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Sissejuhatus

Lauatennis on sportméng, mida méngitakse reketi ja palliga, mille 1&bimdot on 40 mm.
Lauatennise slinnimaaks peetakse Jaapanit (Eesti Entsiiklopeedia, 1990). Ming sai

populaarseks Suurbritannias 1880-ndatel ja levis sealtkaudu iile maailma.

Jaapani lauatennisemingija Ichiro Ogimura, kes on maailmameistrivdistlustelt voitnud
kaksteist tiitlit, on 6elnud: ,,Lauatennis on nagu male, aga saja meetri jooksu tempos®
(Kasai jt., 2010). Lauatennises on liikumist ette, taha, kdrvale, samuti tuleb palli
tabamiseks kasutada erinevaid tehnikaid, ja mis kdige olulisem — tuleb teha Kiire otsus
vastavalt vastase sooritatud 166gile. Seepérast on vdga olulised méngija reaktsiooniaeg ja
1606gi sooritamise tdpsus. Veel on tdhtsad vastase tegevuse analiiiisimisoskus ning oskus

vajadusel muuta oma mangutaktikat.

Lauatennist on teaduskirjanduses siiani suhteliselt vihe uuritud. Eestis pole lauatennise
valdkonnas seniajani lihasvdsimuse teemalisi uuringuid l&bi viidud. Sarnaselt on
maailmaski tipris vahe uuringuid lauatennisistide funktsionaalse voimekuse kohta. Kasai jt.
(1994) uurisid sildameveresoonkonna reaktsiooni treeningule ja méngule ning jareldasid, et
need harjutused, mis kestavad katkematult kaks minutit, on méngijatele vdga kurnavad.
Yoshida jt. (2010) uuringust selgus, et elektromiiograafiat saab kasutada erisuguste
tehnikate uurimiseks lauatennises. Tsai jt. (2010) uurisid lihaste aktivatsiooni erineva

vindisusega servide vastuvotul ja leidsid, et lihaste aktiveerumise ulatus on erinev.

Hetkel puuduvad kirjanduses andmed noormingijate treeningutest ja lihasvdsimuse
nditajate kohta. Selleks, et treenerid ja mingijad teaksid, missugune vdiks olla efektiivne
treening eeskéde topspinni sooritamiseks, oleks aga tarvis uurida:

1. millised lihased vésivad kiiremini;

2. kui kiire on vésimuse teke;

3. kuidas vdsimus mdjutab 106gi tdpsust.

Kéesoleva uuringu eesmirgiks on vilja selgitada nelja lihase (trapetslihase iilemise ja
alumise osa, Olavarre kakspealihase ja suure rinnalihase) vasimust ja nende seost eeskée
topspinni sooritamisel kuni 18. aastastel poistel. T66 tulemusi saavad kasutada lauatennise

treenerid ning méngijad treeningute efektiivsuse tdstmiseks.



1. Kirjanduse iilevaade

1.1. Lauatennise iildiseloomustus

Reketispordialasid, sealhulgas lauatennist, iseloomustatakse kui ménge, mis vahelduvad
intensiivse pingutuse ja puhkuse perioodidega (Zagatto, 2008a). Katsikadelise jt. (2010)
uuringu jargi kestis iiks lauatennise sett Pekingi oliimpiamidngudel meestel keskmiselt
Smin 1s puhast midnguaega ja terve ming keskmiselt 27min 31s. Naistel oli keskmiseks
seti pikkuseks 5min 47s ja kogu ming 32min 23s (Katsikadelis jt., 2010). Intensiivsel
pingutusel kasutatakse energiaallikana ATPd, mida siinteesitakse anaeroobsel laktaatsel ja
alaktaatsel teel. Puhkeperioodidel on prevaleerivad valdavalt aeroobsed energiatootmise
protsessid (Zagatto, 2008a). Kuna lauatennis koosneb jérjestikustest plahvatusliku
iseloomuga pingutustest, mille pikkus ei ole tavaliselt iile 10 sekundi, on anaeroobne
alaktaatne energiamehhanism lauatennise mingija jaoks peamine energiatootmise siisteem
pallivahetusel (Meier ja Meier, 2008). Erinevate energiatootmise protsesside toOsse

rakendumise kiirus on esitatud Joonisel 1.
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Joonis 1. Kolme energiasiisteemi 0sakaal erinevate pikkustega kehalisel t661 (Meier ja
Meier, 2008).

Lauatennis on unikaalne méng, mis nduab kiiret plahvatuslikku joudu ja ka vastupidavust
ning molemad need voimekused leiavad pidevat kasutamist méngu ajal (Kondric jt., 2010).
Funktsionaalsetest vOimetest on lauatennises tdhtsal kohal liigutuste kiirus, joud,

vastupidavus, painduvus ja osavus:



Kiirus — Tippméngijate puhul vdib lauatennise méngus palli litkumise kiirus kiiiindida kuni
35 m/s. Kuna pall on kerge (2,7 grammi) ja viike, siis palli vindisus vdib olla kuni 151
pooret sekundis (Tang jt., 2002). Méangija peab pidevalt olema tdhelepanelik, kuna tal on
ainult 0,2-0,4 sekundit aega, et analiiiisida 166dava palli suunda ja kiirust. Seetdttu on
lauatennisisti motoorne kaitumine seotud ka reaktsiooniga (Lapszo, 2002). Méngijad
reageerivad vastase 160dud pallile ja sooritavad vastuldogi. Palli 166misega kaasneb keha
litkkumine. Selleks ongi vajalik liigutuste kiirus, mis on kdige tahtsam faktor efektiivseks ja
edukaks minguks (Lapszo, 2002).

Joud - Treenerid suhtuvad vordlemisi negatiivselt jouvdimete arendamisesse lauatennises.
Arvatakse, et joud pérsib peenmotoorika tegevust, sealhulgas ka 160gi tunnetust (Kondric
jt., 2010). Samas voib arvata, et lauatennises pole v3iduks vaja ainult suurepérast tehnikat

ja taktikat, vaid ka joudu. Joudu on vaja jalgade liikumisel ja palli 166misel.

Vastupidavus — Uuringud on ndidanud, et tippméngijatel on tavaliselt suhteliselt korge
vastupidavuse tase (Weber, 1985). Vastupidavus on omadus, mis aitab méngijal paremini
taluda suurt kiirust 166kidevahetusel. Samuti aitab korge vastupidavuse tase paremini vastu

seista visimusele, eriti just pikemate pallivahetuste ajal.

Painduvus — Seda on vaja suure amplituudiga liigutuste tegemisel, nditeks topspinni

166misel voi jalgade liikumisel (Zhang, 2010).

Osavus ja koordinatsioon — Need voimekused on samuti tdhtsal kohal, eriti erinevate

liigutustekomplekside tegemisel (Kondric jt., 2010).

1.1.1. Lauatennisistide antropomeetrilised niitajad

Lauatennisistide antropomeetrilisi nditajaid on uuritud suhteliselt vahe. Carrasco jt. (2012)
uurisid 11.-13. aastaste Euroopa paremikku kuuluvate méngijate antropomeetrilisi
nditajaid. Uuringute kdigus mdodeti kehamassi, pikkust ja kehamassi indeksit. Tulemused
nditasid, et noored lauatennisemédngijad olid viikese kehamassiga ja keskmist kasvu,
kusjuures antud uuringus osalenud neiud olid pikemad kui noormehed. Noormeeste
lihasmass tiletas neidude oma, aga viimati mainitutel oli suurem rasvamass. Eeltoodust
ndhtub, et noormehed ja neiud ei erine oluliselt oma ealiste arengueriparade poolest.

Pohilised uuringu tulemused on esitatud Tabelis 1. ja Joonisel 2.
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Tabel 1. Euroopa noorte lauatennisistide antropomeetrilised néitajad (Carrasco jt., 2012).

. e . Kehamassi
Mangijad Vanus (a) Kehamass (kg) Pikkus (cm) indeks (kg/m?)
N°°(r2rg)ehed 12,06+ 0,8 41,8+ 4,83 151 18,33 = 2,19
Neiud (15) 11,94 + 0,73 41,75 + 8,59 153 17,98 + 2,4
Keskmine 12,00+ 0,77 42,27 + 6,98 152 18,16 £ 2,31
25 -
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Joonis 2. Kehamassi jagunemine lauatennise noormaingijatel (Carrasco jt., 2012).

Yuza jt. (1992) uurisid antropomeetrilisi ja fiisioloogilisi niitajaid neljal Jaapani

lauatennise tippmangijal. Tulemused néitasid (vt. Tabel 2.), et lauatennisistid on suhteliselt

lthikest

kasvu ja viikese

kehakaaluga.

Taiskasvanud maéngijate

maksimaalne

stidamel6ogisagedus on 197 166ki/min ja maksimaalne hapnikutarbimine on suhteliselt

madal - 3,67 I/min.

Tabel 2. Jaapani lauatennisistide antropomeetrilised nditajad (Yuza jt., 1992).

. . SLS max VO,max
Mingija Vanus (a) Pikkus (cm) Kaal (kg) (166ki/min) I/ é] in)
A 27 166,1 59,8 205 3,65
B 25 177,3 61,5 193 3,6
C 24 169,4 63,5 196 3,86
D 30 172 61,5 194 3,56
Keskmine 26,5 171,2 61,6 197 3,67




1.1.2. Lauatennisistide fiisioloogiline iseloomustus

Lauatennisistide fiisioloogiliste parameetrite paremaks iseloomustamiseks on esitatud

uuringud kiiruse, koordinatsiooni, tapsuse ja vastupidavuse valdkondadest.

Lapszo (2002) viis 1dbi uuringu, mille eesmérgiks oli tutvustada sellist mudelit, mis testiks
lauatennisisti jarjestikkuseid liigutusi ning moota Kiirusi, mis esinevad erinevate liigutuste
tegemisel. Uuringus osales 42 maéngijat. Kiimme neist olid Poola rahvuskoondise
meesmangijat, neli korgel tasemel méngivat naisméngijat ja 28 last, kelle vanuseks oli 13.-
15. aastat. Antud uuringus kasutati mdotmisteks lauatenniseméngu spetsiaalset simulaatorit
(Joonis 3.), mis voimaldas mdota spetsiifilisi lauatennise liigutusi. Simulaatoril oli seitse
sensorit, mis olid sama suured kui lauatennise pallid (diameetriga 40 mm). Need maérkisid
piirkondi, kus toimus palli simulatsioon. Loomiseks pidid vaatlusalused kasutama nii ees-
kui tagakétt. Nditeks sensorid 2, 3, 5, 6 ja 7 ndudsid paremakéelistelt méngijatelt eeskée
166ki, 1 ja 4 tagakde 160ki. Sensorite 4 ja 5 jaoks polnud vaja liikuda, kuid sensoriteks 1, 2
ja 3 oli vaja teha samm ette (1 - vasakule, 2 ja 3 - paremale), sensoriteks 6 ja 7 hiipe voi
jooks taha paremale. Mootmised teostati kahes seerias, molemas liikumised
kombinatsioonidena seitsmest sensorist. Samaaegselt moddeti liigutuste kiirust 166gi

sooritamisel. Usutavate tulemuste saamiseks sooritati teste kahel korral viie pdeva jérel.
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Joonis 3. Lauatennisistide testimiseks kasutatud simulaator (Lapszo, 2002).



Uuringu tulemused nditasid, et liigutustele kulunud aeg olenes soost ja vanusest:
taiskasvanud mees- ja naisméngijad olid kiiremad kui lapse. Kuid kui vorrelda omavahel
mehi ja naisi, siis mehed olid liigutuste tegemisel kiiremad. Liigutuste Kiiruse tulemused
on esitatud Joonisel 4. Uuringus ei olnud veapiire margitud, seepdrast Saab nende

tulemuste puhul radkida tendentsidest, mitte olulistest erinevustest.
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Joonis 4. Meeste, naiste ja laste liigutuste kiirus erinevate 166kide sooritamisel (Lapszo,
2002).

Terve keha kaasatuse lihaste aktivatsioonil méiravad vastava liigutuse ulatus ja suund
(Lapszo, 2002). Uuringu tulemustest ilmnes, et kdige kiiremad liigutused olid need, mis ei
vajanud jalgade liikumist. Liigutused 1, 2, 3 ja 6 olid aeglasemad ja need vajasid ka
rohkem litkumist laua juures, rddkimata sensorist 7, mis paiknes laua suhtes koige
kaugemal. Samuti selgus, et need liigutused, mis tehakse paremale (sensorid 6 ja 7) olid
kiiremad kui need, mis tehakse ette paremale (sensorid 2 ja 3) ning vasakule (sensor 1).
Lisaks jéreldas uuringu autor, et liigutuste tegemise ulatusel oli suurem moju kiirusele
mees- ja naismaingijate puhul vorreldes lastega. Liihikesed 160giliigutused, mis olid
sooritatud kdega ega vajanud jalgade liikumist, olid kiiremad meestel ja lastel just

eeskidega, naistel sellist erinevust ees- ja tagakde vordluses ei leitud (Lapszo, 2002).

Antud uuring néitas, et erinevad liigutused ja nende Kiirus on lauatennises viga tdhtsad
faktorid, eriti efektiivse méngu seisukohalt. Samuti on oluline liigutuste Kiirus ette ja

paremale, mis voib olla midravaks néiteks servide vastuvatul (Lapszo, 2002).



Edukas 166gi sooritus oleneb visuaalsest informatsioonist (Rodrigues jt., 2002). Kui
lauatennisist tahab interpreteerida tuleva palli trajektoori ja litkumise Kiirust, siis tema
motoorsed kdsklused baseeruvad visuaalsel infol. Sportlane, kes suunab oma pilku digesse
kohta, suudab paremini méairata ldheneva palli eripdra. Seetdttu oli Rodriguese jt. (2002)
uuringu eesmargiks uurida, kuidas méngijad kooskolastavad pea-, silma- ja kaeliigutused
ning seostada need niditajad eduka lauatennise sooritusega. Uuringus osales 16
taiskasvanud lauatennise miéngijat. Nad olid jaotatud kahte gruppi eelneva testimise
tapsuse tulemuste alusel: tugevad, kelle 166gi tdpsuse protsent oli iile 40%, ja norgad, kelle

protsent oli alla 40%. Tugevaid oli iiheksa ja norgemaid oli seitse méngijat.

Uuring viidi 14bi selliselt, et iiks vaatlusalustest oli servija ja teine 166ja. Servijal paluti
sooritada servi konstantse kiirusega eeskde kasti. Lodja sooritas eeskéde topspinni kahte
ettendhtud piirkonda (vt. Joonis 5.). Modtmised teostati ldhtudes kolmes aspektist: servija

reedab oma liigutust juba enne servi, palli lilesviske alguses voi palli tilesviske 1dpus.
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Joonis 5. Mingija sooritas eeskéde topspinni kahte ettendhtud piirkonda (Rodgrigues jt.,
2002).

Uuringu tulemused nditasid, et nii tugevam kui ndrgem grupp jalgisid palli iilesviske
alguses ja hoidsid pilku stabiilselt enne reketiga palli tabamist. Lisaks néhtus, et tugevamad
mingijad alustavad varasemat servi vastuvotuks liitkumist voOrreldes norgemate
mangijatega. Jarelikult tugevad maéngijad jalgisid tdhelepanelikumalt servija liigutusi ja
oskasid neid paremini interpreteerida (Rodgrigues jt., 2002).



Tunnetuslik diferentseerimise vdoime on iiks olulisemaid komponente peenmotoorikas
(Bankosz, 2012). Samuti on see seotud méngutasemega — mida korgem on mingutase,
seda tdpsemad on liigutused. Bankosz (2012) viis 1dbi uuringu, mille eesmérgiks oli uurida
lauatennisisti méangukde liigutuste ,malu“ ja vorrelda neid tulemusi erineva
mingutasemega sportlastel. Uuringus osales 24 Poola sportlast (keskmine vanus 14.
aastat), kes olid jaotatud kahte riihma tulenevalt nende tasemest: 12 sportlast, kes kuulusid

noorte koondisesse, ja 12 veidi madalama edetabeli kohaga méangijat. Uuringu ldbiviija oli

seisukohal, et tipsusel on seos liigese liikuvusega ja seetottu kasutati goniomeetrit (Joonis
6.)

Joonis 6. Uuringus kasutatud goniomeeter (Bankosz, 2012).

Vaatlusalustel paluti podrata katt kiitinarnukist sisse- ja viljapoole 45 kraadi ulatuses. Kui
kiasi oli 45 kraadise nurga all, siis kolas kell. Hindamaks kui tépselt pdorab vaatlusalune
oma kitt, paluti vaatlusalustel kasutades lihasmélu korrata viis korda sama liigutust, kuid
ilma kella helinata. Tulemused niitasid, et madalama edetabeli kohaga méngijate tulemuste
hajuvus oli suurem. Selgus, et nende liigutusmélu varieerus suuremas ulatuses vorreldes
korgema tasemega maingijatega. Seevastu korgema tasemega mangijate liigutusmalu oli
korgemal tasemel, kuid erinevus kahe rithma méngijate vahel ei olnud siiski statistiliselt
oluline. Uuringu autor jareldas, et mdlema grupi edetabelis eespool asetsevad méngijad
saavutasid antud testides paremaid tulemusi, mis v&ib olla spetsiifiliste treeningute
tulemus. Sellest tulenevalt suudavad nad ka edukamalt kontrollida oma liigutusi ja

sooritavad tdpsemaid 166ke (Bankosz, 2012).
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Kasai jt. (1994) uuringu eesmirgiks oli selgitada siidameveresoonkonna reaktsiooni
treeningule ja mangule ning saada tulemusi lauatennisisti kardiovaskulaarse funktsiooni
hindamiseks. Antud uuringu kdigus mdodeti vaatlusalustel hapnikutarbimist,
siidameldogisagedust ja vere laktaadi kontsentratsiooni nii treeningul kui ka vdistlustel.
Treeningu tingimustes kasutati multipalli meetodit: treener s66tis méngijatele ette 60 palli
minutis. Ulesandes oli vaja liiiia palli kolmel erineval viisil — kerge 166k, topspin ja tugev
160k. Lauatennisisti jaoks on selline testimine vorreldav suhteliselt intensiivse treeninguga.
Iga harjutus kestis kaks minutit ning tiks minut oli puhkuseks. Voistlussituatsioon oli
moddetud viie iiksikméingu jooksul. Uuringu tulemused néitasid, et antud néditajad on
voistlustel madalamad kui treeningul. Keskmised véirtused vdistlustel olid:
hapnikutarbimine 30,7 ml/kg/min, siidamel6ogisagedus 142 160ki/min ja vere laktaadi
kontsentratsioon 1,17 mmol/l. Treeningul leitud vaédrtused olid keskmiselt:
hapnikutarbimine 52 ml/kg/min, stidamel6ogisagedus 188 166ki/min ja vere laktaadi
kontsentratsioon 3,7 mmol/l. Uuringu ldbiviijad jareldasid, et need harjutused, mis
kestavad katkematult kaks minutit, on méngijatele vdga kurnavad. Seetdttu ongi voistlustel
moddetud niditajad madalamad, sest seal tavaliselt ei kesta pingutus kaks minutit

(pallivahetus on lithem).

Uurimaks lauatenniseméngijate kardiovaskulaarne vastupidavust viisid Kasai jt. (2010)
1abi katse, milles osales viis tugevatasemelist Jaapani iilikooli méangijat. Méngijad pidid
katkematult sooritama eeskde 160ki kolmel erineval viisil: kerge 166k, topspin ja tugev
166k. Igat 160kide seeriat sooritati ithe minuti jooksul. Pdrast igat 166gi Seeriat oli
vaatlusalustel aega kaks minutit puhkuseks. Eksperimendi tulemused néitasid, et katses
osalejatel esines suurim maksimaalne hapnikutarbimine tugevat 166ki sooritades. Seega
voib kahele eelpool kirjeldatud uuringule (Kasai jt., 1994; Kasai jt., 2010) tuginedes viita,
et lauatennisistil on suhtelisest korget vastupidavuse taset vaja selleks, et méingija oleks

voimeline efektiivselt mdngima 30 minutit ja enamgi.

Zagatto jt. (2008b) uurisid kriitilise voimuse meetodi kasutamise voimalikkust kaheksal
rahvusvahelisel tasemel mingival lauatennisistil. Selleks kasutati spetsiaalset pallirobotit
ehk palliviskajat, mis voimaldas saata palle konstantse kiirusega nelja erinevasse piirkonda
lauatennise laual, mis olid eelnevalt méaratud (vt. Joonis 7.). Ainus parameeter, mis testide
kédigus erines, oli 1606davate pallide arv minutis: 48, 56, 65 ja 72 (palli minutis). Testi

sooritati kuni vdsimuseni voi tehnilise veani. Iga vaatlusalune sooritas kolm kuni neli testi,
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mille vahel oli vihemalt kaks tundi puhkust. Testi kdigus registreeriti katsele kulunud aeg,
mille alusel arvutati kriitiline kiirus. Teiseks spetsiifiliseks testiks oli lisanduv protokoll,
mida kasutati selleks, et madrata kindlaks vaatlusaluste anaeroobne ldvi ja vere laktaadi
kontsentratsiooni midramine kasutades palliviskajat. Uuringu tulemused néitasid, et
vaatlusaluste kriitiline sagedus (39,9 + 3,3 palli/min) ei olnud oluliselt erinev nende
anaeroobsest lavest (48,1 + 7,4 palli/min). Testi tulemusena leiti, et sellisel meetodil leitud
lauatennisisti kriitiline voimus on usutavalt seotud tema anaeroobse ldve ja maksimaalse
vastupidavuse néitajatega. SeetOttu Sobib kriitilise vOimsuse test praktiliseks testiks

lauatennisisti spetsiifilise méanguvoimekuse hindamiseks.

Lauatennise laud
Vork
‘o..
0.,
<o "
""""" .. ... O
Lo =
Lo ©  ae—— e) Palli-
14 50 -60cm N wg... | palii
- | O 4 8 - visk ja
@t o -
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Joonis 7. Skemaatiline joonis iseloomustamaks spetsiaalse palliviskaja abil méngitud palle

nelja erinevasse valjaku piirkonda (Zagatto jt., 2008b).

1.1.3. Eeskie topspin lauatennises

Eeskde topspin on iiks agressiivsemaid 160ke lauatennises. Seda sooritades on oluline
lahteasend: jalad Slgade laiuselt, pdlved koverdatud, keha kergelt ette kallutatud, vasak jalg
eespool. Paremakielistel méngijatel liigub parem jalg koos keharaskusega taha, seejérel
keha, puusad ja dlad pooratakse taha, reket on all. L66gi sooritamisel puus, vookoht ja 6lad
pooravad ettepoole, keharaskus kandub vasakule jalale, reket puudutab palli riivava

liigutusega ja liigub ette iiles.

Kasai ja Mori (1998) vordlesid edasijoudnute ja algajate ceskde 166gi sooritamise
karakteristikuid. Nende uuringust ilmnes, et edasijdudnud maéngijad podravad 166gi

tegemiseks rohkem oma keha ja painutavad polvedest vorreldes algajatega. Sellest
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tulenevalt viisid lino ja Kojima (2009) 1dbi eksperimendi, uurimaks keha liikumist eeskie
topspinni sooritamisel. Nende uuringus osales 17 lauatennisisti: itheksa edasijoudnut ja
kaheksa keskmise tasemega mangijat. Sportlase lihastele ja reketile olid asetatud markerid
(vt. Joonis 8.). Pallirobot sootis lauatennisistile eeskde kasti keskele kerge voi tugeva
allapidi vindiga palle ajaintervalliga 1,4 sekundit. Méngija iilesandeks oli sooritada eeskée

topspinni.

Joonis 8. Kehale ja reketile asetatud markerite asukohad vasakukielise sportlase puhul
(lino ja Kojima, 2009).

lino ja Kojima (2009) uuringu tulemustest néhtus, et edasijoudnud méngijad néitasid
statistiliselt olulist suuremat iilakeha rotatsiooni topspinni sooritamisel ja seetdttu kaldusid
vajama vidhem aega reketi kiirendamiseks palli tabamisel. Reketi liigutamise kiirus palli
tabamisel ei olnud statistiliselt oluline kahe riihma vahel. Méngijad korrigeerisid tihti reketi
nurka erineva vindisusega palli tabamisel. lino ja Kojima jareldasid, et voimalus reketit
kiirendada viiksema aja jooksul allapidi vindiga palli tabamisel vdib olla oluline faktor,

mis mojutab soorituse taset.

Paar aastat hiljem viisid lino ja Kojima (2011) 14bi sarnase uuringu, kuid eesmérgiks voeti
médrata mehaanilise energia tootmise ja selle iilekanne iilajdsemetele eeskde topspinni
sooritades. Uuringu tulemustest saadi teada, et edasijoudnud maéngijatel oli olaliigese
sisemine joumoment oluliselt kdrgem kui keskmise tasemega maingijatel. Autorid
jareldasid, et energia iilekanne iilajisemetesse voib olla iiks olulisimaid faktoreid, mis

voimaldaks keskmise tasemega méngijatel sooritada suurema kiirusega 166ke.
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1.2. Elektromiiograafia kasutamine lauatennises

Lauatennises kasutatakse erinevaid tehnikaid vorgu taha pdrkavate pallide ja servide
vastuvotmiseks. Uks neist on lithike 166k (ingl. flick), mis sooritatakse laua kohalt
pOhiliselt randme t66ga. Selle 166gi sooritamise karakteristikuid pole palju uuritud.
Yoshida jt. (2010) uuringu eesmirk oligi vilja selgitada lithikese 166gi sooritamiseks
kasutatavate skeletilihaste aktiivsus kasutades elektromiiograafiat (EMG) liihikeste servide
vastuvotmisel. Uuringu kéigus sooritati kahte erinevat tiiiipi serve: allapidi vindiga ja
vindita servi. Vaatluse alla olid vdetud jargmised lihased: kiilinarmine randmesirutaja,
sormedesirutaja, pikk ja lithike kodarmine randmesirutaja, kodarmine randmepainutaja,

limarsissepdoraja.

Antud uuringu tulemustest néhtus, et statistiliselt oluline erinevus vindita ja allapidi
vindiga servi vastuvotul ilmnes vaid kiitinarmise randmesirutaja puhul (Joonis 9.). Sellest
tulenevalt jareldasid uuringu autorid, et lauatennise méngijatel on lithikeste 166kide puhul
eriti oluline kiilinarmine randmesirutaja lihase t66. Samuti selgus, et elektromiiograafiat

saab kasutada erinevate tehnikate uurimiseks lauatennises (Yoshida jt., 2010).

149 1 I:I Allapidi vindiga servi vastuvott
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Joonis 9. Lihaste aktivatsioon allapidi vindiga ja vindita servi vastuvotul (Yoshida jt.,
2010).
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Tsai jt. (2010) ldbiviidud uuringu eesmaérgiks oli analiiisida Taiwani tipplauatennisistide
3D kinemaatilisi muutujaid ja tlajasemete lihaste EMG aktiivsust eeskde topspinni
sooritamisel. Seda tehnilist elementi sooritati iiles- ja allapidi vindiga servide
vastuvotmisel. Kiimme kaamerat filmisid 3D kinemaatilisi parameetreid. EMG elektroodid
kinnitati seitsmele lihasele: randme painutajalihas, randme sirutajalihas, dlavarre kaks- ja
kolmpealihas, suur rinnalihas, deltalihas ja trapetslihas. Servija sooritas servi kindlasse
kohta lauatennise laual, vastuvotja pidi palli tagasi miangima kasutades eeskéde topspinni

samuti kindlasse sektorisse (Joonis 10.).

1 2 Kaamerad 3
@ ® & ¢

-
x

Servija

o B
T

Topspinni sektor

B

*
*

/

A

I Y S

T Miingija
Servi sektor ‘
@ - ' 7
S

Joonis 10. Uuringu skemaatiline iilesehitus (Tsai jt., 2010).

Lodgi suund

Autorid esitasid joonise (vt. Joonis 11.) lihaste aktivatsioonist kahe servi vastuvotmisel
eeskde topspinniga. EMG tulemustest nédhtus, et lihased aktiveeruvad servide vastuvotul
erinevalt. Allapidi vindiga servide vastuvotul tdheldati suuremat lihaste aktiveerumist
randme sirutajalihases ning olavarre kaks- ja kolmpealihases vorreldes iilespidi vindiga

servide vastuvotmisel (Tsai jt., 2010).
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Joonis 11. EMG parameetrid iilespidi ja allapidi vindiga servi vastuvatul (Tsai jt., 2010).

Tabel 3. nditab kinemaatilisi parameetreid ja nende erinevusi servide vastuvotul.
Tulemustest ilmnes, et reketi liikumise kiirus ja nurk erinesid statistiliselt oluliselt tilespidi
ja allapidi vindiga servi vastuvotul, kusjuures esimese servi puhul olid mdlemad vairtused
vaiksemad. Statistiliselt olulised erinevused esinesid ka liigutuse pikkuse ja l66gifaaside
vahel. Naiteks kulutas mingija allapidi vindiga servi vastuvotmiseks hoovotule
protsentuaalselt rohkem aega vorreldes iilespidi vindiga servide puhul. Samas reketi
kiirendamise ja reketiga palli saatmise faaside puhul olid protsendid suuremad {ilespidi

vindiga servide vastuvotul (Tsai jt., 2010).

Tabel 3. Eeskée topspinni kinemaatilised parameetrid erinevate servide vastuvotul (Tsai

jt., 2010). * p<0,05

Parameetrid Ulespidi Vind~iga servi Allapidi vind~iga servi
vastuvott vastuvott

Reketi litkumise kiirus (m/s) 17,31 £1,12 18,94+ 1,70 *

Reketi sagitaalne nurk (°) 54,84 + 2,47 70,72 £3,34 *
Liigutuse pikkus (m) 0,95+0,03 0,91+0,04*
Liigutuse pikkus (sek) 0,85+0,10 0,92 +0,03
Hoovatu faas (%) 58,0 + 5,96 65,2 +6,30 *
Kiirendamine (%) 11,0+2,12 92+1,92*

Saatmise faas (%) 25,0 + 5,66 20,2+ 4,09 *
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Kokkuvotvalt voib Gelda, et lauatennises on oluline roll nii 166gi- kui liitkumise kiirusel,
koordinatsioonil, tépsusel ja vastupidavusel. Samuti selgus, et elektromiiograafiat saab
kasutada lauatennise erinevate tehnikate uurimiseks ning moningaid uuringuid on juba
selles valdkonnas ldbi viidud. Niiteks on EMG parameetreid uuritud servide vastuvdtul.

Siinkohal voib 6elda, et uudne oleks uurida lihaste aktivatsiooni vindita pallide méngimisel

eeskie topspinniga.
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2. Too eesmirk ja iilesanded

Kéesoleva uuringu eesmargiks on vilja selgitada nelja lihase: trapetslihase tilemise (m.

trapezius superior) ja alumise osa (m. trapezius inferior), dlavarre kakspealihase (m. biceps

brachii) ja suure rinnalihase (m. pectorialis major) visimust ja nende scost ceskie

topspinni sooritamisel kuni 18. aastastel poistel.

To0s piistitati jargmised konkreetsed iilesanded:

1.

Moota elektromiiograafia parameetreid neljal lihasel eeskde topspinni sooritamisel
ja vorrelda neid nditajaid.

Sooritada kaks kaheminutilist lauatennise testi pallirobotiga erinevatel reziimidel,
vorrelda uuritavate sooritatud 166ke ja tapsust.

Modta ja vorrelda uuritavate nelja lihase toonust enne ja pérast lauatennise teste.
Modadta ja vorrelda uuritavate kée pigistusjoudu enne ja péirast lauatennise teste.
Modta ja vorrelda uuritavate kde- ja silmade koordinatsiooni niitajaid enne ja
pérast lauatennise teste.

Modta ja vorrelda uuritavate tajutud pingutust vahetult parast molemat testi.
Arvutada ja vorrelda korrelatiivsed seosed lauatennise testide, 166kide tapsuse ja

elektromiiograafia ning lihastoonuse néitajate vahel.
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3. Metoodika
3.1. Vaatlusalused

Kéesoleva t66 uuringutes osales 13 Eestis lauatennist méngivat 11.-18. aastast noormeest,
kes olid jaotatud kahte gruppi vanuse ja kde pigistusjou tulemuste alusel:
1) Vanemad miéngijad: 14.-18. aastased (n=7, vanus: 15,4 &+ 0,7 aastat; treeningstaaz:
6,6 + 0,8 aastat, koht reitingus: 74 + 18);
2) Nooremad méngijad: 11.-13. aastased (n=6, vanus 12,0 + 0,3 aastat; treeningstaaz:
5,0 + 0,4 aastat, koht reitingus: 244 + 33).

Uuritavad on osalenud Eesti noorte meistrivoistlustel ja vditnud seal medaleid. Kd&ik
testimisel osalenud méngijad olid terved. Vaatlusalustele tutvustati eelnevalt teostatavaid
modtmisi ning selgitati neile uurimuse peamiseid eesméirke. Koik vaatlusalused ja nende
vanemad kinnitasid oma ndusolekut uuringus osalemiseks allkirjaga. Uuringuks saadi luba

Tartu Ulikooli eetikakomiteelt.

3.2. Uuringu iildine korraldus

Kéesolevas uuringus sooritati testid noorte koondise laagri ja Narva regulaarse

treeningtunni raames.

Uuringud teostati vastavas jirjekorras:

1) Isikuandmete kirjapanek vaatlusaluse kaardile;

2) Kaée- ja silmade koordinatsiooni testimine;

3) Kaée pigistusjou méadramine;

4) Miiomeetrilised uuringud,

5) Kaheminutilise aeglase reziimiga lauatennise testi sooritamine, samal ajal teostati
elektromiiograafilised uuringud;

6) Pingutuse astme méddramine Borgi skaalal,

7) Kaheminutilise kiire reziimiga lauatennise testi sooritamine, samal ajal teostati
elektromiiograafilised uuringud,

8) Pingutuse astme mairamine Borgi skaalal,

9) Miiomeetrilised uuringud,

10) Kée- ja silmade koordinatsiooni testimine;

11) Kéde pigistusjou médramine.
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3.3.  Uurimismeetodid

3.3.1. Kie- ja silmade koordinatsiooni testimine

Kée- ja silmade koordinatsiooni hindamiseks kasutati spetsiaalset komplekti Lafayette
Grooved Pegboard Test, Model 32025 (USA) (Joonis 12.), mis vdimaldab hinnata kée- ja
silmade koordinatsiooni mitmesuguste liigutusiilesannete tditmisel. Vaatlusalune pidi
voimalikult kiiresti asetama kindlas jérjekorras 25 pulgakujulist kujundit testimiskompleksi
tithjadesse avadesse. Testi sooritati mangukdega laua taga istudes kahe korral: enne ja

parast kahte kaheminutilist lauatennise testi. Soorituseks kulunud aega mdddeti stopperiga.

Joonis 12. Kie ja silmade koordinatsiooni médramise testimiskompleks.

3.3.2. Kée pigistusjou midramine

Kée pigistusjou médramisel kasutati standardset kde diinamomeetrit DRP-90 (Venemaa)
maksimaalse mdoteulatusega 90 kg (Joonis 13.). Diinamomeeter asetati vaatlusaluse
peopessa sOrmede esimese ja teise jitke vahele. Vaatlusalune pigistas méangukdega
diinamomeetrit maksimaalse jouga 3 korda, kusjuures kési ei tohtinud puudutada monda
teist kehaosa voi eset. Arvesse ldks parima katse tulemus. Modtmised teostati kahe korral,

enne ja pérast lauatennise teste.

Joonis 13. Kée pigistusjou madramise diinamomeeter.
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3.3.3. Miiomeetrilised uuringud

Miiomeetrilisteks uuringuteks kasutati portatiivset miiomeetrit. See td6tab jargmisel
pohimottel: 166kotsik annab skeletilihasele uurija poolt valitud punktis standardse jou ja
kestvusega jouimpulsi. Pérast jouimpulsi lakkamist jddb 166kotsik kontakti lihasega ja
vongub koos vonkumapandud lihasmassiga, kuni vonkumine kustub. Miiomeetri pShimdte
seisneb lihasele doseeritud 166gi andmises, millele lihas kui viskoosne-elastne keha vastab
sumbuvate vonkumistega. Esialgse analiiiisi kdigus saadud néitajad iseloomustavad lihase

toonilist pinget ja elastsusomadusi mddtmise ajal (Vain, 2002).

Kiesoleva uuringu kiigus kasutati miiomeetrit Myoton 3 (Miiotonometria OU, Eesti)
(Joonis 14.) koos vastava tarkvaraga. Mootmised teostati seistes puhkeasendis enne ja

parast lauatennise teste. Eelnevalt maérgiti vaatlusaluse kehal punktid, kuhu testimisel

asetati miomeetri 160kotsik.

Joonis 14. Miiomeetrilisteks uuringuteks kasutati Myoton 3.

Mootmised teostati sportlase méangukée trapetslihase tilemisel osal (m. trapezius superior),
trapetslihase alumisel osal (m. trapezius inferior), Slavarre kakspealihasel (m. biceps

brachii) ja suurel rinnalihasel (m. pectorialis major).

Trapetslihas (m. trapezius) on kolmnurkne lai lihas, mis koos vastaspoolse lihasega
meenutab trapetsit. Ta paikneb selja {lilemises osas. Lihas algab kuklaluu iilemiselt
kuklataguselt joonelt, védlimiselt kuklamiigaralt ja koikide rinnaliilide ogajétketelt.
Lihaskimbud konvergeeruvad ja kinnituvad o0lavootme luudele: ilemised Kimbud

kinnituvad rangluu lateraalsele poolele, kesksed kimbud abaluule, alumised kimbud abaluu
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mediaalse osa alumisele pinnale. Trapetslihas mojub dlavodtmele: keskne osa tdmbab
Olavoodet taha (ldhendavad abaluid liilisambale), {ilemine osa tostab ja alumised kiud

langetavad 6lavoodet. (Lepp, 2013).

Olavarre kakspealihas (m. biceps brachii) algab abaluult kahe peana:
a) pikk pea algab abaluu liigeseiiliselt kobrukeselt pika kodlusega, mis ldbib dlaliigese
00ne, asetsedes Olavarreluu kobrukeste vahevaos;
b) liihike pea algab kaarnajétkelt.
Lihase 10pposa kinnitub tugeva kodluse abil kodarluu koprusele (Lepp, 2013).

Olavarre kakspealihas vdib viihesel miiral tdmmata dlavart ettepoole (pikk pea tdmbab
Olavart ette lateraalsele, lithike pea mediaalsele). Samuti see lihas painutab kiitinarvart ja

teostab kiilinarvarre supinatsiooni (Lepp, 2013).

Suur rinnalihas (m. pectorialis major) algab kolme osana:
a) rangluu mediaalselt poolelt;
b) rinnaku ja 6 iilemise roidekohre eesmiselt pinnalt;

c) kohusirglihase-tupe eesmiselt seinalt.

Lihaskiud konvergeeruvad lateraalses suunas ja kinnituvad oOlavarreluu suurkdbrukese
harjale. Suure rinnalihase funktsiooniks on tdmmata 6lavodde ettepoole, selle alumised
kimbud langetavad 0lavoddet. Lihas langetab suure jouga iilestdstetud kitt ning avaldab

olavarreluu kaudu tugevat toimet dlavootmele (Lepp, 2013).

3.3.4. Elektromiiograafilised uuringud

Lihaste bioelektrilise aktiivsuse médramiseks kasutati elektromiiograafiat (EMG). Kasutati
16-kanalist elektromiiograafi ME6000 (Mega Electronics, Kuopio, Soome), mis oli
tthendatud Wireless signaali kaudu personaalarvutiga. Registreeritud biopotentsiaalide
analiiiisil kasutati originaalset programmi (Mega Electronics, Soome), mis voimaldab
médrata nii sagedusspektri nditajaid kui ka EMG amplituudvédrtusi. Lisaks arvutati

vasimuse indeks I elektromiiograafia keskmiste sageduste (MPF) alusel:

| _ (MPFa—MPFI)

-100 (%),
MPFa
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Selle valemi kohaselt MPFa on testi kolme esimese liigutuse tsiikli elektromiiogrammi
keskmine sagedus ja MPFl on kolme viimase liigutuse tsiikli keskmine sagedus. Mida
suurem on vasimuse indeksi I vairtus, seda suurem on ka antud lihases tekkinud vasimus.
Lisaks elektromiiogrammi sagedusele méérati ka selle integraal IEMG (uV-s). Integraali

alusel leiti ka selle védrtuste protsentuaalne jaotuvus to6s vaadeldud nelja lihase vahel.

Kéesolevas uuringus puhastati vaatlusaluse nahapind piiritusega ja kinnitati EMG
elektroodid neljale lihasele: trapetslihase iilemisele osale (m. trapezius superior),
trapetslihase alumisele osale (m. trapezius inferior), dlavarre kakspealihasele (m. biceps
brachii) ja suurele rinnalihasele (m. pectorialis major). Nende paigutus lihastel on esitatud

Joonisel 15.

Joonis 15. EMG elektroodide paigutus lihastel.

3.3.5. Lauatennise testid pallirobotiga

Jayabalakrishnan ja Achanta (2013) markisid, et lauatennis on méing, mis oleneb
kaasmingija oskustest. Selleks, et treening oleks efektiivne, on vaja sobiva
méngutasemega paarilist (Joonis 16.). Treenerid on kdrgema tasemega sportlaste puhul
aina rohkem hakanud kasutusele votma pallirobotit. See meetod sobib suurepiraselt

tehniliste ja taktikaliste oskuste treeninguks (Jayalabakrishnan ja Acanta, 2013).

-23-



Algaja Keskmine tase Viga hea tase
Kerge
A 4
~ --_-—-——--x\
= _‘--\'“‘::?._} ___|Pallirobotiga treening

Multipalli treening

‘Raske \‘“ =~ \ingupartneriga

: e S (¢ ening

Joonis 16. Treeningmeetodite kasutamine erineva mingutasemega maéngijatel

(Jayalabakrishnan ja Acanta, 2013).

Lauatennise mingija sooritas kaks kaheminutilist testi. Need erinesid iiksteisest 166davate
pallide arvu poolest. Esimeses ehk aeglasemas testis oli 45 (kokku 90 palli) ja teises ehk
kiiremas 60 palli minutis (kokku 120 palli). Kahe testi vahel oli passiivne puhkus 30
minutit. Lauatennise testideks oli kasutatud pallirobotit Joola TT-Robot Shorty (Saksamaa)

(Joonis 17.), mis sodtis vastava reziimiga vindita palle eeskée kasti keskele.

5P

Joonis 17. Uuringus kasutatud pallirobot.
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Lauatennise testis sooritas méngija eeskde topspinni. Seda oli vajalik sooritada tapsuse
sektorisse, mis oli fikseeritud A4 formaadis paberiga (Joonis 18.). Samaaegselt filmiti

maéngijate tegevust videokaameraga (Sony Handycam DSR-SR52E, Jaapan).

o s T I N T N 3 19 s

T G g o ot s
Pallirobot \
o
o
Tipsuse o
sektor o
(o)
o
(o]
M

Lauatennise miingija

Joonis 18. Pallirobot so6tis palle eeskéde kasti keskele, méngija sooritas eeskde topspinni

tapsuse sektorisse.

Samaaegselt lauatennise testidega teostati EMG uuringuid. Joonisel 19. A ja B on nédha iihe
vaatlusaluse EMG aktiivsus. Joonised voimaldavad visuaalselt hinnata, kuidas olid lihased

haaratud t66sse ning vorrelda 166kide sagedust aeglasema ja kiirema testi puhul.
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Joonis 19. Aeglasemas (A) ja kiiremas (B) testis méaératud vaatlusaluse EMG graafik.

3.3.6. Pingutuse astme méfiramine

Lauatennise testide 16ppedes maérati pingutuse aste Borgi skaalal, mille alusel saab hinnata
uuritavate subjektiivset hinnangut harjutuse intensiivsuse kohta (Borg, 1998). Number 6

tahistab hinnangut ,,pingutus puudub® ja number 20 ,,maksimaalne pingutus®.
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3.3.7. Andmete statistiline analiiiis
Kéesoleva  uuringu  tulemusel  saadud  andmete  analiiiisimisel  kasutati
andmetootlusprogrammi MS  Excel 2003. Koikide saadud andmete osas maédrati

aritmeetiline keskmine (X), standardhilve (SD) ja standardviga (SE). Aritmeetiliste
keskmiste erinevuse olulisuse hindamiseks kasutati Student’i t-kriteeriumi, seejuures loeti
olulisuse nivooks p<0,05. Arvuliste tunnuste vahelised seosed méérati Pearsoni lineaarsete

korrelatsioonikordajate alusel.
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4. Too tulemused

Kéesoleva t60 uuringus osalenud vaatlusalustel esines kahe vanusegrupi vahel statistiline
erinevus vanuse (p<0,01), keha massi (p<0,001), kehamassi indeksi (p<0,01), keha pikkuse
(p<0,001) ja Eesti edetabeli koha néitajates (p<0,001). Treeningstaazi vordluses statistilist

erinevust vaatlusaluste gruppide vahel ei esinenud.

4.1. Kaie- ja silmade koordinatsiooni test

Joonisel 20. on esitatud kie- ja silmade koordinatsiooni testi tulemused. Antud testis nii
vanemas kui nooremas grupis enne ja péarast lauatennise teste statistiliselt olulisi erinevusi

ei esinenud. Samuti kahe vaatlusaluste grupi vahel olulist erinevust ei leitud.
70 - I:I Vanemad mangijad

60 - I:I Nooremad mangijad

Enne Parast
Joonis 20. Kée- ja silmade koordinatsiooni tulemused enne ja pérast lauatennise teste

vanematel ja noorematel méngijatel (keskmine + SE).

4.2. Kae pigistusjoud

Kée pigistusjou nditajate vordluses statistilist olulisust muutust enne ja pérast lauatennise
teste ei esinenud. Kiill aga esines statistiliselt oluline erinevus vordluses kahe vanusegrupi

maéngijate vahel nii enne kui ka pérast lauatennise teste (Joonis 21.).
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; I:I Nooremad mangijad
o

Enne Parast
Joonis 21. Kée pigistusjoud enne ja pérast lauatennise teste vanematel ja noorematel

mangijatel (keskmine = SE). *** p<0,001

4.3. Miiomeetrilised uuringud

Lihastoonuse néitajates esines statistiliselt oluline muutus languse suunas nii vanematel kui

noorematel mingijatel trapetslihase alumises osas (Joonised 22. ja 23.). Samas ka teiste

lihaste puhul oli mérgata tendentsi lihastoonuse langusele. Kahe vanusegrupi lihastoonuse

tulemuste vordluses statistiliselt olulist erinevust ei esinenud.

18 4

**

- =& =k
(=T S B -

Omavonkesagedus {(Hz)

16 -
6 -
4.
2
0

Enne

Olavarre kakspealihas
Rinnalihas

Trapetslihase alumine osa

WN|wN

Trapetslihase lilemine osa

Parast

Joonis 22. Lihastoonuse nditajad vanematel méngijatel enne ja pédrast lauatennise teste

(keskmine + SE). ** p<0,01

-29.-



18 ; * Olavarre kakspealihas
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Omavonkesagedus (Hz)

Enne Parast
Joonis 23. Lihastoonuse niitajad noorematel méngijatel enne ja parast lauatennise teste
(keskmine + SE). * p<0,05

4.4. Lauatennise testid

Lauatennise testide tulemused olid jagatud kolme kategooriasse:
1) Ebaodnnestunud 166gid - topspinnid, mis sooritati tagakde kasti, pallist mooda,
lauast iile voi vorku;
2) Eeskée kasti — topspinnid, mis olid sooritatud eeskéde kasti, kuid ei tabanud tdpsuse
sektorit;

3) Tépsed 166gid — topspinnid, mis tabasid laual tihistatud tdpsuse sektorit.

Tulemustest ilmnes, et aeglase ja kiire testi vOrdlusel esines vanematel maéngijatel
statistiliselt oluline tous ebadnnestunud 160kides. Noorematel maingijatel oli aga

statistiliselt oluline langus tapsetes 166kides. Tulemused on esitatud Joonisel 24.

Vanematel méngijatel oli tidpsete 160kide protsent aeglases testis 27,62% ja kiires testis

21,19%. Noorematel méngijatel oli tipsus veidi madalam, vastavalt 26,11% ja 17,36%.

Kui vorrelda kahte vanusegruppi, siis statistiliselt olulisi erinevusi ei esinenud. Jooniselt on
ndha, et aeglase testi tulemused olid iisna sarnased. Kiires testis sooritasid vanemad
maéngijad veidi rohkem ebadnnestunud ja tipseid 166ke, samas 160ke eeskée kasti tegid nad

monevorra vihem kui nooremad méngijad.
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Joonis 24. Lauatennise testide tulemused mdlemal vanusegrupil aeglases ja kiires testis
(keskmine + SE). * p<0,05

4.5. Elektromiiograafilised uuringud

EMG tulemuste analiiisimisel koostati integreeritud elektromiiograafia (IEMG). Vaatluse

alla voeti lauatennise testi alguses ja 10pus méangitud pallide puhul lihaste vonkesagedused.

Vorreldes IEMGd vanematel méngijatel aeglases testis (Joonis 25.) selgus, et lihaste vahel
statistilist olulist muutust testi 16pus vorreldes testi algusega ei esinenud. Samas esines
tendents trapetslihase alumise ja iilemise osa IEMG languse suunas. Kui aga vdorrelda
lihaseid omavahel, siis ndhtus oluline erinevus rinnalihase ja trapetslihase iilemise osa

vahel aeglase testi alguses ja 10pus.
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W
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Algus Lopp
Joonis 25. IEMG vanematel méngijatel aeglase testi alguses ja 10pus (keskmine + SE).

* p<0,05; ** p<0,01

Joonis 26. nditab, et vanematel méngijatel Kiires testis statistilist olulist muutust testi 16pus
vorreldes algusega ei esinenud. Statistiliselt oluline erinevus leiti testi alguses rinnalihase
ja trapetslihase tilemise osa vahel. Testi 1pus oli oluline erinevus dlavarre kakspealihase ja

rinnalihase ning trapetslihase alumise osa, trapetslihase tilemise osa ja rinnalihase vahel.

*
1200 - — *
T T * I:I Olavarre kakspealihas
1000 I:I Rinnalihas
I:l Trapetslihase alumine osa
I:' Trapetslihase iilemine osa
. G004
0 L
5, L
= 600 -
Q
=
L
400 -
200 -
0 - —
Algus Lopp

Joonis 26. IEMG vanematel méngijatel kiire testi alguses ja 10pus (keskmine + SE).
*p<0,05
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Vanematel maéngijatel kiire ja aeglase testi IEMG vordluses (vt. Joonised 25. ja 26.)
statistilist olulist erinevust ei leitud. Samas esines tendents, et aeglases testis olid koikide

vaatluse alla voetud lihasgruppide puhul IEMG tulemused suuremad kui kiires testis.

Vorreldes IEMGd noorematel méngijatel aeglases testis (Joonis 27.) selgus, et statistiliselt
oluline langus esines alguses ja 10pus trapetslihase alumises osas. Kui vorrelda lihaseid
omavahel, siis nii testi alguses kui ka testi 1opus ndhtus statistiliselt oluline erinevus

trapetslihase iilemise osa ja koikide teiste uuritavate lihaste vahel.

* *
*k **
I— 1
* **
1 * 1
2000 - | |
T I:I Olavarre kakspealihas
l [ I:I Rinnalihas
1600 - l I:I Trapetslihase alumine osa
o I:l Trapetslihase lilemine osa
%1200 -
Lo
i
= 800 -
400 4
0 -

Algus Lopp
Joonis 27. IEMG noorematel méngijatel acglase testi alguses ja 1opus (keskmine + SE).

* p<0,05; ** p<0,01.

Kahe vanusegrupi aeglase testi IEMG niitajate vordluses statistiliselt olulisi erinevusi ei
esinenud. Kuid kui vorrelda vanemate ja nooremate méngijate aeglase testi tulemusi (vt.
Joonised 25. ja 27.), siis on mérgata tendentsi, et nooremate mangijate IEMG vaartused

trapetslihase iilemise osas olid suuremad kui vanematel.

Jooniselt 28. nidhtub, et statistiliselt oluline langus noorematel mangijatel esines Kiires
testis trapetslihase alumises osas vordluses testi alguse ja 10puga. Teiste lihaste
omavahelisel vordlemisel olulisi erinevusi ei tdheldatud. Samas on mérgata tendentsi

trapetslihase iilemise osa statistilisele erinevusele vorreldes teiste lihasgruppidega.
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Joonis 28. IEMG noorematel méngijatel kiire testi alguses ja 10pus (keskmine + SE).

** p<0,01.

Noorematel lauatennise méngijatel kiire ja aeglase testi IEMG vordluses (vt. Joonised 27.
ja 28.) statistilist olulist erinevust ei leitud. Kuid esines tendents statistiliselt olulisele
muutusele trapetslihase {ilemises osas aeglases ja kiires testis. Samuti oli méargata seda, et
noorema grupi aeglases testis olid rinnalihase ja trapetslihase alumise osa IEMG tulemused

suuremad kui kiires testis.

Kahe vanusegrupi kiire testi IEMG néitajate vordluses statistiliselt olulisi erinevusi ei
esinenud. Samas kui vorrelda vanemate ja nooremate maéngijate kiire testi tulemusi (vt.
Joonised 26. ja 28.), siis on mérgata tendentsi, et nooremate méngijate [IEMG vaértused

rinnalihases ja trapetslihase iilemise osas olid suuremad kui vanematel méngijatel.

Lisaks IEMG uuringutele uuriti lihaste protsentuaalset suhet t66 ajal. Jooniselt 29. selgub,
et vanematel mingijatel oli statistiliselt oluline langus testi alguse ja 16pu vahel
trapetslihase alumises osas. See muutus tuli esile nii aeglase kui Kkiire testi puhul.
Statistiliselt olulisi erinevusi kiire ja aeglase testi vahel ei leitud. Jooniselt on mairgata
tendentsi trapetslihase lilemise osa statistiliselt olulisele langusele kiires testis ning dlavarre
kakspealihase tousule nii aeglases kui ka Kkiires testis. Kui vaadelda teiste lihaste

reaktsiooni pingutusele, siis molema testi algusjargus oli rohkem todsse kaasatud
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trapetslihase alumine osa, kuid testi 10pus vottis suurema rolli dlavarre kakspealihas,
kompenseerides sellega trapetslihase vdsimust. Rinnalihase ja trapetslihase iilemise osa

aktiivsused olid vorreldes alguse ja 10puga vanematel méngijatel suhteliselt muutumatud.
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Joonis 29. IEMG protsentuaalne jaotuvus vanematel méngijatel aeglases ja kiires testis
(keskmine + SE). * p<0,05

Joonis 30. nditab, et noorematel méngijatel esines statistiliselt oluline tous aeglase testi
alguse ja 16pu vahel trapetslihase {ilemises osas ja kiire testi puhul dlavarre kakspealihases.
Aeglases ja kiires testis oli oluline langus trapetslihase alumises osas. Statistiliselt olulisi
erinevusi kiire ja aeglase testi vahel ei tdheldatud. Kui vaadelda nende lihaste reaktsiooni
pingutusele, siis aeglases testis oli oluline roll trapetslihase iilemisel osal, mille
aktivatsioon oli suurim nii alguses kui 16pus. Nagu vanematel méangijatelgi oli noorematel
kiire testi puhul mérgata, et dlavarre kakspealihas vottis trapetslihase alumise osa rolli tile
suuremal maéral ning trapetslihase lilemise osa iilekaal polnud nii suur vorreldes teiste

lihastega.
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Joonis 30. IEMG protsentuaalne jaotuvus noorematel méangijatel aeglases ja Kiires testis
(keskmine + SE). * p<0,05; ** p<0,01; *** p<0,001

Kui vorrelda vanemate ja nooremate mingijate IEMG protsentuaalse jaotuvuse tulemusi
(vt. Joonised 29. ja 30.), siis statistiliselt olulist erinevust ei leitud. Samas on mérgata, et
vanematel méngijatel oli nii aeglase kui kiire testi puhul dlavarre kakspealihase niitajad
suuremad. Kuid noorematel olid aeglases testis trapetslihase iilemise osa ja kiires testis

rinnalihase védrtused suuremad kui vanematel méangijatel.

Samuti arvutati nelja vaatluse alla voetud lihaste vasimuse indeks. Tulemused on esitatud
Joonisel 31. Statistiliselt oluline vdsimuse indeksi tdus esines Vanematel méangijatel aeglase
ja kiire testi vOrdluses rinnalihases. Lisaks on jooniselt ndha, et vanematel méngijatel
suurenes vidsimuse indeks trapetslihase alumises osas, kuid vidhenes Olavarre
kakspealihases ja trapetslihase iilemises osas. Noorematel méngijatel tdheldati statistiliselt
oluline langus aeglase ja kiire testi vordluses Olavarre kakspealihases ja trapetslihase
iilemises 0sas. Vasimuse indeks langes ka rinnalihases ja trapetslihase alumises osas, aga

statistiliselt olulist muutust nende lihaste puhul ei tdheldatud.
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Lisaks esines statistiliselt oluline erinevus vaatlusaluste gruppide vahel aeglases testis
oOlavarre kakspealihases ja rinnalihases. Jooniselt on niha, et aeglases testis olid noorematel
mangijatel vdasimuse indeksi néitajad suuremad koikide lihasgruppide puhul. Vanemate ja
nooremate mangijate kiire testi vordluses tdheldati statistiliselt oluline erinevus
trapetslihase alumises osas. See oli ainuke lihas, mille vdsimuse indeksi véirtus oli
vanematel mingijatel suurem kiires testis, teiste lihaste nditajad olid noorematel

lauatennisistidel suuremad.
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Joonis 31. Visimuse indeksi nditajad vanematel ja noorematel mingijatel aeglases ja kiires

testis (keskmine + SE). * p<0,05; ** p<0,01

4.6. Pingutuse aste

Pingutuse astme madramises esines statistiline oluline muutus nii vanematel Kkui
noorematel méngijatel parast mdlema lauatennise testi sooritamist. Lisaks ndhtus oluline
erinevus vanemate ja nooremate mingijate vOrdluses pdrast teist lauatennise testi.
Tulemused on esitatud Joonisel 32. Selgus, et pingutuse astme hinnang pérast teist

lauatennise testi oli mdlemal vaatlusaluste grupil tdusnud.
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Joonis 32. Pingutuse astme hindamine vanematel ja noorematel méngijatel pérast

lauatennise teste (keskmine + SE). * p<0,05 *** p<0,001.

4.7. Korrelatiivsed seosed

Lébiviidud uuringute ja saadud andmete baasil analiiiisiti méngijate lauatennise testide
ning elektromiiograafiliste ja miiomeetriliste uuringute vahelisi korrelatiivseid seoseid,

mida aitab paremini mdista Joonis 33.

Joonis 33. néitab seoseid lauatennise testide ning milomeetriliste ja elektromiiograafiliste
uuringute tulemuste vahel. Tapsete 160kide arvul Kiires testis oli negatiivne korrelatiivne
seos trapetslihase iilemise osa visimuse indeksiga kiires testis (r=-0,59), rinnalihase
visimuse indeksiga aeglases testis (r=-0,55), trapetslihase iilemise osa IEMG-ga aeglase

testi alguses (r=-0,68) ja 16pus (r=-0,70) ning rinnalihase toonusega pérast lauatennise teste
(r=-0,63).

Tépsete 160kide arvul kiires testis oli korrelatiivne seos tdpsete 160kide arvuga aeglases
testis (r=0,72). Viimati nimetatul oli negatiivne korrelatiivne seos trapetslihase iilemise osa
vasimuse indeksiga (r=-,055). Samuti oli tipsete 160kide arvul aeglases testis negatiivne
seos trapetslihase iilemise 0sa IEMG-ga aeglase testi alguses (r=-0,57) ja 16pus (r=-0,56),
rinnalihase toonusega parast testi (r=-0,58) ja oOlavarre kakspealihase toonusega parast
lauatennise testi (r=-0,61). Positiivne seos esines trapetslihase alumise osa toonusega enne
lauatennise testi (r=0,55).
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Trapetslihase iilemise osa IEMG aeglase testi alguses oli tugevalt seotud sama lihase
nditajatega testi 10pus (r=0,93). Rinnalihase toonusel pérast testi oli statistiliselt oluline
positiivne seos Olavarre kakspealihase toonusega pérast testi (r=0,73), viimasel oli seos

trapetslihase iilemise osa toonusega parast lauatennise teste (r=0,57).
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Joonis 33. Lauatennise testide korrelatiivsed seosed elektromiiograafiliste ja

milomeetriliste uuringute tulemustega (|rxy| > 0,55).
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5. Tulemuste arutelu

Kéesoleva t60 eesmark oli uurida dlavarre kakspealihase, rinnalihase, trapetslihase iilemise
ja alumise osa vidsimust ja nende seost eeskde topspinni sooritamisel. Labiviidud uuringu
tulemustest selgus, et eeskie 166gi tapsusel oli korrelatiivne seos trapetslihase {ilemise osa
ja rinnalihase vésimuse indeksiga. Seevastu miiomeetrilised ja elektromiiograafilised
uuringud néitasid, et suurima toonuse ja aktiveerumise languse tegi trapetslihase alumine
osa. Erinevalt eelpool kirjeldatud uuringutest voib 6elda, et kaks minutit ei ole noore
lauatennisisti jaoks piisavalt vésitav ménguaeg selleks, et tekiks oluline vdimekuse ja

tdpsuse langus.

Elektromiiograafilised uuringud niitasid, et vanematel méngijatel lihaste IEMG testimisel
statistiliselt olulisi muutusi ei esinenud. Noorematel méngijatel esines oluline langus
vordluses testi alguse ja 10puga trapetslihase alumises osas ning seda tdheldati molema testi
puhul. Teistes uuritud lihastes olulist vdsimuse teket ei esinenud. Sellest tulenevalt saab
jareldada, et kaks minutit ei ole noore lauatennisisti jaoks piisavalt kurnav aeg. Samas voib
oelda, et lauatennise vdistlussituatsioonis kestab iihe punkti mingimise pallivahetus
tildjuhul lihemat aega. Samuti on selge, et tegemist oli diinaamilise t66ga, mil lihastes
toimub pidev verevarustus ja seetdttu ei ole visimuse teke nii Kiire. Kasai jt. (1994) viisid
1abi sarnase uuringu, kus méngijad sooritasid 166ke (sealhulgas eeskde topspinni) kahe
minuti jooksul. Meie tulemustele vastupidiselt leidsid autorid, et need harjutused, mis
kestavad katkematult kaks minutit, on méingijatele vdga kurnavad. Siinjuures on téhtis, et
Kasai jt. (1994) uuringus ei olnud oluline sooritatud 160kide tdpsus nagu kéesolevas
uurimust6ds. Meie labiviidud uuringu vaatlusalused ei keskendunud ainult topspinni
tugevale sooritusele, kuna olulisem oli 166gi tdpsus. See asjaolu avaldas kindlasti moju

166kide tugevusele ja seetdttu vasimuse teke ei olnud nii ulatuslik.

Elektromiiograafiliste uuringute puhul méérati antud uuringus ka to6koormuse suhteline
jaotuvus lihaste vahel nii testi alguses kui ka 16pus. Vanematel méngijatel esines
statistiliselt oluline langus trapetslihase alumises osas. Testide algusjargus oli rohkem
kaasatud to0sse trapetslihase alumine osa, kuid testide 10pus oli todkoormus suurem
olavarre kakspealihases, kompenseerides sellega trapetslihase vdsimust. Noorematel
méngijatel tdheldati statistiliselt oluline lihasaktiivsuse tous trapetslihase iilemise 0sas
aeglases testis ja olavarre kakspealihases kiires testis. Lisaks esines statistiliselt oluline

langus trapetslihase alumises osas nii aeglase kui kiire testi puhul. Tsai jt. (2010) viisid 1dbi
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uuringu seostades EMG néitajaid servide vastuvotul eeskde topspinniga. Nemad leidsid, et
Olavarre kakspealihas aktiveerus rohkem allapidi vindiga servide vastuvotul vdrreldes
tilespidi vindiga servide puhul. Need tulemused niitavad, et sooritades erinevaid palli
vastuvotte voi topspinne, aktiveeritakse ka erinevad lihased. Seega on edasised uuringud
erinevate 160kide, lihaste aktivatsiooni ja vOimaliku védsimuse seisukohalt kindlasti

olulised.

Visimuse indeksi nditajate analiiiisimisel selgus, et vanematel maéngijatel esines
statistiliselt oluline tdus rinnalihase vdsimuse indeksis. Kuid noorematel lauatennisistidel
esines statistiliselt oluline langus Glavarre kakspealihases ja trapetslihase iilemises 0sas.
Kahe vanusegrupi vordluses ndhtus aeglases testis statistiliselt oluline erinevus dlavarre
kakspealihases ja rinnalihases ning kiiremas testis trapetslihase alumises osas. Niisiis on

lauatennises viasimuse indeksi seisukohalt olulised kdik vaatluse alla voetud lihased.

Lauatennise testide tulemuste kohaselt esines vanematel mingijatel statistiliselt oluline
tous aeglase ja kiire testi vordluses ebadnnestunud 166kide sooritamisel. Noorematel
méngijatel esines oluline langus tdpsetes l00kides. Siinkohal on oluline maérkida, et
noorméngijate sooritatud 166kide tépsusprotsent oli suhteliselt madal, jaddes alla 30%.
Antud uuringus kasutati tipsuse sektorina eeskéde kasti keskel A4 formaadis paberit, mis on
oma olemuselt piisavalt suur piirkond lauatennise laual. Siiski saadud tulemustest oli néha,
et Eesti noorméngijate jaoks oli tdpsuskast suhteliselt vdike. Uuringus osalesid Eesti
noored tippméngijad, mistdttu vOib delda, et treenerid peaksid rohkem tédhelepanu podrama

166gi tdpsuse treeningutele.

Miiomeetrilistest uuringutest ilmnes, et lihastoonus langes uuringus osalenud méngijatel
parast kahe lauatennise testi sooritamist. Statistiliselt oluline langus esines molema
vanusegrupi puhul trapetslihase alumises osas. Seega antud lihase tooniline pinge ja

elastsusomadused langevad pérast lauatennise méangu.

Korrelatiivsetest seostes nahtus, et mida suurem oli trapetslihase iilemise osa ja rinnalihase
vasimuse indeks, seda viiksem oli tipsete 166kide arv kiires testis. Samuti selgus oluline
seos, et mida suurem oli viasimuse indeks trapetslihase tilemises osas, seda vaiksem oli
tapsete 160kide arv aeglases testis. Sellest jéreldub, et trapetslihase iilemisel osal ja
rinnalihasel oli oluline moju topspinnide sooritamisele ning nende lihaste vdsimus avaldab

moju ka lookide tépsusele.
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Kéesoleva uurimistod vaatlusalused olid jagatud kahte gruppi. Seda oli tehtud tulenevalt
vanuse ja kée pigistusjou tugevatest statistiliselt olulistest erinevustest. Kui vorrelda kie- ja
silmade koordinatsiooni teste, siis seal statistiliselt olulist erinevust ei esinenud.
Vaatlusalustel vottis selle testi teistkordne sooritamine monevorra vidhem aega, mida v3ib
pOhjendada testi dradppimisega. Pingutuse astme méddramises oli mérgata statistiliselt
olulist tousu. Jarelikult noorsportlased pingutasid kiirema kaheminutilise lauatennise testi

puhul rohkem.

Kokkuvotvalt voib oelda, et uuringu tulemused toid esile noorematel maéngijatel
statistiliselt olulise IEMG aktiivsuse languse trapetslinase alumises osas. Lihastoonus
langes molemal vanusegrupil samuti trapetslinase alumises osas. Korrelatiivsetest seostest
tulenes statistiliselt oluline negatiivne seos tapsete 166kide ning trapetslihase iilemise osa ja
rinnalihase visimuse indeksi vahel. Statistiliselt olulised erinevused kahe vanusegrupi
vordluses esinesid kde pigistusjou ja pingutuse astme tulemustes, mis tdheldati parast kahe

lauatennise testi sooritamist.

Pohjus, miks antud uuringus ei esinenud ulatuslikumat lihasvésimust, voib olla liihikeses
ménguajas. Vaatamata sellele, et lauatennise mangus kestab iiks pallivahetus lithemat aega
kui kaks minutit (nagu kéesolevas t60s). Jargnevates uuringutes tasuks edasi uurida
topspinni tdpsuse seoseid ja lihaste reaktsiooni pikemale manguajale. See annaks tilevaate
lihaste aktiveerumisest pikemates pallivahetustes. Uhtlasi oleks huvitav uurida
kesknérvisiisteemi vdsimust. Seda selgitatakse psiihhomotoorse tegevuse kaudu pérast aju
vésitamist transkraniaalse magnetstimulatsiooni teel. Nii saaksid lauatennise mangijad ja
treenerid tidpsema {llevaate sportlastega seotud fiisioloogilistest protsessidest ja
psithhomotoorsest vidsimusest. Need teadmised voimaldaksid paremini planeerida oma

treeninguid efektiivse méngu tdstmiseks.
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6. Jareldused

1. Noorematel mingijatel esineb statistiliselt oluline langus integreeritud
elektromiiograafia nditajates trapetslihase alumises osas nii kiires kui aeglases lauatennise

testis. Vanematel mingijatel statistiliselt olulisi muutusi ei esine.

2. Molemal vanusegrupil on 166kide tédpsusprotsent alla 30%. Vanematel méngijatel
esineb statistiliselt oluline tous ebadnnestunud 166kides ja noorematel méngijatel on

oluline langus tédpselt sooritatud 166kides.

3. Molemal vanusegrupil langeb lihastoonus statistiliselt oluliselt trapetslihase

alumises osas parast lauatennise teste.

4. Kie pigistusjou tulemuste vOrdluses esineb statistiliselt oluline erinevus vanema ja

noorema vanusegrupi vordluses.

5. Kée- ja silmade koordinatsiooni néitajate vordluses enne ja pdrast lauatennise teste

statistiliselt olulist muutust ei esine.

6. Uuritavate tajutud pingutuse tulemustes esineb statistiliselt oluline tous pérast

lauatennise teste.

7. Tépsete 160kide arv on olulises negatiivses korrelatiivses seoses trapetslihase

ilemise osa ja rinnalihase visimuse indeksiga.
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Summary
Relationships between the fatigue of neuromuscular apparatus and

the accuracy of forehand topspin in young table tennis players
Julia Kirpu

The aim of this study was to identify relationships between the fatigue of four muscles
(trapezius upper and lower part, biceps brachii and pectorialis major) and the performance

of the forehand topspin up to 18 years boys.

Thirteen young table tennis players participated in this study. The subjects were divided
into two groups according to their age and maximal handgrip strength results: 1) older —

age 14-18 (7 players) and 2) younger players — age 11-13 (6 players).

Players performed baseline tests of eye-hand coordination, maximal handgrip strength and
perceived exertion. Natural oscillation frequency and integrated EMG (IEMG) data of
muscles trapezius upper and lower part, biceps brachii and pectorialis major were also
measured. In addition players did two table tennis tests: 1) slower with 90 balls/minute and
2) faster with 120 balls/minute. The length of each test was two minutes: Players

performed forehand topspin into the sector of accuracy.

The major findings of the present study were the following:

1. Younger players showed significantly smaller scores in IEMG of trapezius lower
part in both table tennis tests. No significant differences in IEMG of older players.

2. Both groups showed low percentage of accuracy — fewer than 30%.

3. Both groups showed significantly lower scores in muscle tone in trapezius lower
part after two table tennis tests.

4. Older players showed significantly higher scores in grip strength compared with
younger players.

5. No significant differences in eye-hand coordination test were revealed between
older and younger players.

6. Players showed significantly higher scores in perceived exertion after two table
tennis tests.

7. Trapezius upper part and pectorialis major showed negative significant correlation

with accurate topspins.
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