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CUVANT INAINTE

In prezent, antrenamentul sportiv cunoaste o dezvoltare fara precedent,
contribuind eficient si nemijlocit la formarea si dezvoltarea personalitatii
sportivului, exercitand in acelasi timp, influente remarcabile n directia conservarii
si ameliorarii sanatatii, a potentialului biomotric si spiritual al tinerei generatii.

Lucrarea se adreseaza, in special, studentilor din Facultatile de Educatie
Fizica si Sport, precum si antrenorilor care considera ca performantele obtinute se
datoreaza si depind de continutul stiintific al abordarii procesului de instruire.

In programarea si planificarea procesului de pregatire, ponderea factorilor
antrenamentului sportiv se stabileste in functie de specificul fiecarei discipline,
continutul acestora corespunzind etapei de pregatire si particularitatilor individuale
ale acestora, in asa fel, incat prin linia metodica folosita sa se obtina rezultatele
dorite 1n sportul de performanta.

In deplind concordanta cu obiectivele antrenamentului sportiv, practicarea
dupi reguli stiintifice a exercitiilor cu greutati, adicd, a unui antrenament eficient,
au ca finalitate dezvoltarea unui corp sanatos, viguros si puternic, in acelasi timp
atingdndu-se si obiectivul principal al oricarui sportiv — prelungirea rezistentei
organismului la un efort fizic, pe o perioada de timp cat mai lunga.

De asemenea, un antrenamentul sportiv efectuat cu sim{ de raspundere,
dupa regulile pedagogiei si psihologiei, va mari capacitatea de munca a sportivului,
si 1i va Intari sanatatea, favorizand dezvoltarea armonioasa si deprinderile motrice,
contribuind, in acest fel, la dezvoltarea sa multilaterala.

In acest sens, pentru folosirea cit mai largia a avantajelor influentelor
antrenamentului sportiv, este necesar ca, inca de pe bancile scolii, sa se formeze
generatiilor in crestere, gustul pentru miscare, obigsnuinta de a practica sistematic
exercitiul fizic sau jocurile dinamice.

Speram, ca prin cele expuse in prezenta lucrare, sa putem contribui la
imbogatirea literaturii de specialitate si, in acelasi timp, sa venim in sprijinul
colegilor, care au imbratisat meseria de antrenor, Sau au optat pentru cea de profesor.
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Consideram 1insd, cd lucrarea poate fi foarte bine Imbunatitita de
experientele personale ale fiecaruia dintre specialistii domeniului, imbunatatiri care

pot contribui la ridicarea gradului de pregatire a tinerilor sportivi de performanta.

Autorii



I. PRINCIPALELE MODIFICARI FIZIOLOGICE
TN ANTRENAMENTUL CU GREUTATI

Ridicarea halterelor constituie exercitii de forta, care solicita in primul
rand aparatul locomotor, dar influenteaza si celelalte aparate si sisteme ale
organismului. Sistemul nervos central are sarcina de a dirija si coordona
deprinderile motrice specifice ridicarii halterelor, iar organele vegetative sunt
chemate sa asigure suportul energetic si aprovizionarea cu oxigen a sistemelor
angrenate Tn efort.

1.1. MODIFICARILE RESPIRATIEI N TIMPUL EFORTULUI®

Tn urma efectuarii efortului fizic, la nivelul respiratiei se pot produce
modificari imediate sau acute, care se regasesc la toti indivizii ce realizeaza un
efort fizic, si modificari tardive, sau de antrenament, care se instaleaza la cei care
realizeaza un efort fizic timp Tndelungat. Aceste modificari tardive reprezinta
amprenta pe care antrenamentul o lasa asupra functiei organismului si deosebesc
un organism antrenat de unul neantrenat, atat in repaus, cat si in efort.

A. Modificari imediate (acute) includ:
¥ frecventa respiratorie, "in repaus este de 16-18 respiratii/min.
modificandu-se, atat in timpul efortului, cat si dupa incetarea acestuia” [10].

Tn alergarile pe distante foarte scurte, sariturile, aruncarile, loviturile de
atac, ridicarea halterelor, respiratia este blocata in inspiratie profunda pe tot timpul
desfasurarii acestora. "Imediat dupa terminarea efortului, frecventa respiratorie
creste (valori de 20-30 respiratii/min. pana la 40-50 respiratii/min.), Tn functie de
intensitatea, durata efortului si gradul de antrenament" [10].

Dupa eforturi izometrice cu apnee totala, frecventa respiratorie este mai
mare, decat dupa eforturi dinamice, de durata lunga si aceeasi intensitate.

Cea mai buna frecventa respiratorie este de pana la 30 respiratii/min,
frecventa la care se pastreaza un raport bun intre inspiratie si expiratie. Cresterea
frecventei peste aceastd valoare se realizeaza prin scurtarea expiratiei, ceea ce va
duce la acumulare de CO».

"Dupa efectuarea eforturilor maxime, de scurtd durata, frecventa
respiratorie poate atinge valori de 40-50 respiratii/min; dupa eforturile intense si de
lunga durata 30—40 respiratii/min, iar dupa cele moderate 25-30 respiratii/min" [10].
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Dupa terminarea efortului inh primele 30-40 sec. se mentine o ventilatie
pulmonara foarte crescuta, apoi frecventa respiratorie scade treptat.
* amplitudinea respiratorie creste foarte mult pentru a asigura un debit

respirator mai mare si deci o cantitate mai mare de O, (creste VIR, VER).

"Cresterea amplitudinii respiratiei se produce paralel cu cresterea frecventei numai
pana la o anumita valoare (40-50 respiratii/min.) dupa care amplitudinea miscarilor
respiratorii scade. Imediat dupa terminarea efortului amplitudinea creste pentru a
acoperi datoria de O acumulata™ [10].

* debitul respirator (cantitatea de aer care trece prin plamani timp de 1
minut; se calculeaza inmultind VC cu frecventa respiratorie) creste proportional cu
durata si intensitatea efortului. "In repaus este de 8 I/min; in eforturile de intensitate
medie poate ajunge la 60 I/min; Tn eforturile submaximale aerobe la 100-150 I/min.
iar in cele maximale aerobe la 150-180 I/min™ [10].

% consumul de O,. In efort aprovizionarea cu O, la nivelul organismului

este limitata datorita timpului scurt de contact Tntre aerul alveolar si sangele din
capilare, circulatia sanguina fiind accelerata Tn timpul efortului. Aprovizionarea
este compensata prin cresterea amplitudinii respiratorii §i disparitia spatiului mort.

La periferie are loc o crestere a coeficientului de utilizare a O9 de catre sangele

arterial de la 30-40% la 70%. "Tn repaus consumul de O este de 250 ml/min. Tn

eforturile medii ajunge la 1.500 ml/min. n cele submaximale la 2.500 ml/min, iar
n eforturile maximale la 3.000-3.500 ml/min™ [10].

B. Modificarile tardive pot reprezenta parametrii gradului de
antrenament; ele includ:

* frecventa respiratorie Th repaus este 10-12 respiratii/min. la sportivii
antrenati si se datoreaza dezvoltarii mari a musculaturii inspiratorii §i cresterii
elasticitatii cutiei toracice; in efort cei bine antrenati efectueaza apnee totala, iar
dupa terminarea efortului, datoria de O, este platita printr-un numar mai mic de

respiratii decat la cei neantrenati.

* amplitudinea miscarilor respiratorii creste tot pe seama dezvoltarii
musculaturii toracice. "Ca rezultat creste volumul curent de repaus de la 500 ml. la
neantrenati la 700-800 ml. la antrenati. Raportul dintre inspiratie si expiratie este de

1/1,8 sau 1/2 la antrenati si 1/1,5 la neantrenati (creste durata expiratiei)" [10].
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Pneumograma (inregistrarea miscarilor respiratorii) va arata o amplitudine
mai mare, un raport inspiratie/expiratie modificat, si o frecventd mai mica.

* debitul respirator "raméane nemodificat in repaus (8 1/min.) si creste
mult Tn efort (150-180 I/min.) pe seama cresterii amplitudinii respiratorii” [10].

Exista ramuri de sport (inotul, canotajul, alergarile de fond, antrenamentele
la altitudine) care maresc ventilatia pulmonara, atingdnd un debit respirator maxim.

x consumul de Oy in efort este mai mare la antrenati, "atingand valori de

5.000-6.000 ml/min. fatd de 3.000-3.500 ml/min. la neantrenati (adaptare respiratorie
si circulatorie si cresterea coeficientului de utilizare a O din sangele arterial)" [10].

¥ capacitatea vitala atinge la cei antrenati "valori de 6.500-7.000 ml. Tn
functie de ramura de sport practicata".

Tn concluzie, cresterea intensitatii efortului este Tnsotita de amplificarea
ventilatiei pulmonare (debit respirator/min.) ce se realizeaza atat prin cresterea
frecventei respiratorii (de la 10-18 respiratii/min. la 30-45 respiratii/min.) cét si
prin marirea volumului respirator curent (de la 500-600 ml/resp. in repaus la
2.000-2.500 ml/resp. in efort mediu).

Atingerea §i mentinerea capacitatii ventilatorii la parametrii indicati este
dependentd de intensitatea si tipul efortului practicat, ca si de gradul de
antrenament al sportivului.

Frecventa respiratorie creste, de obicei, mai rapid decét volumul respirator.
Marirea exagerata este neeconomicd deoarece necesitd consum energetic crescut
pentru contractia muschilor respiratori, si scade timpul de umplere alveolara prin
vehicularea aerului n spatiul mort (céi respiratorii).

Volumul respirator creste printr-0 mai buna deschidere alveolara care
mareste suprafata de contact alveolo-capilard. De asemenea, creste si viteza de
circulatie capilara, ceea ce permite realizarea schimburilor gazoase intr-un interval
foarte scurt (0.35-0.75 sec.), de 4-6 ori mai intens.

Produsul dintre volumul curent si frecventa respiratorie/min. reprezinta
minut volumul. Antrenamentul creste mult "minut volumul”, mai ales la sportivii
al caror efort specific este cel de anduranta, la acestia Thregistrandu-se n efort
volume de peste 120 I/min. De asemenea, prin antrenament se mbunatateste si
eficienta schimburilor gazoase prin bariera alveolo-pulmonara.

VO, maxim poate creste prin antrenament cu pana la 25%. Sportivii si
antrenorii au cautat de mult timp o metoda simpla, care sia ofere un indice al
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performantei sportive, ce poate fi folosit in selectic. Un bun sportiv nu este
intotdeauna acela cu cel mai mare VO, maxim, desi acesta este important, un
indicator mai bun realizandu-se prin corelarea VO, maxim cu pragul aerob-anaerob
influentat, de asemenea, de antrenament.

Tn concluzie, antrenamentul induce modificari adaptative tardive in repaus
si efort, realizdnd o respiratie mai economica; bradipnee in repaus si cresterea
frecventei respiratorii in efort, la limita necesitatilor cu un bun echilibru al
consumului de O, si al eliminarii de CO,,.

Cresterea ventilatiei se realizeaza prin cresterea volumului curent (contractie
diafragmatica); creste capacitatea vitala cu scaderea procentuala a volumului
rezidual; are loc utilizarea mai prompta si mai intensd a O, la nivel tisular; creste

rezistenta la hipoxie si, implicit, timpul de apnee prin folosirea rezervelor tisulare de
O,; se formeaza un stereotip dinamic, datorat sinergismului contractiei muschilor

membrelor, cu cel al miscarilor respiratorii, si scade datoria de O,.

1.1.1. Influenta antrenamentului cu haltere asupra aparatului respirator

Respiratia este una dintre functiile cele mai puternic influentate de efortul
specific de ridicare a halterei. Pe 1anga modificarile de efort, se poate pune foarte
evident si problema corelarii migcarilor respiratorii cu miscarile specifice
diferitelor stiluri de ridicare. Modificarile respiratiei Tnglobeaza pe cele ale
respiratiei externe si interne, sau tisulare.

Respiratia_externa este influentata de ridicarea halterei Tnca Tnainte de
start, cand halterofilul efectueaza una - doua respiratii ample: Tn timpul efortului
propriu-zis, Tn linii mari, respiratia externa se suspenda si abia dupi incetarea
efortului se reia cu frecventa si amplitudine crescute. Respiratia tisulara, apreciata
dupa valorile consumului maxim de oxigen, situeaza halterofilii Tn urma
clasamentului pe ramuri sportive, deoarece efortul specific, desi este de intensitate
maxima, dureaza putin, datoria de oxigen nefiind prea mare si lichidabila Tn
micropauzele dintre ridicari. Energogeneza la halterofili este, deci, de tip anaerob,
utilizand ca sursa energetica, direct ATP- ul.

Tn stilul smuls, retinerea respiratiei se face pe toati durata exercitiului,
tehnica nefiind compatibild cu relaxarea musculara necesara efectuarii unei
eventuale expiratii si inspiratii. Dat fiind Tnsa faptul, ca exercitiul are durata cea
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	CUPRINS

	TENSIUNE SISTOLICĂ
	 Alături de ceea ce s-a prezentat în privinţa manifestării forţei, se arată că în efortul fizic sportiv, formele de manifestare ale forţei îmbracă trei categorii generale si anume:
	  forţa maximală – capacitatea organismului de a învinge o rezistenţă pe baza principalelor grupe musculare;
	  forţa explozivă – capacitatea de a manifesta valori mari de forţă în cea mai mică unitate de timp (Joselini);
	  forţa în regim de rezistentă – capacitatea organismului de a efectua contracţii musculare, în cadrul unor eforturi de lungă durată.
	 Fluturări cu gantera pe plan orizontal
	Principalii muşchi lucraţi: deltoizii anteriori.



