studies are devoted to the biological regenera-
tion. In this paper, a review of some Polish and foreign reports con-
cerning the influence of cryotherapy on the organism of athletes and
physically active people, is presented.
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Wprowadzenie

Wtasciwie stosowana odnowa biologiczna sportowcow daje szanse
niwelowania negatywnych skutkow zmeczenia i przecigzen oraz
przygotowania organizmu do Kolejnych treningéw. Sterowanie pro-
cesami odnowy biologicznej i ich wspomaganie jest obecnie jedng
zzasadniczych czesci pracy treningowej sportowca. Intensyfikacja trenin-
gow, majacych zapewnic osigganie lepszych wynikow sportowych bez
uszczerbku dla zdrowia zawodnika, mozliwa jest tylko z wykorzystaniem
wlasciwego systemu szkolenia sportowego, uwzgledniajacego potrzeby
z zakresu restytucji powysitkowej. Ingerencja w proces wypoczynku i re-
generacji ustroju jest mozliwa, ale nalezy to robic zgodnie z nowoczesng
wiedzg z zakresu fizjologii wysitku, psychologii i technologii treningowej,
opierajac sie na najnowszych osiggnieciach nauki 1, 2].

Omowienie

Odnowa biologiczna jest kompleksowym oddzialywaniem na orga-
nizm czlowieka naturalnych lub sztucznych srodkéw i warunkow
srodowiskowych, w celu optymalizacji fizjologicznych procesow wy-
poczynkowych, ochrony zdrowia oraz utrzymania lub podniesienia
wydolnosci psychofizycznej sportowca. Do systeméw odnowy biolo-
gicznej zalicza sie miedzy innymi narzedzia pedagogiczne, psycholo-
giczne 1 medyczno-biologiczne. Te ostatnie lezg u podstaw procesow
powysitkowej odnowy biologicznej organizmu.
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Wazne miejsce w odnowie biologicznej zajmujg metody fizykoterapeu-
tyczne. Wiasciwe ich wykorzystanie pozwala nie tylko optymalizowac
dynamike proceséw restytucyjnych, lecz takze zapobiega¢ nasilajgcemu
sie wystepowaniu chordb przecigzeniowych w sporcie oraz usprawniac
zawodnikow po przebytych sportowych obrazeniach ciata[1, 3].

Procesom restytucji oraz utrzymania zdrowia u sportowcow sprzy-
jaja zabiegi z zakresu hydroterapii, takie jak: kapiele calkowite, z masa-
zem, perelkowe, natryski ogolne i miejscowe, polewanie. Hydroterapia,
w zaleznosci od zastosowanego zabiegu, zalecana jest do hartowania ciata,
zmniejszenia napiecia miesni, uspokojenia organizmu, zmniejszenie
boléw miesniowo-stawowych oraz powoduje lepsze samopoczucie.

Kolejnym srodkiem odnowy biologicznej ogdlnie odprezajacym
1 wzmacniajacym jest sauna. Dziala ona silnie bodZcowo, gléwnie
dzieki bardzo duzej roznicy temperatur w trakcie zabiegu i gwattow-
nym zmianom wilgotnosci powietrza. Powoduje stymulacje aktyw-
noSci ustroju, usprawnia czynno$ci odruchowe i przyczynia si¢ do
przywrocenia rownowagi biologicznej. Systematyczne stosowanie
sauny zwicksza liczbe czerwonych krwinek oraz liczbe kapilarow
w miesniach i narzgdach wewnetrznych, poprawia rowniez gospodarke
tlenem. Potreningowa forma zabiegu zwieksza zdolnos¢ do pokonywa-
niaobcigzen treningowych i przezwyciezania sytuacji stresowych. Bezpo-
Srednio po saunie, do 3-4 godzin, wystepuje czesto ogolne ostabienie oraz
pogorszenie szybkosci reakcji i koordynacji nerwowo-migSniowej [ 1, 3].

Najbardziej rozpowszechnionym zabiegiem jest masaz, ktory po-
przez bodZce mechaniczne wptywa na skore i glebiej potozone tkanki.
Mozna go podzieli¢ na: bierny, rozciagajacy obkurczone tkanki
1 czynny, wzmacniajgcy ostabione lub bedace w zaniku tkanki. Celem
masazu sportowego jest likwidacja lub zmniejszenie bolu i innych
objawow przecigzenia narzadu ruchu, przyspieszenie wypoczynku
i poprawa formy sportowej. Biorgc pod uwage planowany efekt, masaz
sportowy mozna podzieli¢ na: podtrzymujacy, treningowy, startowy
(przygotowawczy) oraz odnawiajacy (restytucyjny) [4].

Do zabiegéw stosowanych profilaktycznie i leczniczo u sportow-
cOw mozna zaliczy¢: nagrzewanie ciepfem suchym, naswietlanie pro-
mieniami ultrafioletowymi, $wiattem spolaryzowanym oraz elektro-
terapi¢ 1 elektrostymulacje. Zabiegi te majg szczegOlne zastosowanie
W usprawnianiu pourazowym do pobudzenia mig¢Sni w stanie zaniku
z bezczynnosci, przyspieszeniu regeneracji tkanek migkkich oraz
w zmeczeniowych bélach miesniowych i wszelkiego rodzaju stanach
Pprzecigzeniowych aparatu ruchu[1,3,4].

W odnowie biologicznej coraz istotniejsze miejsce zajmuje kriotera-
pia [2]. Krioterapia ogdlnoustrojowa to bodzcowe, stymulujace dziata-
nie kraficowo niskimi temperaturami (ponizej -100 °C), przez okoto 3
minuty, w celu wywotania fizjologicznych, uktadowych i narzagdowych
odruchéw i reakgji obronnych, korzystnych i skutecznych w przywraca-
niu lub utrzymaniu réwnowagi (homeostazy) organizmu ludzkiego [5, 6].
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Wprowadzenie do praktyki leczniczej krioterapii przypisuje sie Ja-
ponczykowi Yamauchi, pracujgcemu w Reiken Rheumnatism Village In-
stitute w Oita. Tam tez skonstruowano pierwszg na $wiecie kriokomore
[7, 8]. Polska krioterapia powstata we Wroctawiu, w 1983 roku w Kate-
drze Fizjoterapii AWE kierowanej przez prof. Zdzistawa Zagrobelnego.
Tu zainstalowano pierwszy krioaplikator. W 1989 roku powstata pierw-
szaw Polsce kriokomora (druga w Europie i trzecia na swiecie) [9].

Kriokomora skiada sie z potaczonych ze sobg pomieszczen: przed-
sionka i komory wiasciwej sterowanych komputerowo. Temperatura
w przedsionku wynosi okoto -60 °C, natomiast w komorze wiasciwej od
-110°C do-160°C. Czas zabiegu wynosi okoto 3 min. Metodyka kriotera-
pii odbywa si¢ wedtug Scisle okreSlonej procedury [5, 10, 11,12].

W latach 90. w Pracowni Krioterapii AWF we Wroctawiu liczne
grupy sportowcow poddawane byly zabiegom krioterapii ogdlno-
ustrojowej. Zaobserwowano, ze oprocz dobrych efektow leczniczych
w urazach sportowych poprawie ulegt takze ich stan ogélny, goto-
wos¢ do wysitku fizycznego. Bardzo dobrze znosili intensyfikacje tre-
ningow oraz osiagali lepsze wyniki. Badania laboratoryjne i bioche-
miczne potwierdzity wzrost poziomu hormonéw wplywajacych na
gotowos¢ do wysitku (np. testosteronu). Wykazano rowniez wzrost
efektywnosci skurczu mie$ni szkieletowych w badaniach izokine-
tycznych (aparat Biodex 3Pro). Efekty te zainspirowaty naukowcow
do kolejnych badan nad wplywem skrajnie niskich temperatur na
wydolnos¢ fizyczng i biologiczng sportowcow i przyczynity sie do po-
pularyzacji krioterapii w kregach sportowych [13].

Wzrost zainteresowania Krioterapig zarowno ogolnoustrojows, jak
1 miejscowg spowodowal koniecznos¢ przeprowadzenia badan na-
ukowych analizujacych efekty wykorzystania tej metody jako srodka
odnowy biologicznej. Poddano ocenie nie tylko intensyfikacje pro-
cesu treningowego, ale rowniez mozliwos¢ aktywnej profilaktyki
urazow i przejawdw zmeczenia psychicznego.

W pracy Chwalbinskiej-Moneta z 2003 roku zaprezentowano
wyniki badan przeprowadzonych z udzialem 6 wiolarzy kadry olim-
pijskiej, ktorzy przed i po serii 23 zabiegow kriostymulacji wykony-
wali test wysitkowy na ergometrze wioslarskim [14]. Podczas testu
rejestrowano czesto$¢ skurczow serca oraz stezenia mleczanu, hor-
monu wzrostu, kortyzolu i testosteronu we krwi. Uzyskane wyniki
wykazaty, ze kriostymulacja ogolnoustrojowa poprawia krazeniowa
i metaboliczng tolerancj¢ wysitku, opdznia narastanie zme¢czenia
w trakcie wykonywania pracy migsniowej, a takze obniza reakcje stre-
sowe na progresywny wysilek fizyczny. Nie stwierdzono natomiast
wplywu na wytrzymalos¢, chociaz zaobserwowano istotny wzrost
zdolnosci do diugotrwatego wysitku w strefie wyzszych intensyw-
nosci, tzn. zaobserwowano znaczgcy wzrost mocy progowej, porow-
nywalny ze wzrostem tego wskaznika w efekcie kilkutygodniowego
treningu wytrzymato$ciowego. Subiektywne odczucie wysitkow
(wg skali Borga) wskazywato na lepsza tolerancjg, szybsza regenera-
Cj¢ po treningu oraz wyzszg motywacj¢ do podejmowania kolejnych
intensywnych obcigzen treningowych.

Opisane badania pokazaty, ze zabiegi chlodzenia stawu skokowo-
goleniowego aktywizowaly sit¢ skurczu mieSnia plaszczkowatego.
Przedstawiono wyniki badan elektrodiagnostycznych, swiadczace
o wigkszej pobudliwosci tego migs$nia po jego schiadzaniu [15].

W Zaktadzie Usprawniania Leczniczego Centralnego Szpita-
la Klinicznego MSWiA w Warszawie przeprowadzono badania
w grupie 300 mezczyzn uprawiajacych sport wyczynowo [16]. Doty-
czyly one oceny zmian wybranych cech motorycznych pod wptywem
niskich temperatur. Niektore zdolnosci motoryczne, takie jak gibkosc,
rownowaga, szybkos¢ oraz sita dynamiczna migs$ni brzucha, réwniez
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ulegty poprawie po serii 10 zabiegow kriostymulacji ogolnej. Najwigk-
sza poprawa rownowagi nastgpita u osob korzystajacych z zabiegow
w temperaturze -160 °C, natomiast poprawa szybkosci w temperaturze
-100 °C. Podobne badania, dotyczace wplywu temperatur kriogenicz-
nych na gibkos¢ i rownowage, przeprowadzono w grupie 150 koman-
dosow [17]. Potwierdzity one, iz niezaleznie od stosowanej temperatury
(-130°C1lub -160 °C) po serii 10 krioaplikacji nastgpila poprawa gibko-
Sciirownowagi.

Pozytywny wplyw krioterapii ogolnoustrojowej w procesie trenin-
gowym zaobserwowano podczas wykonywanych prob wysitkowych
[18]. Badania przeprowadzono w Inowroctawiu u 10 zawodnikéw
uprawiajgcych sztuki walki. Zostali oni poddani dwukrotnej probie
wysitkowej, przed i po 20 zabiegach kriostymulacji, na biezni rucho-
mej, wedlug protokotu Bruce’a zmodyfikowanego dla sportowcow.
Badania wykazaly: poprawe srednich wynikow punktowych obcigze-
nia wysiltkiem w skali Borga, wydluzenie proby, zwiekszenie predkosci
biezni, a takze kata nachylenia i poziomu obciazenia. Uzyskane wyniki
moga Swiadczyc, iz zabiegi krioterapii poprawiajg wydajno$¢ cwiczen.

Rozwazania dotyczace zmian hormonalnych pod wplywem ni-
skich temperatur sg do$¢ sprzeczne [2, 19, 20, 21]. W badaniach
prowadzonych na Slaskiej Akademii Medycznej w Katowicach
u 22 zawodnikéw wyczynowo uprawiajacych pitke nozng stwierdzo-
no znaczne obnizenie ste¢zenia testosteronu i estradiolu w surowicy,
z rownoczesnym zwiekszeniem stosunku stezenia testosteronu do
estradiolu [19]. Obserwowane zmiany mogg wptywac na kondycje
psychofizyczng zawodnikow 1 uzyskiwane przez nich wyniki, jednak
mechanizmy tych zmian nie zostaly wyjasnione i wymagajg dalszych
badan. W badaniach Wawrowskiej oraz Zagrobelnego i wsp. u zdro-
wych mezczyzn i kobiet po jednorazowym 2-minutowym zabiegu
krioterapii ogélnoustrojowej w temperaturze -130 °C obserwowano
znamienny statystycznie wzrost stezenia hormonu adrenokortykotro-
powego (ACTH —adrenocorticotropic hormone), beta-endorfiny oraz adre-
naliny i noradrenaliny w poréwnaniu do wartosci przed rozpoczeciem
krioterapii [20, 21]. U mezczyzn zaobserwowano rowniez znamienny
wzrost stezenia testosteronu. U obu plci nie obserwowano znamien-
nych zmian stezenia kortyzolu.

Krioterapia ogoélnoustrojowa ma réwniez znamienny wplyw na
skiad biochemiczny krwi. Badania hokeistow, uprawiajacych hokej
na trawie, wykazaly istotne zmniejszenie liczby erytrocytow, stezenia
hemoglobiny 1 warto$ci hematokrytu we krwi obwodowej. Parametry
te powracaly do warto$ci wyjsciowych (erytrocyty, hematokryt) lub je
przekraczaty (hemoglobina) w okresie tygodnia od zakonczenia zabie-
gow [22]. Obserwowane zmiany mogg prowadzi¢ do poprawy wiasciwo-
sci reologicznych krwi 1 lepszego ukrwienia tkanek [23]. W podobnych
badaniach przeprowadzonych na lekkoatletach (zawodnikach kadry
narodowej) rowniez zaobserwowano tendencje do zmniejszania si¢
liczby erytrocytow, ptytek krwi i hemoglobiny. Nie wykazano jednak
obnizenia warto$ci hematokrytu, ktére opisywano u zawodnikow hokeja
na trawie. Roznice wynikow badan mogg wynikac z innej metodologii
zabiegow. Hokeistow poddano zabiegom Krioterapii dwa razy dziennie,
alekkoatletom zaaplikowano zabieg raz dziennie [24].

Badania dotyczace wplywu kriostymulacji ogdlnoustrojowej na
enzymatyczng barier¢ antyoksydacyjna organizmu potwierdzajg
zasadnoS$¢ stosowania zabiegow kriogenicznych w odnowie biolo-
gicznej. Eksperyment przeprowadzono na 19 kajakarzach polskiej
kadry olimpijskiej, ktorych poddano dziesigciodniowemu cyklowi
treningowemu z wykorzystaniem kriostymulacji. Sportowcy dwu-
krotnie w ciagu dnia korzystali z zabiegéw w komorze kriogenicznej,
gdzie kazdorazowo przebywali przez trzy minuty w temperaturze od
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-120°C do -140 °C [25]. Wyniki badan sugeruja, ze wspomaganie trenin-
gu skrajnie niskimi temperaturami sprzyja zachowaniu réwnowagi pro-
oksydacyjnej — antyoksydacyjnej u kajakarzy. Zmniejsza ona wrazliwos¢
sportowcOw na bodZce treningowe i redukuje ujemne skutki wysitku fi-
Zycznego, co przyczynia si¢ do uzyskania dobrych wynikow sportowych.
W poczatkowym okresie treningu kriostymulacja ogolnoustrojowa moze
by¢ czynnikiem powodujgcym stabilizacje blon komérkowych. Reasu-
mujac, krioterapia przyczynia sie do zwigkszenia zdolnosci antyoksyda-
cyjnych organizmu, co z kolei ma duzy wptyw na site miesni i zdolnos¢
do wykonywania okreSlonego wysitku [25].

Interesujgce wydajg si¢ badania opisywane przez Marino, dotyczg-
ce wykorzystania zabiegéw chlodzacych zaréwno w zapobieganiu
stresowi cieplnemu, jak i w regeneracji szoku cieplnego wywolane-
go Cwiczeniami [26]. Wysokie wewnetrzne obcigzenie termiczne
moze skutkowa¢ ostrym spadkiem wydajnosci ¢wiczenia i op6znié
regeneracje i powrdt do stanu optymalnego funkcjonowania [27].
Miedzy innymi przeprowadzono badanie polegajace na dwukrotnym
30-minutowym cyklu jazdy na rowerze, oddzielonym 15-minutowym
zabiegiem regeneracyjnym (z wykorzystaniem chiodzenia). Warun-
ki zanurzenia w zimnej wodzie utrzymaly wydajnos¢ ¢wiczeniowa,
redukowaly temperature wewnetrzng i Srednie temperatury ciata
oraz tetno. Pomimo czgsto sprzecznych wynikéw badan wigkszoS¢
z nich potwierdza, ze proces chfodzenia po ¢wiczeniach jest korzyst-
ny dla redukcji wewnetrznego obcigzenia termicznego i moze byc
korzystny dla wytrzymatosci lub wydajnosci przy diugotrwatych ¢wi-
czeniach o wysokiej intensywnosci, po krotkich (1-2 h) lub srednich
(24 h) czasach regeneracji. Jednak do tej pory mechanizmy chtodze-
nia nie sg naukowo udokumentowane i wymagajg dalszych badan
[28]. Przypuszcza sig, ze procedury chlodzenia powodujg wzrost ob-
jetosci krazeniowej, a dzieki temu poprawiajg przeptyw krwi przez
migsnie. Chlodzenie przed lub po ¢wiczeniach moze fagodzi¢ ob-
cigzenie termiczne i pozwala¢ na wzrost aktywacji i regeneracji sity
miesni. Niezaleznie od mozliwosci wyjasnienia mechanizmoéw fizjo-
logicznych, istniejg wystarczajace dowody na to, aby uwazac chlo-
dzenie za istotny element ochrony i regeneracji ze stresu cieplnego
w ramach treningu i odnowy biologicznej [ 26, 29].

Podsumowanie

Krioterapia jest ceniong metodg w medycynie sportowej i bardzo przy-
datng w procesie odnowy biologicznej. Wyniki dotychczasowych badan
potwierdzajg, Ze jest ona bezpieczna i stosunkowo tania [11]. Przeciw-
dziala powstawaniu negatywnych skutkow przecigzen treningowych,
wspomaga leczenie urazéw sportowych i przygotowuje organizm do
wigkszych obcigzen. Dzieje si¢ tak zaréwno na drodze reakcji miejsco-
wych, jak i ogdlnoustrojowych. Sprzyja to osigganiu lepszych wynikow
sportowych, umozliwiajac realizacje petnych cyklow treningowych [30].
Obserwuije si¢ duze zainteresowanie badaniami naukowymi anali-
zujacymi znaczenie krioterapii w odnowie biologicznej. Istnieje jeszcze
wiele nierozstrzygnietych probleméw oraz sprzecznych wnioskow,
ktére powinny by¢ wyjasnione. Konieczne jest wykonanie badan na
wigkszej liczbie 0sob oraz ustalenie optymalnej metodologii zabiegow,
co pozwoli na sformutowanie wnioskow praktycznych [16,18,19]. m
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