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Wprowadzenie

Jedng z form treningowych coraz czesciej stosowanych w obecnej praktyce sportowej
w zakresie przygotowania motorycznego jest trening funkcjonalny ™°. Zatozenia tego treningu
w sporcie zostaty zdefiniowane i opisane przez Boyla 7,

W tym projekcie badawczym wprowadzono w grupie mtodych zawodnikéw hokeja na
lodzie trening funkcjonalny, aby sprawdzi¢ czy moze mie¢ on wptyw na poprawe wynikéw w
testach funkcjonalnych i przetozy sie na sprawnosci specjalng na lodzie. Wedtug IIHCE 2020
(International Ice Hockey Centre of Excellence - Miedzynarodowego Centrum Doskonalenia
Hokeja na Lodzie) najwazniejszg zdolnoscig jest umiejetnos¢ jazdy na tyzwach, ale
rownorzednie powinny by¢ ksztatcone zdolnosci wspierajgce utrzymanie tej dobrej techniki,
jak koordynacja, mobilno$¢, sita, moc, szybkos¢ i zwinnos¢. Dobra koordynacja daje graczom
mozliwos$¢é rytmicznego poruszania sie, wspotpracy konczyn goérnych i dolnych, szybkiej reakcji
z kontrolg ciata przy dynamicznej zmianie kierunku, podania czy przyjecia krazka, utrzymania
go i mozliwosci strzatu. Rozwijanie sity jest fundamentem do mocy, szybkosci, réwnowagi,
jakosci strzatdw i mozliwosci obrony pozycji i utrzymania krazka. Dobra mobilnos¢ stawéw
biodrowych i skokowych jest szczegdlnie wazna dla gracza w zakresie odpowiedniej techniki
jazdy na tyzwach 89,

W roku 2018 autorka przeprowadzita badania pilotazowe sprawdzajgce wybrane
aspekty oceny funkcjonalnej i sprawnosci specjalnej na lodzie wséréd zawodnikéw druzyn
seniorskich i Kadry Polski U20. Poziom wykonywania podstawowych wzorcéw ruchowych nie
byt zadowalajacy, widoczne byly ograniczenia mobilnosci, koordynacji z brakiem optymalnej
kontroli motorycznej. Postawa ciata, jaka przyjmujg zawodnicy juz jest asymetryczna z uwagi
na jednostronne trzymanie kija, co rotacyjnie ustawia obrecz barkowa i miednice '°. Poza tym
niepokojace byty wyniki odczuwanych przez hokeistdw dolegliwosci miesniowo szkieletowych
sprawdzonych nordyckim kwestionariuszem dolegliwosci miesniowo- szkieletowych. Ponad
90% z nich zgtaszata wtedy bdl plecow w odcinku ledZzwiowym o rdznej intensywnosci. Inne
badania takze wskazuja na wystepowanie dolegliwoéci w odcinku ledzwiowym u hokeistow **~

1. Moze to $wiadczy¢ o pewnych konsekwencjach nieprawidtowego programu treningowego

i zbyt duzych obcigzeniach w okresie szkolenia dzieci i mtodziezy 14-19

. Obserwujac technike
wykonywania podstawowych ¢éwiczern mozna przypuszczaé, ze mtodzi zawodnicy nie bedac

Swiadomi zagrozen, mogli zbyt szybko wejs¢ na zbyt duze obcigzenia zewnetrzne pogtebiajac
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dalej deficyty funkcjonalne i generowaé kompensacyjne przeciazenia 2%

. Braki prawidtowych
fundamentéw motorycznych u zawodnikéw przektadajg sie nie tylko na wieksze ryzyko
urazow, ale tez na obnizenie potencjatu motorycznego, co moze obnizaé sprawnos$¢ specjalna,
dlatego postanowiono sprawdzi¢ czy zastosowanie korekcyjnego programu treningowego dla
dorastajgcych hokeistéw poprawi ich wzorce ruchowe i czy to sie przetozy na poprawe
wynikéw testéw sprawnosci specjalnej na lodzie.

Bardzo niewiele jest badan dotyczgcych monitorowania postepéw polskich hokeistow.
Autorce nie udato sie znalez¢ propozycji aktualnych programéw treningowych opartych na
opracowaniach naukowych dedykowanych polskiej hokej lidze mtodziezowej. Trening
funkcjonalny ukierunkowany na dang dyscypline sportu ma przygotowad uktad miesniowo-

23,28

szkieletowy i aparat stawowo-wiezadtowy na obcigzenia treningowe i startowe , czyli

rozwija¢ najwyzszy potencjat sprawnosci zawodnika z minimalizacjg ryzyka kontuzji *°.
Poprawa deficytow funkcjonalnych w okresie rozwojowym moze przynie$¢ wiele korzysci w

23,30

aspekcie dtugoletniej kariery sportowej zawodnikéw . Ukazuje sie rowniez coraz wiecej

publikacji zastosowania treningu funkcjonalnego jako nie tylko prewencji urazéw, ale i

zoptymalizowania innych zdolnosci motorycznych w réznych dyscyplinach *3'7°

. Brakuje
badan sprawdzajgcych efekty zastosowania treningu funkcjonalnego u hokeistow w
przetozeniu na sprawnos¢ specjalng na lodzie, zwfaszcza w odniesieniu do poziomu

zawodnikdéw polskiej ligi hokeja. Niniejsze badania mogg wypetnié istniejgca nisze badawcza.

1. Trening Funkcjonalny

W koncepcji treningu funkcjonalnego jest dziatanie ukierunkowane na zaplanowany ciag
¢wiczen, ktére majg ksztattowaé prawidtowe, kontrolowane przez zawodnika ruchy,
niezbedne jako fundament pod ruchy bardziej zintegrowane “*7’.

Przed wprowadzeniem programu treningowego konieczna jest ocena funkcjonalna.
Pomimo, ze zawodnicy wykonujg specyficzne dla swojej dyscypliny trudne technicznie
¢wiczenia, to mogg byé¢ nieefektywni w podstawowych wzorcach ruchowych i trenujgc

nie$wiadomie, stale pogtebia¢ swoje dysfunkcje 2°°

. Diagnostyke funkcjonalng nalezy zaczgc
od oceny podstawowych ruchdw patrzac na prace poszczegdlnych segmentéw w petnym,
ztozonym wzorcu, zanim rozpocznie sie programowanie treningdéw sitowych, szybkosciowo-

zwinnosciowych czy éwiczen ukierunkowanych na ksztattowanie mocy. Cook stworzyt baze
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testow funkcjonalnych FMS (Functional Movement Screen) pozwalajgcych oceni¢ ruch i
zidentyfikowaé ewentualne deficyty ruchowe ciata, ktére predysponowaé mogg do
zwiekszenia ryzyka wystgpienia urazu. FMS jest wiarygodnym, rzetelnym oraz powtarzalnym
testem pozwalajgcym na analize istotnych ograniczen badz asymetrii ruchowych. Umozliwia
szybkie przeanalizowanie (,screening”) jakosci podstawowych wzorcéw ruchowych

sprawdzanych w 7 testach 37739

. Nalezy podkresli¢, ze test FMS nie jest narzedziem
diagnostycznym tylko przesiewowym (screeningowym), moze wskazywac¢ na koniecznosé
szerszej diagnostyki fizjoterapeutycznej lub medycznej. Oceniane w tescie FMS ruchy trzeba
przeanalizowa¢ pod katem uprawianej dyscypliny, bowiem sportowiec moze wykonaé
zupetnie inne kompensacyjne wzorce w sprawnosci specjalnej. Twércy systemu sg w petni
Swiadomi tego ograniczenia i zalecajg stosowanie dodatkowych testéw motorycznych i
specjalnych dla petnej oceny zawodnika zaréwno w przypadku kontuzji, jak i jego gotowosci
startowej. Do wstepnej oceny stanu funkcjonalnego zawodnika mozna zastosowac
wymieniony powyzej test FMS, a takze test Y-Balance, ktory moze stanowi¢ uzupetnienie
systemu oceny FMS. Test Y-Balance okresla sie mianem funkcjonalnego goniometru, poniewaz
ocenia réwnowage dynamiczng dolnej (Lower Quarter Y-Balance) i gérnej czesci ciata (Upper
Quarter Y-Balance) w trzech kierunkach (anterior - przedni, posteromedial - tylno-
przyérodkowy, posterolateral — tylno-boczny) w kraficowych zakresach ruchomosci “°*2.

Zaletg tych testéw jest powtarzalnos¢, co w przypadku sportéw druzynowych umozliwia

okresowy i szybki monitoring.

2. Hokej na lodzie - charakterystyka dyscypliny

Hokej na lodzie to szybka i bardzo dynamiczna gra zespotowa o wysokich wymaganiach

4344 Hokeiéci na lodowisku

poziomu sprawnosci fizycznej i mentalnej od zawodnikdéw
poruszajg sie we wszystkich kierunkach podczas jazdy, wykonujg szybkie i czeste zwroty
kierunku jazdy, przyspieszenia, jazde tytem, gwattowne hamowania i walke ciatem . Podczas
jazdy na tyzwach hokeista przyjmuje postawe z tutowiem lekko pochylonym do przodu,
koriczynami dolnymi ugietymi w stawach kolanowych i biodrowych. Ruchomos¢ stawéw
skokowych jest ograniczona przez wysokg tyzwe i ochraniacze. Stréj zawodnika pola wazy
okoto 10 kg, a bramkarza ok. 15 kg. Kazdy zawodnik ma wtasne upodobania zwigzane ze

strong trzymania kija. Moze to by¢ chwyt lewostronny, badZz prawostronny i nie jest to
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zwigzane z prawo czy leworecznoscig 1%

. Przewaga dynamiki, szybkosci i duzych obcigzen
sit zewnetrznych czyni opisywang dyscypline grg o wysokim ryzyku urazu. Podczas 11 Igrzysk
zimowych w 2010 roku w Vancouver hokej charakteryzowat sie najwiekszg urazowoscig wsréd
wszystkich rozgrywanych dyscyplin sportowych47 .

Polska dawniej klasyfikowata sie na 8-9 miejscu w Swiecie, walczac o wejscie do grupy
»A” —o$miu najlepszych zespotéw swiata. W mistrzostwach swiata rozgrywanych w 2013 r. w
Doniecku (Dywizja | Grupa B, tj. stanowigca lll klase mistrzowskg), reprezentacja Polski nie
zdotata wywalczy¢ awansu do Dywizji | Grupy 1A i zostata sklasyfikowana na 23 miejscu
(ranking IIHF — 2013 r.). Brak odpowiedniej koncepcji i udoskonalania systeméw szkolenia
dzieci i mtodziezy przyczynia sie do obnizania poziomu gry w tej dyscyplinie. Kluby sportowe z
reguty nie wspotpracujg takze ze specjalistami, jak trener przygotowania motorycznego,
fizjoterapeuta, ktérzy mogg wspomadc harmonijny rozwdj funkcjonalno-motoryczny mtodych
hokeistow, a takze wdrozy¢ pewne dobre nawyki korekcyjne czy regeneracyjne 2304849,
Wedtug Chrusciiskiego brak jest w Polsce jednolitego, nowoczesnego systemu szkolenia
mtodziezy obowigzujgcego wszystkie kluby hokejowe szkolgce dzieci i mtodziez,
koordynowanego przez Polski Zwigzek Hokeja na Lodzie (PZHL). Istniejg liczne mtodziezowe
kluby hokejowe, gdzie opracowano pewien program szkolenia oparty czesto na
doswiadczeniach z krajéw bedgcych potegami w tej dyscyplinie sportu (Czechy, Kanada), ktéry
jest modernizowany spontanicznie wraz ze zmiang sztabu szkoleniowego. Zmodyfikowany
program uwzgledniajgcy warunki polskie modgtby byé realizowany w kazdym klubie
hokejowym w naszym kraju i przynie$¢ w niedtugim czasie tej dyscyplinie sportu wymierne
korzysci >0, Prébe opracowania programu szkolenia podjeli sie Mruk (2000) > dla szkoty
Mistrzostwa Sportowego oraz Gabry$ i Rutkowski w 2002 roku 2 w podreczniku pod tytutem
,Program szkolenia dzieci i mfodziezy”. Pomimo prawie 20-letniego czasu, jaki uptynat od
przedstawienia szkoleniowych programéw do dzisiaj nie zaproponowano ulepszonego
programu szkolenia, ani nie wdrozono centralnego systemu szkolenia nadzorowanego przez

PZHL.



3. Zalozenia i cel pracy

Celem pracy jest ocena efektéw wprowadzonego treningu funkcjonalnego na wybrane
elementy sprawnosci funkcjonalnej i specjalnej na lodzie.

Na podstawie wstepnych wynikéw testu FMS i Y- Balance wdrozono 12-tygodniowy
trening funkcjonalny majgcy na celu poprawe ewentualnych ograniczen ruchowych. Zatozono,
ze praca nad podstawowymi zdolno$ciami motorycznymi, ktéra realizowana jest na treningach
funkcjonalnych, moze przyczyni¢ sie do poprawy sprawnosci specjalnej u zawodnikow hokeja
na lodzie.

Pytania i hipotezy badawcze

Cel pracy rozwinieto w postaci nastepujacych pytan badawczych:

1. Jaki jest poziom funkcjonalnej oceny testem FMS i Y-Balance przed wdrozeniem treningu
funkcjonalnego u badanych hokeistéw?
2. Czy udziat w programie treningu funkcjonalnego wptynie na poziom oceny funkcjonalnej
testem FMS u badanych hokeistow?
3. Czy i w jaki sposéb zmieni sie robwnowaga dynamiczna oceniana testem Y-Balance po
realizacji programu treningu funkcjonalnego?
4. Czy udziat w programie treningu funkcjonalnego wptynie na wybrane elementy sprawnosci
specjalnej na lodzie?

Postawiono nastepujgce hipotezy badawcze:
1. Podobne ograniczenia funkcjonalne ujawnig sie u wiekszosci badanych hokeistow w ocenie
funkcjonalnej FMS.
2. Efektem udziatu w programie treningowym bedzie poprawa wyniku oceny funkcjonalnej
FMS u zawodnikéw hokeja na lodzie.
3. Poziom rownowagi dynamicznej ciata w ocenie testem Y-Balance poprawi sie we wszystkich
kierunkach.
4. Trening funkcjonalny wptynie na poprawe wybranych elementéw sprawnosci specjalnej na

lodzie.



4. Metody i organizacja badan

4.1 Uczestnicy badan

Badaniami objeto 43 hokeistow w wieku 15-17 lat uczgcych sie i trenujgcych w I i Il
klasie w Szkole Mistrzostwa Sportowego Polskiego Zwigzku Hokeja na Lodzie w Katowicach.
Zawodnicy posiadali staz treningowy w przedziale 7-9 lat. Zawodnicy biorgcy udziat w
badaniach nie uczestniczyli nigdy wczesniej w zajeciach z treningu funkcjonalnego.

Kryteria wigczenia do badan (grupa eksperymentalna): zgoda na udziat w badaniach
zawodnikéw i ich rodzicéw/opiekundw prawnych, dobry stan zdrowia, obecno$¢ podczas
badan, czynny udziat w treningach sportowych i wdrozonych treningach funkcjonalnych oraz
zgoda na niepodejmowanie dodatkowych form aktywnosci fizyczne;j.

Kryteria wiaczenia do badan (grupa kontrolna): zgoda na udziat w badaniach
zawodnikéw i ich rodzicow/opiekundéw prawnych, dobry stan zdrowia, obecno$¢ podczas
badani, czynny udziat w treningach sportowych i proponowanych dodatkowych formach
aktywnosci fizycznej w postaci gier zespotowych (z wyjatkiem hokeja) i ptywania oraz zgoda na
niepodejmowanie innych, dodatkowych form aktywnosci fizycznej.

Kryteria wylaczenia z badan: zty stan zdrowia lub samopoczucia w dniu badania;
zawodnicy z urazami, w okresie rehabilitacji i nie podejmujgcy jeszcze regularnych treningéw.
Brak zgody zawodnikéw lub opiekundw prawnych (w przypadku niepetnoletnosci) na udziat w

badaniach. Absencja na treningach i wczesniejsze uczestnictwo w treningach funkcjonalnych.

4.2 Organizacja badan

Na przeprowadzenie badan uzyskano zgode Uczelnianej Komisji Bioetycznej ds. Badan
Naukowych dziatajacej przy Akademii Wychowania Fizycznego im. Jerzego Kukuczki w
Katowicach (nr 2/1/2017).

Projekt badawczy realizowany byt w Szkole Mistrzostwa Sportowego w Katowicach we
wrzesniu 2019 roku. Przed wyrazeniem pisemnej zgody na udziat w badaniach trenerzy,
rodzice, jak i kazdy zawodnik zostat poinformowany o celowosci badan i poufnosci wynikdw.
Badania zostaty przeprowadzone dwukrotnie, tj. przed rozpoczeciem i po zakoriczeniu
programu treningu funkcjonalnego, ktéry trwat 12 tygodni. Badania przeprowadzono w
godzinach dopotudniowych, przed treningiem. Test FMS, zgodnie z protokotem, nie byt

poprzedzony rozgrzewka. Natomiast test Y-balance i testy sprawnosci specjalnej na lodzie byty



poprzedzone 10-minutowg rozgrzewka na sucho. Zawodnicy rozpoczeli treningi we wrzesniu
wraz z rozpoczeciem roku szkolnego, byt to tez czas kiedy rozpoczynata sie polska liga hokeja
na lodzie wiec zawodnicy regularnie podejmowali wysitek treningowy i meczowy. Realizacje
projektu zakonczono po 12 tygodniach, na poczatku grudnia. Wtedy tez przeprowadzono

drugie pomiary, podczas trwania krétkiej przerwy w rozgrywkach.

Zakwalifikowani do badan wstepnych zawodnicy zostali losowo podzieleni na dwie
grupy:
> Eksperymentalng (E), dla ktérej, obok druzynowego treningu technicznego i sitowego,

byt prowadzony dodatkowy trening funkcjonalny w wymiarze 2 jednostek treningowych

trwajgcych 60 minut kazdy w mikrocyklu tygodniowym,

> Kontrolng (K), ktdra uczeszczata na druzynowy trening techniczny na lodzie i trening
sitowy oraz, w czasie, kiedy grupa eksperymentalna miata trening funkcjonalny, grupa
kontrolna miatfa zajecia z innych gier zespotowych na sali gimnastycznej (do wyboru:

koszykdéwka, siatkéwka lub pitka nozna) oraz okazjonalnie z ptywania w wymiarze po 60

min.

Wszyscy hokeisci mieszkali w jednym akademiku, spozywali te same positki, nie
uczestniczyli w innych formach aktywnosci fizycznej poza tymi, zaplanowanymi przez
treneréw. Badani zostali takze na wstepie poproszeni o niepodejmowanie innych niz zalecane
w ramach okreslonego programu treningowego ¢éwiczen fizycznych. Objeto$é treningowa

obydwu grup byta taka sama, a obcigzenie zblizone do siebie.



5. Metody badan

5.1 Pomiary komponentéw somatycznych

Do okreslenia masy oraz sktadu ciata, tj. masy tkanki ttuszczowej (FM) [kg],

procentowej zawartosci tkanki ttuszczowej [%], masy ciata szczuptego (FFM) [kg], masy wody

(TBW) [kg] wykorzystano metode bioimpedancji elektrycznej. Narzedziem badawczym byta

waga Tanita BC418 MA. Pomiary te byty wykonane w godzinach porannych, w warunkach,

kiedy badani zawodnicy byli na czczo, a od ich ostatniego positku mineto 12 godzin. Wysokos¢

ciata zostata zmierzona antropometrem.

5.2 Ocena funkcjonalna FMS (Functional Movment Screen)

System FMS sktada sie z 7 testow (rys. 1):

Dwa testy sg symetryczne (pierwszy i szésty), a piec¢ pozostatych asymetrycznych.

2
3
4
5.
6
7

Przysiad gteboki,

Przejscie przez ptotek,

Wykrok w linii,

Mobilnos¢ obreczy barkowej,

Aktywne uniesienie wyprostowanej nogi,
Pompka w podporze przodem,

Stabilnos¢ rotacyjna.
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Kazdy test oceniany jest w czterostopniowej skali 0 - 3, gdzie 0 oznacza bdl w trakcie
wykonywania préb testu; 1 niezdolno$¢ wykonania wzorca; 2 wykonanie wzorca z
kompensacjg; 3 prawidtowe wykonanie wzorca. Kazdy test wykonuje sie 3 razy i ocenia
najlepszg probe, ale w razie watpliwosci zapisuje sie nizszg ocene. Po wykonaniu kazdego z
testéw badajgcy wpisuje ocene czesciowg (w testach asymetrycznych) i fgczng. Badany moze
maksymalnie uzyska¢ 21 punktéw w wyniku koncowym. Wopisuje sie takze liczbe
wystepujgcych asymetrii miedzy 0 a 5. Oprdcz 7 testdw podstawowych w sktad FMS wchodza
3 testy prowokacyjne, ktérych sie nie ocenia, stosuje sie je wraz z oceng 3 testow: ruchomosci
obreczy barkowej, pompki w podporze, stabilnosci rotacyjnej tutowia. Stuzg one tylko do
wykrycia ewentualnych dolegliwosci bélowych w specyficznych pozycjach. Testy te zapisuje
sie jako wynik , pozytywny” jesli wystgpi bdl lub wynik ,negatywny”, jesli bél nie wystapi.
Testy prowokacyjne zmieniajg wynik tgczny, jednak nie wynik czesciowy. Jesli na przyktad
badany otrzymuje w tescie asymetrycznym 1 i 2 punkty, a w wyniku wykonania testu
prowokacyjnego wystgpit bdl —to wynik koricowy wynosi 0.
5.3 Y-Balance Test

Test Y- Balance stanowi¢ moze uzupetnienie systemu oceny funkcjonalnej Functional
Movement Screen (FMS). Wiele publikacji potwierdza rzetelno$¢ tego testu w badaniach
réznych grup wiekowych, w tym i sporej liczby sportowcéw réznych dyscyplin >**°. Zaréwno

rzetelnos¢ miedzy pomiarami (0.85-0.91), jak i miedzy testujgcymi (0.99-1.00) jest

T

,‘- FUNCTIONAL MO/EMENT SCREEN ) 2 poziomu rownowagi dynamicznej i
p veE=="T
g)ﬂ ;\_g ewentualnych asymetrii pomiedzy zasiegami

koiczyn dolnych u hokeistéw. Zasieg tylno-

7,61
optymalna®”®*.

Y-Balance okresla sie jako dynamiczny

goniometr (rys.2). W niniejszych badaniach

zastosowano test Y-Balance w celu oceny

boczny i tylno- przysrodkowy (rys.2b,c) s testami bardzo zblizonym do wzorcéw jazdy na
tyzwach (odbicia i przektadanki tytem). Poddano analizie, czy pod wptywem treningu
funkcjonalnego zwiekszg sie zasiegi (w cm) w poszczegdlnych kierunkach oraz czy zmniejszg
sie asymetrie pomiedzy prawg i lewg strona.

Kolejnos$¢ testow obejmowata 3 préby w pozycji stojgc na prawej stopie, siegajac lewg
do przodu (prawy zasieg przedni), a nastepnie 3 préby w pozycji stojacej na lewej stopie,
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siegajgc prawg stopa do przodu (lewy zasieg przedni) (rys.2). Procedure te powtdrzono tak
samo dla kierunkéw tylno-bocznego, a nastepnie tylno-przysrodkowego. Podczas préb stopa
siegajgca nie mogta dotkng¢ podtogi zaréwno w fazie przesuniecia jak i powrotu. Pieta stopy
podstawnej nie mogta sie odrywaé podczas catej proby. Nie mozna byto réwniez popychac
czesciowo lub kopac wskaznika zasiegu, ani staé na nim czy go dociska¢. Odlegto$é zasiegu
mierzono od najbardziej dystalnej czesci palcédw stopy w pozycji stojgcej do najbardziej
dystalnej czesci stopy siegajgcej w kierunku przednim, tylno-bocznym i tylno-przysrodkowym.
Wyniki z kolejnych préb zapisywano w formularzu oceny, aby potem ustali¢ wynik korcowy i
okresli¢ poziom ewentualnej asymetrii. Odlegtosci kazdego zasiegu zostaty znormalizowane w
odniesieniu do dtugosci wzglednej konczyny dolnej oséb badanych przy uzyciu nastepujgcego

wzoru i podanego w %:

zakres zasiegu (cm)
dtugos¢ konczyny dolnej (cm)

x 100

Znormalizowany wynik zasiegu =

Wzgledng diugos¢ konczyny dolnej zmierzono centymetrem od kolca biodrowego
przedniego gérnego (ASIS) do kostki przysrodkowej w pozycji lezenia tytem. W analizie
uwzgledniono takze najwieksze zakresy zasiegu (w cm) dla kazdej kornczyny we wszystkich
kierunkach. Obliczono réwniez réznice w cm miedzy zasiegiem prawej i lewej koiczyny.
Ztozony wynik zasiegu Composite (w %) otrzymano biorgc srednig z wynikdw zasiegu we

wszystkich kierunkach dla kazdej z koriczyn (przedni + tylno-przysrodkowy + tylno-boczny).

3 zasiegi
3x dtugosc koriczyny dolnej

ZtoZzony wynik zasiegu we wszystkich kierunkach = x 100

Rys.2 Kierunki testowania w tescie Y-Balance (www.functionalmovement.com)
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5.4 Dodatkowe testy kliniczne
Testy kliniczne zostaty przeprowadzone przez fizjoterapeute w celu potwierdzenia
zauwazonych ograniczen i odpowiedzeniu na pierwsze pytanie badawcze.
Wykorzystano testy:
- Test scienny Degi
-Test Thomasa
-Test Patricka
-Test Scienny dla zgiecia grzbietowego w stawie skokowym 62,

Wyniki tych testéw nie byty poddane analizie. Miaty na celu jedynie zweryfikowac
zauwazone ograniczenia mobilnosci w tescie FMS i Y-Balance przez fizjoterapeute. Test Degi
ocenia¢ pordwnawczo mozna w pomiarze odlegtosci koriczyn gérnych od sciany. Podobnie z
testem sciennym zgiecia grzbietowego w stawie skokowym. Kryteria oceny testu zginaczy
biodra i przywodzicieli w tescie Thomasa i Patricka mogg stanowi¢ trudnos$é. Bardziej mozna

sie w tym przypadku powotywac na subiektywne odczucia fizjoterapeuty.

5.5 Ocena sprawnosci specjalnej na lodzie

Do przeprowadzenia testéw sprawnosci specjalnej na lodzie zostat wykorzystany
profesjonalny system pomiarowy Smart Speed (Fusion Sport, Coopers Plains, QLD, Australia).
Przeprowadzono 4 testy z bazy testéw IIHF (International Ice Hockey Federation) oceniajgcych
wybrane elementy sprawnosci specjalnej na lodzie ©%.
30 metrowe Testy szybkosci na lodzie po linii prostej przeprowadzono na 4 bramkach.
Ustawiono odlegto$é 5 metréw miedzy fotokomdrka a odbtysnikiem Swiatta. Poszczegdlne
bramki rozmieszczono na linii startu, potem w odlegtosci co 5, 15 metréw, aby rejestrowaé
miedzyczasy przekroczenia wigzki IR. Ostatnia czwarta bramka w odlegtosci 30 metréw od linii
startu oznaczata mete. W tescie 30 metréw zawodnik ustawiat sie 2 metry przed pierwsza
fotokomérkowa startowg, z kijem trzymanym na udach. Zawodnik otrzymywat informacje, ze
moze wystartowa¢ w dowolnym momencie, a pomiar czasu rozpocznie sie w momencie
przejechania przez pierwszg fotokomédrke. Fotokomérki byty ustawione na tyle wysoko, aby
czas mierzony byt od momentu przejechania zawodnika, a nie kija trzymanego z przodu.

Zaréwno przodem jak i tytem zawodnicy jechali dwa razy, do analizy wprowadzono lepszy

wynik. Wzieto pod uwage dwa miedzyczasy oraz catkowity wynik koficowy.
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Testy zwinnosci na lodzie (agility). Jazda przdéd - tyt z krazkiem. Zawodnik zaczyna z linii
startu, jedzie do dalszego prawego pachotka, robi tuk w prawo i przechodzi do jazdy tytem,
jedzie dalej tytem do blizszego prawego pachotka, mija pachotek i przechodzi do jazdy
przodem i jedzie do dalszego lewego pachotka, wykonuje tuk w lewo i przechodzi do jazdy
tytem. Jedzie dalej tylem do blizszego lewego pachotka. Po minieciu pachotka zawodnik
przechodzi ponownie do jazdy przodem i jedzie do linii przeciwlegtej do linii Start/Meta,
wykonuje hamowanie przy linii, potem startuje do linii mety. To jest préba czasowa. Linia
startu jest takze linig mety dlatego do pomiaru czasu wykorzystano 1 fotokomérke. Ustawiono
odlegtosé 2 metréow miedzy fotokomodrka a odbtysnikiem swiatfa.

Test jedno okrazenie po wirazu (szybko$¢ po wirazu) (Fastest lap): zawodnik jedzie jak
najszybciej cate okrgzenie lodowiska za liniami bramkowymi. Do testu wykorzystano jedng

fotokomérke ustawiong na linii start/meta.

5.6 Program treningu funkcjonalnego

Pierwsza cze$¢ badan funkcjonalnych FMS i Y-balance nakreslita obszar ograniczen
ruchowych wsréd miodych hokeistéw i stata sie podstawag do przygotowania programu
treningu funkcjonalnego, ktérego skrocong wersje przedstawiono w tabeli 1.

Zastosowanie programu treningowego dla grupy eksperymentalnej przewidziano na
okres 12 tygodni w wymiarze dwéch 60-minutowych jednostek treningowych w tygodniu.
Program treningowy opierat sie na systemie éwiczen korekcyjnych proponowanych przez
autora testu FMS - Cooka® oraz na sprawdzonych funkcjonalnych programach treningowych
wdrazanych do periodyzacji wybranych dyscyplin sportowych 27¢577°,

Cwiczenia funkcjonalne realizowane na treningach przedstawiajg $ciezke od wzorcéw

mobilnosci, przez stabilnos¢ po integracje wzorca i ¢wiczenia z obcigzeniem zewnetrznym oraz

¢wiczenia plyometryczne.
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Tabela 1. Skrécony program treningowy

Program treningu

funkcjonalnego

Metody i Srodki treningowe

1. Cwiczenia oddechowe
(stosowane od

1-12 tyg. treningow)

Cwiczenia oddechowe,

Relaksacja

2. Mobilizacje
(1-12 tyg)

RozluZznianie migsniowo-powieziowe przy uzyciu watka
piankowego ,

Poizometryczna relaksacja (PIR) miesni o wzmozonym
napieciu (gtdwnie miesni: kulszowo goleniowych,
prostownikéw stawu kolanowego, miesni kompleksu
biodrowo-ledzwiowego, a takze mm. obreczy barkowej
Mobilizacje odcinka piersiowego kregostupa w kierunku
wyprostu i rotacji

Mobilizacje obreczy barkowej

Mobilizacje obreczy biodrowej i stawow skokowych

3. Cwiczenia stabilizacji
(prowadzone od 4 -12 tyg.

¢wiczen)

Aktywacjg miesni kompleksu miedniczno-biodrowo-ledzwiowego
Aktywacja miesni posladkowych

Aktywacja miesni stozka rotatoréw

Cwiczenia stabilizacyjne statyczne bi i unilateralnie

Cwiczenia stabilizacyjne dynamiczne (z akcentem na dominacje

ruchu konczyn gérnych lub dolnych)

4. Cwiczenia integracji
wzorca, ¢wiczenia z
dodatkowym
obciazeniem
(wprowadzone od 5 tyg.

¢wiczen)

Przysiad obundz, jednondz, wzorzec hip hinge,
wzorce ciggniecia i pchania wertykalnego i horyzontalnego

wzorce rotacyjne, antyrotacyjne (chooping, lifting)

5. Cwiczenia
zwinnosciowe,

plyometryczne

(od 6 tyg.)

Cwiczenia poruszania sie lateralnego i zmiany kierunkéw (COD),

¢wiczenia plyometryczne.
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6. Narzedzia analizy statystycznej
Wyniki badan przedstawiono w postaci sredniej, odchylenia standardowego,

mediany, wartosci minimalnej i maksymalnej. Wybdr testu parametrycznego uzalezniono od
spetnienia jego podstawowych zatozen, tj. zgodnosci rozktadéw z rozktadem normalnym, co
zostato zweryfikowane za pomocag testu Shapiro-Wilka. Do poréwnania dwéch préb
niezaleznych wykorzystano parametryczny test t lub nieparametryczny test U Manna-
Whitneya. Aby poréwnaé wyniki dwdéch pomiaréw uzyto parametrycznego testu t dla préb
zaleznych lub nieparametrycznego testu kolejnosci par Wilcoxona.

Do poréwnania wynikéw testu FMS (skala porzadkowa) zastosowano testy
nieparametryczne. W celu sprawdzenia sity zaleznosci pomiedzy wynikami testu FMS a
wynikami testow sprawnosci specjalnej na lodzie wykorzystano korelacje rang Spearmanna.
Rdznice istotne statystycznie przyjeto dla wartos¢ p < 0,05.

Do obrébki danych wykorzystano arkusz kalkulacyjny Excel (Microsoft), a do analizy

statystycznej program Statistica ver. 13.1 (TIBCO Software Inc.).

7. Wyniki badan

7.1 Wyniki wstepne

Badania wstepne wskazaty na wystepowanie zauwazalnych ograniczen ruchowych u
hokeistéw, ktore widoczne byty w wiekszosci testow FMS. Najwiecej trudnosci i jednoczesnie
najmniej punktéw badani otrzymali w 4 testach, a w kolejnosci od najmniej punktowanego
byty to: stabilno$é rotacyjna tutowia, przejscie nad ptotkiem, wykrok w linii, przysiad gteboki.

Na rycinie 1 przedstawiono wyniki wstepne testu FMS.
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1l mZ a3

100%
80%
60%
40%
20%

0%

Gteboki Przejsce nad = Wykrok w Ruchomosc Aktywne Stabinoscw  Stabinosc
przysiad ptotkiem linii barkow umiesienie pt. rotacyjna
nogi w strzatkowej
lezeniu
m3 7 3 4 16 8 7 0
m2 30 31 29 26 33 35 31
nl 6 9 10 1 2 1 12

Ryc. 1. Wyniki wstepne testu FMS dla wszystkich badanych

Zaobserwowano tez duzg ilos¢ asymetrii (70 %) u wszystkich badanych, z czego nieco
ponad wiekszo$¢ hokeistow (51%) miato wiecej niz 1 asymetrie. W pieciu testach
unilateralnych najwiecej asymetrii zauwazono w tescie wykroku w linii (50% wszystkich
badanych) przejscia przez ptotek (31%) oraz ruchomosci obreczy barkowej (38%). Wyniki
pierwszego pomiaru testu Y-Balance takze wskazujg na asymetrie pomiedzy zasiegami
konczyn dolnych w kierunkach: przednim (47%), tylno-bocznym (70%) oraz tylno-

przysrodkowym (51%).

W pierwszym pomiarze zauwazono istotne statystycznie rdzinice pomiedzy grupami
eksperymentalng i kontrolng w tescie zwinnosci (p=0,0229) oraz w jednym z pomiaréw w
tescie Y-Balance, tj. w rdéznicy (cm) miedzy P i L konczyng dolng w ruchu w kierunku tylno-
przysrodkowym (p=0,0014) na korzys¢ grupy eksperymentalnej, ktéra w testach wstepnych
okazata sie minimalnie szybsza w tescie zwinnos$ci na lodzie i wykazata mniejszg rdznice

zakreséw pomiedzy koriczynami prawg i lewg w tescie Y-Balance .

7.2  Wyniki koncowe

Poréwnanie wynikéw | i Il pomiaru w grupie eksperymentalnej dato podstawy do
stwierdzenia trzech istotnych statystycznie rdéznic przed i po zastosowaniu treningu
funkcjonalnego. W drugim pomiarze zauwazono istotng poprawe czasu przejazdu przodem na

dystansie 15 metrow (p=0,002) oraz na dystansie 30 metrow (p=0,003). Zauwazono réwniez
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poprawe zwinnosci (p=0,008) (tab. 2). Poréwnanie wynikow w grupie kontrolnej wskazato na

istotne pogorszenie czasu przejazdu na dystansie 5 metrow tytem w drugim pomiarze

wzgledem pierwszego (p=0,032) (tab. 3).

Tabela 2. Wyniki testdw sprawnosci specjalnej na lodzie uzyskane w pierwszym i drugim

pomiarze w grupie eksperymentalnej

Zmienne Srednia tsd Mediana Min-max P
5mP [s] -1 1,46+0,37 1,71 0,91-1,83 0,26°
5mP [s] -1l 1,32+0,35 1,16 0,92-1,93
15mP [s] - I 2,82+0,37 2,61 2,39-3,42 0,002°
15mP [s] - I 2,61+0,29 2,51 2,30-3,18
30mP [s] -1 4,274+0,15 4,26 4,05-4,68 0,003*
30mP [s] -1 4,06+0,31 4,10 3,40-4,63
5mT [s] -1 1,95+0,53 2,14 1,07-2,80 0,55°
5mT [s] -1l 1,98+0,58 2,14 1,13-2,89
15mT [s] - | 3,24+0,43 3,11 2,49-4,10 0,2°
15mT [s] -1 3,09+0,64 2,96 2,31-4,06
30mT [s] -1 5,18+0,26 5,19 4,71-5,61 0,19*
30mT [s] -1 5,10+0,39 5,07 4,47-5,96
Zwinnos$¢ [s] — | 14,39+0,61 14,57 12,75-15,08 0,008°
Zwinnos$¢ [s] — 11 14,14+0,74 14,04 12,20-15,90
Szybkos$¢ po wirazu [s] I 15,00+0,75 14,92 14,07-16,55 0,75*
Szybkos$¢ po wirazu [s] 11 15,03+0,74 14,89 14,00-16,43
Legenda: P- przodem, T- tytem, istotne statycznie réznice pomiedzy | i Il pomiarem zaznaczono na czerwono, Ao

wartosc p z testu t, B _ wartoéé p z testu Wilcoxona
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Tabela 3. Wyniki testéw sprawnosci specjalnej na lodzie uzyskane w pierwszym i

drugim pomiarze w grupie kontrolnej

Zmienne Srednia +sd Mediana Min-max p
5mP [s] - | 1,510,39 1,69 0,95-2,00 0,12°
5mP [s] - I 1,62+0,37 1,75 0,98-1,99
15mP [s] - | 2,8540,50 2,57 2,25-3,80 0,84°
15mP [s] - 11 2,84+0,37 2,89 2,26-3,59
30mP [s] - | 4,37+0,33 4,33 4,03-5,69 0,13°
30mP [s] - 11 4,42+0,25 4,32 3,97-4,85
5mT [s] - | 1,850,59 2,13 1,12-2,88 0,032°
5mT [s] - I 2,04+0,48 2,21 1,21-2,89
15mT [s] - | 3,47+0,73 3,25 2,31-4,91 0,32°
15mT [s] - I 3,3440,56 3,19 2,49-4,18
30mT [s] - | 5,32+0,42 5,24 4,31-6,12 0,54*
30mT [s] - Il 5,39+0,60 5,21 4,17-6,60
Zwinno$é [s] — | 15,16+1,04 15,02  13,61-18,90 0,82°
Zwinno$¢ [s] — 11 15,1120,90 14,91  13,80-18,23
Szybko§¢ po wirazu [s] — | 15,4620,84 15,61  14,14-16,58 0,21°
Szybkos$¢ po wirazu [s] — 15,61+0,76 15,89 14,19-16,55

. . e . . . . A
Legenda: P- przodem, T- tytem, istotne statycznie réznice pomiedzy | i Il pomiarem zaznaczono na czerwono;,  —
7z B 7z .
wartos¢ p z testu t, ~ — wartos¢ p z testu Wilcoxona

Poréwnanie pomiedzy grupami dodatkowych zmiennych (A) czyli réznic pomiedzy
wynikami | i Il pomiaru wskazato na istotne réznice trzech zmiennych, tj. réznicy pomiedzy
czasem przejazdu w przéd na dystansie 5, 15 i 30 metrow (tab. 4). W grupie eksperymentalnej
odnotowano wyzszy efekt treningowy.

W  przypadku wynikéw testu FMS, pordwnanie | i Il pomiaru w grupie
eksperymentalnej wskazato na siedem istotnych statystycznie rdéznic. Po zastosowaniu
treningu funkcjonalnego istotnie poprawit sie wyniki gtebokiego przysiadu, przejscia nad
ptotkiem, wykroku w linii, ruchomosci obreczy barkowej, stabilnosci rotacyjnej, sumy punktéw
oraz liczby asymetrii (tab. 5). W grupie kontrolnej odnotowano istotne pogorszenie sie
wynikéw drugiego pomiaru wzgledem pierwszego w tescie przejscia nad ptotkiem oraz w

liczbie asymetrii (tab. 6).
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Tabela 4. Réznice pomiedzy wynikami z | i Il pomiaru (A) testéw sprawnosci specjalnej na

lodzie w grupie eksperymentalnej (E) i kontrolnej (K)

Zmienne Grupa Srednia+sd Mediana Min-max p

A 5MPprzed-po [$] E 0,14+ 0,47 0,01 -0,79-0,83 0,041°
K -0,11£0,23  -0,01 -0,79-0,14

A 15MPprzeq-po [S] E 0,21+ 0,30 0,04 -0,07-0,89 0,041°
K 0,01+0,31  -0,02 -0,68-0,71

A 30MPprzed-po [5] E 0,21+ 0,30 0,12 -0,20-0,86 0,009°
K -0,05£0,34  -0,07 -0,49-1,05

A 5MT przed-po [5] E -0,03£0,66  -0,00 -1,46-1,22 0,35"
K -020£ 049  -0,11 -1,01-1,12

A 15MT przed-po [S] E 0,15+ 0,66 0,09 -0,94-1,75 0,94%
K 0,13+ 0,72 0,08 -1,45-1,62

A 30MT przed-po [5] E 0,08+ 0,28 0,07 -0,42-0,67 0,24"
K -0,07+053  -0,06 -0,99-1,38

A ZwWinno$éprzed-po [S] E 0,25+ 0,49 0,27 -1,05-1,09 0,174
K 0,07+ 0,39 0,04 -0,68-0,98

A Szybko$¢ po wirazupregpo E -0,03+ 0,40 0,05 -1,00-0,66 0,36°

[s] K 0,15+ 0,47  -0,02 -1,62-0,69

Legenda: P- przodem, T- tytem, istotne statycznie wyniki zaznaczono na czerwono A — warto$¢ pztestut, b

wartos¢ p z testu U Manna-Whitneya

20



Tabela 5. Wyniki testow FMS uzyskane w pierwszym (I) i drugim (ll) pomiarze w grupie

eksperymentalnej

Zmienne Srednia  Mediana ~ Min- P
Max

Gleboki przysiad [pkt] I 2,00+0,52 2,00 1-3 0,027
Gleboki przysiad [pkt] I1 2,26+0,45 2,00 2-3
Przej$cie nad plotkiem [pkt] | 1,74+0,45 2,00 1-2 <0,001
Przej$cie nad plotkiem [pkt] II 2,39+0,50 2,00 2-3
Wykrok w linii [pkt] I 1,96+0,47 2,00 1-3 0,011
Wykrok w linii [pkt] 11 2,30+0,47 2,00 2-3
Ruchomosé¢ barkow [pkt] I 2,48+0,51 2,00 2-3 0,043
Ruchomosé barkow [pkt] 11 2,70+0,47 3,00 2-3
Aktywne uniesienie nogi w lezeniu [pkt] I 2,22+0,60 2,00 1-3 0,13
Aktywne uniesienie nogi w lezeniu [pkt] II 2,43+0,59 2,00 1-3
Stabilnos$¢ w plaszczyznie strzatkowej [pkt] I 2,26+0,45 2,00 2-3 0,13
Stabilnos$¢ w plaszczyznie strzatkowej [pkt] 11 2,48+0,51 2,00 2-3
Stabilno$¢ rotacyjna [pkt] I 1,78+0,42 2,00 1-2 0,043
Stabilno$¢ rotacyjna [pkt] I1 2+0 2,00 2-2

Suma PKT [pkt] I 14,57+£2,11 14,00 10-18 <0,001
Suma PKT [pkt] Il 16,52+1,88 17,00 12-20
Asymetrie [pkt] | 1+0,85 1,00 0-3 0,004
Asymetrie [pkt] 11 0,35+0,49 0,00 0-1

Legenda: Istotne statycznie rdéznice pomiedzy | i Il pomiarem zaznaczono na czerwono
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Tabela 6. Wyniki testow FMS uzyskane w pierwszym (I) i drugim (ll) pomiarze w grupie

kontrolnej
Zmienne Srednia+ SD Me Min- p

Max

Gleboki przysiad [pkt] | 2,05+ 0,58 2,00 1-3 0,20

Gleboki przysiad [pkt] 11 1,86+ 0,65 2,00 1-3

Przejscie nad plotkiem [pkt] | 1,95+ 0,58 2,00 1-3 0,02

Przejscie nad plotkiem [pkt] 11 1,64+ 0,58 2,00 1-3

Wykrok w linii [pkt] I 1,77+ 0,61 2,00 1-3 0,99

Wykrok w linii [pkt] 11 1,73+ 0,55 2,00 1-3

Ruchomosé barkéw [pkt] | 2,23+ 0,53 2,00 1-3 0,18

Ruchomosé¢ barkow [pkt] 11 2,14+ 0,64 2,00 1-3

Aktywne uniesienie nogi w lezeniu [pkt] | 2,05+ 0,21 2,00 2-3 0,11

Aktywne uniesienie nogi w lezeniu [pkt] 1 2,18+ 0,39 2,00 2-3

Stabilnos$¢ w plaszczyznie strzatkowej [pkt]  2,00+0,31 2,00 1-3 0,07

|

Stabilno$¢ w plaszczyznie strzaltkowej [pkt]  2,18+0,39 2,00 2-3

1

Stabilno$¢ rotacyjna [pkt] | 1,68+0,48 2,00 1-2 0,99

Stabilno$¢ rotacyjna [pkt] 11 1,68+0,48 2,00 1-2

Suma PKT [pkt] | 13,77£2,29 114,00 10-19 0,26

Suma PKT [pkt] Il 13,55+2,48 13,50 9-20

Asymetrie [pkt] I 1,41+1,05 2,00 0-3 0,023

Asymetrie [pkt] 11 1,86+1,25 2,00 0-4

Legenda: Istotne statycznie réznice pomiedzy | i Il pomiarem zaznaczono na czerwono, " — wartoéé p z testu t, ° —

wartos¢ p z testu Wilcoxona

Poréwnanie roéznic (A) pomiedzy grupami wskazato na istotno$é statystyczng pieciu
zmiennych: A Gteboki przysiadpredpo, A Przejscie nad ptotkiempred-po, A Wykrok w liniiprzed-po,
A Stabilnos$¢ rotacyjnapred-po 0raz A Asymetrieprzed-po (tab. 7). Wyniki réznic wskazujg na wyzszy

efekt treningowy w grupie eksperymentalne;.
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Tabela 7. Réznice pomiedzy wynikami z | i Il pomiaru (A) w testach FMS w grupie
eksperymentalnej (E) i kontrolnej (K)

Zmienne Grupa eksperymentalna Grupa kontrolna p

Srednia+Sd  Me Min-Max Srednia+Sd Me  Min-Max

A Gleboki przysiadp g~ 026+045 0 1-0 0,18 +0,59 0 -1 0,034
po [PKt]

A PrzejScie nad -0,65 +0,49 -1 -1-0 0,32+0,48 0 0-1 <0,001
plotkiemypzed-po [PK]

A Wykrok w liniiprzeq.po ~ -0352049 0 1-0  0,05+0,21 0 0-1 0,031
[pkt]

A Ruchomo$é 0,22+042 0 -1-0 0,09+ 0,29 0 0-1 010
barkowprzed-po [PK]

A Aktywne uniesienie -0,22+ 0,60 0 -1-1 -0,14+ 0,35 0 -1-0 0,60
nogi w lezeniup,zed-po

[pkt]

A Stabilno$é w -0,22+ 0,60 0 -1-1 -0,18+ 0,39 0 -1-0 0,78

ptaszczyinie
strzatkowejyrzeq-po [Pkt]

A Stabilno$¢ -0,22+ 0,42 0 -1-1 0+0,31 0 -1-1 <0,001
rotacyjnaprzed-po [PKt]

ASuma punkt()w [pkt] -1,96+ 1,55 -2 -5-2 0,23+ 1,11 0,50 -3-2 0,24
A Asymetrieprzed-po [pkt] 0,65+ 0,78 1 -1-2  -0,45+0,74 -0,50 -2-1 <0,001
Legenda: Me — mediana, istotne statycznie réznice pomiedzy | i Il pomiarem zaznaczono na czerwono

Analiza wynikéw testu Y-Balance w grupie eksperymentalnej wskazata na istotng
statystycznie poprawe wynikdw w Il pomiarze wzgledem | w nastepujgcych zmiennych:
réznica w cm miedzy zasiegami w kierunku tylno-bocznym (posterolateral) P i L, wynik ztozony
Composite YBT prawy i lewy, znormalizowany wynik % (wzgl. dt. kd) dla kierunku przedniego
(anterior) P i L, tylno-bocznego (posterolateral) P oraz tylno-przysrodkowego (posteromedial)
(tab. 8). W grupie kontrolnej odnotowano istotne statystycznie pogorszenie sie wynikéw
drugiego pomiaru wzgledem pierwszego dla zmiennych: wyniku ztozonego Composite YBT
prawy i lewy, znormalizowany wynik % (wzgl. dt. KD) dla kier. Tylno-bocznego (posterolateral)

P i tylno-przysrodkowego (posteromedial) P (tab. 9).
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Tabela 8. Wyniki testéw Y-balance uzyskane w pierwszym (I) i drugim (Il) pomiarze w grupie

eksperymentalnej

Zmienne Srednia +SD Me Min-Max P
Roéznica w cm miedzy kier. przednim PiL I 4,30+3,65 4,00 0-11 0,088
Réznica w cm miedzy kier. 2,57+2,64 2,00 0-11
przednim P i L Il
Réznica w cm miedzy Kier. tylno-bocznym P i 6,74+4,57 7,00 1-20 0,003°
LI
Réznica w cm miedzy Kier. tylno-bocznym P i 4,30+4,70 3,00 0-17
(]
Réznica w cm miedzy Kier. Tylno-przysrod. P 3,562+3,80 2,00 0-15 0,908
iLl
Réznica w cm miedzy kier. Tylno-przys$rod. P 3,39+2,46 3,00 0-10
iLn
Wynik Composite YBT P I 100,63+7,45 99,34 87,25-116  <0,001*
Wynik Composite YBT P-II 106,42+8,52 106,40 87,85-120,13
Wynik Composite YBT L | 101,83+8,01 101,02 84,03-116,33  <0,001"
Wynik Composite YBT L 11 106,91+9,40 106,96 82,99-119,67
Asymetria I miedzy composite YBT PiL 3,29+2,32 3,11 0,01-8,5 0,318
Asymetria Il miedzy composite YBT PiL 2,36+2,14 2,36 0,04-9,59
Z.w. [%] dla kier. Przedniego P- | 56,11+8,15 55,56 42,71-74,26 0,003"
Z.w. [%] dla kier. Przedniego P-11 59,86+7,69 61,05 45,26
Z.w. [%] dla kier. Przedniego L-I 55,64+6,77 57,58 42,11 0,001*
Z.Ww. [%] dla kier. Przedniego L-11 59,86+7,69 61,05 45,26
Z.w. [%] dla kier. Tylno-bocznego P-I 123,20+12,00 124,47 102,11-1495  <0,001"
Z.Ww. [%] dla kier. Tylno-bocznego P-11 131,77+£12,74 131,00 104,17-153,47
Z.w. [%] dla kier.Tylno-bocznego L-I 125,32+13,21 125,00 94,79-150 0,002*
Z.w. [%] dla kier. Tylno-bocznego L-I11 131,88+14,33 130,48 93,75-154,26
Z.w. [%)] dla kier. Tylno-przysrod. P-I 122,58+12,53 120,00 101,96-148,51 0,003"
Z.w. [%] dla kier. Tylno-przysrod. P-11 127,57+12,23 123,96 100,99-152,48
Z.w. [%] dla kier.Tylno-przysrod. L-I 124,53+11,56 124,75 103,88-146 0,010%
Z.w. [%] dla kier. Tylno-przys$rod. L-11 129,00+12,57 128,42 100-149

Legenda: Z.w. — znormalizowany wynik w procentach wzgledem dtugosci konczyny dolnej, P — prawa koriczyna

, o . e . . . . A
dolna, L — lewa konczyna dolna, istotne statycznie réznice pomiedzy | i Il pomiarem zaznaczono na czerwono, "~ —

wartos¢ p z testu t, ® _ wartog¢ p z testu Wilcoxona
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Tabela. 9. Wyniki testow Y-balance uzyskane w pierwszym (I) i drugim (II) pomiarze w

grupie kontrolnej

Zmienne Srednia +SD Me Min-Max P

Réznica w cm miedzy kier.przednim PiL 1 4,73+£3,18 4,50 0-12 0,29°
Réznica w cm miedzy kier.przednim P i L 2 5,32+£3,91 4,50 1-17

Réznica w cm miedzy kier.tylno-bocznym P i L 6,18+4,09 6 1-18 0,278
1

Réznica w cm miedzy kier.tylno-bocznym P i L 6,73+4,88 6 1-24

2

Roéznica w cm miedzy kier. tylno-przysrod. PiL 8,59+6,69 7,5 0-30 0,118
1

Roéznica w cm miedzy kier. tylno-przysrod P i L 7,50+6,60 6 0-29

2

Composite YBT P-1 100,45+11,05 97,79 86,14-125,64  0,005°
Composite YBT P-2 98,84+11,18 95,56 85,81-123,61
Composite YBT L-1 97,22+12,32 92,69 82,00-120,49  0,045°
Composite YBT L-2 95,24+12,08 91,31 81,97-123,96
Asymetria 1 pomiedzy composite YBT 1 PiL 4,83+3,26 3,98 0,35-10,61 0,69%
Asymetria 2 pomiedzy YBT composite P i L 5,04+3,37 3,57 0,35-15,03

Z.W. [%] dla kier. przedniego P-1 53,31+8,22 51,09  41,41-71,88 0,051*
Z.w. [%] dla kier. przedniego P-2 50,26+9,60 50,32  33,00-76,04

Z.Ww. [%] dla Kkier. przedniego L-1 52,06+10,22 54,20  30,00-71,88 0,18"
Z.w. [%] dla Kier. przedniego L -2 50,26+9,60 50,32  33,00-76,04

Z.w. [%] dla kier. tylno-bocznego P-1 124,00+14,62 122,49 101,98-153,13 0,013"
Z.w. [%] dla kier. tylno-bocznego P- 2 121,50£15,17 118,14 101,98-156,25

Z.w. [%] dla kier. tylno-bocznego L-1 121,17+14,20 118,61 101,01-152,08 0,06"
Z.w. [%] dla kier. tylno-bocznego L-2 118,47+16,66 114,29 94,12-155,21

Z.w. [%] dla kier. tylno-przysrod. P-1 124,06+16,90 119,30 99,01-175,64  0,009%
Z.W. [%] dla kier. tylno-przysrod. P-2 121,85+16,43 116,75 100,00-171,79

Z.W. [%] dla kier. tylno-przysrod. L-1 118,44+18,13 118,20 86,87-160,00 0,21°
Z.w. [%] dla kier. tylno-przysrod. L-2 117,00+17,41 114,11 86,73-156,25

Legenda: Z.w. — znormalizowany wynik w procentach wzgledem dtugosci koriczyny dolnej, P — prawa korczyna
dolna, L — lewa konczyna dolna, istotne statycznie wyniki zaznaczono na czerwono, A — wartog¢ pztestut, B
wartosc¢ p z testu Wilcoxona

Poréwnanie réznic (A) pomiedzy grupg eksperymentalng i kontrolng (tab. 10) wskazato
na istotnosc¢ statystyczng zmiennych: wyniki ztozony A Composite YBT prawy i lewy, A réznicy
pomiedzy prawa i lewg koriczyng w kier. tylno-bocznym, A znormalizowanych wynikéw % we
wszystkich kierunkach. W grupie eksperymentalnej byt istotnie statystycznie wyzszy efekt

treningowy niz w grupie kontrolnej.
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Tabela. 10. Rdznice pomiedzy wynikami z | i Il pomiaru (A) w tescie Y-Balance w grupie

eksperymentalnej (E) i kontrolnej (K)

Zmienne Sredniat Me  Min-Max  Sredniax Me Min- P
SD SD Max
A Kier. Przedni, 1,74+ 3,63 0 -39 -0,59+2,86 -0,50 -9-6 0,08°
(P-L)
A kier. tylno-boczny, R 2,43+ 3,06 3 -4-7  -0,55+3,97 -1 -11-9  0,005°
miedzy PiL
A kier. Tylno-przysrod. 0,13+ 3,51 0 -6-9  1,09+3,01 1,00 -5-8 0,33"
R miedzy PiL
A Composite YBT P [%] -5,79+« 495 -16,34-63 1,62+2,22 1,80 -2,78-543 <0,001"
5,18
A Composite YBT L [%] -5,08+ -4,81 -14,24-67 1,98+3,71 1,23 -3,47-8,51 <0,001"
4,47
A A.miedzy YBT 0,93+ 2,05 0,69 -2,15-5,12 -0,2143,01 -0,01 -5,91-6,35 0,14
composite PiL [%]
A z.w. [%] kier. Przedni 3,83+ 3,19 4,19 -3,12-0,57 -0,10+2,27 0 -4,12-3,88 <0,001"
P

A z.w. [%] kier. Przedni  3,90+5,12 3,14 -8,79-530 -1,78+6,25 -1,01  -4,12-3,88 <0,001°
L

A Z.w. [%] Kkier. Tylno- 8,64+9,75 4,64 -3,96-34,73 -2,51+4,45 2,82 -13,40-5,82 <0,001°
boczny P

A Z.w. [%] kier. Tylno- 6,85+7,25 501 -3,29-26,3 -2,1145,73 -1,19 -20,58-6,94 <0,001°
boczny L

A Z.w. [%] kier. Tylno- 521+7,36 2,60 -4,95-2549 -2,40+3,54 291 -10,8-2,08 <0,001°
przysrod.

A Z.w. [%] kier. Tylno- 4,67+751 3,13 -8-27,18 -1,11+5,15 -1,02 -12,08-9,52 <0,001°
przysrod.

Legenda: Me — mediana, R — réznica w cm, A — asymetria, Z.w. — znormalizowany wynik w procentach wzgledem
dtugosci konczyny dolnej, P — prawa koniczyna dolna, L — lewa koriczyna dolna, istotne statycznie wyniki
zaznaczono na czerwono, * — wartoéé pztestut, ® _ wartoé¢ p z testu U Manna-Whitneya

7.3 Wspotzaleznosci wynikow testow sprawnosci specjalnej na lodzie z
wynikami FMS i Y-balance

Ocena wspotzaleznosci poszczegdlnych testéw FMS, sumy punktow i liczby asymetrii w
testach unilateralnych z wynikami testow sprawnosci specjalnej na lodzie uzyskanych przez
wszystkich badanych w Il pomiarze wskazata na ujemne korelacje niektérych testow FMS z
niektérymi wynikami testow sprawnosci specjalnej (jak przedstawiono w tab. 11). Nie
zanotowano korelacji testu aktywnego uniesienia koniczyny dolnej z testami sprawnosci
specjalnej na lodzie. Mozna zatem stwierdzi¢, ze przy zwiekszeniu liczby punktéw w tescie
FMS, malat czas potrzebny na przejechanie poszczegdlnych dystanséw. Natomiast zwiekszenie
liczby asymetrii skutkowato zwiekszeniem ilosci czasu potrzebnego na przejechanie tych

dystanséw.
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Tabela 11. Korelacje wynikdw FMS z wynikami testéw sprawnosci specjalnej uzyskane w

Il pomiarze u wszystkich badanych (n=43)

Zmienne 5mP Il 30m P Il 30m T Il Zwinnos¢ |1

Gleboki przysiad 11 -0,33° -0,32° ns ns
p=0,032 p=0,037

Przejs$cie nad plotkiem K -0,35° ns Ns
I p=0,021

Wykrok w linii K 11 -0,36° -0,44° ns Ns
p=0,021 p=0,003

Ruchomos$é obreczy -0,42° ns Ns
barkowej K 11 p=0,005

Stabilno$¢ rotacyjna |1 -0,4° ns Ns
p=0,010

Stabilno$¢ w pl. -ns ns -0,34° -0,32°

strzalkowej |1 p=0,029 p=0,039

Suma pkt I1 -0,32° -0,47° ns Ns
p=0,036 p=0,002

Liczba asymetrii 11 0,40° 0,37° ns 0,33°

p=0,007 p=0,015 p=0,029

®. warto$¢ korelacji porzadku rang Spearmana , P- przéd, T- tyt, K- wynik koricowy, Dla pozostatych wynikéw

testow sprawnosci specjalnej na lodzie i FMS istotnych korelacji nie odnotowano.

Podobng korelacje przeprowadzono réwniez dla réznic pomiedzy wynikami uzyskanymi w

testach FMS i sprawnosci specjalnej na lodzie w | i Il pomiarze (I-ll) u wszystkich badanych

prezentujgc te wyniki w tabeli 12. Zauwazono ujemne wspdtzaleznosci réznic w czterech testach

FMS oraz sumy punktow z réznicami trzech testow sprawnosci specjalnej na lodzie (tab. 12). Wyniki

te potwierdzity, ze wraz z poprawg czasu w testach sprawnosci specjalnej na lodzie w Il pomiarze

zwieksza sie liczba punktéw uzyskana w tescie FMS w Il pomiarze wzgledem |.
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Tabela 12. Korelacje réznic (A) pomiedzy pomiarami FMS i testami sprawnosci specjalnej

na lodzie u wszystkich badanych (n=43)

Zmienne A A
15m P 30mP Zwinnos$¢

A Gleboki przysiad -0,31° ns Ns
p =0,045

A Przejscie nad plotkiem K ns ns -0,33°

p=0,039

A Ruchomos$¢ o. barkowej -0,4° -0,32° -0,33°

K p=0,008 p=0,040 p=0,031

A Wykrok K ns -0,32° -0,35°

p=0,039 p=0,023

A Suma punktéw -0,35° -0,38"° -0,47°

p=0,022 p=0,012 p=0,001

A Liczba asymetrii ns ns Ns

Legenda : ®- warto$¢ korelacji porzadku rang Spearmana, P- przéd, K — wynik koricowy, dla pozostatych réznic (A )

wynikéw testéw sprawnosci specjalnej na lodzie i FMS istotnych korelacji nie odnotowano.

Ocena wspotzaleznosci wynikow testu ztozonego Composite Y-balance z wynikami testow

sprawnosci specjalnej na lodzie uzyskanych w Il pomiarze u wszystkich badanych zawodnikéw

wskazata na piec istotnych statystycznie korelacji pomiedzy wynikami testéw (tab. 13). Mozna

zatozy¢, ze wraz z lepszymi wynikiami catosciowymi Composite w tescie Y-Balance testy szybkosci na

lodzie takze sie poprawiaja.

Tabela 13. Korelacje wynikéw koricowych Composite z wynikami testdw sprawnosci

specjalnej uzyskane w Il pomiarze u wszystkich badanych

Zmienne 30mPII I5mTI 30mTII Zwinnos$¢ I1
COMPOSITE YBTP II ns -0,31° ns -0,36°
P=0,046 P=0,02

COMPOSITE YBT L II -0,31* ns -0,38" -0,41°
p=0,046 p=0,013 p=0,007

Legenda: “- warto$¢ korelacji Pearsona, °- wartos¢ korelacji porzadku rang Spearmana, P- przéd, T- tyt, YBT P-

wynik dla prawej koriczyny, YBT L- wynik dla lewej koniczyny, dla pozostatych wynikéw testéw sprawnosci

specjalnej na lodzie korelacji nie zanotowano
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Tabela 14. Korelacje réznic (A) pomiedzy pomiarami Composite Y-balance i sprawnosci
specjalnej na lodzie u wszystkich badanych (n=43)

Zmienne ASmP A30mP A30mT A Zwinno$é
A COMPOSITE YBT -0,35° -0,52°8 -0,38° 0,528
P p=0,021 p<0,001 p=0,012 p<0,001
A COMPOSITE YBT Ns -0, 448 0,317 -0,374
L p=0,003 p=0,045 p=0,016

Legenda: A wartos¢ korelacji Pearsona, ®. wartos¢ korelacji porzadku rang Spearmana, P-przéd, T- tyt, YBT P-
wynik dla prawej koriczyny, YBT L- wynik dla lewej koriczyny, dla pozostatych réznic (A ) wynikdw testow
sprawnosci specjalnej na lodzie korelacji nie zanotowano

Podobng korelacje przeprowadzono rdéwniez dla rdinic (A) pomiedzy wynikami
uzyskanymi w testach Composite Y-Balance i sprawnosci specjalnej na lodzie w | i Il pomiarze
(I-11) u wszystkich badanych prezentujac te wyniki w tabeli 14. Zauwazono 7 istotnych korelacji
wskazujac, ze wraz z poprawg wynikéw testéw Y-Balance dla prawej i lewej koriczyny pomiaru
I wzgledem | poprawiaty sie poszczegdlne testy sprawnosci specjalnej w grupie

eksperymentalne;j.

Ograniczenia w pracy i wskazania dla przyszlych badan

Jako ograniczenie niniejszych badain mozna uznaé¢ brak przeprowadzenie badan
kontrolnych po 6 tygodniach trwania projektu z powodu zbyt intensywnego mikrocyklu
treningowego zawodnikéw i braku akceptacji ze strony treneréw na dodatkowe testy.
Kolejnym ograniczeniem jest brak wigczenia do badan testéw sprawnosci ogdlnej, ktérych
wyniki mogtyby by¢é dobrym materiatem do analizy w jakim stopniu trening funkcjonalny
wptywa na sprawnos$é specjalng, a w jakim na sprawnos$é ogdlng w tej dyscyplinie i dawato
mozliwosci do opracowania zaleznosci pomiedzy testami sprawnosci ogdlnej i specjalnej.
Ograniczenia te mogg by¢ podstawg do analizy w przysztych badaniach. Wskazaniem dla
dalszych badan mogtaby by¢ tez analiza czy zastosowany w tej dyscyplinie trening

funkcjonalny moze mie¢ wptyw na prewencje urazéw i dolegliwosci miesniowo szkieletowych.

Whnioski

1. W badaniach wstepnych wykazano pewne spdjne ograniczenia wystepujgce u hokeistow,
tj. deficyty we wzorcach mobilnosciowych obreczy barkowej i biodrowej oraz stawodw
skokowych, licznie wystepujace asymetrie w unilateralnych testach FMS oraz tescie
Y-Balance. Wptywaty one dysfunkcyjnie na jakos¢ testowanych zadan ruchowych

wymuszajgc kompensacyjne wzorce ruchowe. W tescie FMS prébami ocenionymi najnizej
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byty: stabilno$¢ rotacyjna, wykrok w linii, przejScie przez ptotek i przysiad gteboki,
natomiast test Y-Balance wykazat asymetrie w zasiegach pomiedzy prawg i lewg strong,
szczegolnie w kierunku tylno-bocznym.

Zastosowany 12-tygodniowy program treningu funkcjonalnego wptynat na poprawe
wzorcéw mobilnosci, stabilnosci, koordynacji i rwnowagi oraz przetozyt sie na uzyskanie
istotnie lepszych wynikow w tescie FMS w pieciu na siedem testowanych zadan
ruchowych, a takze na istotne zmniejszenie asymetrii oraz zwiekszenie koficowej sumy
punktow.

Wdrozony trening przyczynit sie do poprawy wynikéow ztozonych Composite w tescie
Y-balance (Composite P i L) i zmniejszenie asymetrii zasiegdw pomiedzy kornczynami w
kierunku tylno-bocznym.

Udziat w programie treningu funkcjonalnego przyczynit sie do poprawy niektérych
elementédw sprawnosci specjalnej na lodzie. W grupie eksperymentalnej zanotowano
istotng poprawe czasdw przejazdu przodem na dystansie 15m i 30m oraz istotng poprawe
wyniku testu zwinnosci na lodzie. Natomiast w grupie kontrolnej nastgpito pogorszenie
czasu przejazdu na dystansie 5m tytem. Zwiekszenie zakreséw ruchu konczyn dolnych
mogto przyczyni¢ sie do poprawy kroku tyzwowego. Zawodnik mdgt obnizy¢ pozycje
startowg i poprzez wiekszy zakres ruchu stawu biodrowego wydtuzy¢ krok tyzwowy w
poszczegblnych jego fazach. Poprawa mobilnosci i stabilnosci mogta wptyngé na
aktywniejsze zaangazowanie odpowiednich grup miesniowych w ¢wiczeniach trdjboju i
dwuboiju sitowego, co tez mogto mie¢ wptyw na poprawe szybkosci i zwinnosci na lodzie.
W badaniach zauwazono istotne wspdfzaleznosci wynikéw testdw FMS i Y-Balance z
wynikami testow sprawnosci specjalnej na lodzie u wszystkich badanych. Zwiekszenie
wyniku koncowego w tescie FMS, a takze punktacji poszczegdlnych testédw przektadato sie
na szybsze przejazdy na odcinku 5m i 30 m przodem oraz poprawe wyniku testu zwinnosci
na lodzie. Wraz z obnizeniem liczby asymetrii w testach FMS malat takze czas przejazdu w
testach szybkosci i zwinnosci na lodzie. Wraz z lepszymi wynikami cato$ciowymi
composite w tescie rownowagi dynamicznej Y-balance, wyniki testow szybkosci na lodzie

takze sie poprawiaty.
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6. Niniejsze badania wskazujg, ze istotne jest wzmacnianie wzorcoéw mobilnosci, stabilnosci,
koordynacji i rwnowaga u sportowcéw, aby przyczynic¢ sie do optymalizacji potencjatu
motorycznego zawodnika. Z uwagi na brak aktualnego programu szkoleniowego dzieci i
mtodziezy w hokeju na lodzie w Polsce, badania te stanowig uzupetnienie istniejgcej niszy
badawczej, moga tez byé zastosowane jako innowacja aktualnych programoéw
treningowych w mtodziezowych klubach hokeja na lodzie. Badania pokazujg, ze zasadny
jest rowniez systematyczny monitoring stanu funkcjonalnego w tej dyscyplinie, w celu

kontroli rozwoju potencjatu zawodnika w procesie jego specjalistycznego szkolenia.
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