C. Kagoglu*
M. Kale*

* Anadolu Universitesi,
Spor Bilimleri Fakiiltesi
mkale@anadolu.edu.tr,
ckacoglu@anadolu.edu.tr

Cilt 4, Y1 2012-2014

ELEKTRIKSEL KAS
UYARILARINA KARS|
TOLERANS GELISIMI'

OZET

Elektromyostimulasyon (EMS), deri Uzerinden kas dokusu ya da motor noktalara
uygulanan elektriksel akimlarla performans gelisimi elde etme amacl konvansiyonel
olmayan bir antrenman yoéntemidir. EMS antrenmanlarinin etkinligi antrenmanlar sirasin-
da uygulanan elektriksel akimlarin siddetiyle ilgilidir. EMS’ye tolerans, giderek artan
elektriksel akimlara dayanabilme yetenegdi olarak tanimlanabilir. Buna ragmen kas ve
sinirlerin elektriksel akimlara toleransi ile ilgili cok az bilgi bulunmaktadir. insan beden-
inin elektriksel akimlara tolerans gelistirip gelistirmedigini bilmek bu metodun etkililigi
icin 6Gnem tasimaktadir. Buradan hareketle bu ¢alismanin amaci, 18-27 yas araligindaki
18 saglikli spor bilimleri fakdltesi 6grencisinin, 5 haftalik cok eklem igeren izometrik
istemli kasiimalar Uzerine uygulanan alt beden elektromyostimilasyon antrenmanlari
(AB-EMS) sirasinda uygulanan maksimal tolere edilebilen akim siddetine karsi toler-
ans gelisimi gosterip géstermediklerini arastirmaktir. Sonuglara gére EMS’ye anlamli
duzeyde (p<0.05) tolerans gelisiminin oldugu gordlmastur. Elektriksel akimlarina
toleransin 5 haftalik EMS antrenmaninin baslangic asamasinda hizli bir artis gosterdigi
bu hizli artisi kisa bir duraklamanin izledigi daha sonrasinda yine bir artisin oldugu ve
bu artisi takiben antrenmanin son dénemlerinde kigtk bir disis gdzlemlenmis oldugu
gorulmektedir.

Anahtar Kelimeler: ElektromyostimUlasyon, Tolerans, Antrenman.

Development Of Tolerance To Electrical Muscle Stimulations

ABSTRACT

Electrical muscle stimulation (EMS) can be defined a non-conventional method as
being applied electrical currents to the muscle tissues or motor points in order to
performance improvement in sport. The effectiveness of EMS training method is related
to the intensity of electrical currents applied during training sessions. The tolerance

to electromyostimulation can be define as the ability to tolerate progressively increas-
ing current intensity. Despite that very little information exists related to tolerance to
electrical currents of muscle and nervous. In order to know, whether the human body
develop tolerance to electrical currents or not, is important for the effective use of this
method. The aim of this study is to examine that whether the tolerance against to max-
imum comfortably tolerated electrical current intensity implemented during five weeks
of isometric lower body electromyostimulation (LB-EMS) training program. Eighteen
healthy students at sports sciences faculty between the ages of 18-27 implemented in
a 5-week isometric LB-EMS training program. The results indicate that there is signifi-
cant tolerance (p <0.05) were found against the electrical current. The rapid increase
in tolerance at the initial phase of the 5-week EMS training has shown the tolerance
against electrical current, an increase again afterwards followed by that phase, and
that increase is observed a slight decrease in the last period of training followed.
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1- Bu calismanin 6zeti 13.Uluslararasi Spor Bilimleri Kongresinde (07-09 Kasim 2014, Konya) s6zel bildiri olarak
sunulmustur.



Girig

Elektrik akimlariyla kasi kasiimasi olusturmanin  mumkun
olabilecegi bilgisi ve bu alandaki ilk medikal ¢calismalar 18.
ylzylla kadar uzanmaktadir (Beaudreau ve Finger, 2006;
Vanderthommen ve Duchateau, 2007; Gondin ve ark., 2011).
Spor alaninda kullanimi ise Rus arastirmaci Yakov Kots’un
1977 yilinda Concordia Universitesindeki bir sempozyumda
elektriksel akimlarla gergeklesen kontraksiyonlarin maksimal
istemli kontraksiyonlardan %10-%30 daha fazla izometrik
kuvvet Urettigi ve EMS programlarinin st dizey sporcularda
%30-%40 kuvvet artislar sagladigi iddiasiyla populerlik ka-
zanmaya baslamistir (Vanderthommen ve Duchateau, 2007).

Spor alaninda kullanilan elektromyostimulasyon (EMS) per-
formans gelisimi elde etme amagl olarak kas dokularina ve
motor noktalara deri Gzerinden elektrik akiminin rahatsiz edi-
ci etkisinin minimum olacak sekilde tasarlanmis bir siddette
elektriksel akimlarla kaslar aktiive etmeyi iceren bir yontem-
dir. iskelet kasi elektriksel akimlarla yapay olarak uyarildigin-
da motor Uniteler, istemli aktivasyon sirasindaki Henneman'in
motor Unite katiimini ifade eden boyut prensibinden farkli
olarak katilim gosterirler. Konvansiyonel antrenman yéntem-
lerine gore istemli aktivasyonu zor olan hizli motor Uniteleri
elektriksel akimlarla senkron aktivasyon saglamasi EMS’nin
avantajidir (Cardinale ve ark., 2010; Maffiuletti ve Cardinale,
2011; Gregory ve Bickel, 2005; Kale ve ark., 2014; Henne-
man ve ark., 1965; Zatsiorsky ve Kraemer, 2006). Elektrik
akimlarina karsi tolerans, kuvvetli bir kas kontraksiyonu si-
rasinda bireye uygulanabilen konforlu maksimal elektriksel
akim siddeti, yani yuksek elektrik akim siddetlerine dayana-
bilme yetenegdi olarak tanimlanabilir (Alon ve Smith, 2005).
EMS antrenmaninin etkililigi antrenman sirasinda uygulanan
elektriksel akimlarin siddetiyle ilgilidir. EMS'nin etkililiginde
anahtar faktér olan kas gerilimini azami dereceye cikartmak
icin akim siddetinin maksimum tolere edilebilen seviyede
uygulanmasidir. EMS antrenmanlarinda kuvvet gelisimine
en blyuk problem sporcunun elektriksel uyarilara karsi sa-
hip oldugu tolerans bir baska deyisle aciya intoleransidir.
EMS’ye ylksek tolerans, etkili néromuskuler antrenman or-
taya koyabilmek icin gereken kontraksiyon seviyelerinin or-
taya konmasina yardimci olabilecegi ve elektriksel akimlarla
artan toleransin istemli néromuskuler antrenmanin etkiliginin
artmasinda etkili olabilecedi belirtimektedir (Alon ve Smith,
2005; Dudley ve Stevenson, 2008; Miller ve ark., 1990; Car-
dinale ve ark., 2010).

Elektriksel uyarilara tolerans, EMS antrenmaninin siddetinin
belirlenmesi konusunda 6énem tasimaktadir (Hartsell ve Kra-
mer, 1992). EMS antrenmanlarina basladiktan kisa bir stre
sonra yuksek siddetlere tolerans gelisimi gdsterilebilecegi ve
bu gelisimin bir stre sonra sabit duruma seyredecegi belir-
tilmekle beraber bu tolerans gelisimiyle beraber agri hissinin
de dUsecegi ve daha kaliteli bir EMS antrenman uygulama-
sina imkan saglayacag belirtiimektedir (Delitto ve ark., 1992;
Balogun ve ark., 1993; Gondin ve ark., 2011).

EMS uygulamalarinda bifazik (iki fazh) akimlarla iki kutup-
lu elektrot kombinasyonu siklikla kullaniimaktadir ve bifazik
akimlar, monofazik (tek fazli) akim uygulamalarina gére tole-
re edilebilirligi daha kolaydir (Baker ve Parker, 1986). Bunun
yani sira erkekler dortgensel akim formlarini bayanlara oranla
daha fazla tolere edebilmektedir (Alon ve Smith, 2005). Ka-
dinlarda genelde deri alti adipoz yapidan dolayr akim ilerle-
yisinin daha azdir. Buna gére Quadriceps kasinda duyusal,
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motor, supramotor ve agri esikleri erkeklerle kiyaslandiginda
kadinlarla daha dustk duyusal esik, supramotor esige ulas-
mak i¢in daha dusuk siddet, motor esikte daha az dayanma
esiQi, supramotor esikte daha fazla dayanma esigi oldugu
belirtiimektedir (Maffiluetti ve ark., 2008).

Kas ve sinir dokularinin elektriksel akim siddetine gésterdigi
toleransla ilgili olarak literatirde galismalara ihtiya¢ oldugu
gorulmektedir. Cok eklem iceren, bilateral bacak itme sira-
sindaki maksimal istemli izometrik kasilmalar Uzerine baldrr,
uyluk ve kalca boélgesi kaslara uygulanan EMS'ye karsi bol-
gesel tolerans gelisimi konusunda literatlrde bir bilgiye rast-
lanmamistir. EMS uygulanan bélgelerin elektriksel akimlara
lokal tolerans gelistirip gelistirmedigini bilmek EMS’nin etkin
kullanimi igin dnem tasimaktadir. Buradan hareketle bu ¢a-
lismanin amaci, 18-27 yas araligindaki saglikli, fiziksel olarak
aktif bireylerde (n=18) bes haftalik cok eklem iceren izometrik
istemli kasllmalar Uzerine uygulanan alt beden elektromyos-
timUlasyon (AB-EMS) antrenman programi boyunca bireysel
olarak ulasabildikleri maksimal elektriksel akim siddetine kar-
sI EMS uygulanan kas bolgelerine 6zgu lokal tolerans gelisi-
mi gosterip géstermediklerini incelemektir.

YONTEM

Bu calismaya Spor Bilimleri Fakultesi 6grencisi (yas: 21.8 +
2.3 yll, boy: 176.4 + 6.6 cm, vicut agirhgi: 66.9 + 8.4 kg, vU-
cut yag ytzdesi: 14.9 + 6.2%) fiziksel olarak aktif 18 (6 kadin,
12 erkek) gonullu olarak katilmistir. Tim katilimcilar 5 hafta
sUresince haftada 2 antrenman olmak Uzere toplamda 10
AB-EMS antrenmanina katiimiglardir. Bir AB-EMS antrenmani
oncesinde serit elektrotlar katilimcinin baldir, uyluk ve kalga
bolgesi kaslarn Uzerine yerlestiriimis ve katilimci bir bacak
itme egzersiz aletine diz eklem agisi 110-120° olacak sekil-
de pozisyonlandiriimistir (Sekil-1). Bu pozisyonda maksimal
istemli izometrik kontraksiyon ile (5s kontraksiyon, 10s din-
lenme) senkron olacak sekilde bir cihazla (Miha Bodytech,
Almanya) her katiimcinin, gérsel analog skala (VAS) (Gould
ve ark., 2001; Bijur ve ark., 2001) derecelendirmesine gore,
acl hissetmeden maksimal tolere edebildigi akim siddetinde
5 saniye boyunca bilateral olarak uygulanmistir.

Bes saniyelik bir EMS kontraksiyonunu (100Hz, 400us, bifa-
zik, simetrik, kesikli, dértgensel dalgali olan akimlar, is dén-
gUst %33) 10 saniyelik dinlenme sureleri takip etmistir. Bir
AB-EMS antrenmani her biri 20 kontraksiyon igeren 3 setten
olusmakta olup setler arasi 5 dakikallk dinlenmeler bulun-
maktadir. Sekil-2’de bir AB-EMS antrenman protokolt sema-
tik olarak gosterilmistir. Her AB-EMS antrenmanindan sonra
katiimecmin ulastigi maksimum akim siddeti (V) kaydedilmis-
tir. Bu 5 haftalik AB-EMS antrenman periyodu suresince her
antrenman sonu kaydedilen akim degerleri arasindaki fark
tekrarli élcimlerde varyans analizi (ANOVA) testiyle (IBM
SPSS 20) belirlenmistir. Kuresellik varsayimi anlamli oldugu
i¢in multivariate (MANOVA) test tablosuna gore karar verilmistir.



Sekil-1. AB-EMS antrenman diizenegi

AB-EMS Protokoll

3 set AB-EMS antrenmani: 5dk EMS sonrasinda 5dk dinlenme
—EMS 1— —EMS 2— —EMS 2—

5 dk 5 dk 5 dk

N

5 dakikalik bir set basina 20 kontraksiyon = 5s EMS ve takip eden 10s
dinlenme (5+10=15s)

153|153|153|153|153|155|153|1Ssl153|15$|15$|153|153|153|15s|153|15$|153|15$|153

«—5 dk— —5 dk—

Bulgular

istatiksel Wilks’ Lambda test sonuclarina gére her bir AB-
EMS antrenmani sirasinda katilimcilarin her U¢ bélgede de
ulastiklar maksimum akim degerleri arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark oldugu goértlmustar (Kalga bolgesi Wilks’
Lambda=0.06, F(9,9)=15.16, p=0.000, Baldir boélgesi, Wilks’
Lambda=0.08, F(9,9)=11.47, p=0.001, Wilks’ Lambda=0.13,
F(9,9)=6.5, p=0.005) (Tablo-1). Bu sonuclara goére han-
gi zaman dilimleri arasinda anlamli fark oldugu Bonferroni
Post-Hoc testi sonuglarina bakilarak belirlenmistir. Bununla
beraber elektriksel akim siddetlerinin ortalamalarindaki de-
gisimler Grafik-1'de gosterilmistir. Grafik-1'de goraldagu gibi
her U¢ bolgeye uygulanan akim siddeti de anlamli oranda ar-
tis gOstermistir. Bu grafikte, akim siddetlerinin izlemis olduk-
lar artis orani her G¢ bolge icinde paralellik géstermektedir.
Buna gore ise EMS antrenmanlarinda uygulanan elektriksel
akimlarinin baslangic asamasinda hizli bir artis gosterdigi
bu hizli artisi kisa bir duraklamanin izledigi daha sonrasinda
yine bir artisin oldugu ve bu artisi takiben 5 haftalik EMS ant-
renmaninin son dénemlerinde kuguk bir dists gdézlemlenmis
oldugu gorulmektedir. Baldir bélgesinin son bélimdeki du-
sUsun uyluk ve kalca bolgesine gore biraz daha énce ortaya
clkmasinin bir nedeni olarak yorgunlugun diger bolgelere
gbre daha ¢abuk ortaya ¢ikmis olabilecegi dusundlebilir.
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Tablo-1. MANOVA test istatistikleri

Varyansin . Hipotez |Hata Partial Eta
~ Deger [F
Kaynagi Ser. Der.|Ser. Der. Squared
Kalga  [Wilks' 0.062 |15.162(9.000 [9.000 |0.000**[0.938
Bolgesi |Lambda
Baldir  |Wilks' 0.080 |11.474{9.000 |[9.000 |0.001**[0.920
Bolgesi |Lambda
Uyluk  [Wilks' 0.133 |6.500 [9.000 |[9.000 |0.005* [0.867
Bolgesi |Lambda
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Grafik-1. Maksimal akim siddeti (V) ortalamalari degisim grafigi

Tartisma

istatistik sonuclarina gére katilimcilarin tolere edebildikleri
maksimal akim siddetlerinin bes haftalk AB-EMS sUresin-
ce gostermis oldugu anlaml artis elektriksel akimlara kargi
néromuskuler toleransin EMS antrenman programi surecin-
de artis gosterdigini ortaya koymustur. Elektriksel akimlarla
artan tolerans istemli néromuskuler antrenmanin etkiliginin
artmasinda etkili olabilecegi belirtiimektedir (Alon ve Smith,
2005). Yapilan bir galismaya goére kronik obstruktif akciger
hastaligi olan bireyler elektriksel kas uyarim antrenmanlari-
na heterojen olarak tolerans gostermistir (Vivodtzev ve ark.,
2012; 2014). Yaptigimiz bu ¢alismada ise saglikli ve fiziksel
olarak aktif bireylerde bu toleransin daha homojen oldugu
gorulmektedir. Cok eklem igeren izometrik istemli kasiimalar
Uzerine uygulanan EMS’ye karsi gosterilen bu néromuskuler
tolerans hakkinda bilgi sahibi olmak EMS antrenman prog-
ramlarinda uygulanan akim siddetlerinin planlanmasinda ve
EMS antrenmanlarindan maksimum fayda saglama konusun-
da spor bilimcilerine ve antrendrlere yarar saglayacaktir.
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