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ADENOZINTRIFOSFATO, FOSFOKREATINO IR
NEORGANINIO FOSFATO KONCENTRACIJOS KITIMO
POVEIKIS RAUMENU MAZU DAZNIU NUOVARGIUI
ISEMIJOS SALYGOMIS

Evaldas Peciunas, Albertas Skurvydas, Sigitas Kamandulis, Nerijus Masiulis,
Vilma Jurevi¢iené, Lina Kamanduliené, Andrius Bogdelis
Lietuvos kizno kultizros akademija, Kaunas, Lietuva

Evaldas Peéianas. Lietuvos kiino kultiros akademijos Irklavimo, slidinéjimo ir turizmo katedros asistentas. Moksliniu tyrimu kryptis — griau-
¢iy raumeny nuovargio ir atsigavimo désningumai, maZy dazniy nuovargis.

SANTRAUKA

SantykiSkai didesnis raumeny susitraukimo jegos sumazejimas stimuliuojant raumen; mazais nei dideliais dazniais
vadinamas mazy daZzniy nuovargiu (MDN). Galimos Sios MDN prieZastys: raumeninés skaidulos sarkomery ir elas-
tiniy komponenty irimas bei sumaZéjes i$ sarkoplazminio tinklo iSmetamy Ca®* kiekis. Nera vienodos nuomones dél
ivairiy metabolity poveikio raumeny susitraukimo funkcijai.

Tyrimo tikslas — nustatyti adenozintrifosfato (ATP), fosfokreatino (PCr) ir neorganinio fosfato (P;) poveik; priekinio
blauzdos raumens mazy dazniy nuovargiui iSemijos sqlygomis.

Eksperimento metu buvo tiriami sveiki nesportuojantys 24—32 mety amziaus vyrai (n = 10). Tiriamyjy raumuo is-
eminémis sqlygomis vieng minute buvo stimuliuojamas elektra (ES) tokiu dazniu, kuris sukelia 50% maksimaliosios
raumens susitraukimo jegos dyd;. Registruoti rodikliai: priekinio blauzdos raumens susitraukimo jéga, sukelta 1,
15, 50 ir 100 Hz daznio elektros stimuliavimu, bei ATP, PCr, P, koncentracija, nustatyta naudojant spektrometrg (Vi-
vospec, Otsuka Elektronics, Fort Collins, Co) ir superlaidy horizontaly branduoliy magnetinio rezonanso magnetq.
Magneto galingumas — 2,9 T, cilindro skersmuo — 31 cm. 13 P;ir PCr koncentracijos poky¢iy skirtumo nustatytas
raumeny pH. Pagal 15 /50 Hz stimuliavimo raumens susitraukimo jegos santykio pokyt; buvo vertinamas mazy
daZniy nuovargis.

Tyrimo rezultatai parode, kad metabolinio nuovargio metu mazejo visais (1—100 Hz) stimuliavimo dazniais sukelta
priekinio blauzdos raumens susitraukimo jéga (p < 0,05). MDN tuoj po ES buvo maZas, taciau reikSmingai padi-
déjo praejus 24 valandoms po stimuliavimo (p < 0,05), kai tuo tarpu metaboliniai pokyciai iSnyko per 30 minuciy
po stimuliavimo. ATP koncentracija eksperimento metu nepakito. 1Svada: po 1 minutés priekinio blauzdos raumens
stimuliavimo iSeminémis sqlygomis PCr ir P; koncentracijos pokyciai tiesioginio poveikio maZy dazniy nuovargiui
neturéjo.

RaktazodZiai: nuovargis, atsigavimas, priekinis blauzdos raumuo, branduoliy magnetinis rezonansas.

[VADAS

aumeny nuovargis atsiranda dél jvairiy
R priezasciy ir priklauso nuo raumeny kom-

pozicijos, ilgio, aktyvavimo bado (Jones
et al., 2003). Atliekant nejprastus ilgos trukmés
fizinius pratimus, pasireiSkia mazy dazniy nuovar-
gis (Edwards et al., 1977; Jones, 1998; Skurvydas,
Zachovajevas, 1998). Tokio nuovargio metu la-
biau sumazéja mazy (1—20 Hz) nei dideliy daZzniy
(50—100 Hz) elektros stimulais sukelta raumeny

susitraukimo jéga (Jones, 1998; Skurvydas, Zacho-
vajevas, 1998).

Galimos Sios MDN priezastys: raumeninés
skaidulos sarkomery ir elastiniu komponenty iri-
mas (Armstrong et al., 1991; Frieden, Lieber,
1992) bei sumazéjes i8 sarkoplazminio tinklo
iSmetamy Ca*" kiekis (Westerblad et al., 1993;
Bruton et al., 1995). Néra vienodos nuomonés
del ivairiy metabolity poveikio raumeny susitrau-
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kimo funkcijai. SumaZzéjus raumeny pH, blogiau
fosforilinamos lengvosios miozino grandys (Blu-
menthal, Stull, 1980). Raumenin¢je skaiduloje
padidéjus neorganinio fosfato (P;) ir vandenilio
jony koncentracijai, gali sumazéti miofibriliy jau-
trumas kalcio jonams (Fitts, 1994). D¢l Siy prie-
Zasc¢iy raumeninés skaidulos susitraukimo jégos
priklausomybés nuo Ca?* koncentracijos kreivé
pakrypsta i deSine (Donaldson et al., 1978), ir tai
labai sumaZina raumens susitraukimo jéga, suke-
liama maZzais stimuliavimo dazniais. Kita vertus,
atlikti bandymai su gyvinéliais rodo, kad raume-
nyse reikSmingai sumazéjus gliukozés-6-fosfato
ir ATP koncentracijai Ca?* apykaita pastebimai
nekinta (Gigli, Bussmann, 2002). Taigi jvairiy
metabolity poveikis mazy dazniy nuovargiui néra
visiSkai aiSkus.

Tyrimo tikslas — nustatyti ATP, PCr ir P;
koncentracijos kitimo poveiki priekinio blauzdos
raumens mazy dazniy nuovargiui iSemijos saly-
gomis.

TYRIMO METODIKA

Buvo tiriami sveiki nesportuojantys 24—32
mety amZiaus vyrai (n = 10). Tyrimo metu matuota
priekinio blauzdos raumens susitraukimo jéga, su-
kelta 1, 15, 50 ir 100 Hz daznio elektros stimulia-
vimu. Pagal 15 / 50 Hz jégos santykio pokyti buvo
vertinamas MDN (Edwards et al., 1977). Raumuo
stimuliuojamas elektriniu stimuliatoriumi (Dantec
Skovlunde, Type 15 E 07, Danija) naudojant du pa-
virSinius 50 x 50 mm elektrodus. Impulsu trukmé
0,2 ms, stimuliavimo — 1 s. Stimuliavimo jtampa
parenkama tokia, kad sukelty didZiausia raumens
susitraukimo jéga (120—150 V). Priekiniame
blauzdos raumenyje buvo matuojamas PCr, ATP
ir P, kiekis naudojant spektrometra (Vivospec,
Otsuka Elektronics, Fort Collins, Co), superlaidy
horizontalu branduoliu magnetinio rezonanso
magneta ir pavirSing 35 mm skersmens antena,
kuri tvirtinama vir$ vidurinés priekinio blauzdos
raumens dalies. Magneto galingumas — 2,9 T, ci-
lindro skersmuo — 31 cm. Fosfaty spektras buvo
registruojamas 49,83 MHz dazniu kas 205 ms.
Intervalas tarp impulsy — 5s. Norint iSvengti
paSalinio triukSmo jtakos, fosfaty spektrai buvo
sumuojami po SeSis. Gauti duomenys pavaizduoti
dvimatéje koordinaciy sistemoje. Nustatant ATP
kieki tiriamajame raumenyje, apskai¢iuojamas
gama fosfatinés galvos virsanés plotas (Bangsho
et al., 1993). IS P, ir PCr koncentracijos poky¢iy

skirtumo nustatytas raumeny pH (Arnold et al.,
1984). ATP apykaita buvo nustatoma naudojant
anaerobinés ATP apykaitos formulg (Bangsbo et
al., 1993):

AATP = APCr —%x (Bx ApH + k x APCr),

¢ia B — raumens buferinés talpos koeficientas, k— anaero-
binés apykaitos koeficientas.

Eksperimento eiga: tiriamojo koja su ant
priekinio blauzdos raumens pritvirtinta antena
buvo ikiSama i cilindro formos magneta ir imo-
bilizuojama per ¢iurnos sanari maziausiu kam-
pu — Sitaip bandyta iSvengti tiriamojo raumens
iStempimo. Likus 3 minutéms iki PCr, ATP ir P;
matavimo pradZios, pripu¢iamu tvars¢iu sustab-
doma tiriamojo kojos kraujotaka norint iSeikvoti
raumenyse ir kraujagyslése susitvenkusiame krau-
jyje likusi deguoni bei garantuoti iSemijos salygas
priekiniame blauzdos raumenyje. Tvarstis buvo
dedamas ant kojos ties kirkSnimi. Nustacius ATP,
PCr ir P; koncentracija ir iSmatavus 1, 15, 50 ir
100 Hz daznio elektros stimuliavimu sukelto rau-
mens susitraukimo jéga, viena minute buvo stimu-
liuojama elektra tokiu dazniu, kuris sukelia 50%
maksimaliosios jégos dydj. ATP, PCr, P; koncen-
tracija pakartotinai matuojama i$ karto po ES bei
praéjus 30 minuciy ir 24 valandoms po jo. 1, 15,
50 ir 100 Hz daznio elektros stimuliavimu sukelta
raumens susitraukimo jéga iSmatuota i$ karto po
ES Dbei pragjus 5, 15, 30 minuciy ir 24 valandoms
po jo. Praéjus 6 minutéms po ES (vienuolikai mi-
nuciy nuo okliuzijos pradzios) atkuriama tiriamojo
kojos kraujotaka, tac¢iau pragjus 15, 30 minuciy ir
24 valandoms po ES tvarstis veél pripu¢iamas ir
laikomas 5 minutes, kol iSmatuojamas metabolity
kiekis ir elektros stimuliavimu sukelta jéga.

Matematiné statistika. Apskaiciuotas rodikliy
matematinis vidurkis ir standartinis nuokrypis.
Skirtumo tarp vidurkiy statistiniam reikSmingu-
mui nustatyti buvo taikomas priklausomy im¢iy
Stjudento t kriterijus. Skirtumas laikytas statistis-
kai reikSmingu, kai p < 0,05.

REZULTATAI

Viso eksperimento metu ATP kiekis raumenyje
kito nedaug, o PCr koncentracija i3 karto po ES
statistiSkai patikimai (p < 0,001) sumazé¢jo, lygi-
nant su pradine reikSme (1 pav.). Praéjus 30 minu-
¢iy nuo ES pabaigos, PCr koncentracija raumenyje
padidéjo iki pradinio lygio ir tokia iSliko 24 valan-
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3 Pastaba. ES — 1 minutés trukmes
% stimuliavimas iSeminémis salygo-
g 60 mis 50% maksimaliosios raumens
susitraukimo jégos dydj sukelian¢iu
50 dazniu. * — p < 0,05, palyginti su
Prie$ ES Po ES Po 5 min Po 15 min Po 30 min Po24h reikSme prie$ ES.
Matavimai

das. Wkstant ATP resintezei i$ PCr (hidrolizuojant
PCr), Sio proceso skilimo produkto P; koncentraci-
jaraumenyje kito prieSingai PCr kaitai: i$ karto po
stimuliavimo statistiSkai reikSmingai (p < 0,001)
padidéjo, o 30 minute griZo i pradinj lygi. Po ES
raumens pH reikSmingai sumazéjo (p < 0,001), o
pragjus 30 minu¢iu nuo pradinés reikSmés labai
nesiskyré (2 pav.).

Visais parinktais stimuliavimo dazniais sukel-
ta raumens susitraukimo jéga i$ karto po ES buvo
patikimai mazesné (p < 0,05) uz pradine (3 pav.),
taciau pragjus 30 minuciy dideliy dazniy (50 ir
100 Hz) sukelta raumeny susitraukimo jéga nuo
pradinés reikSmeés skyrési nedaug. Stimuliuojant
15 Hz dazniu, raumens susitraukimo jéga didéjo
iki 15 minutes, paskui mazéjo ir pragjus 24 valan-
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4 pav. Priekinio blauzdos raumens 120 -
susitraukimo jeégy, sukelty 15
(P 15) ir 50 Hz (P 50) stimuliavimo 110
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dazniu. * — p < 0,05, palyginti su Pries ES
reikSme prie$ ES.

Po ES

Po 5 min Po 15 min Po 30 min Po24h

Matavimai

doms po ES buvo mazesné nei pradiné (p < 0,01).
15 /50 Hz sukeltos jégos santykis tuoj po ES
pakito nedaug, taciau pra¢jus 24 valandoms sta-
tistiSkai reikSmingai sumazéjo, lyginant su pradine
reikSme (p < 0,01) (4 pav.).

REZULTATU APTARIMAS

Tyrimo rezultatai parodé, kad metabolinio
nuovargio metu mazéjo visais (1—100 Hz) sti-
muliavimo dazniais sukelta priekinio blauzdos
raumens susitraukimo jéga. MDN tuoj po ES buvo
nedidelis, taciau reikSmingai padidéjo praéjus 24
valandoms po jo, o metaboliniai poky¢iai iSnyko
per 30 minuciy po stimuliavimo.

Motoriniy vienetu aktyvumas iSemijos ir jpras-
tinemis salygomis mazai skiriasi (Ratkevicius et
al., 1998), ta¢iau néra aiSku, kaip tyrimo rezultatai
priklausé nuo to, kuri raumenuy grupé buvo testuo-
jama. Sustabdzius kraujotaka 5 minutes, dvilypio
raumens PCr koncentracija poilsio metu sumazéja,
o0 plek3ninio — iSlieka tokia pati (Ratkevicius et
al., 1998). Skirtuma gali lemti mioglobino kon-
centracijos nevienodumas atskiruose raumenyse.
Po elektrostimuliavimo iSemijos salygomis gali
mazéti raumens pH, kai PCr kiekis iSlieka toks pat
(Ratkevicius et al., 1998). M. L. Blei ir kt. (1993)
tvirtina, kad raumens pH gali mazéti del medZiagu
apykaitai reikalingo ATP skilimo ramybés metu.
Kita vertus, po valingai atlikto fizinio kravio is-
eminémis salygomis raumeny pH nesikeicia atsi-
gavimo metu (Ratkevicius et al., 1998).

Gauti rezultatai sutampa su kity mokslininky
duomenimis: MDN atsiranda ne tik po valingai
atlikto fizinio kravio, bet ir po elektrostimuliavi-
mu sukelty raumens susitraukimu (Gyorke 1993;

Westerblad et al., 1993). Be to, po nedidelio in-
tensyvumo ES atsiranda ne mazesnis MDN nei po
stimuliavimo didZiausiu intensyvumu (Binder-Ma-
cleod, Russ, 1999). Sudétinga vertinti MDN tuoj
po kravio, kadangi susitraukimo jéga priklauso
nuo raumenj aktyvinanciy ir slopinan¢iy mecha-
nizmu saveikos (Skurvydas, Zachovajevas, 1998;
Fowles, Green, 2003). Tuoj po kravio gali pasi-
reiksti raumeny posttetaniné potenciacija (Skurvy-
das, Zachovajevas, 1998). Fosforilintos lengvosios
miozino grandys pagreitina aktino ir miozino tilte-
liu sukibima, ypac paspartina jéga generuojanciy
stipriy jungciy tarp aktino ir miozino susidaryma
(Metzger et al., 1989). Posttetaniné potenciacija
labiau veikia mazais stimuliavimo dazniais sukelta
raumens susitraukimo jéga (Metzger et al., 1989),
todel MDN gali bati i$ dalies kompensuojamas.
Manome, kad atlikto tyrimo metu potenciacija
nepaveiké rezultaty. Stimuliavimo intensyvumas
buvo nedidelis, o potenciacija didziausia tada, kai
kriivio intensyvumas maksimalus (Vandervoort
et al., 1983). Be to, posttetatininés potenciacijos
metu ypac padidéja vienkartinio raumens susi-
traukimo jéga.

MDN padidéjima atsigavimo metu gali su-
kelti raumeny pazeida, taciau mazai tikétina, kad
stimuliuojant 50% intensyvumu biity pazeidziami
raumeninés skaidulos struktariniai elementai. Kita
vertus, atliekant net ir neintensyvius pratimus, gali
sutrikti rySys tarp T sistemos ir sarkoplazminio re-
tikulumo (Bruton et al., 1995), tuo paciu mazéti is
sarkoplazminio retikulumo iSmetamy Ca** kiekis
(Westerblad et al., 1993). Tyrimo rezultatai pa-
tvirtina, kad metabolity padidéjimas gali netiesio-
giai veikti MDN. Metabolinio nuovargio metu
sumazéja kalcio jony siurbliu pajégumas, todél
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Ca® nespéja grizti i sarkoplazminj retikuluma
(Fitts, 1994). Kai mioplazmoje pamaZzu daugéja
Ca?, yra aktyvuojami uz elektromechaninj rysj
atsakingu baltymu degradacija skatinantys fer-
mentai (Smith et al., 1999). Tokiu atveju rysys
tarp T sistemos ir sarkoplazminio retikulumo gali
iSlikti sutrikes ilgiau nei iSnyks metabolitai, kartu
gali dideti ir MDN.

Tyrimo metu P, koncentracija po ES kelis
kartus virSijo prading reikSme, smarkiai sumazéjo
raumeny pH. Neabejotina, kad maZesnis pH silp-
nina raumeny fermenty aktyvuma (Jones et al.,
2003). Lasteléje padidéjus P; koncentracijai, sar-
koplazminiame retikulume neorganinis fosfatas
jungiasi su Ca*, tuo pac¢iu mazindamas laisvuju
Ca” kiekj (Posterino, Fryer, 1998). Manoma,
kad ne kurio nors vieno metabolito, bet kom-
pleksinis pokytis (sumazéjusi ATP ir padidéjusi
Mg?, adenozinmonofosfato (AMP) koncentracija;
sumazéjusi ATP, padidéjusi adenozindifosfato
(ADP) koncentracija esant acidozei) gali sumazinti
Ca* i8siskyrima i$ sarkoplazminio retikulumo. Be

to, P, koncentracijos didéjimas gali trukdyti ak-
tino ir miozino tilteliui pereiti { jégos generavimo
btklg (Edman, Lou, 1990; Fitts, 1994).

Metabolinio ir mazy dazniy nuovargio didziau-
sios reikSmes laiko atzvilgiu nesutapo. Padidéjusi
P, koncentracija gali sutrikdyti Ca*" apykaita sar-
koplazminiame tinkle, taciau atlikus tyrima liko
neaisku, ar toks Ca*" apykaitos sutrikdymas galéjo
sukelti mazy dazniuy nuovargj. Metaboliniai veik-
sniai, sukeldami struktariniy baltymy paZeida at-
sigavimo metu, gali bati netiesioginé mazy dazniy
nuovargio priezastis, taciau ju poveikiui jvertinti
reikia iSsamesniy Ca** apykaitos, baltymy degra-
dacijos tyrimu.

ISVADA

PCr ir P; koncentracijos pokyciai po 1 minutés
priekinio blauzdos raumens stimuliavimo iSemineé-
mis salygomis tiesioginio poveikio mazy dazniy
nuovargiui neturéjo.

LITERATURA

Armstrong, R. B., Warren, G. L., Warren, J. R. (1991).
Mechanisms of exercise-induced muscle injury. Sports
Medicine, 12 (3), 184—207.

Arnold, D. L., Matthews, P. M., Radda, G. K. (1984).
Metabolic recovery after exercise and the assessment of
mitochondrial function in vivo in human skeletal muscle by
means of 31P NMR. Magnetic Resonance in Medicine, 1,
307—315.

Bangsbo, J., Johansen, L., Quistorff, B., Saltin, B. (1993).
NMR and analytic biochemical evaluation of CrP and
nucleotides in the human calf during muscle contraction.
Journal of Applied Physiology, 74, 2034—2039.

Binder-Macleod, S. A., Russ, D. W. (1999). Effects of
activation frequency and force on low-frequency fatigue
in human skeletal muscle. Journal of Applied Physiology,
86 (4), 1337—1346.

Blei, M. L., Conley, K. E., Kushmerick, M. J. (1993). Separate
measures of ATP utilization and recovery in human skeletal
muscle. Journal of Physiology, 465, 203—222.

Blumenthal, D. K., Stull, J. T. (1980). Activation of skele-
tal muscle myosin light chain kinase by calcium(2+) and
calmodulin. Biochemistry, 19 (24), 5608—5614.

Bruton, J., Lannergren, D., Westerblad, J. (1995).
Mechano-sensitive linkage in excitation-contraction cou-
pling in frog skeletal muscle. Journal of Physiology, 484,
737—741.

Donaldson, S. K., Hermansen, L., Bolles, L. (1978).
Differential, direct effects of H* on Ca?* — activated force
of skinned fibers from soleus, cardiac and adductor mag-
nus muscles of rabbits. Pflugers Archiv European Journal
of Physiology, 376 (1), 55—65.

Edman, K. A. P.,, Lou, F. (1990). Change in force and stiff-
ness induced by fatigue and intracellular acidification in
frog muscle fibres. Journal of Physiology (London), 424,
133—149.

Edwards, R. H., Hill, D. K., Jones, D. A., Merton, P. A.
(1977). Fatigue of long duration in human skeletal muscle
after exercise. Journal of Physiology (London), 272,
769—778.

Fitts, R. H. (1994). Cellular mechanisms of muscle fa-
tigue. Physiology Review, 7, 49—95.

Fowles, J. R, Green, H. J. (2003). Coexistence of po-
tentiation and low-frequency fatigue during voluntary
exercise in human skeletal muscle. Canadian Journal of
Physiology and Pharmacology, 81, 1092—1100.

Frieden, J., Lieber, R. L. (1992). Structural and mechani-
cal basis of exercise-induced muscle injury. Medicine and
Science in Sports and Exercise, 24 (5), 521—530.

Gigli, 1., Bussmann, L. E. (2002). Effects of exercise on
muscle metabolites and sarcoplasmic reticulum func-
tion in ovariectomized rats. Physiological Research, 51,
247—254.

Gyorke, S. (1993). Effects of repeated titanic stimula-
tion on excitation-contraction coupling in cut muscle
fibers of the frog. Journal of Physiology (London), 464,
699—710.

Jones, D. A. (1996). High- and low- frequency fatigue re-
visited. Acta Physiologica Scandinavica, 153, 265—270.
Jones, D., Round, J., De Haan, A. (2003). Sceletal muscle
from molecules to movement. A Textbook of Muscle
Physiology for Sports, Exercise, Physiotherapy and
Medicine, 83—138.



44 Evaldas Peciianas, Albertas Skurvydas, Sigitas Kamandulis, Nerijus Masiulis, Vilma Jureviciené, Lina Kamanduliené, Andrius Bogdelis

Metzger, J. M., Greaser, M. L., Moss, R. L. (1989).
Variations in cross-bridge attachment rate and tension
with phosphorylation of myosin in mammalian skinned
skeletal muscle fibres. Journal of General Physiology,
93, 855—883.

Posterino, G. S., Fryer, M. W. (1998). Mechanisms un-
derlying phosphate-induced failure of Ca?* release in
single skinned skeletal muscle fibres of the rat. Journal
of Physiology, 512, 97—108.

Ratkevicius, A., Mizuno, M., Povilonis, E., Quistorff, B.
(1998). Energy metabolism of the gastrocnemius and so-
leus muscles during isometric voluntary and electrically
induced contraction in man. Journal of Physiology, 507,
593—602.

Skurvydas, A., Zachovajevas, P. (1998). Is post-tetanic

potentiation, low frequency fatigue and post-contractile
depression coexistent in intermittent isometric exercises
of maximal intensity? Acta Physiologica Scandinavica,
164, 127—133.

Smith, I. C. H., Marshall, S. R., Lucas, A., Newham, D. J.
(1999). Effects of concentric and eccentric exercise on
twitch responses of intact human muscle. Journal of
Physiology, 515, 111.

Vandervoort, A. A., Quinlan, J., McComas, A. J.
(1983). Twitch potentation after voluntary contraction.
Experimental Neurology, 81, 141—152.

Westerblad, H., Duty, S., Allen, D. G. (1993). Intracellular
calcium concentration during low-frequency fatigue in
isolated single fibres of mouse skeletal muscle. Journal
of Applied Physiology, 75, 382—388.

THE EFFECT OF ADENOSINE TRIPHOSPHATE,
PHOSPHOCREATINE AND INORGANIC PHOSPHATE ON LOW
FREQUENCY FATIGUE UNDER ISCHAEMIC CONDITIONS

Evaldas Peciunas, Albertas Skurvydas, Sigitas Kamandulis, Nerijus Masiulis,
Vilma Jureviéieng, Lina Kamanduliené, Andrius Bogdelis
Lithuanian Academy of Physical Education, Kaunas, Lithuania

ABSTRACT

A relatively greater decrease in force when the muscle is being stimulated at lower than higher
frequencies are indicative of low frequency fatigue (LFF). It has been known for a while that LFF is caused
by impaired Ca®* release from sarcoplasmic reticulum and muscle damage. There are conflicting statements
about various metabolites effect on muscle function and LFF.

The main objective of our experiment was to establish influence of adenosine triphosphate (ATP),
phosphocreatine (PCr), inorganic phosphate (P;) on tibialis anterior muscle low frequency fatigue under

ischaemic condition.

Ten healthy men (age: 24—32 yr) participated in this investigation. Fatiguing work of 1 minute

continuous electrical stimulation at 50% of maximum under ischaemic conditions was performed. ATP, PCr, P;
concentrations and muscle pH as well as 1, 15, 50 and 100 Hz stimulation force before work and at recovery
were established. Muscle metabolite measurements were collected with an Otsuka Electronics VivoSpec
spectrometer interfaced with 26 cm diameter of a 2,9 T Magnex magnet. Intracellular pH was calculated from
the difference in chemical shift between P; and PCr (Arnold et al., 1984). The ratio of 15/ 50 Hz stimulation
force changes was calculated for the evaluation of low frequency fatigue.

The results of the research demonstrated that force, evoked by all frequencies decreased to the same
extent under metabolic fatigue (p < 0.05). LFF were evident only at 24 h after work (p < 0.05), as PCr, P;
concentrations and muscle pH recovered in 30 min. ATP concentration during experiment did not change
significantly.

It was concluded that phosphocreatine and inorganic phosphate changes under ischaemic conditions do
not affect low frequency fatigue directly.

Keywords: fatigue, recovery, tibialis anterior muscle, magnetic resonance imaging.
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