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1. Wstep i cel pracy

Statocieplno$¢ jest cecha charakterystyczng ptakéw i1 ssakoéw [Przeworski i Glodek,
2016]. Polega ona na utrzymywaniu statej temperatury ciata pomimo zmieniajacych si¢
warunkoéw zewnetrznych. Dzieki niej w jednakowy sposob zachodzg w organizmie wszystkie
biochemiczne procesy wewnatrzkomorkowe. Wszelkie wahania temperatury wewnetrznej
nawet o jeden stopien powodujg szereg reakcji organizmu wywotanych przez osrodek
termoregulacji, ktory znajduje sie¢ w podwzgorzu. Wzrost temperatury ciata nosi nazwe
hipertermii, a spadek hipotermii [Guthrie i Lund, 1998].

Konie majg duza sktonnos$¢ do hipertermii, co powoduje, ze moze do niej doj$¢ nawet
w trakcie codziennego uzytkowania [Alberghina i in., 2015]. Wplyw na jej powstanie maja
czynniki zewnetrzne, do ktorych nalezy m.in. wysoka temperatura powietrza, wilgotno$¢ i duze
nastonecznienie polgczone z brakiem dostgpu do wody. Istotne sa réwniez czynniki
wewnetrzne, a wrdd nich wywolane intensywnym wysitkiem fizycznym generowanie ciepta
z szeregiem utrudnien zwigzanych z jego oddawaniem lub tez choroby uktadu sercowo-
naczyniowego, otytos¢ i wiele innych. Najpowazniejsze przypadki przegrzania majg miejsce,
gdy dochodzi do potaczenia wspomnianych czynnikéw wewnetrznych i zewngtrznych
[Lindinger, 1999]. Do objawdw przegrzania nalezy ostabienie organizmu, bole i zawroty
glowy, zaburzenia widzenia i $wiadomosci, przyspieszenie akcji serca, zaburzenie oddychania,
utrata przytomnosci, co w konsekwencji moze prowadzi¢ do udaru cieplnego, ze $miercig
zwierzecia wiacznie [Jardine, 2007].

W zwigzku z tak powaznymi skutkami hipertermii konieczne jest poznanie jak
najprostszych i zarazem najskuteczniejszych metod odprowadzania ciepta z organizmu koni.
Jedng z takich metod jest hydroterapia, ktora w zaleznosci od zimnego lub cieptego wariantu
jest powszechnie stosowana w efektywnym chlodzeniu i nagrzewaniu organizmu celem
doprowadzenia do komfortu cieplnego [Vaile i in., 2008; Kato i in., 2003]. Warto podkresli¢,
ze jej cieply wariant znajduje roOwniez zastosowanie w Szeroko rozumianej rehabilitacji, jak
réwniez podczas wspomagania procesow relaksacji [Saracyn, 2014].

Wykorzystujac natomiast zimng hydroterapig, ktora w trakcie zabiegu prowadzi do
natychmiastowego, ale krotkotrwatego obkurczania naczyn krwiono$nych, doprowadza si¢ w
poczatkowej fazie do wzrostu temperatury wewnetrznej [Vaile i in., 2008]. Dopiero w kolejnym
kroku, gdy dochodzi do diugotrwatego rozkurczenia naczyn krwiono$nych, mozliwe jest
wlasciwe inicjowanie procesow odprowadzania nadmiaru ciepta z organizmu [Przeworski i

Gtlodek, 2016; Demicka, 1990]. Stad tez, w celu oceny skutecznosci odprowadzania ciepta z



organizmu analizie poddaje si¢ zarowno temperatur¢ wewnetrzng, jak i zewngtrzna, czyli
mierzong na powierzchni ciata [Kasprzak, 2011]. Jezeli temperatura wewngetrzna i zewngtrzna
jest zblizona do spoczynkowej, wowczas proces odprowadzania ciepta zostat juz zakonczony.
W momencie, gdy temperatura wewnetrzna jest zblizona do spoczynkowej, a temperatura
zewngetrzna jest podwyzszona lub zaré6wno temperatura wewnetrzna, jak i zewnetrzna jest
podwyzszona, to proces odprowadzanie ciepta nie zostal jeszcze ukonczony. Niepokojaca jest
natomiast sytuacja, w ktorej temperatura wewnetrzna jest podwyzszona, a temperatura
zewngtrzna zblizona do spoczynkowej lub ponizej spoczynkowej, co wskazuje na zaburzenia
procesu odprowadzania ciepta.

W zwigzku z brakiem alternatywnej metody wspomagajacej odprowadzanie ciepta z
organizmu, powszechnie stosowana jest ogolna zimna hydroterapia polegajaca na oblewaniu
ciala konia zimng wodg lub oktadaniu go lodem [Yamasaki i in., 2001]. Dziatania te moga
generalnie prowadzi¢ do polepszenia komfortu cieplnego. Niestety, niekiedy przyczyniaja si¢
one rowniez do zatamania funkcjonowania organizmu powodujac pojawienie si¢ wielu
skutkow ubocznych typu przezigbienie, zapalenie ptuc, migsniochwat, a w konsekwencji nawet
$mier¢ zwierzecia [Williamson i in., 1995]. Dlatego tez wspomaganie odprowadzania ciepta z
organizmu koni musi odbywac¢ si¢ w sposob ostrozny i bardzo przemyslany.

Waznym aspektem wspomagania prawidtowych funkcji zyciowych organizmu jest
wspomniane wczesniej zastosowanie hydroterapii w relaksacji po wysitku fizycznym
[Monkiewicz 1 Mroczkowski, 2012]. Zmiany powysitkowe polegaja na generowaniu wielu
reakcji adaptacyjnych organizmu, takich jak wzrost czestosci uderzen serca 1 oddechow, wzrost
temperatury ciala, dehydratacja, czy tez zmiany sktadu krwi. Zauwazono, Ze procesy
odpoczynkowe 1 regeneracyjne zachodza w bardziej efektywny sposob, gdy organizm jest
zrelaksowany. Wsrod wielu praktykowanych metod relaksacji prym wiedzie wlasnie ciepta
hydroterapia, ktorej pozytywny wptyw zostat potwierdzony badaniami naukowymi, zar6wno
na ludziach jak 1 zwierzgtach [Dragone, 2011; Vaile 1 in. 2008; Kato 1 in., 2003]. Zimna
hydroterapia dotychczas nie zostala w tym zakresie przebadana.

W zwiazku ze wskazanym wieloptaszczyznowym pozytywnym dziataniem hydroterapii,
ktore moze by¢ niekiedy zaburzone mozliwo$cig wystapienia skutkow ubocznych stosowania
tej metody, w pracy przyjeto nastepujace hipotezy badawcze:

1) dziatanie zimnej hydroterapii na ograniczonej powierzchni jest wystarczajaco skuteczne

we wspomaganiu odprowadzania ciepta;

2) zimna hydroterapia ma pozytywny wptyw relaksujacy podczas dzialania na organizm

poddany wczesniej wysitkowi fizycznemu.



Postawione hipotezy przyczynily si¢ do sformutowania celu pracy, ktorym byta analiza
poréwnawcza efektow stosowania zimnej hydroterapii w postaci chtodzenia woda roéznych
partii ciata koni jako wariantow metody odprowadzania ciepta i1 relaksacji po wysitku

fizycznym.

2. Material i metody
2.1. Konie

Badania przeprowadzono na 15 watachach gorgcokrwistych i dwoch kucach w typie
wierzchowym. Wiek koni zamykat si¢ w przedziale od 10 do 15 lat. Stwierdzono zblizony
udzial masy mig¢sni w stosunku do catkowitej masy ciala koni, co daje mozliwos¢ wykonania
analizy porownawcze] wynikow z zakresu temperatury powierzchniowej zwierzat 0 réznej
wielkosci [Vaile i in., 2008].

W trakcie przeprowadzania badan wszystkie osobniki byly klinicznie zdrowe.
Zwierzeta nie przejawialy rowniez jakichkolwiek anomalii behawioralnych. Wszystkie konie
utrzymywane byly od przynajmniej 12 miesiecy w tym samym budynku stajennym typu

boksowego. Ich sposob obstugi i uzytkowania byt zblizony.

2.2. Opis doswiadczenia

Badania przeprowadzono w porze letniej, tj. w okresie od 23 czerwca do 23 wrzesnia w
poréwnywalnych warunkach atmosferycznych (temperatura powietrza: 26 +3,4°C, ci$nienie
atmosferyczne: 989 a+17,0hP, predkos¢ wiatru: 0 £0,0 m/s, wilgotno$¢ wzgledna powietrza
30+18%), co zostato zapewnione dzigki warunkom krytej ujezdzalni o wymiarach 17x55 m o
podtozu piaskowym.

Doswiadczenie sktadato si¢ z dwoch etapow (I 1 II etap) réznigcych si¢ natezeniem

wysitku koni podczas pracy pod siodtem [Becker-Birck i in., 2013].

2.2.1. Wysilek

W pierwszym z powtarzanych czterokrotnie (w interwatach dwudniowych) etapow
do$wiadczenia konie poddane zostaly pracy na lonzy pod siodtem bez jezdzca, co miato
odpowiada¢ wysitkowi o malym natgzeniu. W drugim etapie, rdwniez powtarzanym
czterokrotnie w odstepach dwudniowych, odpowiadajacym wysitkowi o §rednim natezeniu,
konie pracowaly natomiast pod jezdzcem. Jezdzcy bioracy udzial w do$wiadczeniu byli

wyrownani pod wzgledem masy ciata 1 umiejetnosci.



2.2.2. Odpoczynek: zastosowane warianty badawcze

Bezposrednio  po

zakonczeniu  kolejno

powtarzanego

wysitku o malym

i Srednim natezeniu konie poddano r6znym wariantom odpoczynku (warianty badawcze) (tab.

1).

Tabela 1. Warianty odpoczynku (warianty badawcze) koni po czterokrotnie powtarzanym wysitku o matym i

$rednim nat¢zeniu

Powtorzenie Powtoérzenie zimnej hydroterapii
wysitku ) Czas trwania (czas w min. od zakonczenia
Wariant ] . )
o matym Wykonane czynnosci (min.) wysitku)
i . badawczy
i Srednim odpoczynku ) . )
) Pierwsze Drugie Trzecie
natgzeniu
Pierwsze Kontrolny Oprowadzanie 30 - - -
Oprowadzanie potaczone
] z trzykrotnie powtarzanym
Hydroterapia ) ]
chtodzeniem woda (zimna
. obszaru ) B
Drugie | hydroterapia) dolnych partii 30 0 10 20
dolnych partii ]
) konczyn wraz ze stawami
ciata )
nadgarstkowymi
i skokowymi
) Oprowadzanie potaczone
Hydroterapia )
Z trzykrotnie powtarzanym
. obszaru ) ]
Trzecie . chtodzeniem woda (zimna 30 0 10 20
gornych partii . §
] hydroterapia) gérnych partii
ciata ) o )
ciata: potylicy i stabizn
Oprowadzanie potaczone
Hydroterapia z trzykrotnie powtarzanym
Czwarte obszaru catego chtodzeniem woda (zimna 30 0 10 20
ciata hydroterapia) dolnych
i gornych partii ciata

Czas dziatania hydroterapii w kazdym powtorzeniu wynosit 30 sekund. Hydroterapia na

dolnych partiach ciata przeprowadzona zostata przy uzyciu weza ogrodowego, natomiast na

gorne partie ciala przy pomocy ociekajacej gabki 1 wiadra. Temperatura wody wynosita okoto

19°C.




2.3. Metody badawcze
2.3.1. Pomiary z zakresu odprowadzania ciepla

Celem oceny skutecznosci odprowadzania ciepta wykonano nast¢pujace pomiary:

1. temperatura wewnetrzna - doodbytniczo za pomocg termometru weterynaryjnego
Veterinar — Thermometer SC 12 (czas pomiaru: 60s),

2. temperatura powierzchniowa (zewnetrzna) - przy uzyciu kamery termowizyjnej
Thermal Imagers Ti9 FLUKE (niechtodzona matryca mikrobolometryczna pracujgca w
plaszczyznie ogniskowej, rozdzielczos¢ 120/160 pixeli, zakres widma podczerwieni od
7,5 um do 14 um) umieszczonej w odlegtosci 250 cm od ciata konia. W kolejnym kroku
dane z kamery zostaly zgrane do pamigci komputera, a nast¢gpnie analizowane w
programie SmartView 4.1.

Analizie poddano $rednig temperatur¢ powierzchniowa catego ciata konia oraz
siedmiu czg¢sci lewej 1 prawej strony ciata koni — widok boczny.

Wszystkie pomiary wykonano w stadium: spoczynku (badanie spoczynkowe),
bezposrednio po wysitku, przed pierwszym powtdrzeniem hydroterapii (badanie
powysitkowe), przed drugim powtdrzeniem hydroterapii, czyli 10 minut po zakonczeniu
wysitku (poczatkowa restytucja), przed trzecim powtorzeniem hydroterapii, czyli 20 minut po
zakonczeniu wysitku ($rodkowa restytucja), 30 minut po zakonczeniu wysitku (koncowa

restytucja).

2.3.2. Pomiary z zakresu relaksacji

Celem oceny wplywu réznych wariantow odpoczynku (wariantow badawczych) na
relaksacj¢ organizmu wykonano pomiary czg¢stosci 1 zmienno$ci rytmu serca (HR i HRV)
[Tarvaineni in., 2014]. Pomiaréw dokonano za pomocg miernikéw firmy Polar ELECTRO OY
- typ RS800CX [Essner i in., 2013]. Wszystkie pomiary z zapisem cigglym wykonano w
stadium: spoczynku: w godzinach porannych przed uzytkowaniem - we wlasnych boksach
koni, z zachowaniem ciszy w stajni (badanie spoczynkowe), bezposrednio po wysitku - przed
pierwszym powtorzeniem hydroterapii (badanie powysitkowe), przed drugim powtorzeniem
hydroterapii, czyli 10 minut po zakonczeniu wysitku (poczatkowa restytucja), przed trzecim
powtorzeniem hydroterapii, czyli 20 minut po zakonczeniu wysitku (srodkowa restytucja), 30
minut po zakonczeniu wysitku (koncowa restytucja).

W celu pozyskania wymienionym danych (kazdorazowo z okresu 60 S), mierniki
umieszczano na ciele konia dwukrotnie: pierwszy raz na okres 5 minut w spoczynku, z czego

do analizy wykorzystano zapis migdzy czwartg a pigta minutg oraz drugi raz bezposrednio po



wysitku — przez okres 30 minut, z czego do analizy uzyto zapis migdzy 9. a 10. minuta,
nastepnie mi¢dzy 19. a 20. minutg i kolejno migdzy 29. a 30. minuta.

Uzyskane dane transportowano nastepnie do pamigci komputera za pomocg urzadzenia
peryferyjnego typu IrDA USB 2.0 Adapter, a w kolejnym kroku analizowano w programie
Polar ProTrainer 5.0 i Kubios HRV software version 2.0 [Tarvainen i in., 2014; VVon Borell i
in., 2007]. Wybodr kazdego stadium byt mozliwy dzigki analizie osi czasu na wykresach
prezentowanych automatycznie przez program Polar ProTrainer 5.0.

Analizie poddano nastepujace parametry rytmu serca:

a. HR — czesto$¢ rytmu serca, czyli liczba uderzen serca w trakcie jednej
minuty (ud/min),

b. RR — dlugo$¢ trwania nastgpujacych po sobie odstepow migdzy kolejnymi
szczytami zespotow R-R krzywej EKG (ms),

c. rMSSD - pierwiastek kwadratowy ze $redniej sumy kwadratow roznic
pomiedzy kolejnymi dwoma interwatami RR (ms),

d. LF —moc widma w zakresie niskich czestotliwosci w przedziale 0,04-0,15
Hz (ms?),

e. HF —moc widma w zakresie wysokich czestotliwosci w przedziale 0,15-0,4
Hz (ms?) (high frequency), co wskazuje na dziatanie ukladu
przywspotczulnego, a jest czgsto korelowane ze zmiennoscig oddechowa.

f. LF/HF — stosunek mocy widma w zakresie niskich czestotliwosci do mocy

widma w zakresie wysokich czestotliwosci (%) [Von Borell i in., 2007].

2.4. Sposéb oceny skuteczno$ci metody odprowadzania ciepla i relaksacji
W celu oceny skutecznosci metody odprowadzania ciepta i relaksacji organizmu z
wykorzystaniem réznych wariantow badawczych po wysitku o matym, a nast¢pnie o srednim
nate¢zeniu ustalono nast¢pujace procedury:
l. Metody odprowadzania ciepta na podstawie temperatury wewnetrznej i
powierzchniowej:
1) Punkt odniesienia — wartosci spoczynkowe
a. Spoczynkowa warto$¢ temperatury wewnetrznej i powierzchniowej uznano za
100%;



2)

3)

4)

b. Ustalono procentowy udziat wartosci temperatury wewnetrznej
1 powierzchniowej odnotowanej po wysitku oraz podczas poczatkowej, srodkowe;j i
koncowej restytucji w analogicznych wartosciach spoczynkowych;
c. Uzyskane procentowe udzialy usredniono, a nastgpnie zsumowano
w obrebie kolejnych  wariantow  badawczych: cztery (powysitkowy,
z poczatkowej, srodkowej i koncowej restytucji) z zakresu temperatury wewnetrzne;j
i cztery analogiczne z zakresu temperatury powierzchniowej — co okreslono jako
dwie sumy procentowych udziatow);
Punkt odniesienia — wartosci powysitkowe
a. Powysitkowg warto$¢ temperatury wewnetrznej i powierzchniowej uznano za 100%;
b. Ustalono procentowy udziat warto$ci temperatury wewngtrznej i powierzchniowej
odnotowanej podczas poczatkowej, srodkowej i koncowej restytucji w analogicznych
wartosciach powysitkowych;
c. Uzyskane procentowe udzialy usredniono, a nastgpnie zsumowano w obrebie
kolejnych wariantéw badawczych: trzy (z poczatkowej, $rodkowej 1 koncowej
restytucji) z zakresu temperatury wewnetrznej i trzy analogiczne z zakresu temperatury
powierzchniowej — co okreslono jako dwie sumy procentowych udziatow);
Ustalono punktacje (w skali 1-4) na podstawie sumy procentowych udziatlow temperatury
wewnetrznej 1 powierzchniowej w obrgbie wariantow badawczych zaktadajac, ze o
wyzszej liczbie punktow decyduje: 1) nizsza $rednia warto$¢ uzyskanych sum
procentowych udziatéw oraz 2) istotne réznice miedzy tymi $rednimi. W przypadku
braku istotnych roznic przydzielono jednakowa punktacje, np. warto$¢ najnizsza
uzyskiwata 4 punkty, warto$¢ wyzsza od niej, czyli druga w kolejnosci uzyskiwata 3
punkty, pod warunkiem, ze roznita si¢ istotnie od warto$ci najnizszej. Jezeli takiej roznicy
nie bylo otrzymywata réwniez 4 punkty. Trzecia w kolejnosci warto$¢ uzyskiwata
wowczas 2 punkty, bez wzgledu, czy warto$¢ ja poprzedzajaca byta wyceniona na 3, czy
tez na 4 punkty, itd. W konsekwencji, Konkretna cecha opisana za pomocg sumy roznic
mogla uzyskaé po 4 punkty w przypadku kazdego wariantu badawczego, gdy nie bylo
istotnych réznic migdzy $rednimi lub tez punktacj¢ od 1 do 4 w przypadku wystapienia
istotnych roznic miedzy kazdg z czterech $rednich.
Koncowy ranking ustalono sumujac punkty uzyskane za sume¢ procentowych udziatow
analizowanych cech w ramach kolejnych wariantoéw badawczych z uwzglednieniem

warto$ci spoczynkowej jako pierwszego punktu odniesienia i warto$ci powysitkowej jako



1)

2)

3)

drugiego punktu odniesienia. O wyzszym miejscu rankingowym decydowata wigksza
liczba punktow.
Il. Metody relaksacji organizmu na podstawie parametrow czgsto$ci i
zmienno$ci rytmu serca:
Za punkt odniesienia uznano jedynie wartosci spoczynkowe. Decyzja podyktowana byta
faktem niekontrolowanych zmian parametrow HRV zwigzanych z wysitkiem [Munsters
1 in., 2012], co mogloby zakldci¢ rzetelno$¢ wynikéw zwigzanych docelowo z oceng
procesu relaksaciji;
Analizowane parametry czestosci 1 zmienno$ci rytmu serca pogrupowano uwzgledniajac
pozadany w procesie relaksacji wysoki lub niski poziom parametru. Do grupy
parametrow o oczekiwanym niskim poziomie zakwalifikowano HR, LF 1 LF/HF,
natomiast parametry RR, rtMSSD i1 HF znalazty si¢ w grupie parametréw o pozadanym
wysokim poziomie [Janczarek i in. 2016b; VVon Borell i in., 2007];
Procedury ustalono w zaleznosci od punktu odniesienia, ktory stanowit pozadany poziom
parametrow;
A) Punkt wyjsciowy — parametry o pozadanym niskim poziomie
a. Spoczynkowg warto$¢ parametrow HR, LF i LF/HF uznano za 100%;
b. Ustalono procentowy udzial wartosci HR, LF i LF/HF odnotowanej po wysitku oraz
podczas poczatkowej, sSrodkowej 1 koncowej restytucji w analogicznych warto$ciach
spoczynkowych;
c. Uzyskane procentowe udzialy usredniono, a nastgpnie zsumowano w obrebie
kolejnych wariantéw badawczych: po cztery (powysitkowy, z poczatkowej, srodkowej
1 koncowej restytucji) z zakresu kazdego z trzech parametréw — co okreslono jako trzy
sumy procentowych udziatow);
d. Ustalono punktacje (w skali 1-4) na podstawie sumy procentowych udzialow
parametrow HR, LF i LF/HF w obrebie wariantow badawczych zaktadajac, ze o wyzszej
liczbie punktéw decyduje: 1) nizsza $rednia warto$¢ uzyskanych sum procentowych
udziatéw oraz 2) istotne roznice miedzy tymi srednimi. W przypadku braku istotnych
réznic przydzielono jednakowa punktacje, np. warto$¢ najnizsza uzyskiwala 4 punkty,
warto$¢ wyzsza od niej, czyli druga w kolejnosci uzyskiwata 3 punkty, pod warunkiem,
ze r0znita si¢ istotnie od warto$ci najnizsze;j. Jezeli takiej rdznicy nie bylo, otrzymywata
réwniez 4 punkty. Trzecia w kolejno$ci warto$¢ uzyskiwata natomiast 2 punkty, bez
wzgledu, czy warto$¢ ja poprzedzajaca byta wyceniona na 3, czy tez na 4 punkty, itd.

W konsekwencji konkretna cecha opisana za pomoca sumy procentowych udziatoéw



mogla uzyska¢ po 4 punkty w przypadku kazdego wariantu badawczego, gdy nie bylo
istotnych ro6znic miedzy $rednimi lub tez punktacje od 1 do 4 w przypadku wystapienia
istotnych ro6znic miedzy kazda z czterech srednich.

B) Punkt wyjsciowy — parametry o pozagdanym wysokim poziomie
a. Spoczynkowa wartos¢ parametrow RR, rMSSD i1 HF uznano za 100%;
b. Ustalono procentowy udziat wartosci RR, rMSSD i HF odnotowanej po wysitku oraz
podczas poczatkowej, sSrodkowej 1 koncowej restytucji w analogicznych wartosciach
spoczynkowych;
c. Uzyskane procentowe udzialy usredniono, a nastgpnie zsumowano w obrebie
kolejnych wariantow badawczych: po cztery (powysitkowy, z poczatkowej, sSrodkowej
1 koncowej restytucji) z zakresu kazdego z trzech parametrow — co okreslono jako trzy
sumy procentowych udziatow;
d. Ustalono punktacje (w skali 1-4) na podstawie sumy procentowych udziatéw
parametréw RR, rMSSD i HF w obrgbie wariantéw badawczych zaktadajac, ze o
wyzszej liczbie punktow decyduje: 1) wyzsza $rednia warto$¢ uzyskanych sum
procentowych udziatéw oraz 2) istotne rdéznice migdzy tymi $rednimi. W przypadku
braku istotnych réznic przydzielono jednakowa punktacje, np. warto$¢ najwyzsza
uzyskiwata 4 punkty, warto$¢ nizsza od niej, czyli druga w kolejnosci uzyskiwata 3
punkty, pod warunkiem, Ze rdéznila si¢ istotnie od wartosci najnizszej. Jezeli takiej
réznicy nie bylo otrzymywata réwniez 4 punkty. Trzecia w kolejnosci wartos¢
uzyskiwata natomiast 2 punkty, bez wzgledu, czy warto$¢ ja poprzedzajaca byla
wyceniona na 3, czy tez na 4 punkty, itd. W konsekwencji konkretna cecha opisana za
pomoca sumy procentowych udziatdéw mogta uzyska¢ po 4 punkty w przypadku
kazdego wariantu badawczego, gdy nie bylo istotnych réznic mi¢dzy Srednimi lub tez
punktacje od 1 do 4 w przypadku wystapienia istotnych réznic migdzy kazda z czterech
srednich.

4) Koncowy ranking ustalono sumujgc punkty uzyskane za sume procentowych udziatow
analizowanych cech w ramach kolejnych testowanych metod z uwzglednieniem
parametréw o pozadanej niskiej wartosci jako pierwszego punktu odniesienia i parametréw
0 pozadanej wysokiej wartosci jako drugiego punktu odniesienia. O wyzszym miejscu

rankingowym decydowata wigksza liczba punktow.



2.5. Metody statystyczne

Zgromadzone dane poddano testowaniu w Kierunku normalnosci rozktadu.
Zastosowano cztery rézne metody testowania: test chi kwadrat, test Kolmogorowa-Smirnowa,
test Lillieforsa, test Shapiro-Wilka. Nie odnotowano ani jednego przypadku, by wszystkie
metody testowania odrzucity normalnos$¢ rozktadu danych. Analizy statystyczne oparte zostaty
0 modele wieloczynnikowej analizy wariancji (Repeated Measures Analysis of Variance) dla
danych z powtarzanymi pomiarami (dane zalezne — wielokrotne pomiary na tej samej grupie
koni) oraz wielokrotne testy T — Tukey’a, przy przyjetym poziomie istotnosci o = 0.05
[Tarvainen, 2014]. Zastosowane modele analizy wariancji objety efekty gtowne badanych
czynnikéw (etap doswiadczenia - nat¢zenie wysitku, wariant badawczy po powtarzanym
czterokrotnie wysitku w kazdym z etapéw doswiadczenia, stadium pomiarowe - powtorzenie
konkretnego wariantu badawczego podczas restytucji) i ich interakcje [SAS Institute Inc, 2003].

Istotno$¢ réznic migedzy Srednimi wyrazonymi w procentach okreslono testem Parkera [Parker,
1978].

3. Wyniki
3.1. Odprowadzanie ciepla
3.1.1. Temperatura wewnetrzna

W przypadku interakcji czynnika wariantu badawczego i1 natgzenia wysitku nie
odnotowano istotnych roéznic w obrebie spoczynkowe] temperatury wewnetrznej badanych
koni. W kazdym z analizowanych przypadkow jej warto$¢ nieznacznie przewyzszata 37° C.

W obrgbie powysitkowej temperatury wewnetrznej badanych koni, ktora utrzymywata
si¢ na poziomie 38,04 — 38,65° C odnotowano dwa przypadki istotnych réznic migdzy $rednimi.
Dotyczyty one istotnie wyzszej (0 0,46° C) od pozostatych wartosci omawianej cechy przed
wariantem hydroterapii obszaru dolnych partii ciata podczas wysitku o $rednim natgzeniu.
Warto$¢ ta byta rownoczesnie wyzsza 0 0,50° C od odnotowanej podczas wysitku o maltym
natg¢zeniu.

W obrebie poczatkowej restytucyjnej temperatury wewnetrznej koni (od 37,83 do
38,09° C) istotne réznice migdzy srednimi dotyczyty hydroterapii obszaru catego ciata podczas
wysitku 0 §rednim natezeniu. Wskazana warto$¢ byla istotnie nizsza od uzyskanej w wariancie

kontrolnym oraz podczas hydroterapii obszaru dolnych partii ciata 0 odpowiednio 0,18 i 0,26°
C.



W przypadku $rodkowej restytucyjnej temperatury wewnetrznej koni, utrzymujacej si¢
w granicach: 37,25 — 37,89 °C wystapit jeden przypadek istotnych réznic migdzy Srednimi.
Dotyczyt on wariantu kontrolnego podczas wysitku o $rednim natgzeniu, w obrebie ktorego
odnotowana temperatura byta istotnie nizsza 0 0,64° C od uzyskanej w pozostatych wariantach
i nizsza 0 0,53° C w poréwnaniu z warto$cig odnotowang przy matym nat¢zeniu wysitku.

W zakresie koncowej temperatury wewnetrznej (37,21 — 37,78° C) istotna roznica
wystgpita jedynie w obrebie czynnika wariantu badawczego. W przypadku stosowania
hydroterapii obszaru catego ciala zaréwno po wysitku o malym jak i $rednim nat¢zeniu
omawiana cecha byla istotnie nizsza 0 0,36° C w przypadku wysitku o matym nat¢zeniu od

uzyskanej w pozostatych wariantach badawczych.

3.1.2. Temperatura powierzchniowa

W przypadku spoczynkowej temperatury powierzchniowej, ktora utrzymywata si¢ na
poziomie 31,81° C nie odnotowano istotnych r6znic mi¢dzy analizowanymi $rednimi zaréwno
w obrgbie czynnika wariantu badawczego jak 1 natezenia wysitku.

Powysitkowa temperatura powierzchniowa (od 34,08 do 35,83° C) nie roznita si¢ w
obrebie kolejnych wariantow badawczych, co dotyczylo zarowno wysitku o matym jak i
srednim natezeniu. Istotne roznice rzedu 1,47° C pojawily si¢ natomiast podczas porOwnania
roznego natezenia wysitku. Dotyczyty one wszystkich wariantow badawczych.

Poczatkowa restytucyjna temperatura powierzchniowa (32,59 — 34,07° C) roznita si¢ po
zastosowaniu testowanych wariantoéw badawczych, ale jedynie po wysitku o §rednim nat¢zeniu.
Podczas hydroterapii obszaru goérnych partii ciala i obszaru catego ciata omawiana cecha byta
istotnie nizsza 0 1,13° C od odnotowanej w pozostalych dwoch wariantach. Réznice w zakresie
czynnika nat¢zenia wysitku pojawity si¢ rowniez podczas stosowania hydroterapii gornych
czesci, jak i calego ciata. W obydwu przypadkach nizsze wartosci 0 1,16° C uzyskano po
wysitku o §rednim natezeniu.

W zakresie Srodkowej restytucyjnej temperatury powierzchniowej (32,01 — 33,64° C)
istotne réznice migedzy $rednimi charakteryzujacymi rézne warianty badawcze wystapity po
matym jak i srednim natezeniu wysitku. Podczas wariantu hydroterapii obszaru calego ciata po
wysitku o matym nat¢zeniu cecha przyjmowata warto$¢ istotnie nizszg 0 1,09° C od uzyskanej
w przypadku wariantu kontrolnego. W momencie stosowania r6znych wariantow hydroterapii
po wysitku o §rednim natg¢zeniu, cecha przyjmowata za kazdym razem warto$¢ istotnie nizsza

0 okoto 1,50° C od wartosci charakteryzujacej wariant kontrolny. W obrebie czynnika natezenia



wysitku istotne roznice wystapity natomiast podczas stosowania hydroterapii dolnych partii
ciata. Warto$¢ istotnie nizsza 0 1,02° C wystagpita po wysitku o $rednim natezeniu.

Koncowa restytucyjna temperatura powierzchniowa w zakresie wariantu hydroterapii
obszaru gornych partii (32,34° C) i catego ciata (32,23° C) po wysitku o matym natezeniu byta
istotnie nizsza od wariantu kontrolnego (33,42° C). Omawiana cecha podczas hydroterapii
obszaru dolnych partii ciata (32,81° C) nie rdéznita si¢ natomiast istotnie od pozostatych
wariantow. We wszystkich wariantach hydroterapii po wysitku o §rednim nat¢zeniu omawiana
cecha byta natomiast istotnie nizsza 0 1,46° C od odnotowanej w wariancie kontrolnym. W

obrebie czynnika nat¢zenia wysitku istotne roznice migdzy Srednimi nie wystapity.

3.1.3. Przebieg procesu odprowadzania ciepla

Nie odnotowano istotnych réznic miedzy $rednig warto$cig temperatury wewnetrznej w
kolejnych stadiach pomiarowych podczas testowania wszystkich wariantow badawczych po
wysitku o matym natezeniu (ryc. 1). Réznice takowe pojawily si¢ natomiast w obrebie
temperatury powierzchniowej. W wariancie kontrolnym wszystkie warto$ci byly istotnie
wyzsze od spoczynkowej 1 zarazem zblizone do siebie. Podczas stosowania hydroterapii
obszaru dolnych partii ciala warto$ci odnotowane w spoczynku i w stadium koncowej restytucji
byly zblizone i rownoczesnie nizsze od wartosci powysitkowej. Podobna sytuacja miata
miejsce podczas hydroterapii gérnych partii ciala, z tym Ze warto$¢ spoczynkowa 1 ze stadium
koncowej restytucji byla istotnie nizsza nie tylko od warto$ci powysitkowej, ale 1 warto$ci ze
stadium poczatkowej restytucji. W wariancie hydroterapii obszaru catego ciata zblizone do
siebie wartosci charakteryzowaty natomiast stadium spoczynkowe oraz srodkowej i koncowej

restytucji. Byty one istotnie nizsze w poréwnaniu do stadium powysitkowego.
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Srednie opisujace kolejne stadia badan oznaczone réznymi literami r6znig sie istotnie przy P< 0.05.
Rycina 1. Przebieg procesu odprowadzania ciepta w kolejnych stadiach pomiarowych: rézne warianty badawcze

po wysitku o matym natezeniu

Istotne  réznice  miedzy  Srednig  warto$cig  temperatury = wewnetrznej
w kolejnych stadiach pomiarowych podczas testowania kazdego z wariantéw badawczych po
wysitku o §rednim natgzeniu nie wystapity (ryc. 2). W przypadku temperatury powierzchniowej
warto$¢ spoczynkowa nie roznila si¢ istotnie od wartosci ze stadium koncowej restytucii.
Warto$ci te byty natomiast istotnie nizsze od warto$ci powysitkowej i ze stadium poczatkowej

restytucji w wariancie kontrolnym. Wyniki srodkowej restytucji byty natomiast podobne do



wynikéw uzyskanych we wszystkich wariantach. Podczas wszystkich wariantow hydroterapii

jedynie warto$¢ w stadium powysitkowym byta istotnie wyzsza od pozostatych stadiow.
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Srednie opisujace kolejne stadia badan oznaczone réznymi literami roznig sie istotnie przy P< 0.05.
Rycina 2. Przebieg procesu odprowadzania ciepta w kolejnych stadiach pomiarowych: rézne warianty badawcze

po wysitku o §rednim natezeniu

3.1.4. Ranking testowanych metod odprowadzania ciepla
Suma procentowych udzialow za temperatur¢ wewngtrzng po  wysitku

o matym natezeniu (z wykorzystaniem wartosci spoczynkowej jako punktu odniesienia) roznita



si¢ istotnie w obrgbie kolejnych wariantow badawczych. Najwyzsza punktacja (4 punkty)
zostala przyznana za wariant hydroterapii obszaru gornych partii ciata, za$ najnizsza (1 punkt)
za wariant kontrolny. W przypadku temperatury powierzchniowej istotnych réznic miedzy
srednimi bylo mniej, gdyz wariant hydroterapii dolnych 1 hydroterapii géornych partii ciala
charakteryzowat si¢ zblizonymi do siebie wynikami, ktoére wyniosty odpowiednio 219,54 i
218,45%. Najwyzsza punktacja (4) dotyczyla wariantu hydroterapii obszaru calego ciala.
Najnizsza (1) natomiast obj¢ta wariant kontrolny.

Srednie sumy procentowych udziatéow (od 266,94 do 293,73) za temperature
wewnetrzng podczas wysitku o matym natezeniu (z wykorzystaniem warto$ci powysitkowe;j
jako punktu odniesienia) nie réznity si¢ istotnie jedynie w obrebie wariantu hydroterapii
obszaru dolnych i gérnych partii ciata. Najwyzsza punktacja (4 punkty) dotyczyta wariantu
hydroterapii obszaru catego ciata, za$ najnizsza (1 punkt) wariantu kontrolnego. W przypadku
temperatury powierzchniowej jedynie $rednia suma procentowych udzialdw w wariancie
hydroterapii obszaru catego ciata (269,27%) okazatla si¢ istotnie nizsza od pozostatych. Wartos¢
ta uzyskata najwyzsza punktacj¢ (4 punkty).

Suma procentowych udzialéw za temperatur¢ wewnetrzng i powierzchniowa po
wysitku o $rednim nat¢zeniu (z wykorzystaniem wartos$ci spoczynkowej jako punktu
odniesienia) nie rdznila si¢ istotnie w obrebie wariantu hydroterapii obszaru goérnych partii ciata
i hydroterapii obszaru catego ciata wynoszac odpowiednio 337,84 i 331,32%. Rownoczesnie te
dwa warianty uzyskaly najwyzsza punktacj¢ (po 4 punkty) w zakresie temperatury
wewnetrznej. Najwyzsza punktacja (4 punkty) za temperature powierzchniowa dotyczyta
natomiast wariantu hydroterapii obszaru calego ciata. Najnizsza punktacja (1 punkt) objeta
temperature wewngtrzng w wariancie kontrolnym. Wariantom hydroterapii obszaru dolnych
partii ciala 1 gornych partii ciala za temperatur¢ powierzchniowa przyznano taka sama
punktacje, ktora wyniosta 3.

Suma procentowych udziatow za temperatur¢ wewnetrzng po wysitku o Srednim
natezeniu (z wykorzystaniem wartosci powysitkowej jako punktu odniesienia) byta zblizona do
siebie w wariancie kontrolnym i wariancie hydroterapii obszaru dolnych partii ciata (285,30 i
283,23%), zas w dwoch kolejnych wariantach hydroterapii byta istotnie nizsza od pozostatych
0 14,43%. Dwa ostatnie warianty uzyskaty najwyzszg punktacje (4 punkty). W przypadku
temperatury powierzchniowej, jedynie suma procentowych udzialdéw w wariancie hydroterapii
obszaru calego ciata (275,95%) roznita si¢ istotnie od pozostatych. Uzyskata ona najwyzsza

punktacje wynoszaca 4.



W tabeli 2 zaprezentowano koncowe miejsca rankingowe kolejnych wariantow
badawczych przyznane na podstawie sumy punktow za temperatur¢ wewnetrzng i
powierzchniowa uzyskanych z uwzglednieniem wartosci spoczynkowych i powysitkowych
jako punktoéw odniesienia. Zarowno w przypadku matego jak i1 §redniego natezenia wysitku
pierwsze miejsce rankingowe zajat wariant hydroterapii obszaru calego ciata. Ostatnie miejsce

zostato natomiast przydzielone wariantowi kontrolnemu.

Tabela 2. Koncowe miejsca rankingowe kolejnych wariantdéw badawczych przyznane na podstawie sumy punktow
za temperatur¢ wewnetrzng i powierzchniowa uzyskanych z uwzglednieniem wartosci spoczynkowych i

powysitkowych jako punktéw odniesienia

Mate natezenie wysitku Srednie natezenie wysitku
Wariant badawczy Suma . . Miejsce
Miejsce rankingowe Suma punktow ]
punktow rankingowe
Kontrolny 6 v 9 v
Hydroterapia obszaru dolnych
11 Il 10 i
partii ciata
Hydroterapia obszaru gérnych
Y P . somy 13 1 14 1
partii ciata
Hydroterapia
Y P ) 15 | 16 |
obszaru catego ciata

3.2. Relaksacja
3.2.1. Parametry czesto$ci i zmiennoS$ci rytmu serca

W obrgbie czynnika wariantu badawczego nie odnotowano istotnych roéznic miedzy
srednimi spoczynkowymi parametrami HRV, ktore wyniosty odpowiednio: HR — 37,64
ud/min.; RR — 1541,46 ms; rMSSD — 91,20 ms; LF — 3549,99 ms?; HF — 2196,89 ms?; LF/HF
—196,48%. Jedyna istotna roznica dotyczyta pordwnania parametréw LF, HF i LF/HF przed
wysilkiem o matym natezeniu (odpowiednio: 4250,53 ms?, 2600,83 ms? i 218,97%) w
zestawieniu z wysitkiem o $rednim natgzeniu (odpowiednio: 2472,83 ms2, 1625,44 ms? i
199,92%) w wariancie hydroterapii obszaru dolnych partii ciata.

Powysitkowe parametry czestoSci 1 zmienno$ci rytmu serca koni poddawanych
wysitkowi o matym i §rednim nate¢zeniu nie roznity si¢ w obrebie analizowanych wariantow
badawczych. Wyniosty one odpowiednio: HR — 64,98 ud/min.; RR — 925,28 ms; rMSSD —
38,27 ms; LF — 1297,59 ms%;, HF — 460,55 ms?; LF/HF — 371,56%. Takowe rdznice wystapity
natomiast podczas porOwnania wartosci parametrOw odnotowanych po réznym nat¢zeniu

wysitku, ale w tym samym wariancie badawczym. Dotyczyly one HR (od 59,59 ud/min. w



wariancie hydroterapii gornych partii ciata po wysitku o matym natezeniu do 71,18 ud/min. w
wariancie hydroterapii obszaru gornych partii ciata po wysitku o srednim natezeniu) i RR (od
816,94 ms w wariancie kontrolnym po wysitku o §rednim nat¢zeniu do 1046,06 ms w wariancie
hydroterapii obszaru gornych partii ciata po wysitku o érednim natezeniu), HF (od 269,94 ms?
w wariancie kontrolnym po wysilku o $rednim natezeniu do 681,04 ms? w wariancie
hydroterapii dolnych partii ciala po wysitku o malym nate¢zeniu), LF/HF (od 221,35% w
wariancie kontrolnym po wysitku o matym natezeniu do 455,21 % w wariancie kontrolnym po
wysitku o $rednim natezeniu) oraz rMSSD (od 31,34 ms w wariancie kontrolnym po wysitku o
srednim natgzeniu do 44,86 ms w wariancie hydroterapii obszaru dolnych partii ciata po
wysilku o matym natezeniu) i LF (od 1016,71 ms? w wariacie kontrolnym po wysitku o $rednim
natezeniu do 1390,83 ms? w pozostatych wariantach).

Biorgc pod uwage poczatkowa restytucje w obrebie czynnika wariantu badawczego
istotne réznice migdzy $rednimi charakteryzowaty rMSSD (od 46,94 do 61,05 ms) i LF (od
1455,86 do 2614,50 ms?) po wysitku o malym natezeniu oraz HF po obydwu rodzajach wysitku
(od 679,25 do 1308,05 ms? podczas wysitku o matym nat¢zeniu oraz od 436,03 do 796,21 ms?
podczas wysitku o $rednim natgzeniu). Najczeéciej odrdznialy one wariant hydroterapii
gornych partii ciala (1051,25 ms?) od pozostatych wariantow badawczych (ca 694,51 ms?).
Réznice wystapity takze podczas poréwnania wartosci parametrow odnotowanych w tych
samych wariantach po r6znym natezeniu wysitku. Dotyczyty one HF w wariancie kontrolnym
(679,25 i 436,03 ms?), hydroterapii dolnych partii ciata (754,50 i 585,22 ms?) i gornych partii
cata (1308,05 i 794,44 ms?), rIMSSD w dwoch wariantach badawczych (61,05 i 46,08 ms w
wariancie hydroterapii gornych partii ciata oraz 49,65 i 47,36 ms w wariancie hydroterapii
obszaru catego ciata) oraz HR, RR i LF w jednym wariancie badawczym (odpowiednio: 55,94
i 55,41 ud/min. w wariancie hydroterapii obszaru calego ciata, 1081,76 i 1097,06 ms w
wariancie hydroterapii obszaru calego ciata oraz 2614,50 i 1277,18 ms? w wariancie
hydroterapii obszaru gornych partii ciata).

Roéznice miedzy srednimi wartosciami parametrow rytmu serca w obrebie kolejnych
wariantow badawczych podczas srodkowej restytucji dotyczylty rMSSD (od 59,83 do 78,10 ms
podczas wysitku o matym nate¢zeniu; od 50,56 do 98,55 ms podczas wysitku o $rednim
natezeniu) i LF (od 1858,31 do 1925,12 ms? podczas wysitku o matym natezeniu; od 1535,77
do 2606,63 ms? podczas wysitku o érednim natezeniu) oraz dodatkowo HF (od 985,60 do
2208,22 ms?) po wysitku o matym natezeniu. Odroznialy one wariant hydroterapii gérnych
partii ciata (wysitek o matym natezeniu) i czgSciowo wariant hydroterapii dolnych partii ciata

oraz calego ciala (wysitek o Srednim nat¢zeniu) od pozostatych wariantow. Istotne réznice



migdzy $rednimi opisujacymi ten sam wariant badawczy po réznym nat¢zeniu wysitku pojawity
si¢ natomiast w przypadku rMSSD w trzech wariantach badawczych (w wariancie hydroterapii
obszaru dolnych partii ciata 70,74 — 97,08 ms, w wariancie hydroterapii obszaru gornych partii
ciata 60,75 —78,10 ms i w wariancie hydroterapii obszaru catego ciata 98,55 — 60,53 ms) i HF
w dwoch wariantach badawczych (w wariancie hydroterapii obszaru dolnych partii ciata
1047,03 — 1545,70 ms? i w wariancie hydroterapii obszaru gornych partii ciala 1184,91 —
2208,22 ms?).

Koncowe restytucyjne parametry czestosci 1 zmiennosci rytmu serca roznily si¢ istotnie
miedzy wariantami badawczymi w obrebie HF po wysitku o matym natezeniu (od 1251,65 do
2582,77 ms?) oraz rMSSD i LF/HF po wysitku o $rednim natezeniu (odpowiednio: 60,66 —
70,86 ms; 166,46 - 263,73 %). Wyniki odmienne od pozostatych dotyczyty gtéwnie wariantu
hydroterapii goérnych partii ciata. Istotne rdéznice w obrebie tego samego wariantu, ale po
wysitku o réznym nat¢zeniu dotyczyly rtMSSD w trzech wariantach badawczych (12,81 ms w
wariancie kontrolnym, 14,82 ms w wariancie hydroterapii obszaru dolnych partii ciata, 10,3 ms
w wariancie hydroterapii obszaru gornych partii ciata), LF i HF w dwodch wariantach (566,6 i
881,72 ms? w wariancie hydroterapii obszaru dolnych partii ciata, 1229,44 i 932,49 ms? w
wariancie hydroterapii obszaru goérnych partii ciata) i LF/HF (76,82% w wariancie
kontrolnym).

3.2.2. Przebieg procesu relaksacji

Bezposrednio po wysitku o malym natezeniu odnotowano istotne zrdznicowanie
poziomu parametrOw pracy serca o pozadanej niskiej wartosci w stosunku do poziomu
spoczynkowego (ryc. 3). Sytuacja ta byla widoczna we wszystkich wariantach badawczych.
Istotny wzrost charakteryzowat HR 1 LF/HF (z wyjatkiem wariantu kontrolnego), za$§ spadek
wystapit w przypadku LF. W kolejnych fazach restytucji sytuacja byta odwrotna, gdyz
parametry HR 1 LF/HF stopniowo spadaty, a LF wzrastal. W ostatniej fazie restytucji parametr
LF uzyskat wartos¢ zblizong do spoczynkowej, co dotyczyto wariantu hydroterapii gornych
partii ciata i hydroterapii catego ciata. Parametr LF/HF we wszystkich wariantach hydroterapii
w fazie koncowej restytucji uzyskat natomiast wartosci zblizone do spoczynkowych. Parametr
HR byt istotnie wyzszy od spoczynkowego w kazdym stadium, oprocz koncowej restytucji
hydroterapii obszaru catego ciata. Parametr LF/HF okazal si¢ natomiast istotnie nizszy od

spoczynkowego w kontrolnym wariancie badan.
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Stadium - 1: spoczynkowe, 2: powysitkowe, 3: poczatkowej restytucji, 4: srodkowej restytucji, 5: koncowej restytucji
Srednie oznaczone roéznymi literami r6znig sie istotnie przy P<0.05.
Rycina 3. Przebieg procesu relaksacji w kolejnych stadiach pomiarowych na podstawie parametrow o pozadanej

niskiej wartosci: rozne warianty badawcze po wysitku o maltym natezeniu

W stadium bezposrednio po wysitku o matym nat¢zeniu odnotowano istotny spadek
poziomu wszystkich parametrow o pozadanej wysokiej wartosci w stosunku do warto$ci
spoczynkowej (ryc. 4). W kolejnych stadiach restytucji nastgpowat stopniowy wzrost tych
parametréw. Tylko w jednym przypadku (rMSSD podczas hydroterapii goérnych partii ciata)
parametr osiggnat wartos$¢ zblizona do spoczynkowej. W pozostatych wariantach parametry
byly najczesciej istotnie nizsze od spoczynkowych i1 réwnocze$nie istotnie wyzsze od
powysitkowych. Wyjatek w tym zakresie stanowil parametr RR w wariancie kontrolnym 1
wariancie hydroterapii dolnych partii ciata.
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Stadium - 1: spoczynkowe, 2: powysitkowe, 3: poczatkowej restytucji, 4: srodkowej restytucji, 5: koncowej restytucji

Srednie oznaczone roéznymi literami r6znig sie istotnie przy P<0.05.

Rycina 4. Przebieg procesu relaksacji w kolejnych stadiach pomiarowych na podstawie parametrow o pozadanej

wysokiej warto$ci: rozne warianty badawcze po wysitku o matym nate¢zeniu

Po wysitku o $rednim natezeniu odnotowano istotne réznice w poziomie wszystkich

parametroOw o pozadanej niskiej wartosci w stosunku do ich poziomu spoczynkowego (ryc. 5).

Powysitkowe parmetry HR i LF/HF charakteryzowaly si¢ istotnie wyzszg warto$cig od

spoczynkowej, za$ parametr LF okazal si¢ istotonie nizszy. Podczas kolejnych stadiow

restytucji parametr LF najczeSciej nie zblizatl si¢ do warto$ci spoczynkowej utrzymujgc

réwnoczesnie warto$¢ zblizona do powysitkowej. W przypadku LF/HF warto$¢ ta byta zblizona

do spoczynkowej, co podczas hydroterapii gérnych partii ciata nastgpito juz w stadium

poczatkowej restytucji.
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Stadium - 1: spoczynkowe, 2: powysitkowe, 3: poczatkowej restytucji, 4: srodkowej restytucji, 5: koncowej restytucji
Srednie oznaczone roznymi literami roznia sie istotnie przy P<0.05.
Rycina 5. Przebieg procesu relaksacji w kolejnych stadiach pomiarowych na podstawie parametrow o pozadanej

niskiej wartosci: rozne warianty badawcze po wysitku o §rednim natezeniu

W przypadku wysitku o $rednim natezeniu, wartosci parametrow pracy serca o
pozadanym wysokim poziomie byty istotnie nizsze po wysitku w stosunku do odnotowanych
w spoczynku (ryc. 6). W kolejnych stadiach restytucji sytuacja byta natomiast zréznicowana.
W przypadku RR wszystkie trzy warto$ci restytucyjne nie ro6znity si¢ istotnie w porownaniu
do wartosci powysitkowej. Parametr rMSSD wzrastat w wariancie kontolnym i podczas
hydroterapii goérnych partii ciala lub wahal si¢ przyjmujac wowczas najwyzszg wartos¢ w
stadium Srodkowej restytucji w pozostalych wariantach. Wartosci HF w stadium koncowej

restytucji byly natomiast najczesciej istonie wyzsze od uzyskanych bezposrednio po wysitku.



RR [ms] wariant kontrolny RMSSD [ms] wariant kontrolny HF [ms?] wariant kontrolny

1700,00 90,00 2500,00
1500,00 80,00 '\\ 2000,00
1300,00 ; \ o= 1500,00
1100.00 50 .'\ ,,-/"/ 1000.00
200,00 0,0 \ / e 500,00
700.00 1 2 3 g 5 T 1 3 4 5 000 1 2 3 4 5
500,00 a b b b b a b b be c ! a b b bc c
. HF [ms?] hydroterapia obszaru dolnych partii
RR [ms] hydroterapia obszaru dolnych partii BMSSD: [nis] hydrotenpia obszany dolaych ciata
3 caata w partii ciala 2000,00
1700,00 <
1500.00 120,00 1500,00
300, 100,00 A 1000,00 S
1300,00 ~ 5
1100,00 22% 0 \\. 500,00
900,00 : \\\
700,00 1 2 3 4 s 40,00 o—" 0.00 T 2 3 3 5
Loty 1 2 3 4 5 b b
a b b b b 20,00 a € c
500,00 . a b b c b

RR [ms] hydroterapia obszaru gomych partii

ciata RMSSD [ms] h_vdmtﬁra!)ia obszaru gomych HF [ms?] hydroterapia obszaru gomych partii
170000 parti ciala 300000 ciata
1500,00 120,00 3500:00
1300,00 100,00 \ 2000,00
1100,00 $0.00 \o 1500,00
w3 = 60,00 \. " 100000
500 —a b b b b 4000 N—"" 50000 45 54 5
2000 12 3 4 5 000 5 b b b
' a b b be c 2 ; ;
RR [ms] hydroterapia obszarucatego ciata HF [ms”] hydroterapia obszaru calego ciala
RMSSD [ms] hydroterapia obszaru catego 3500.00
1700.00 110,00 ciata 3000.00
1500,00 96,00 ’\\ 2500,00
1300,00 N 2000,00
1100,00 70,0 \ / N 150000
! \ 500,
900.00 50.00 \\,‘-”’"‘/ 1000,00
i 500,00
700,00 1 2 3 3 5 30.00 1 2 3 4 5 1 2 3 5
- G b b
500,00 a b b b b a b b c d a c c

Stadium - 1: spoczynkowe, 2: powysitkowe, 3: poczatkowej restytucji, 4: srodkowej restytucji, 5: koncowej restytucji

Srednie oznaczone réznymi literami r6znig sie istotnie przy P<0.05
Rycina 6. Przebieg procesu relaksacji w kolejnych stadiach pomiarowych na podstawie parametréw o pozadane;j

wysokiej warto$ci: rozne warianty badawcze po wysitku o §rednim nat¢zeniu

3.2.3. Ranking testowanych metod relaksacji

Sumy procentowych udzialow w obrgbie parametréw o pozadanej niskiej wartosci,
analizowane po wysitku o matym natezeniu rdznily si¢ istotnie miedzy kolejnymi wariantami
badawczymi w obrebie LF (od 190,36 do 1621,92%) i LF/HF (od 553,49 do 1490,48%). W
przypadku LF wartosci zblizone do siebie (190,36 — 272,36%) i rOwnocze$nie istotnie nizsze
od pozostatych odnotowano w wariancie kontrolnym i wariancie hydroterapii obszaru dolnych
partii ciata. Najnizsza (553,49%) i zarazem najwyzej punktowana (4 punkty) wartos¢ LF/HF
wystapita natomiast w kontrolnym wariancie do§wiadczenia.

Roznice w  sumach procentowych udzialbow w  zakresie parametrow
o pozadanej wysokiej wartosci, analizowanych po wysitku o matym natezeniu, dotyczyty
rMSSD (od 239,19 do 452,94%) i HF (od 223,44 do 964,14%). W pierwszym z wymienionych

przypadkéw $rednia w wariancie hydroterapii obszaru gérnych partii ciata (452,94%) byla



istotnie wyzsza od pozostatych. W przypadku HF najnizsze wartosci objety natomiast wariant
kontrolny (223,44%) i wariant hydroterapii obszaru dolnych partii ciata (292,58%).

Istotne roznice migdzy kolejnymi wariantami badawczymi w obrebie parametrow HRV
0 pozadanej niskiej wartosci po wysitku o $rednim natezeniu wystepowaly sporadycznie.
Wartosci te wyniosty odpowiednio: HR 549,63; LF 453,66; LF/HF 868,62 (%). Odnotowano
jedynie istotnie nizszg od pozostatych wartos¢ LF (235,25%) i LF/HF (660,35%) w wariancie
hydroterapii obszaru gornych partii ciata.

Roéznice sumy procentowych udziatéw w przypadku parametrow o pozadanej wysokiej
wartosci, analizowanych po wysitku o srednim nate¢zeniu, dotyczylty rMSSD (314,37%) i HF
(299,42%). W obydwu przypadkach odnotowano wartos¢ istotnie wyzszg od pozostatych w
wariancie hydroterapii obszaru dolnych partii ciata. Wyniosta ona dla rMSSD 463,96 i HF
462,66 (%). Pozostate Srednie byly do siebie zblizone.

W tabeli 3 zaprezentowano koncowe miejsca rankingowe kolejnych wariantow
badawczych przyznane na podstawie sumy punktow za parametry HRV uzyskanych z
uwzglednieniem pozadanych niskich 1 wysokich wartos$ci jako punktow odniesienia. W
przypadku matego natezenia wysitku dwa rownolegte pierwsze miejsca zajat wariant kontrolny
i wariant hydroterapii obszaru gornych partii ciala. Na ostatnim miejscu znalazt si¢ natomiast
wariant hydroterapii obszaru calego ciala. W obrgbie wysitku o $rednim nat¢zeniu dwa
pierwsze miejsca zaje¢ty warianty hydroterapii obszaru dolnych 1 goérnych partii ciata. Kolejne
dwa rownolegte miejsca dotyczyty dwdch pozostalych wariantow.

Tabela 3. Koncowe miejsca rankingowe kolejnych wariantow badawczych przyznane na podstawie sumy punktow

za parametry HRV uzyskanych z uwzglednieniem pozadanych niskich i wysokich wartosci jako punktow

odniesienia
Male natezenie wysitku Srednie natezenie wysitku
Wariant badawczy Suma . ) Miejsce
Miejsce rankingowe | Suma punktow )
punktow rankingowe
Kontrolny 21 I-11 20 n-1v
Hydroterapia obszaru dolnych
Y P o Y 20 " 22 I-11
partii ciata
Hydroterapia obszaru goérnych
Y P o sy 21 I-11 22 I-11
partii ciata
Hydroterapia
17 v 20 n-1v
obszaru catego ciata




4. Stwierdzenia i wnioski

Na podstawie uzyskanych wynikéw sformutowano nastgpujace stwierdzenia i wnioski:

1)

2)

3)

4)

Przebieg odprowadzania ciepta po wysitku o matym lub $rednim nat¢zeniu
moze by¢ analizowany jedynie na podstawie zmian temperatury
powierzchniowej. Temperatura wewngtrzna jest w tym przypadku parametrem
niewystarczajagco czulym, co jest zwigzane ze stabilizacja procesow
fizjologicznych organizmow statocieplnych.

Stosowanie  metod  wspomagania  procesu  odprowadzania  ciepta
w formie zimnej hydroterapii po wysitku o matym natezeniu jest niewskazane
ze wzgledu na obrong organizmu przed wychtodzeniem.

Przyspieszenie procesu odprowadzania ciepla jest mozliwe dzieki stosowaniu
szerokiego zakresu zimnej hydroterapii, czyli obejmujacego jak najwiekszy
obszar ciata. Podczas wspomagania procesu przebiegajacego w dtuzszym czasie
wystarczajace jest chtodzenie goérnych czesci ciala, tj. potylicy i stabizny.
Zimna hydroterapia nie powinna by¢ stosowana w procesach relaksacyjnych
koni po wysitku o matym i $rednim natezeniu. Najbardziej niepozadanych
skutkow, wystepujacych zaréwno w pierwszych minutach po wysitku jak 1 w
okresie kolejnych 30 minut, mozna spodziewal si¢ po zastosowaniu
hydroterapii calego ciata. Korzystna moze si¢ natomiast okaza¢ hydroterapia

obszaru gornych partii ciala, ale jedynie po wysitku o malym natezeniu.
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