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Trening med 1-6RM, 6-15RM og >15RM vil fere til storre
relativ ekning i knebey enn i benkpress i 1IRM og MAR

60 studiepoeng



Forkortelser

1RM - 1 repetisjon maksimum

MAR — maksimalt antall repetisjoner med en belastning pa 40-70% av 1RM

MS — maksimal styrketrening

TS — tradisjonell styrketrening

MU — trening med mal om muskulzr utholdenhet

MSG — grupper som utfgrte treningsperiode med maksimal styrke

TSG — grupper som utferte treningsperiode med tradisjonell styrke

MUG — grupper som utfgrte treningsperiode med mal om muskuler utholdenhet

VO2max — maksimalt oksygenopptak



Sammendrag
Formal: Malet med denne oppgaven var a undersgke ulikhetene i relativ gkning i over- og

underekstremiteter ved ulike typer styrketrening.

Metode: Studien er en narrativ litteraturstudie basert pa tidligere eksperimentell forskning.
Det er delt opp i tre ulike former for styrketrening: maksimal styrketrening (MR), tradisjonell
styrketrening (TS) og trening med mal om muskular utholdenhet (MU). Deltakerne i de
inkluderte studiene var mellom 18 og 35 ar med ulik treningsbakgrunn.

Resultat: Alle de tre treningsformene hadde en stgrre relativ gkning i knebgy enn i benkpress.
MS farte til en starre gkning i 1RM enn ved TS og MU. MU farte til stgrre gkning i
maksimalt antall repetisjoner med en gitt belastning (MAR) enn TS. «Utrente» personer
hadde en starre relativ gkning enn «trente» og «godt trente» i 1IRM og MAR.

Konklusjon: Uavhengig av treningsbakgrunn vil man oppna en stor gkning i 1RM og MAR
etter en periode med bade MS, TS og MU. Resultatene viser en starre relativ gkning i knebgy
enn i benkpress bade i 1RM og MAR. Graden av relativ gkning er i stor grad bestemt av en
sammenheng mellom formalet med treningen og treningsbakgrunn. «Utrente» vil ha sterst
treningsutbytte av MS, TS og MU.

Bg i Telemark, 21.11.2022

Herman Evju
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Forord

Planen var a gjere en kartleggingsstudie ved a teste personer i maksimal styrke, eksplosiv
styrke og muskular utholdenhet, for & se hvordan utrente og trente kvinner og menn presterer
ved ulike treningsmetoder. | desember 2021 kom kontrabeskjeden om at det ikke lenger var
mulig & teste pa treningssenteret pa grunn av den stigende smitten av coronaviruset. Valget
landet pa litteraturstudie da coronapandemien satte en stopper for det planlagte prosjektet. Det
ble besluttet sasmmen med veileder, om at dette var det smarteste a gjere i stedet for a vente til
samfunnet eventuelt dpnet igjen. | en litteraturstudie er det ikke behov for & komme i kontakt
med verken deltakere eller offentlige lokaler for a utfere tester. Jeg sa derfor pa dette som den

beste lgsningen, da nedstengningen kunne vare i ubestemt tid.

Dette har veert en utrolig laererik prosess som har bydd pa utfordringer og uvante
problemstillinger. Selv om prosjektet ikke ble som planlagt har det vaert givende a ga i dybden
pa et interessant tema og opparbeide seg en starre forstaelse av sammenhengene i

styrketrening og fysiologi.

Jeg vil rette en takk til min veileder, Arnstein Sunde, for god hjelp og veiledning fra start til
slutt. 1 tillegg vil jeg takke alle forelesere ved USN gjennom disse fem arene for
kunnskapsrike og givende forelesninger og gode diskusjoner. En takk rettes til de som meldte

seg frivillig til & vaere testpersoner for det planlagte prosjektet, selv om det ikke ble noe av.

Til slutt vil jeg takke familie, venner og medstudenter som har stgttet og hjulpet meg gjennom
studietiden ved USN, og har sgrget for at den har blitt s& bra som overhodet mulig.



1.0 Innledning

For rundt 70 ar siden ble styrketrening sett pa som ineffektivt og skadelig for utgvere i en
rekke idretter (Kraemer & Hakkinen, 2000). Ved stadig ny kunnskap om kroppen er disse
teoriene lagt dede, da riktig type styrketrening kan forbedre prestasjonene i utallige olympiske
idretter. Styrketrening rettet mot hvert enkelt individ vil optimalisere uteverens fysiske
egenskaper og motvirke skader. For a gjere dette mulig er kunnskap essensielt, i tillegg til
periodisert trening der det tas utgangspunkt i hvor man er og hvor man gnsker a veere
(Kraemer & Hékkinen, 2000). Styrketrening kan bidra til gkt prestasjon i idrett som resultat
av for eksempel vektekning i form av muskelhypertrofi, gkning i muskelstyrke, power og
hurtighet, forbedring av muskuler utholdenhet, skadeforebygging og rehabilitering (Keogh,
Wilson & Weatherby, 1999). | tillegg har det de siste 20 arene blitt godt dokumentert at
styrketrening har gunstige effekter for eldres funksjonalitet (Raastad et al., 2010).

Vi kommer hver dag opp i situasjoner som krever en viss form for styrke i overkropp og/eller
underkropp. Dette kan veere alt fra a reise seg opp fra sengen til & bare en 50 liters sekk med
jord for a fylle blomsterbedet. For & kunne fortsette med slike daglige gjgremal og
opprettholde den fysiske funksjonen, anbefaler Helse Norge at voksne gjar gvelser som gir
gkt muskelstyrke i de store muskelgruppene minst 35 minutter to ganger i uken (Helse Norge,
2022). Muskelmasse og styrke i underkroppen pavirkes av aldring i seg selv, men ogsa som
en falge av mindre fysisk aktivitet, som gading og lgping (Lynch et al., 1999; Frontera et al.,
1991; Janssen, et al. 2000).

Ser man pa fordelingen av muskelmasse i overkropp og underkropp for menn og kvinner, er
det tydelig at det er en stgrre prosentandel i underkroppen enn i overkroppen, spesielt hos

kvinner (Figur 1).
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Figur 1: Fordeling av muskelmasse i overkropp og underkropp hos menn og kvinner (Janssen et al., 2000, s. 83).

Det er godt dokumentert at friske mennesker, uavhengig av treningsbakgrunn, vanligvis er
sterkere i underkropp enn overkropp, og dermed lgfter mer i knebgy enn i benkpress (Baker et
al., 1994; Stone & Coulter, 1994; Dorrell et al., 2020). Denne studien ser pa effekten av ulike
belastninger i over- og underekstremiteten, gjennom & sammenlikne benkpress og knebagy.
Dette gjares ved a se pa eventuelle ulikheter i treningsrespons etter en periode med

styrketrening som har til hensikt & hovedsakelig:

1. gke evnen til maksimal kraft (MS) - 1-6RM
2. pke muskelstarrelse og maksimal kraft (TS) — 6-15RM
3. gke muskuler utholdenhet (MU) — >15RM

Det er tatt utgangspunkt i benkpress og knebgy, da dette er de mest benyttede styrkegvelsene
for & male styrke i over- og underekstremiteter (Saeterbakken et al., 2020; Swinton et al.,
2012).

Formal
Malet med denne oppgaven er a se pa hvordan muskulaturen i overkroppen og underkroppen
pavirkes av ulik belastning og stress ved styrketrening, og om ulike treningsmetoder gir ulik

treningsrespons.
Problemstilling
Hvordan pavirkes 1RM og MAR i knebgy og benkpress etter MS, TS og MU?

Hva skyldes eventuelle ulikheter i treningsrespons mellom over- og underekstremiteter?



2.0 Teori

Styrketrening blir brukt som en metode for & gke muskelmasse, evne til kraftutvikling og kan
gi ulike fysiske helseeffekter (Ibanez et al., 2005; Folland & Williams, 2007; Westcott, 2012;
Vikberg et al., 2018). 1 tillegg har styrketrening vist en god effekt pa den psykiske helsen
(Gordon et al., 2017). Nar det kommer til styrketreningens rolle i toppidrett, er det mange
krav som stilles for & oppna best mulig resultat. Flere eksplosive friidrettsgvelser som sprint,
hopp og kast krever en stor maksimal styrke i knebgy for & kunne prestere pa toppniva.
Eksempelvis bar sprintere kunne lgfte minst 200 kg. eller 2,4 ganger sin egen kroppsvekt for a
kunne hevde seg pa internasjonalt niva (Enoksen & Tagnnessen, 2007). Grunnleggende for de
fleste styrketreningsmetoder er & opprettholde og gke skjelettmuskulaturens muskelmasse og
muskelstyrke (Protas & Tissier, 2009; Barjaste & Mirzaei, 2017). MS uteves med hensikt om
a pke den maksimale styrken. Maksimal styrke er evnen til & produsere stgrst mulig kraft mot
en ytre belastning (Williams et al., 2017). TS er den mest benyttede styrketreningsmetoden.
Den har til hensikt & blant annet gke muskelstarrelse og muskelstyrke (Schoenfeld et al.,

2015; Dorrell et al., 2020). Malet med MU er & forbedre evnen til a utfere repeterte bevegelser
over tid ved en gitt belastning (Raastad et al., 2010).

Videre i denne delen skal det ses naermere pa MS, TS og MU, hvor fokuset vil vere
muskulare og nevrale faktorer ved disse tre ulike formene for styrketrening.

2.1 Muskulzere faktorer som bestemmer evnen til kraftutvikling

Muskelens tverrsnittsareal er en viktig faktor for maksimal kraft i muskelen. Den direkte
sammenhengen mellom tverrsnittet og kraft, ligger i antall tverrbroer i parallell, ogsa kalt
sarkomerer i parallell (Raastad et al., 2010). Et sarkomer er en kontraktil enhet i
muskelfibrene. Det bestar av to proteinfilamenter, myosin og aktin, som er aktive bidragsytere
til muskuleer kontraksjon. Myosinfilamentene bestar av mange myosinhoder. Nar disse blir
koblet til de tynne aktinfilamentene, danner de aktin-myosin tverrbroer. Myosinhodene kan
sammenliknes med en spent fjer. Nar den binder seg til aktinet slipper den opp og det skapes
kraftutslag som sender aktinet forbi myosinet. Dette resulterer i en kraftgenerering og
forkortelse av det individuelle sarkomeret (Mansfield & Neumann, 2019). Myosinhodene
bestar av en aktin-aktivert ATPase i bindingsleddet, som sgrger for dette kraftutslaget som
drar aktinet forbi myosinet (McArdle, Katch & Katch, 2015). Ettersom hvert myosinfilament
har flere hoder og hvert aktinfilament har flere bindingsmuligheter, apner det for flere

samtidige koblinger. Dette er essensielt for at et sarkomer skal kunne kontrahere maksimalt.



Selve kraften i en muskular kontraksjon er i stor grad basert pa hvor mange aktin-myosin
tverrbroer som er etablert (Mansfield & Neumann, 2019). P4 et tidspunkt vil rundt 50% av
myosin tverrbroene ha kontakt med aktinet og danner proteinkomplekset aktomyosin. Myosin
tverrbroer kobler seg av aktinet nar adenosintrifosfat (ATP) molekyler blir med i aktomyosin
komplekset. Dette farer til at myosin hele tiden ma koble seg av og pa aktinfilamentet. Energi
fra ATP hydrolyse overfares til mekanisk kraft nar adenosindifosfat (ADP) og uorganisk
fosfat avslutter sin form som ATP. En av sidene pa myosinhodet binder seg pa nytt til et aktin
og den andre siden fungerer som det aktinaktiverte enzymet myosin ATPase. Dette enzymet
splitter ATP for a frigjare energi til muskelaksjon (McArdle, Katch & Katch, 2015).

Intracellulaere kalsiumioner (Ca?") spiller en stor rolle i regulering av en muskelfibers
kontraktile og metabolske aktivitet. | en hvilende muskelfiber er konsentrasjonen av Ca?*
relativt lav. Ved muskelstimuli gker intracelluleer Ca?*, som overgar den kontraktile
aktiviteten. Det celluleere Ca?* gker betraktelig nar aksjonspotensialet far Ca?* til a frigis fra
sarkoplasmatisk retikulum. Dette farer til at den hemmende effekten av troponin, som hindrer
aktin og myosin fra & koble til hverandre, forsvinner nar Ca?* binder seg til aktinfilamentene.
Tverrbroene kobler seg av aktinet ndr ATP binder seg til myosin tverrbroene. Sa lenge Ca?*
konsentrasjonen fortsatt er hgy nok til & hemme troponin-tropomyosin systemet, kan myosin
tverrbroene fortsette a koble seg av og pa aktinfilamentet (McArdle, Katch & Katch, 2015).
Langvarig trening med moderat intensitet gker opptaket av Ca?* til sarkoplasmatisk retikulum
(Schertzer et al., 2004). Hayintensitets trening og trening til utmattelse vil derimot fare til en
nedgang pa 20-50% av Ca?* opptak og frigjerelse (Matsunaga et al., 2002). Svingningene og
varigheten av Ca?* fluks reguleres av varigheten og frekvensen av kontraktile stimuli. Det vil
si at ved utholdenhetstrening vil det fare til lengre perioder med moderat hgyt Ca*, mens det
ved styrketrening vil genereres kortere sykluser med sveert hgyt intracellulzert Ca?* (Coffey &
Hawley, 2007).

Ettersom lagrene av ATP er begrenset, er det tre mater a tilfare energi til skjelettmuskulaturen
pa. Ved styrketrening er lagret kreatinfosfat og anaerob glykolyse hovedkilder til energi.
Disse krever ikke oksygen. Den siste maten er avhengig av oksygen, og kalles aerob
metabolisme. Den dreier seg om oksidativ utnyttelse av karbohydrater og fettsyrer
(McCafferty & Horvath, 1977; Saltin, 1973). Nar ATP lagrene gradvis tappes, er den
energirike fosfatforbindingen, kreatinfosfat, en umiddelbar energikilde. Ved hydrolyse av
kreatinfosfat, blir energien brukt til & danne nytt ATP. Enzymene kreatinfosfat kinase og
myokinase katalyserer reaksjonen mellom kreatinfosfat og ADP for & forme nytt ATP



(McCafferty & Horvath, 1977; Saltin, 1973). Etter hvert som lagrene av kreatinfosfat tappes,
produseres ATP ved nedbrytning av karbohydrater, i en prosess kalt anaerob glykolyse. To
viktige enzymer i denne prosessen er fosfofruktokinase og laktatdehydrogenase (McCafferty
& Horvath, 1977; Saltin, 1973). Ved langvarig trening blir energi hentet fra oksidativ
nedbrytning av karbohydrater og fettsyrer i mitokondrier i muskelen. Muskuleere adaptasjoner
er godt dokumentert ved utholdenhetstrening og viser en forbedring i aerob metabolisme
(Holloszy, 1973; Holloszy & Booth, 1976).

Det starste tverrsnittet pa hele muskelens lengde er det som avgjgr styrken nar aktiveringen av
muskelen er maksimal (Behm & Sale, 1993). Musklene kan besta av tre typer muskelfibre;
type I, type 1A og type 11X (Raastad et al., 2010). Inndelingen av muskelfibertypene er gjort
pa bakgrunn av ATP-aseaktivitet og de tre isoformene av myosin heavy chain (MHC) i
skjelettmuskulaturen (Taylor, Essén & Saltin, 1974; Wells, Edwards & Bernstein, 1996). Ved
en isometrisk muskelaksjon vil alle tre fibertypene ha tilneermet lik kraft dersom tverrsnittet er
det samme. Ved en forkortning av musklene vil det derimot veere store forskjeller i evnen til
kraftutvikling. Jo raskere forkortningen skjer, jo starre blir forskjellen. Type I1A fibre er
omtrent dobbelt sa raske som type I fibre og type 11X fibre er 3-4 ganger sa raske som type |
fibre (Raastad et al., 2010).

Bergh et al. (1978) har vist en direkte og signifikant sammenheng mellom VO2max 0g
prosentandelen trege muskelfibre, type I, hos idrettsutevere og moderat godt trente personer.
Type | og 1A fibre baserer seg hovedsakelig pa oksidativ fosforylering, mens 11X fibre (og
I1B fibre, som mennesker ikke har, men som blant annet finnes i mus) hovedsakelig baserer
seg pa glykolytisk fosforylering (Talbot & Maves, 2016). ATP-produksjonen ved oksidativ
fosforylering krever at oksygen blir tilfart via blodet. | tillegg tilfgrer blodet glukose og
fettsyrer som for oksidering i cellene ved langvarig arbeid. De oksidative fibrene inneholder
ogsa mer myoglobin, et oksygenbindene protein. Myoglobinet sgrger for et effektivt
oksygenopptak fra blodet, og virker som et reservelager for oksygen i cellene (Sand et al.,
2014). 1 en studie av Costill et al. (1976) viste det seg at utrente personer har tilnermet likt
antall raske og trege muskelfibre. Lang- og mellomdistanselgpere har en fordeling pa 60-70%
trege muskelfibre, i motsetning til sprintere hvor muskulaturen bestar av rundt 80% raske

muskelfibre.

Muskelarkitekturen er sveert bestemmende for funksjonen i skjelettmuskulaturen. Muskelfibre
har relativt lik fiberdiameter i muskler av ulike stgrrelser og fiberstarrelsen er som nevnt
direkte proporsjonal med kraften hver enkelt muskelfiber genererer, men arkitektoniske
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forskjeller i muskulaturen pavirker funksjonen i stgrre grad (Lieber & Fridén, 2000).
Musklene er konstruert med spoleform eller ulike typer fjeerformede muskelfibre, ensidig,
tosidig og multippel fjzerform (Raastad et al., 2010). | spoleformet muskulatur gar
muskelfibrene i lengderetning med muskelen, mens i fjaerformet muskulatur gar
muskelfibrene fra null til tretti grader fra lengderetning pa muskelen (Lieber & Fridén, 2000).
Ved store leddutslag er det en fordel med spoleformet muskulatur, da fibrene er lengre enn i
fjeerformet muskulatur selv med samme lengde og tykkelse pa muskelen. Fjeerformet
muskulatur er imidlertid best ved mindre forkortningshastigheter pa grunn av sine skrastilte
muskelfibre. I slike skrastilte muskler er det plass til flere muskelfibre enn i spoleformede
muskler med samme volum, og genererer derfor stgrre kraft og dreiemoment ved lavere
leddvinkelhastigheter (Raastad et al., 2010).

Hypertrofi

Hypertrofi representerer gkningen i muskelmassen og tverrsnittsarealet i en muskel (Hryvniak
et al., 2021). Muskular hypertrofi beskriver gkningen av proteiner i en gitt muskelfiber, som
farer til et gkt tverrsnittsareal i muskelfiberet og selve muskelen (Morton, 2019). Hypertrofi er
et resultat av at vi akkumulerer mer protein i hver muskelfiber. For at muskelproteinet skal
kunne akkumuleres, ma hastigheten pa proteinsyntesen stimuleres, eller hastigheten pa
proteinnedbrytningen ma reduseres. For en betydelig muskelvekst, ma proteinsyntesens
kapasitet gke samtidig som muskelfibrene vokser. Proteinsyntesen gker raskt i timene etter
trening (Raastad et al., 2010). Hastigheten har vist seg a na toppen innen 24 timer etter
avsluttet treningsgkt og normaliserer seg etter 30-72 timer for utrente personer (McDougall et
al., 1995; Phillips et al., 1997; Phillips et al., 1999). Selv om akutte responser ved
proteinsyntesen er relativt konsekvent, har treningsstatus en effekt pa omfanget og varigheten
av syntesen (Damas et al., 2015). Ved trening med mal om hypertrofi vil muskulere
adaptasjoner som a gke tverrsnitts arealet for hver muskelfiber, ved a fa flere sarkomerer i
parallell, veere en sentral faktor (Cureton et al., 1988; Frontera et al., 1988; Staron et al.,
1990). Ved mekanisk stress blir signalproteiner trigget, som aktiverer genet som igjen
aktiverer overfgring av mRNA og stimulerer proteinsyntesen til overskridelse av
proteinnedbrytningen. Den akselererte proteinsyntesen, spesielt kombinert med effekten av
insulin og tilstrekkelig tilgjengelighet av aminosyrer, farer til gkt tverrsnittsareal ved
styrketrening (McArdle, Katch & Katch, 2007).

TS har vist seg a gi en signifikant forbedring pa hypertrofi (Campos et al., 2002; Hakkinen et
al., 1985b). For & oppné gunstig ekning ma det arbeides med en belastning pa >65%, og enda
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hayere belastning for & maksimere muskelstyrken (Kraemer et al., 2002; Kraemer &
Ratamess, 2004). En sentral faktor for muskelvekst er det mekaniske draget i muskelen. Et
optimalt volum (belastning * repetisjoner * antall serier) i en gitt styrkegvelse vil kunne fare
til gkt muskelmasse (Schoenfeld, 2011). Belastningen ved hypertrofitrening er vanligvis pa
60-85% av 1RM og utfgres med 6-15 repetisjoner (Raastad et al., 2010).

2.2 Nevrale faktorer som bestemmer evne til kraftutvikling

Styrken bestemmes av samarbeidet mellom arbeidende muskulatur og nervesystemet.
Muskelen er motoren som genererer kraft, mens nervesystemet kontrollerer motoren.
Nervesystemtilpasninger ved styrketrening kan forbedre kontrollen av musklene og fare til
starre kraft. Disse nevrale tilpasningene kan forekomme i de hayere hjernesentrene eller i
ryggmargen. En gkning i styrke ved et gitt treningsprogram kan veere et resultat av endringer i
musklene eller i nervesystemet (Sale, 2003, s. 281). Nevral adaptasjon er et uttrykk for a
beskrive flere ulike endringer i kroppen. Nevral adaptasjon kan innebaere endringer i
rekruttering av motoriske enheter, fyringsfrekvens og «rate coding», synkronisering av
motoriske enheter, reflekspotensering, samkontraksjoner av antagonister, og synergistisk
muskelaktivitet (Behm, 1995). Rekruttering av motoriske enheter dreier seg hovedsakelig om
Hennemans rekrutteringsprinsipp, potensialet til hver enkelt motorisk enhet og antall enheter
som er tilgjengelig (Dhand, 2014). Hennemans prinsipp gar ut pa at motoriske enheter
rekrutteres i et hierarkisk system nar dreiemomentet gker over et ledd (Henneman, 1957;
Henneman, Somjen & Carpenter, 1965). Dersom kravet til kraftutvikling i en muskelaksjon er
liten, rekrutteres kun de minste enhetene. Etter hvert som kravet til kraftutvikling i en
isometrisk muskelaksjon gker, aktiveres flere og stgrre enheter. Mindre motoriske enheter
som aktiveres ved liten kraft, er som regel type I-enheter, mens starre enheter, som aktiveres

for & utvikle starre kraft, som regel er type ll-enheter (Gjerset, 2015, s. 392).

Kraften i en kontraksjon kan bli modifisert ved endring av fyringsfrekvens av aktive
motonevroner. Denne mekanismen kalles «rate coding». Rekruttering og «rate coding» er
ikke to individuelle mekanismer, men samarbeidet varierer med type kontraksjon og starrelse
pa muskelen. Eksempelvis ved starre muskler, som m. biceps brachii, fortsetter rekrutteringen
av motoriske enheter gjennom hele kraftanstrengelsen, mens «rate coding» spiller en
signifikant rolle ved toppunktet av anstrengelsen. | mindre muskulatur, blant annet i handa, er
det vist at gkning i rekrutteringen av motoriske enheter slutter nar muskelkontraksjonen nar

30% av MVC (maximal velocity contraction). Etter dette er det «rate coding» som star for den
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gjenveerende kraftutviklingen i muskelen (Kukulka & Clamann, 1981; delLuca, Foley & Erim,
1996). Finjustering av fyringsfrekvensen for & best mulig dra fordel av muskelfibrenes
egenskap til a kontrahere, blir sett pa som en slags «muskelleering» (Marsden et al., 1983a).
Eksempelvis er fyringsfrekvensen svert hgy i starten av en kontraksjon for a «kick-starte»
kontraksjonen. Deretter reduseres fyringsfrekvensen for & minimere risikoen for tretthet i de
motoriske enhetene, som farer til at kontraksjonstiden forlenges (Conwit et al., 1999).
Muskelleering gjelder hovedsakelig ved maksimale kontraksjoner og er ikke i like stor grad
gjeldende i vedvarende submaksimale isometriske og dynamiske kontraksjoner (Garland &
Gossen, 2002). | tillegg til & regulere kraften i en gitt muskelaksjon, ved & kontrollere antall
involverte motoriske enheter, kan fyringsfrekvensen brukes til & kontrollere kraften i hver
enkelt enhet. I de aller fleste store muskler vil alle de motoriske enhetene vare rekruttert
opptil 80% av maksimal kraft. For & gke kraften ytterligere opp til maksimal kraft (100%), ma
vi gke fyringsfrekvensen i hver enkelt enhet (Milner-Brown et al., 1972; Milner-Brown et al.,
1973a; Milner-Brown et al., 1973b).

Synkronisering av motoriske enheter kan defineres som en vilkarlig timing av impulser i to
eller flere motoriske enheter (Milner-Brown et al., 1975). Studier som har fremkalt
stimulering i motoriske enheter, har vist at usynkronisert stimulering farer til starre
kraftutvikling ved submaksimal stimuleringsfrekvens (Rack & Westbury, 1969; Lind &
Petrofsky, 1978), og bedre og jevnere kraftproduksjon enn ved synkronisert stimulering
(Clamann & Schelhorn, 1988). I tillegg har fremkalt synkronisering av motoriske enheter vist
lavere RFD (rate of force development) i maksimale kontraksjoner enn ved usynkroniserte
frivillige kontraksjoner (Miller et al., 1981).

Sale et al. (1983a) foreslo at reflekspotensering er et mal pa evnen motoriske enheter har til &
aktiveres fullt ut ved maksimale kontraksjoner. @kning i reflekspotensering er vist ved
elektromyografimalinger (EMG) etter styrketrening (Sale et al., 1983a; Sale et al., 1983Db).
Samkontraksjoner av antagonister er utbredt i mange bevegelser (Behm, 1995). Ved slike
samkontraksjoner aktiveres bade agonistiske muskler, muskler som bidrar i en bevegelse, og
antagonistiske muskler, muskler som jobber imot bevegelsesbanen (Koelewijn & Van Den
Bogert, 2022). Graden av antagonistisk respons avhenger av flere ulike faktorer, som
belastning (Lestienne, 1979; Wierzbicka, 1986; Mustard & Lee, 1987), bevegelseshastighet
(Lestienne 1979; Marsden et al., 1983b; Karst & Hasan, 1987), kontraksjonslengde
(Hannaford & Stark, 1985; Karst & Hasan, 1987), presisjon av bevegelse (Gordon & Ghez,
1984), varighet av akselerasjon og deselerasjon (Cooke & Brown, 1990), og type kontraksjon
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(Osternig et al., 1984). Det er en viss grad av aktivitet i antagonister i all muskelaktivitet.
Dette ma til for at leddet skal holdes stabilt under bevegelsen. | enkelte tilfeller kan det tenkes
at aktiveringen av antagonister er i overkant hgy, som hemmer dreiemomentet vi gnsker a
oppna. God teknikk i gvelsen vil fare til tilpasninger i nervesystemets kontroll av alle de
involverte muskelgruppene. Dette farer igjen til bedre samarbeid mellom agonist og
antagonist (Raastad et al., 2010).

Muskelsynergi er aktivering av en gruppe muskler som samarbeider om en gitt bevegelse
(Cordo et al., 1997). En enkelt muskel kan veere en del av flere muskelsynergister og en

synergi kan aktivere ulike muskler (Wojtara et al., 2014).

Nevrale tilpasninger ved styrketrening

For & sgrge for optimal nevral adaptasjon i et styrketreningsprogram er det viktig a aktivere
flest mulig motoriske enheter. Dette gjelder spesielt de motoriske enhetene med hgy terskel,
for & oppna maksimal muskelaktivering (Behm, 1995).

Nevromuskulare adaptasjoner vil som regel vere en stor del av arsaken til fremgangen i en
kortvarig intervensjonsstudie. Dette kommer hovedsakelig gjennom tilvenning av de

inkluderte styrkegvelsene (Sale, 1988; Figur 2).

A

Training Long-term Elite
studies strength training athletes
esS
chand
sweng™

Neural adaptation

Improvement

%

Muscle mass

4

Q#A“l Time

Figur 2: @kning i styrke, muskelmasse og nevrale adaptasjoner over tid. Treningsintervensjoner (8-12 uker) viser
en stor gkning i styrke som et resultat av nevrale adaptasjoner. Ved trening over lengre tid gker muskelmassen
og de nevrale tilpasningene nermer seg et plata. For eliteutavere er det lite endring i noen av de tre

kjerneadaptasjonene i styrketrening (Hughes, 2018, s. 6).

Muskuler tretthet oppstar nar musklene ikke lenger er i stand til & fungere optimalt og
belastningen blir for stor. Fgr den muskulaere trettheten trer inn, blir flere nevromuskulare
mekanismer pavirket og varsler kroppen far musklene blir rammet (Boyas & Guével, 2011).

Ved repeterte eller vedvarende muskulaer aktivitet vil nevromuskular tretthet etter hvert
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begrense kraftutviklingen (Gandevia, 2001; Girard et al., 2008; Taylor & Gandevia, 2008;
Amann et al., 2011). Muskular tretthet avhenger av to separate prosesser, perifer og sentral
tretthet. Perifer tretthet dreier seg om det som skjer i den arbeidende muskulaturen (Froyd et
al., 2013). Sentral tretthet innebaerer prosesser i det sentrale nervesystemet som reduserer
overfaringen av elektrisk aktivitet fra nervecellene, som setter i gang kontraksjoner i
muskulaturen. Disse prosessene farer til at muskelaktiveringen reduseres, som farer til en

reduksjon i kraftutvikling i selve muskelen (Gandevia, 2001; Taylor et al., 2016).

2.3 Trening med mal om a gke maksimal styrke (1-6RM)

Maksimal styrke defineres som den starste kraften vi kan utvikle ved en konsentrisk og
eksentrisk bevegelse eller ved isometriske aksjoner (Raastad et al., 2010). Maksimal styrke
har tett tilknytning til maksimal kraftutvikling i overkropp og underkropp (Moss et al., 1997;
Baker, 2001; Miller et al., 2018). MS, over 85% av 1RM, har vist seg & vaere mer effektivt
enn styrketrening med lavere belastning for a forbedre maksimal muskelstyrke hos bade unge
og eldre (Heggelund, Fimland, Helgerud & Hoff, 2013). Det er samtidig dokumentert at det
ikke er noen signifikant forskjell i relativ endring i maksimal styrke mellom menn og kvinner

under treningsintervensjon eller nedtreningsperiode i (Lemmer et al., 2000).

Test i 1RM er en mye benyttet form for & evaluere maksimal styrke i ulike styrkegvelser, da
det er definert som den tyngste belastningen en person klarer & lgfte én gang (Grgic et al.,
2020). Utrente personer kan gjerne ha en god gkning i maksimal styrke ogsa ved lavere
belastning enn 85%. Det er vist at en belastning pa 45-50% av 1RM Kkan fare til gkning i
dynamisk muskelstyrke (Anderson & Kearney, 1982; Stone & Coulter, 1994; Weiss, Conex
& Clark, 1999; Campos et. al., 2002). Hos utrente personer vil gkning i maksimal styrke bli
pavirket med en gjennomsnittlig belastning pa 60% av 1RM, tre ganger i uken, utfart med fire
serier i hver muskelgruppe. Trente personer vil kunne ha god effekt pa maksimal styrke med
en belastning pa 80%, to ganger i uken, med fire serier per muskelgruppe. Idrettsutgvere og
godt trente personer har vist god fremgang i maksimal styrke med en belastning pa 85%, to
ganger i uken, utfert med atte serier per muskelgruppe (Peterson et al., 2004; Peterson et al.,
2005). For a videreutvikle nevrale adaptasjoner og maksimal styrke bgr belastningen overga
80% av 1RM (Hékkinen et al., 1985b). Denne belastningen bgr utfgres med 1-6 repetisjoner
(Berger, 1962; O’Shea, 1966). Det er anbefalt a hvile minst 2-3 minutter mellom hver serie
for bade nybegynnere og erfarne lgftere ved trening med mal om maksimale styrke i gvelser
hvor kjernemuskulatur er viktig. Dette gjelder blant annet knebgy og benkpress (Pincivero et
al., 1997; Pincivero & Campy, 2004; Ratamess et al., 2007; Willardson & Burkett, 2006).
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Ved trening med hensikt om & gke maksimal styrke, vil nevrale adaptasjoner spille en stor
rolle (Jenkins et al., 2017). Ettersom MS krever stor kraft, vil flere og sterre motoriske enheter
bli aktivert. Lafter man en blyant vil antall aktiverte motoriske enheter veere akkurat
tilstrekkelig, etter det hierarkiske systemet. Skal man derimot teste 1RM i knebgy eller
benkpress vil alle de tilgjengelige motoriske enhetene bli aktivert (McArdle, Katch & Katch,
2015).

2.4 Tradisjonell styrketrening (6-15RM)

Helseorganisasjonene WHO (World Health Organization), Helse Norge og American College
of Sports Medicine (ACSM) anbefaler alle voksne mennesker a trene styrke minst to ganger i
uken hvor de store muskelgruppene blir brukt (Ratamess et al., 2009; WHO, 2020; Helse
Norge, 2022). Dette gjelder hovedsakelig TS med moderat til tung belastning. Det tilsier en
belastning pa <60% av 1RM (Ratamess et al., 2009). Belastningen ved TS er nart knyttet til
gkning i hypertrofi. Ved trening for & oppna starst hypertrofi bgr utrente og trente personer
arbeide med en belastning pa 70-85% av 1RM. Denne belastningen utferes med 8-12
repetisjoner i 1-3 serier per gvelse (Kraemer & Ratamess, 2004; Staron et al., 1991). For godt
trente personer er det anbefalt & trene med en belastning pa 6-12RM med repetisjoner i 3-6
serier (Kraemer, 1997; Kraemer et al., 2000). Pausene bgr vere pa 1-2 minutter for utrente og
trente personer. Godt trente personer begr ha 2-3 minutters pause mellom seriene ved tyngre
belastninger, ved f.eks. baselgft, og 1-2 minutters pause mellom gvelser med moderat til
moderat-hgy intensitet (Athiainen et al., 2005; Kraemer et al., 1990; Kraemer et al., 1991). TS
ber utgves 2-3 ganger i uken av utrente personer for a fa best mulig utbytte av treningen
(Candow & Burke, 2007; Cureton et al., 1988). De samme anbefalingene gjelder for trente
personer, eller det kan fordeles over 4 dager dersom det deles opp i over- og underkropp. For
godt trente personer er det anbefalt a trene 4-6 dager i uken, hvor man fokuserer pa ferre
muskelgrupper per dag (Ratamess et al., 2009).

@kning i hypertrofi kan ikke males fysisk ved styrketester, som 1RM for maksimal styrke og
MAR for muskulear utholdenhet. Det ma utfares malinger av muskulaturen i form av CT, MR
eller ultralyd (Raastad et al., 2010).

2.5 Trening med mal om & gke muskulzer utholdenhet (>15RM)

Evnen en muskelgruppe har til & utfgre repeterte kontraksjoner over en gitt tidsperiode som er
tilstrekkelig for & forarsake tretthet, kalles muskulear utholdenhet (Wilder et al., 2006). En god
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mate & undersgke muskuler utholdenhet pa, er testing av MAR pa en submaksimal belastning.
Belastningen ma tilpasses de involverte deltakerne og deres treningsbakgrunn (Clarke &
Irving, 1960). Raastad et al. (2010) anbefaler en belastning pa 20-60% av 1RM for a forbedre
muskulaer utholdenhet.. Campos et al. (2002) og Stone & Coulter (1994) viste signifikant
gkning i muskular utholdenhet med trening pa respektive 15-40RM og 20-28RM, som ifglge
Holtenkurven (Figur 3) tilsvarer omtrent <70% av 1RM. Dette er generelle retningslinjer, da
det kan veere store individuelle forskjeller (Raastad et al., 2010). Trening til utmattelse farer
til en nedgang i opptak av Ca?* (Matsunaga et al., 2002), som farer til at troponin hindrer
myosin og aktin fra & koble seg til hverandre. Dette farer igjen til mindre energifrigjering
(McArdle, Katch & Katch, 2015). Ved praktisering av MU, er tilgjengeligheten av ATP
vesentlig. Musklenes ATP-lagre er sveart sma, og vil bli brukt opp i lgpet av de farste
sekundene i en gvelse. For at musklene skal kunne fortsette a kontrahere, ma tilfarselen av
ATP opprettholdes. Ved styrketrening, er det lagret kreatinfosfat og anaerob glykolyse som er
hovedkildene for energi. Disse supplerer ATP ved mangel pa oksygen (Bandy et al., 1990).
Ved varig muskelaksjon vil tilgangen til ATP gradvis reduseres, samtidig som
glykogenlagrene temmes. ATP-nivaet vil holdes relativt konstant helt til det oppleves
fullstendig utmattelse (Sand et al., 2014).

Maksimal styrketrening i underekstremiteten har vist seg a forbedre arbeidsgkonomi og vist
en positiv effekt pa utholdenhetsprestasjoner (Aagaard et al., 2007; Heggelund et al., 2013;
Rennestad, Hansen & Raastad, 2010; Staren et al., 2008, Sunde et al., 2010). Arbeidsgkonomi
er mengden energi brukt over en distanse ved en gitt belastning (di Prampero, 2003). Denne
definisjonen tilsvarer i stor grad det samme som malet med muskular utholdenhet, nemlig a
opprettholde arbeid over tid med en gitt belastning (Raastad et al., 2010). Ved & utfare det
samme arbeidet med en lavere relativ belastning, vil man kunne utfare flere repetisjoner og

forbedre evnen til & holde ut lengre.
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3.0 Metode

Studien har en narrativ form med hensikt & avdekke data som allerede er publisert. Det brukes

derfor et systematisk litteratursgk som ogsa er vanlig i narrative litteraturstudier.

3.1 Forskningsdesign

Dette forskningsprosjektet baserer seg pa tidligere utferte studier og det er dermed ingen
mulighet til & pavirke eller prege hvordan forskningen er gjennomfart.

Det er tatt utgangspunkt i tidligere litteratur som omhandler relevante data i henhold til
problemstillingen. Dette settes opp mot hverandre, sammenliknes og de viktigste variablene
trekkes ut.

Sekemotoren Pubmed er hovedsakelig brukt for a samle inn data, da alle artikler som blir

publisert der er fagfellevurdert.

3.2 Validitet og reliabilitet

| en litteraturstudie er det sveert viktig a veere kritisk til forskning og ulike kilder. Det kreves
at man leser, forstar og kan analysere andres forskning med et kritisk blikk (Blaxter et al,
2010). Informasjonen som samles inn skal veere valid, reliabel og generaliserbar (Olsson &
Sorensen, 2009). All forskning som er inkludert i denne studien er fagfellevurderte publiserte
artikler og er tatt med pa bakgrunn av inklusjons- og eksklusjonskriteriene. Samtlige studier

som svarte til kriteriene og var tilgjengelige er inkludert.

3.3 Inklusjons- og eksklusjonskriterier

MS defineres i denne oppgaven som arbeid med en belastning pa 1-6RM og >85% av 1RM.
TS defineres som 6-15RM og 70-85% av 1RM. MU defineres som en belastning pa >15RM
0g <70% av 1RM. Dette gjelder for bade over- og underekstremiteter. Grunnen til at det er tatt
utgangspunkt i denne belastningen er at studier utfert pA muskuler utholdenhet har arbeidet
med sa hgye belastninger som 15-20RM (Stone & Coulter, 1994), som er tilnaermet 70-75%
av 1RM (Figur 3). Grunnen til at det er tatt utgangspunkt i bade antall RM og %RM er at de
inkluderte studiene arbeider med begge mater a beregne belastning pa.
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For at tidligere forskning kunne inkluderes i denne studien, var inklusjons- og

eksklusjonskriteriene falgende:

- Deltakerne matte ha utfart en treningsperiode over 6-16 uker som inneholdt knebgy
og/eller benkpress.

- Treningen matte besta av MS, TS eller MU

- Ved MS matte deltakerne ha utfart pre- og posttest i 1RM

- Ved TS matte deltakerne hat utfart pre- og posttest i IRM og MAR

- Ved MU matte deltakerne ha utfert en pre- og posttest i MAR

- Alle deltakerne matte veere friske og skadefrie

- Deltakerne i de inkluderte studiene matte veere mellom 18 og 35 ar

- Artiklene er avgrenset <2021

Deltakere som ikke har kjennskap til styrkegvelsene i de respektive studiene defineres som
«utrente». Deltakere som har drevet med styrketrening i inntil ett ar defineres som «trente.

Deltakere som har drevet med styrketrening i over ett ar defineres som «godt trente».
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Figur 3: «Holtenkurven» viser prosent av 1RM pé venstresiden og estimert maksimalt antall repetisjoner pa
hgyresiden (Lorenz et al., 2010, s. 512).

N

3.4 Begrunnelse for valg av styrkegvelser

Grunnen til at knebgy og benkpress har blitt valgt i denne studien er at det er de mest
benyttede styrkegvelsene for & male utvikling av styrke i over- og underkropp (Saeterbakken
et al., 2020; Swindon et al., 2012). Sannsynligheten for at leeringseffekt vil spille en stor rolle
pa pre- og posttest ville vert betraktelig hgyere dersom mindre benyttede styrkegvelser hadde
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blitt inkludert. Utrente personer vil naturligvis ha en leeringseffekt i starten av
treningsperioden (Blazevich et al., 2007), men reduseres da knebgy er neert tilknyttet
bevegelsesmgnstre man utfarer i hverdagen (Myer et al., 2014).

Benkpress er en av de mest benyttede gvelsene for a bli sterkere i overkroppen (Saeterbakken
et al., 2020). Den bestar av flere bevegelser som involverer bade skulderleddet og albueleddet
(Van den Tillaar & Ettema, 2010). Det er en sveert kompleks gvelse der stor ytre belastning
kan pafgres og som krever hgy nevromuskulzr aktivitet. Benkpress kan utfgres med ulik
bredde pa grep, varierende hastighet pa lgftene og vekslende bevegelsesmgnstre (Stastny et
al., 2017).

Knebgy er en av de mest brukte styrkegvelsene for a oppna gkt styrke eller for rehabilitering
(Swinton et al., 2012). @velsen styrker hovedsakelig hofte, lar og rygg, som er sveert viktige i
idretter hvor lgping, hopping og lafting forekommer. Det er en generell forstaelse blant
utevere og trenere om at knebgy har en forbedret effekt pa prestasjon og minimerer
skaderisiko (Escamilla, 2001). Knebgybevegelsen brukes regelmessig i dagliglivet nar vi
reiser/setter oss, lgfter gjenstander og mange andre ulike aktiviteter (Myer et al., 2014).
Knebgy kan dermed relateres til livskvalitet i form av at utfgrelse av daglige gjgremal blir
lettere (Schoenfeld, 2010). Selve gvelsen er sveaert kompleks og bestar av mange faktorer som
kan pavirke optimaliseringen av et lgft. Sett bort ifra muskelstyrken, er flere tekniske
ferdigheter, som posisjonering av bein, kner, hofte, rygg, skuldre og hode, viktig a lzere seg
far man begynner a lgfte med stor belastning. Disse faktorene er avgjgrende bade far, under
og etter et lgft (Kushner et al., 2015).

3.5 Sgkeprosessen

Tidligere litteratur innenfor temaet ble gradvis luket ut over flere faser. | fgrste fase ble det
gjort sgk i Pubmed med kombinasjoner av sgkekombinasjonene som vist i Tabell 1. Det forste
som ble sett pa var overskriften. Den matte fortelle at det var utevd en form for styrketrening.
Grunnen til at overskriften kunne veere sa bred er at det ikke alltid er konkretisert hva slags
type styrketrening som er utfgrt her, men er ofte tydeligere beskrevet i ssmmendraget. Hvis
overskriften stemte, var fase to 4 ga gjennom «abstract»/sammendrag. Fase tre var a ga
gjennom full tekst blant de artiklene som svarte til inklusjonskriteriene fra fase to. Artiklene

ble til slutt inkludert eller ekskludert pa bakgrunn av inklusjons- og eksklusjonskriteriene.
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Noen inkluderte studier dukket opp i flere av de ulike sgkekombinasjonene og er kun oppfart

som «inkludert» ved det farste treffet.

Tabell 1: Oversikt over sgkekombinasjonene

Database Sgkeord Antall treff Inkludert
Pubmed maximal strength 578 5
training AND 1rm AND
bench press OR squat
Pubmed Heavy strength training 132 1
AND 1rm AND bench
press OR squat
Pubmed Endurance strength 466 1
training AND maximum
repetitions AND bench
press OR squat
Pubmed traditional strength 219 1
training AND maximum
repetitions AND bench
press OR squat
Pubmed traditional strength 166 0
training AND 1rm AND
bench press OR squat
Totale funn via sgk 1561 8
Studier funnet via referanseliste i andre artikler 5
Totalt antall studier inkludert 13
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Flytskjema
Flytskjemaet forklarer hvordan sgknadsprosessen har foregatt fra start til slutt. Antall artikler

som er luket ut i hver prosess er ikke dokumentert og blir forklart neermere i punkt 5.7.

Database: Pubmed

Sek: (maximal strength training OR heavy strength
training OR traditional strength training OR
endurance strength training) AND (1rm OR
maximum repetitions) AND (bench press OR squat)
Avgrensing: < 2021

v

Gjennomlesing og vurdering av tittel og
sammendrag

Y

[Ilmheming og vurdering av fulltekst]

Inkluderte artikler

N=8
Inkluderte artikler etter gjennomgang
av referanselister
N=5

[Totalt antall inkluderte aﬂiklel}

N=13

Figur 4: Flytskjema
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4.0 Resultat

Tabell 2 er en presentasjon av de ulike artiklene som er inkludert i denne studien.
Rekkefglgen er alfabetisk, hvor gruppene som utfgrte MS er presentert farst, etterfulgt av TS
0og MU. Enkelte artikler hadde flere treningsgrupper som opererte med ulikt volum og antall
serier, men som passet overens med inklusjonskriteriene. Derfor innehar noen av artiklene
flere grupper. Noen av artiklene hadde flere treningsgrupper som opererte med ulike
belastninger. Disse er merket med (1) og (2) for a skille mellom de ulike belastningene.

Det er totalt 22 treningsgrupper fordelt pa 13 inkluderte studier.

Tabell 3 viser den sammenlagte %-vis gkningen i 1RM og MAR i knebgy og benkpress av

alle de inkluderte artiklene.

Pre- og posttest resultat, og %-gkning av hver enkelt artikkel er presentert i tabell 4-14 i
«Vedlegg». Hver av disse tabellene er skilt mellom benkpress og knebgy, og mellom MS, TS
og MU.

Tabell 2: Karakteristikk av inkluderte studier
Studier Antall Kjgnn og Alder @velser Frekvens/ Intensitet
pers. bakgrunn varighet
9 Menn 19.0+1.1 Benkpress 3 gkter pruke/ | MS
Knebgy 12 uker
Baker et Trent (6RM)
al., 1994 5 Menn 214+£50 Benkpress 3 gkter pr uke/ | MS
Knebgy 12 uker
Trent (6RM)
Cholewa et | 10 Kvinner 20.3+£15 Knebgy 3 gkter pruke/ | MS
al. 2017 9 uker
Utrent (6RM)
Hermassi 12 Menn 21+19 Benkpress 2 gkter pruke/ | MS
etal. 2011 8 uker
Godt trent (80-95% av 1RM)
Herrick et 10 Kvinner 241+£56 Knebgy 2 gkter pr uke/ | MS
al. 1996 Benkpress 15 uker
Utrent (6RM)
Schoenfeld | 10 Menn 236+3.1 Knebgy 3 gkter pruke/ | MS
et al. 2014 Benkpress 8 uker
Godt trent (3RM)
Schoenfeld | 13 Menn 22.3+39 Knebgy 3 gkter pruke/ | MS
et al. 2016a Benkpress 8 uker
(€8] Godt trent (3RM)
13 Menn 215+23 Knebgay 2 gkter pruke/ | TS
8 uker
Godt trent (6-15RM)
Aubeetal. | 12 Menn 20724 Knebgy 2 gkter pruke/ | TS
2020 8 uker
Godt trent (6-15RM)
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10 Menn 23557 Knebgy 2 gkter pruke/ | TS
8 uker
Godt trent (6-15RM)
Schoenfeld | 12 Menn 23.3 Benkpress 3 gkter pruke/ | TS
et al. 2015 8 uker
Q) Trent (70-80% av 1RM)
Schoenfeld | 13 Menn 24145 Benkpress 3 gkter pruke/ | TS
et al. 2016a 8 uker
(2) Godt trent (10RM)
Schoenfeld | 11 Menn 18-35 Benkpress 3 gkter pruke/ | TS
et al. 2016b 8 uker
Trent (8-12RM)
10 Menn 18-35 Benkpress 3 gkter pruke/ | TS
8 uker
Trent (8-12RM)
15 Menn 23.8+3.8 Benkpress 3 gkter pruke/ | TS
8 uker
Godt trent (8-12RM)
Schoenfeld | 15 Menn 23.8+38 Benkpress 3 pkter pruke/ | TS
et al. 2019 8 uker
Godt trent (8-12RM)
15 Menn 23.8+3.8 Benkpress 3 gkter pruke/ | TS
8 uker
Godt trent (8-12RM)
Stone & 17 Kvinner 23.1+£35 Benkpress 3 pkter pruke/ | TS
Coulter, Knebgy 9 uker
1994 (1) Utrent (6-8RM)
Kikuchiet |9 Menn 20.2+£0.7 Benkpress 2 pkter pr uke/ | MU
a., 2017 8 uker
Utrent (40% av 1RM)
Schoenfeld | 12 Menn 23.3 Benkpress 3 gkter pr uke/ | MU
et al. 2015 8 uker
(2 Trent (30-50% av 1RM)
16 Kvinner 23.1+£35 Benkpress 3 gkter pr uke/ | MU
Stone & Knebgy 9 uker
Coulter, Utrent (15-20RM)
1994 (2) 17 Kvinner 23.1+35 Benkpress 3 gkter pruke/ | MU
Knebgy 9 uker
Utrent (30-40RM)

MU = muskulzr utholdenhet, MS = maksimal styrketrening, TS = tradisjonell styrketrening. (1), (2) og (3) =
treningsgruppene kommer fra samme studie. RM = repetisjon maksimum. Alder er presentert som gjennomsnitt +

standardavvik.

Tabell 3: Styrkeendring i knebgy og benkpress etter ulik treningsbelastning

Treningsbelastning

%-gkning i 1IRM

%-gkning i MAR

Knebgy Benkpress Knebgy Benkpress
1-6RM 32% 16,4% X 26,6%
6-15RM 16,5% 9,5% 37% 16,3%
>15RM 28% 9,7% 72% 25,3%

Dataene er presentert som gjennomsnittlig endring malt i %.

X = ingen av de inkluderte studiene utfgrte MAR test etter trening med denne belastningen.
1RM = én repetisjon maksimum, MAR = maksimalt antall repetisjoner med en belastning pa 40-70% av 1RM
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4.1 Endring i 1IRM og MAR etter MS

Av totalt 6 studier med MS, bestdende av 7 treningsgrupper er det 6 grupper som har utfgrt en
treningsperiode med knebgy og 6 grupper som har utfert en treningsperiode med benkpress. 5

av 7 treningsgrupper bestod av menn, og to av kvinner.

Endring i 1IRM

Studiene som inkluderte knebgy hadde en gjennomsnittlig gkning pa 32% og studiene som
inkluderte benkpress hadde en gjennomsnittlig gkning pa 16,4%.

Tre av gruppene var «godt trent», hvorav to grupper utfarte knebgy og alle tre utforte
benkpress. De hadde en gjennomsnittlig gkning pa henholdsvis 26,6% og 15%.

To grupper var «trent» og alle utfgrte knebgy og benkpress. De hadde en gjennomsnittlig
gkning pa respektive 25,1% og 14,1%.

To grupper var «utrent» hvorav to trente knebgy og én trente benkpress. De hadde en
gjennomsnittlig gkning pa 44,4% i knebgy og den ene gruppen som trente benkpress hadde en
gkning pa 25,2%.

To grupper hadde kvinnelige deltakere og hvorav to trente knebgy og én trente benkpress. De
hadde en gjennomsnittlig gkning pa 44,4% og den ene gruppen som trente benkpress hadde en
gkning pa 46,3%. Den gjennomsnittlige gkningen i knebgy for menn var 26,6%, mens
gkningen i benkpress var 14,6%.

Endring i MAR

En gruppe blant MSG utfgrte pre- og posttest i MAR i benkpress®. De hadde en gkning pa

26,6%. Denne gruppen var «trent»

4.2 Endring i 1IRM og MAR etter TS
Av 6 studier som utfarte TS, bestaende av 11 treningsgrupper er det 5 grupper som utfarte
knebgy og 8 grupper som utfarte benkpress. Fem studier ble utfart av menn og én studie ble

utfart av kvinner.

1 Dette var ikke et krav for & bli inkludert i MSG
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Endring i 1IRM

Gjennomsnittlig ekning for samtlige treningsgrupper var 16,5% i knebgy og 9,5% i 1RM
benkpress. Den gjennomsnittlige gkningen i 1RM i benkpress hos menn var 8,1%. Kun én
gruppe med kvinner utfarte benkpress i sin treningsperiode og hadde en gkning pa 18,9%.
Menn hadde en gjennomsnittlig gkning i 1RM i knebgy pa 11%, kvinnene hadde en gkning pa
33%.

Det var kun kvinnelige deltakere som var «utrente», mens de mannlige gruppene besto av
«trente» eller «godt trente» deltakere. @kningen blant «utrente» deltakere var 18,9% i
benkpress og 33% i knebgy.

Blant «trente» deltakere, er det tre grupper som er representert. De utfarte kun benkpress og
hadde en gkning pa 7,7%.

De resterende sju gruppene bestar av «godt trente» deltakere. Deltakerne hadde en

gjennomsnittlig gkning pa 8,5% i benkpress og en gkning pa 11% i knebay.

Endring i MAR

Gjennomsnittlig gkning for alle gruppene, var 37% i knebgy og 16,3% i benkpress.

| knebgy hadde menn en gjennomsnittlig gkning p& 27,4%. En kvinnelig gruppe utfarte
knebgy og hadde en gkning pa 65,9%. Den gjennomsnittlige gkningen i MAR i benkpress for
menn var 13,9%. Den ene kvinnelige gruppen som utfarte benkpress, hadde en gkning pa
24,8%.

Det var kun kvinner som gikk under kategorien «utrent» som utfgrte pre- og posttest i MAR.
Den gjennomsnittlig gkning for «utrente» personer var 24,8% i benkpress og 65,9% i knebgy.
Blant de «trente» deltakerne var det tre grupper, og de utfgrte kun benkpress. De hadde en
gkning med 12,1% fra pre- til posttest.

De «godt trente» deltakerne hadde en gjennomsnittlig en gkning i benkpress pa 17,3% og en

gjennomsnittlig gkning pa 27,4% i knebay.

4.3 Endring i 1IRM og MAR etter MU

Av totalt fire treningsgrupper innen MU, utfarte alle gruppene pre- og posttest i benkpress, og
to grupper utfgrte pre- og posttest av i knebgy. To grupper besto av kvinner og to grupper

besto av menn.
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Endring i 1IRM

Gjennomsnittlig gkning i 1RM var 28% i knebgy og 9,7% i benkpress.
Gruppene med menn utferte kun benkpress og hadde en gkning pa 5,2%.
Kvinner hadde en gkning pa 28% i knebgy og 14,2% i benkpress.

«Utrente» personer hadde en gkning pa 28% i knebgy og 12,1% i benkpress.

En gruppe var «trent» og utfarte kun benkpress. Deltakerne hadde en gkning pa 2% i 1RM.

Endring i MAR

Gjennomsnittlig gkning i MAR var 72% i knebgy og 25,3% i benkpress.

Gruppene med menn utfgrte kun benkpress og hadde en gjennomsnittlig gkning pa 13,3%.
Kvinnene hadde en gjennomsnittlig gkning i benkpress pa 30,8% og en gjennomsnittlig
gkning pa 72% i knebagy.

«Utrente» hadde en gjennomsnittlig gkning pa 28,1% i benkpress og en gjennomsnittlig

gkning pa 72% i knebgy. En gruppe var «trent» og utfarte kun benkpress. De hadde en gkning

pa 16,6%.
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5.0 Diskusjon

5.1 Hovedfunn
Med unntak av én treningsgruppe, forbedret alle treningsgruppene seg i 1RM og/eller MAR i

Igpet av en treningsperiode pa mellom 6 og 15 uker i knebgy og/eller benkpress.

| MSG var det en gjennomsnittlig gkning i 1RM pa 31,7% i knebgy og 16,4% i benkpress.
TSG hadde en gjennomsnittlig gkning i 1RM pa 22,4% i knebgy og 9,9% i benkpress. |
tillegg hadde de en gjennomsnittlig skning i MAR pa 45% i knebgy og 16,7% i benkpress.
MUG hadde en gjennomsnittlig gkning 1RM pa 28% i knebgy og 9,7% i benkpress. | MAR
hadde de en gkning pa 96,5% i knebgy og 22% i benkpress.

Uavhengig av hvilken treningsform som ble utgvd tyder det pa at man kan oppna stor gkning i
1RM og MAR i Igpet av kort tid. Trening av MS farer til en starre relativ gkning i 1RM i
knebgy og benkpress enn ved TS. MUG hadde klart bedre fremgang i MAR enn TSG.
Forskjellen mellom MSG og MUG i 1RM var overraskende liten. «Utrente» deltakere hadde
en starre relativ gkning i 1RM og MAR enn «trente» og «godt trente» i alle tre

treningsformene.

5.2 Faktorer som pavirker 1RM etter MS

Utrente personer vil vanligvis ha en starre relativ gkning enn trente personer i startfasen av et
styrketreningsprogram pa grunn av laering av teknikk i tilvenningsfasen i selve gvelsen og en
rask forbedring i evnen til & aktivere muskulaturen maksimalt (Blazevich et al., 2007). Utrente
personer som gjennomfarer styrketreningsprogram 2-3 ganger i uken pa over 60% av 1RM,
kan normalt sett oppna en gkning pa 1% i 1RM per treningsgkt (Kraemer et al., 2002). | lgpet
av en 12-ukers treningsperiode med tre gkter per uke, vil 1% gkning per treningsgkt tilsvare
30-40% gkning i 1RM. Godt trente og trente personer vil normalt sett ha en gjennomsnittlig
fremgang pa 10-15% i 1RM over 12 uker (Raastad, 2010). Dette gjenspeiler resultatene
mellom «utrente», «trente» og «godt trente» etter trening av maksimal styrke i dette studiet,
selv om ingen «utrente» utfgrte benkpress. De «utrente» deltakerne hadde en betydelig starre
gkning enn deltakerne med annen treningsbakgrunn. En faktor her kan vare at
treningsperiodene er relativt korte og at gkningen hovedsakelig skyldes nevromuskulare
adaptasjoner og i mindre grad gkning i muskelmasse (Sale, 1988). Potensialet til nevrale
adaptasjoner hos trente personer og styrkeutgvere vil vaere mer begrenset, og vil ha en

sammenheng med deltakernes treningsstatus far intervensjon (Hakkinen, 1985a).
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Det viser seg at de «godt trente» hadde tilneermet lik fremgang i knebgy og benkpress som de
«trentex». Hvorvidt dette skyldes nevrale eller muskulaere adaptasjoner er vanskelig a
konkludere med, men det kan tenkes at det primart er muskulaere adaptasjoner som har bidratt
til gkningen i disse to gruppene ettersom den var tilnaermet lik. Den gjennomsnittlige
maksimale styrken ved pretest var tilneermet lik for «trente» og «godt trente» deltakere. Det
vil si at de hadde samme utgangspunkt i maksimal styrke fer treningsperiodene selv om de
hadde ulik treningsbakgrunn. Ettersom alle deltakerne i disse to gruppene var menn, er ikke
kjenn en faktor og det kan tyde pa at treningsbakgrunn ikke har spilt en avgjgrende rolle for
disse to gruppene, selv om bakgrunn i teorien skal vere en pavirkende faktor (Hakkinen,
1985a). En faktor som kan spille inn er treningsspesifisiteten ved gvelsene og belastningen.
Spesifisitet i trening er et prinsipp for a sgrge for gunstig adaptasjon og forbedring i
prestasjon. Fra et fysiologisk standpunkt, ma et treningsprogram stresse systemene som er
involvert i en gitt gvelse for & oppna spesifikke treningsadaptasjoner (Reilly et al., 2009). Det
kan tenkes at de «trente» deltakerne har trent mer med belastninger narliggende maksimal
styrke enn de «godt trente» deltakerne, ettersom de har mindre erfaring med styrketrening,
men har tilnsermet samme resultat pa pretest og posttest. Summen av erfaring og
treningsspesifisitet gjer at de allikevel stiller likt fer treningsperioden. De «godt trente»
deltakerne hadde lengre erfaring med styrketrening, men det er ikke gitt at de primaert har
utevd knebay og benkpress som en del av sin styrketreningsrutine.

Selv om de «utrente» deltakerne som utfgrte MS kun trente knebgy, var gkningen sapass mye
starre enn de «trente» og «godt trente», at det kan tenkes at de nevrologiske adaptasjonene har
fart til den store forskjellen mellom gruppene. Komplekse gvelser hvor bevegelsen involverer
ett eller flere ledd kan lede til en lengre tilvenning av nevrale adaptasjoner, som farer til en
forsinkelse av hypertrofi (Chilibeck et al, 1998). Chilibeck et al. (1998) gjorde en ti ukers
beinpress studie pa unge kvinner hvor muskelstyrken hadde en signifikant gkning, men hvor
gkningen i hypertrofi ikke var signifikant. For at muskelmasse og muskelstyrke skal

videreutvikles, ma overbelastning av musklene forekomme (Hakkinen, 1989).

Et interessant funn er at det i denne studien ble funnet signifikant gkning i muskelvolum hos
bade «godt trente» og «utrente» deltakere som utfgrte MS (Hermassi et al., 2011; Schoenfeld
et al., 2014; Schoenfeld et al., 2016; Cholewa et al., 2017). Dette strider imot tidligere
forskning, hvor det er vist at hyppig gkning i muskelstyrke ved et tidlig stadium sjelden er
pavirket av hypertrofi (Cureton et al., 1988; Narici, 1989; Staron et al., 1990; Chilibeck et al.,
1998). Selv ved en gkning i muskelstyrke pa 22-30%, har utrente personer tidligere kun
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dokumentert 3% gkning i muskelmasse (Chilibeck et al., 1998). Dette kan tyde pa at de
inkluderte studiene, pa samme mate som Candow & Burke (2007), har manipulert faktorer
ved treningsperioden slik at musklene oppnar overbelastning. Muskelstyrke gker
proporsjonalt med muskelens tverrsnitt (Sale et al., 1987) og det vil da veere naturlig & anta at
signifikante gkninger i muskelmasse over en kort periode med MS, vil veere en stor

bidragsyter til gkt muskelstyrke.

Damas et al. (2016a) undersgkte gkning i muskeltverrsnitt hos unge utrente over en kort
treningsperiode og fant ut at gkningen ikke var et resultat av hypertrofi alene, men ogsa av
gdemindusert hevelse i muskulaturen. @dem er veeskeopphopning i kroppens vev, i dette
tilfellet muskulaturens vev, mest sannsynlig forarsaket av sma rupturer i muskulaturen
(Damas et al., 2016a). Denne studien viser at gkning i hypertrofi ikke ngdvendigvis er grunn
til gkt muskeltverrsnitt ved et tidlig stadium for utrente personer. Det ma i sa fall undersgkes
om en gdemindusert muskelhevelse kan vare en av faktorene til gkt muskeltverrsnitt. Slike
skader pa muskulaturen er vanligvis mye hgyere ved et tidlig stadium styrketreningsprogram
for utrente personer, da stresset pd muskulaturen blir stort for utrent muskulatur (Gibala et al.,
2000; Newton et al., 2008; Damas et al., 2016b). Slikt stress pavirker homeostasen i
muskulaturen som farer til endringer i muskelens morfologi, altsa muskelens form (Beaton et
al., 2002; Lauritzen et al., 2009; Paulsen et al., 2012; Damas et al., 2016b). Figur 5 gir en god
beskrivelse av utviklingen av muskelhypertrofi hos en utrent person ved utferelse av
styrketrening. Den viser at etter <4 styrkegkter er muskeltverrsnittet hovedsakelig pavirket av
gdem. Etter 4-8 gkter begynner gdemet a avta og muskelhypertrofi begynner & gke. Etter 8-12
gkter er muskeltverrsnittet i starst grad pavirket av hypertrofi. Etter omkring 18 styrkegkter
kan det naermest fastslas at gkningen i muskeltverrsnitt hovedsakelig er pavirket av
muskelhypertrofi (Damas et al., 2018).

Alle de inkluderte studiene i denne artikkelen, som trente maksimal styrke, utferte 16-36
treningsgkter. Det vil da veere narliggende a tro at den signifikante gkningen i

muskeltverrsnitt faktisk skyldes muskelhypertrofi, og i liten grad er pavirket av gdem.
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Figur 5: Skjematisk representasjon av «faktisk» gkning i muskelhypertrofi (tykk linje) under styrketrening.
Grgnn stiplet linje viser gkning i muskelens tverrsnitts areal. Oransje stiplet linje viser graden av gdemindusert

hevelse i muskulaturen (Damas et al., 2018, s. 490).

5.3 Faktorer som pavirker 1RM etter TS

I likhet med deltakerne som utferte MS, hadde «utrente» som utferte TS en klart starre relativ
gkning i 1RM enn «trente» og «godt trente» personer.

Resultatene viser ogsa starre relativ forbedring i knebgy enn i benkpress i bade 1RM og
MAR. Dette kan sammenliknes med studiene som utfgrte MS. Selv om gkningen i 1RM var
starre hos MSG er tendensen i utviklingen blant deltakerne den samme for de ulike
treningsformene. Grunnen til den store gkningen hos «utrente», i forhold til «trente» og «godt
trente» deltakere, kan tenkes a vere pavirket av tilvenningsfasen i knebgy og benkpress.
Fotballspillere med lite styrketreningserfaring gkte mye mer i maksimal styrke i
underekstremiteten enn i overekstremitet (Barjaste & Mirzaei, 2017). @kningen var betydelig
starre fra og med pretest til uke 6 enn fra uke 6 til uke 12. Samtidig gkte muskelmassen mer
fra uke 6 til 12 enn fra pretest til uke 6 (Barjaste & Mirzaei, 2017). Dette gir et godt bilde pa
hvordan utviklingen hos «utrente» i et styrketreningsprogram teoretisk sett kan se ut. Den
store gkningen i 1RM i starten av treningsperioden skyldes nevromuskulere tilpasninger, far
gkningen i muskelstyrke gradvis baserer seg mer pa muskuleare adaptasjoner og flater noe ut.
Tidligere studier har vist varierende resultater pa sammenheng mellom treningsvolum og
gkning i muskelstyrke. Schoenfeld et al. (2019) utfaerte en treningsperiode hvor tre grupper
trente med ulikt volum (lavt, moderat og hayt). Resultatene viste en stgrre gkning i
muskelmasse des hgyere treningsvolum, men ingen signifikant forskjell mellom gruppene i

verken muskelstyrke eller MAR. Ralston et al. (2017) konkluderte i sin metaanalyse med en
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sammenheng i dose-respons mellom antall ukentlige serier og gkning i muskelstyrke. Moderat
eller hgyt volum farte til betydelig starre gkning i muskelstyrke enn trening med lavt volum,
uavhengig av treningsbakgrunn. Ostrowski et al. (1997) viste ingen signifikant forskjell
mellom grupper av lavt, moderat eller hgyt volum, i verken muskelstyrke eller muskelmasse.
Aube et al. (2020) viste ingen forskjell mellom grupper i gkning av muskelmasse, dog gkte
1RM i knebgy i stgrre grad ved lavt og moderat volum enn ved hgyt volum. Marshall et al.
(2011) viste i likhet med Ralston et al. (2017) en sammenheng i dose-respons mellom antall
serier og gkning i muskelstyrke. Selv om de overnevnte studiene arbeider med lavt, moderat
og hgyt volum, varierer definisjonene noe mellom studiene. Dette kan ha fart til de ulike
resultatene.

| teorien vil muskelstyrke vere direkte proporsjonalt med starrelsen pa muskelen (Akagi et
al., 2009; Bamman et al., 2000; Bruce et al., 1997). Det vil dermed veere narliggende & tenke
at en gkning i muskelmasse, som i starst grad forekommer ved trening med hgyt volum

(Krieger, 2010; Schoenfeld et al., 2019), vil fare til en proporsjonal gkning i muskelstyrke.

Enkelte av de inkluderte studiene innen TSG malte muskelmasse far og etter
treningsperioden. Disse kunne ikke vise til en korrelasjon mellom gkning i muskelmasse og
muskelstyrke. Selv om enkelte grupper gkte i muskelstyrke, var ikke ngdvendigvis gkningen i
muskelmasse signifikant Lasevicus et al. (2022) viste at en gkning i muskeltverrsnitt kan gkes
i like stor grad med lav (30%), som med tung belastning (80%) i beinpress dersom seriene
utfares til utmattelse. @kningen i 1RM var derimot signifikant i favar tung styrketrening.
Treningsgruppene utferte treningsperiodene med tilnaermet likt volum (Lasevicus et al.,
2022).

5.4 Faktorer som pavirker i 1IRM etter MU

Sammenliknet med TSG, hadde MUG lik gkning i 1RM i benkpress og starre gkning i
knebgy. @kningen i 1RM i knebgy blant MUG var tilngermet lik MSG. Dette er noe
overraskende med tanke pa at tidligere studier har funnet signifikant starre gkning i 1RM ved
MS enn ved lavere belastninger (Jenkins et al., 2017; Weiss et al, 1999). Samtidig besto 75%
av MUG av «utrente» personer. Det er tidligere vist at uerfarne personer kan ha sveert god
effekt pa maksimal styrke ved lavere belastning, rundt 60% av 1RM (Peterson et al., 2004;
Peterson 2005). Det kan antas at dette er en avgjerende faktor, ettersom «utrente» kun sto for
28% o0g 9% av deltakerne i MSG og TSG. I tillegg vil antakeligvis tilvenningsfasen av
styrkegvelsene ha spilt en rolle for tidlig utvikling i muskelstyrke hos deltakere uten
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styrketreningserfaring (Sale, 1988). De gjenveerende 72% og 91% blant MSG og TSG vil ha
en flatere leeringskurve ettersom de er kjent med treningskonseptet fra for.

Forskjellen mellom knebgy og benkpress var starre enn i de to andre treningsformene.
Ettersom den ene «trente» gruppen som utfarte MU kun trente benkpress, kunne det antas at
den har dratt den gjennomsnittlige gkningen ned. Det har seg derimot slik at en av de
«utrente» gruppene kun hadde en relativ gkning pa 2% og dermed sgrget for den store
forskjellen mellom knebgy og benkpress i 1RM. Nar antall MUG er sapass fa, kan et

annerledes resultat hos én av gruppene fare til store endringer i den totale sammenhengen.

5.5 Faktorer som pavirker i MAR etter MS, TS og MU

| denne delen vil MUG og TSG direkte sammenliknes. Det kommer av at MUG var sveert fa. |
tillegg var MUG hovedsakelig representert ved «utrente» og antall inkluderte studier som
utfarte TS i starst grad er representert av «godt trente». Kun én studie innen MSG utfarte

MAR og vil bli beskrevet for seg selv lenger ned i dette punktet.

Den store forskjellen i MAR mellom over- og underekstremiteten tyder pa at muskuleaer
utmattelse forekommer tidligere i benkpress enn i knebgy selv om treningsperiodene ble
utfgrt med samme % av 1RM.

MUG viste en stgrre gkning i MAR enn TSG i knebgy og benkpress. Differansen mellom de
to treningsformene var tydelig starre i knebgy enn i benkpress. Forskjellen mellom MUG og
TSG kan i stor grad skyldes at MUG er representert av flest «utrente» og at TSG er
representert av flest «godt trentex». Det er vanskelig & si hvor stor, eller om det i det hele tatt
hadde veert en forskjell mellom de to treningsformene dersom representasjonen av de ulike

treningsbakgrunnene hadde veert lik i de to treningsformene.

Alle gruppene som utfgrte pre- og posttest i MAR, gjorde dette med en belastning pa 40-70%
av 1RM. Gitt at deltakerne i gruppene hadde samme treningsbakgrunn, ville de klart flere
repetisjoner med 40% enn med 70%. Dette hadde fart til at en gkning pa 3 repetisjoner med
70% belastning gir en starre relativ gkning i MAR enn 3 repetisjoner med 40% belastning. Pa
bakgrunn av treningsprinsipp og at trening til utmattelse forbedrer evnen til MAR (Reilly et
al., 2009; Tran et al., 2006), vil en treningsperiode med MU potensielt fare til starre relativ
gkning i MAR enn bade MS og TS. MAR med tyngre belastning, opp mot 70%, vil veere
fordelaktig for TSG for gruppene som har trent til utmattelse, da belastningen er neerliggende

deres treningsbelastning. Ettersom denne belastningen kun gjaldt én studie og de aller fleste
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utfgrte MAR med 40-50% av 1RM, vil en treningsperiode med MU i starre grad dra fordel av
MAR enn TSG. MAR er i bunn og grunn skreddersydd for MUG, da MU dreier seg om a
opprettholde et arbeid med en gitt intensitet over tid (Raastad et al., 2010).

Bade raske og langsomme bevegelseshastigheter har vist seg a veere effektivt for muskular
utholdenhet. Dette gjares ved a trene med moderat antall repetisjoner og langsomme
bevegelser, eller med mange repetisjoner og raske bevegelser (Ratamess et al., 2009). Ved a
gke tidsperspektivet med tilstrekkelig ytre belastning kan muskeltrettheten gkes. Dette er
viktig for a fremprovosere forbedringer i muskuleer utholdenhet. En gkning i tiden under
stress har dog en starre effekt pa perifer enn sentral tretthet (Tran, Docherty & Behm, 2006).
MU blir gjerne benyttet blant utholdenhetsutavere for a forbedre deres utholdende kapasitet
(Sedano et al., 2013).

Av alle studiene som testet MAR, var det kun én som ikke dokumenterte at de trente til
utmattelse (Stone & Coulter, 1994). Selv om det er vist at trening til utmattelse forbedrer
evnen til MAR (Tran et al., 2006), hadde de en betydelig sterre gkning i MAR i bade knebgy
0g benkpress enn de resterende gruppene. Denne ene studien besto av tre grupper som trente
knebgy og tre som trente benkpress. Bortsett fra at deltakerne var «utrent», skilte de seg ikke
ut fra de andre gruppene ved pretest. En av disse gruppene utfgrte TS, mens de to andre
utfarte MU. Pa samme mate som ved endring i 1RM, kan graden av «utrente» personer vare
avgjerende for differansen i gkning i MAR mellom TSG og MUG. Ettersom utrente personer
vanligvis har en relativt mye stgrre gkning i muskelstyrke i starten av en treningsperiode enn
trente personer (Sale, 1988), kan det tenkes at differansen i MAR ikke ville veert like stor
mellom MUG og TSG dersom treningsbakgrunnen hadde veert tilnzermet lik i de ulike
treningsformene. Spesielt knebgy synes a veere preget av dette, da den relative gkningen var
72% hos MUG og 37% hos TSG.

En gruppe blant MSG utfarte pre- og posttest av MAR i knebgy. Ettersom det kun var denne
ene gruppen kan den ikke settes opp mot TSG og MUG, men gkningen pa 26,6% tilsier at en
treningsperiode med MS kan fare til god relativ gkning i MAR. Progresjonen er starre enn
den gjennomsnittlige gkningen i MAR hos bade TSG og MUG. Ettersom den ene gruppen
utfgrte hver serie til utmattelse, kunne det tenkes at dette var en faktor. Som beskrevet

tidligere, utfarte de fleste studiene som testet MAR hver serie til utmattelse.

Det er dokumentert store forskjeller i graden av gkning i 1RM hos personer med lik

treningsbakgrunn og som har gjennomgatt samme treningsprogram over 12 uker. Resultatene
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varierte fra 4-5% til 60% gkning. Dette vil si at det er store individuelle forskjeller i
treningsrespons til tross for samme utgangspunkt og treningsopplegg (Raastad, 2010). Det kan
tenkes at noe liknende har skjedd i noen av treningsgruppene som er inkludert i denne studien,
da det ikke er tilgang til resultater pa individniva. Ved 1RM var det lite endring i
standardavvik, mens det ved MAR var enkelte studier som hadde en nevneverdig stor endring
fra pre- til posttest. Spredningen i MAR gkte kraftig i lgpet av treningsperioden, noe som
tyder pa store individuelle forskjeller i treningsrespons. Det kan diskuteres hvorvidt en

gjennomsnittlig maling gir et godt svar pa gkningen ved sa store forskjeller innad i gruppen.

5.6 Knebgy vs. benkpress

Et gjennomgaende og interessant funn i denne artikkelen er at det er en generelt stgrre relativ
gkning i 1RM og MAR i knebgy enn i benkpress. Dette er uavhengig av kjgnn,
treningsbakgrunn og belastning deltakerne trente med i lgpet av intervensjonene. Ettersom vi
daglig bruker muskulaturen i beina til mye av det vi foretar oss, ville det vart naturlig & anta
at det, spesielt blant utrente, ville veere en starre relativ gkning i 1RM og MAR i overkropp
enn underkropp. Knebgygvelsen blir direkte brukt nar vi reiser og setter oss (Myers et al.,
2014), noe som de aller fleste gjgr mange ganger i lgpet av en dag. Benkpressgvelsen kan
ikke i like stor grad knyttes til daglig aktivitet, annet enn at bevegelsesmgnsteret og de samme
musklene blir brukt til & skyve eller dytte. Pa bakgrunn av treningsspesifisitet (Reilly et al.,
2009), kunne det tenkes at det, spesielt blant utrente, ville veere en starre relativ gkning i
benkpress enn i knebgy. Samtidig kunne tilvenningsfasen til benkpressgvelsen ha skapt en
fordelaktig pavirkning pa utviklingen av 1RM og MAR, i forhold til knebgy (Sale, 1988). Om
disse overnevnte faktorene har hatt en betydning i treningsforlgpet, har de ikke vaert

avgjarende for resultatene.

Alle de inkluderte studiene er utfart pa unge kvinner og menn. Andre studier hvor deltakerne
har veert eldre har vist varierende resultater mellom over- og underekstremiteter nar det
kommer til relativ endring i maksimal styrke. Ved trening med belastning pa 8-12RM over 12
uker, kunne Abe et al. (2000) vise til at det ikke var noen forskjell i relativ gkning i 1RM
mellom under- og overekstremiteter hos menn. Kvinner hadde derimot en starre relativ
gkning i overekstremitet enn underekstremitet i 1RM. Studien ble utfert pa unge og
middelaldrende kvinner og menn. Sousa et al. (2011) viste til en starre signifikant gkning i

overekstremitet enn underekstremitet hos eldre personer ved trening med en belastning pa 50-
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80% av 1RM over 14 uker.

Det er godt dokumentert at den absolutte maksimale styrken i underekstremiteter er stgrre enn
i overekstremiteter (Baker et al., 1994; Herrick et al., 1996; Schoenfeld et al., 2016; Stone &
Coulter, 1994). Absolutt nedgang i maksimal muskelstyrke vil derfor ikke veere lik for alle
muskelgrupper (Clark et al., 2010). Studier har vist at nedgangen i styrke i albuefleksorer og -
ekstensorer er mindre enn knefleksorer og -ekstensorer hos eldre (Hughes et al., 2001; Lynch
et al., 1999). Denne nedgangen har blitt knyttet til bevegelsesproblematikk, som en fglge av
en mindre aktiv hverdag (Schlicht et al., 2001; Sousa & Sampaio, 2005).

Ettersom den absolutte styrken gker frem til 30-arsalderen og holder seg stabil til 40-50
arsalderen (Raastad et al., 2010), vil ikke denne nedgangen ha en pavirkning pa resultatene i
de inkluderte studiene. Det vil allikevel kunne tenkes at denne nedgangen, som kommer av
normal aldringsprosess, vil veere en faktor i de ulike relative gkningene i over- og
underekstremiteter blant unge og eldre personer. Flere studier har vist at personer pa 60-101
ar kan ha en gkning i maksimal styrke pa opptil 85%, gjennomsnittlig 30%, i en
treningsperiode pa 12 uker. Samtidig gkte musklenes tverrsnittsareal med 5-20% (Brown et
al., 1990; Hakkinen et al., 1996; Hunter et al., 2000; Mihalko & McAuley, 1996; Staron et al.,
1991). Dette tilsvarer en gkning i relativ muskelstyrke og muskelmasse pa niva med yngre
personer (Raastad et al., 2010).

Nar nedgangen i knefleksorer og -ekstensorer er relativt starre enn albuefleksorer og -
ekstensorer blant eldre som en fglge av mindre aktivitet, kan det tyde pa at et treningsprogram
med moderat og tung belastning i stor grad vil opprettholde den maksimale styrken i
underekstremiteter, hvor den i stagrre grad vil gke den maksimale styrken hos yngre individer.

En starre andel av kroppens muskulatur befinner seg i underekstremitetene (Jansen et al.,
2000). Samtidig er de fleste musklene i underekstremitetene lengre og normalt starre enn i
overekstremitetene (Candow & Chilibeck, 2005). En muskel med et stort tverrsnitt vil
produsere starre kraft enn en mindre muskel. Generelt vil hver cm? tverrsnittsareal produsere
20-30 N. Altsa vil en normal m. biceps brachii-muskel produsere en kraft pa rundt 600 N med
et tverrsnittsareal pa 20 cm?, mens en stor m. quadriceps pa omkring 100 cm? vil skape et drag
pa 3000 N nar den er maksimalt aktivert og i sin optimale lengde (Raastad et al., 2010).
Maksimal styrke er dermed stgrre i underekstremitetene enn i overekstremitetene og farer til
starre absolutt styrke i knebgy enn i benkpress. Pa grunn av den store forskjellen i
muskelstarrelse fra underkropp til overkropp kan det tenkes at potensialet for en relativ

gkning er sterre i underkropp. Dersom muskeltverrsnittet i m. biceps brachii og m. quadriceps
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gker med 5%, hver vil dette tilsvare en gkt kraft pa henholdsvis 20-30 N og 100-150 N. Det
betyr at selv om begge musklene har lik relativ gkning i tverrsnitt, vil m. quadriceps potensielt
ha fem ganger starre gkning i maksimal kraft enn m. biceps brachii. Dette er en viktig faktor
ved den store forskjellen i utvikling mellom over- og underekstremiteter i lgpet av en

treningsperiode.

5.6 Menn vs. kvinner

Det er kjent at kvinner er svakere enn menn med samme treningsbakgrunn (Bishop, Cureton
& Collins, 1987) og deres muskelstyrke tilsvarer vanligvis 40-75% av menns (Miyashita &
Kanehisa, 1979). Den starste faktoren for differansen i maksimal styrke mellom kjgnn har vist
seg a vaere muskelmassen (Mayhew et al., 2001; Miller et al., 1993). I tillegg til sterre
muskelmasse blant menn, spiller fasikkellengden en viktig rolle ved maksimal kontraksjon
mellom menn og kvinner (Blazevich & Giorgi, 2001; Kumagai et al., 2000). Lengre fasikler
garanterer hgyere sammentrekningshastighet gjennom et stort antall sarkomerer i parallell
(Blazevich & Giorgi, 2001; Blazevich & Sharp, 2005). Lengre fasikler hos menn kan delvis
forklare, sammen med muskelmasse, den signifikante forskjellen i muskelstyrke mellom

kvinner og menn (Bartolomei et al., 2021).

Tidligere studier har vist at muskelstyrke hos kvinner er sammenlignbart med menns verdier
nar det er normalisert til muskelmasse (Hannah et al., 2012) og at den hgyere absolutte
styrken hos menn hovedsakelig skyldes starre muskelmasse (Ivey et al., 2000). Det er ogsa
vist at det ikke er noen forskjeller i endring i absolutt og relativ styrke hos menn og kvinner
som har utfgrt samme type styrketreningsprogram i underekstremiteten (lvey et al., 2000;
Galvéo et al., 2006; Dorgo et al., 2012; Lemmer et al., 2000). Liknende resultater er funnet i
Abe et al. (2000), pa gkning av 1RM i over- og underekstremiteter. Etter en treningsperiode
pa 10 uker, hvor kvinner og menn utfgrte samme treningsprogram, ble det ikke dokumentert
noen signifikant forskjell mellom kjgnn (Abe et al., 2000). Det er dokumentert at relativ
gkning i muskelhypertrofi ved hgyintensitets styrketrening er lik for menn og kvinner
(Cureton et al., 1988; O’Hagan et al., 1995), selv om den absolutte gkningen 1

muskeltverrsnitt har veert starre for menn enn for kvinner (Abe et al., 2000).

Alle gruppene som involverte kvinnelige deltakere, gikk under kategorien «utrent» og de
fleste gruppene som involverte menn var «trent» eller «godt trent». Dette gjorde det

problematisk a sammenlikne kjgnn i denne studien. Selv om menn normalt sett har starre
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muskelmasse, muskelstyrke og lengre ekstremiteter enn kvinner, er det altsa vist tilnsermet lik
relativ gkning i styrke blant menn og kvinner (Abe et al., 2000; lvey et al., 2000; Galéo et al.,
2006; Dorgo et al., 2012; Kojic, Mandic & llic, 2021). Dias et al. (2005) er et unntak fra dette,
da deres resultater viste en starre relativ gkning i 1RM i knebgy og benkpress ved en
belastning pa 8-12RM. Til tross for denne ene studien, tilsier majoriteten av tidligere
forskning at det ikke er noen forskjell i relativ endring mellom kvinner og menn. Det kan
antas at den skjeve fordelingen i treningsbakgrunn blant kjgnn i de inkluderte studiene ikke

har hatt noen utslagsgivende faktorer pa resultatet.

5.7 Diskusjon av metode

| flytskjemaet (Figur 4) skulle det normalt veert oppgitt hvor mange artikler som ble tatt med
videre i prosessen og hvor mange som ble luket ut i hver fase. Dette ble dessverre ikke
dokumentert fra starten av og gjorde det vanskelig a fa bekreftet eksakt antall som ble
inkludert og ekskludert. Sgknadsprosessen ble allikevel gjort pa samme mate som beskrevet i
punkt 3.5.

| tabellene 4-14 (se vedlegg) er standardavviket tatt med i pre- og postresultatet. For
oversiktens skyld og for a sammenlikne de inkluderte studiene, var det et poeng a presentere
deltaverdeiene i % og ikke i absolutte verdier. | og med at en ikke har tilgang til resultater pa
individniva, er deltaverdiene beregnet ut ifra gjennomsnittsverdiene i de ulike studiene, og
presenteres derfor uten standardavvik. En kan derfor ikke si noe om stgrrelsen pa variasjonene

pa dataene for deltaverdier.

Enkelte studier arbeider med RM som er utenfor det som er definert for de ulike
treningsmetodene. Grunnen til at de allikevel er tatt med er at den gjennomsnittlige
belastningen i lgpet av treningsperioden er innenfor definisjonene og at overskridelsen var pa

én repetisjon.

Det er tatt utgangspunkt i Holtenkurven (Figur 3) for 8 sammenlikne antall RM i forhold til
%RM. Hoeger et al. (1990) undersgkte hvorvidt prosentandelen av 1RM stemte overens med
antall repetisjoner utfart i ulike styrkegvelser i over- og underekstremiteter. Ut ifra resultatene
fant de at antall repetisjoner ved en gitt prosent ikke er generaliserbart for alle gvelser. Trente
og utrente menn og kvinner testet ogsa svert ulikt i forhold til hverandre. Det betyr at det

antakeligvis er noe avvik mellom de inkluderte studiene som opererte med antall RM og
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%RM. Samtidig er belastningene for MS, TS og MU definert med et slingringsmonn som gjer
at avviket ikke er avgjegrende for resultatene.

Optimalt sett skulle alle de inkluderte studiene hatt en tilvenningsfase til styrkegvelsene far
pretest og treningsperioden for a stille likt. Dette er pa bakgrunn av at tilvenningen kan fare til
en stor pavirkning pa styrken fra pre- til posttest hos utrente personer som ikke er kjent med
gvelsene (Chilibeck et al., 1998). Hyppig gkning i styrke ved et tidlig stadium kan veere pa
grunn av adaptasjoner i nervesystemet (Sale, 1988), og er sjelden pavirket av gkt hypertrofi
(Cureton et al., 1988; Narici, 1989; Staron et al., 1990). Dersom alle de inkluderte studiene
hadde hatt en tilvenningsperiode far treningsperioden kunne utfallet av resultatdelen i denne
studien sett annerledes ut.

Det skulle veert inkludert flere studier i MSG som testet pre og post i MAR i tillegg til 1RM.
Grunnen er at det i ettertid ble funnet en artikkel som viste en stgrre relativ gkning i MAR ved
MS enn ved TS (Schoenfeld et al., 2016). Dette ble ikke gjort, da det var mangel pa
krysstesting av 1RM og MAR i forhold til formalet med de ulike studiene. | oppstartsfasen av
empirien av denne studien, var funnene av antall studier som utfgrte MS og som testet MAR,
sveert fa. Etter hvert som resultatene ble ferdigstilt og diskusjonen av resultatene begynte, ble
det funnet flere studier som svarte til disse kriteriene og hvor resultatene kunne veert

interessante a diskutere.

For & fa et mer representativt utvalg innenfor de ulike treningsbelastningene, hadde det veert
gnskelig med noen flere treningsgrupper utfert av kvinner i MS og TS. | tillegg hadde det
veert fordelaktig med noen flere mannlige treningsgrupper innenfor MU. Ettersom de fleste
kvinnelige deltakerne var «utrente», og var klart flere enn menn blant de «trente» og «godt
trente», ble det noe vanskelig a sammenlikne kjgnnene. En eventuell endring som kunne blitt
gjort, ville veert & inkludere studier som utfarte brystpress og beinpress for & utlikne

kjgnnsbalansen blant gruppene med ulik treningsbakgrunn.
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6.0 Konklusjon

Gjennomgaende for alle treningsformer, uansett treningsbakgrunn og kjenn, er at det er en
starre relativ gkning i knebgy enn i benkpress. Dette vil i stor grad ha en sammenheng med at
muskulaturen i underkroppen er starre og lengre enn i overkroppen, som farer til et stgrre
potensiale for kraftutvikling. Som forventet farte treningsperioder med MS til starre relativ
gkning i 1RM enn ved TS og MU. | motsatt ende, fagrte en treningsperiode med MU til en
starre relativ gkning i MAR enn ved MS og TS. Ettersom kun én gruppe som utfgrte MS
gjennomfarte MAR, vil ikke denne regnes med. De store gkningene i MUG i forhold til MSG
0g TSG kan i stor grad skyldes at de fleste deltakerne var «utrente» og dermed vil ha en stagrre
relativ gkning i starten av et treningsprogram. Et mer representativt antall deltakere med ulik
treningsbakgrunn blant de tre ulike treningsformene ma ses naermere pa for a kunne fastsla

denne teorien.
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Vedlegg

Maksimal styrketrening

Tabell 4: Endring i 1RM i knebgy etter MS

Studier Pretest 1RM (kqg) Posttest 1IRM (kg) A 1RM (%)
Baker et al., 1994 115.0+21.2 143.6 + 20.7 +24,9
107.0 + 30.3 134.0+ 225 +25,2
Cholewa et al. 2017 63.0+10.4 89.8+184 +42,5
Herrick et al. 1996 48.0 £ 16.0 70.2 £18.5 +46,3
Schoenfeld et al. 2014 122.7+414 150 + 36.5 +22,3
Schoenfeld et al. 2016a (1) 114.5+30.8 149.9+ 27.7 +30,9

Dataene er presentert som gjennomsnitt + standardavvik for pre- og postresultatene. Endring fra pre til post er
presentert som gjennomsnitt oppgitt i %. 1RM = én repetisjon maksimum. MS = maksimal styrketrening

Tabell 5: Endring i 1RM i benkpress etter MS

Studier Pretest 1RM (kqg) Posttest 1IRM (kg) A 1RM (%)
Baker et al., 1994 84.2+120 94.4+11.9 +12,1
78.0+11.1 90.5+11.1 + 16
Hermassi et al. 2011 80.4+£5.0 96.2 + 3.6 +19,7
Herrick et al. 1996 31.4+6.2 39.3+9.2 + 25,2
Schoenfeld et al. 2014 104.8 £ 26.6 116.2+ 215 +10,9
Schoenfeld et al. 2016a (1) 92.7+£19.3 106.1 £ 18.9 +145

Dataene er presentert som gjennomsnitt + standardavvik for pre- og postresultatene. Endring fra pre til post er
presentert som gjennomsnitt oppgitt i %. 1RM = én repetisjon maksimum. MS = maksimal styrketrening

Tabell 6: Endring i MAR i benkpress etter MS

Studier

Pretest MAR (reps.)

Posttest MAR (reps.)

A 1RM (%)

Schoenfeld et al. 2016a (1)

25.2+34

31.9+59

+ 26,6

Dataene er presentert som gjennomsnitt + standardavvik for pre- og postresultatene. Endring fra pre til post er

presentert som gjennomsnitt oppgitt i %. MAR = maksimalt antall repetisjoner med en belastning p& 40-70% av
1RM, MS = maksimal styrketrening

Tradisjonell styrketrening

Tabell 7: Endring i 1RM i knebgy etter TS

Studier Pretest 1RM (kqg) Posttest 1IRM (kg) A 1RM (%)

Stone & Coulter, 1994 (1) 52.1+8.1 69.4+11.2 +33

Aube et al. 2020 161.9+374 180.2+ 355 +113
157.4 +28.2 182.9+£23.1 +16,2
175.7+£25.7 185.2£24.2 +5/4

Dataene er presentert som gjennomsnitt + standardavvik for pre- og postresultatene. Endring fra pre til post er
presentert som gjennomsnitt oppgitt i %. 1RM = én repetisjon maksimum. TS = tradisjonell styrketrening
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Tabell 8: Endring i 1RM i benkpress hos TS

Studier Pretest 1RM (kg) Posttest 1IRM (kg) A 1RM (%)
Stone & Coulter, 1994 (1) 29.4+56 35.0+6.4 +18,9
Schoenfeld et al. 2015 (1) a o +6,5
Schoenfeld et al. 2019 93.6 £16.1 102.9+15.2 +99
96.4+21.2 102.1 + 20.1 +5,9
91.1+20.9 97.9+20.0 +75
Schoenfeld et al. 2016a (2) 95.5 +23.8 105.5 + 26.3 +10,5
Schoenfeld et al. 2016b 94.2 £29.5 98.1+£29.0 +4,1
93.4+18.1 105.2 + 18.9 +12,6

Dataene er presentert som gjennomsnitt + standardavvik for pre- og postresultatene. Endring fra pre til post er

presentert som gjennomsnitt oppgitt i %. 1RM = én repetisjon maksimum. TS = tradisjonell styrketrening.
a = De absolutte tallene er ikke oppgitt i artikkelen

Tabell 9: Endring i MAR i knebgy etter TS

Studier Pretest MAR (reps.) Posttest MAR (reps.) A Reps. (%)
Stone & Coulter, 1994 (1) 35.2+104 58.4.+20.5 +65,9
146 +5.7 19.6 £4.0 +34,3
Aube et al. 2020 16.4+7.9 18.8+34 +14,6
17.2+4.2 22.9+59 + 33,2

Dataene er presentert som gjennomsnitt + standardavvik for pre- og postresultatene. Endring fra pre til post er

presentert som gjennomsnitt oppgitt i %.
MAR = maksimalt antall repetisjoner med en belastning pa 40-70% av 1RM, TS = tradisjonell styrketrening

Tabell 10: Endring i MAR i benkpress etter TS

Studier Pretest MAR (reps.) Posttest MAR (reps.) A Reps. (%0)
Stone & Coulter, 1994 (1) 46.7+£85 58.3+94 +248
Schoenfeld et al. 2015 (1) o a +0
Schoenfeld et al. 2019 25.1+36 282146 +12/4
23.7+£5.2 28.0+5.6 +18,1
26.2+4.3 31.0+6.1 +18,3
Schoenfeld et al. 2016a (2) 28.8+3.5 34.7+55 +20,5
Schoenfeld et al. 2016b 284+34 321+4.1 +13
276+4.1 34.0+5.6 +23,2

Dataene er presentert som gjennomsnitt + standardavvik for pre- og postresultatene. Endring fra pre til post er
presentert som gjennomsnitt oppgitt i %.

MAR = maksimalt antall repetisjoner med en belastning pé& 40-70% av 1RM, TS = tradisjonell styrketrening.
a = De absolutte tallene er ikke oppgitt i artikkelen

Tabell 11: Endring i 1RM i knebgy etter MU

Studier Pretest 1IRM (kg.) Posttest 1RM (kg.) A 1RM (%)
Stone & Coulter, 1994 (2) 49.1+57 63.8+7.1 +30,9
59.0+15.2 73.7x154 +251

Dataene er presentert som gjennomsnitt + standardavvik for pre- og postresultatene. Endring fra pre til post er

presentert som gjennomsnitt oppgitt i %.
1RM = én repetisjon maksimum. MU = trening med mal om muskular utholdenhet
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Trening med mal om muskulzer utholdenhet

Tabell 12: Endring i 1RM i benkpress etter MU

Studier Pretest 1IRM (kg.) Posttest 1RM (Kkg.) A 1RM (%)

Kikuchi et al., 2017 60.0+12.1 65.0+12.1 +8,3

Stone & Coulter, 1994 (2) 31.1+46 36.5+5.1 + 16,7
33.4+5.38 37.2+6.8 +11,6

Schoenfeld et al. 2015 (2) o o +2,0

Dataene er presentert som gjennomsnitt + standardavvik for pre- og postresultatene. Endring fra pre til post er
presentert som gjennomsnitt oppgitt i %.

1RM = én repetisjon maksimum. MU = trening med mal om muskuler utholdenhet. & = De absolutte tallene er ikke
oppgitt i artikkelen

Tabell 13: Endring i MAR i knebgy etter MU

Studier Pretest MAR | Posttest MAR (reps.) | A Reps. (%)
(reps.)

Stone & Coulter, 1994 (2) | 48.9+£31.0 78.9+29.1 +613
33.1+12.38 60.5+ 315 +82,6

Dataene er presentert som gjennomsnitt + standardavvik for pre- og postresultatene. Endring fra pre

til post er presentert som gjennomsnitt oppgitt i %. MAR = maksimalt antall repetisjoner med en
belastning pa 40-70% av 1RM, MU = trening med mal om muskular utholdenhet

Tabell 14: Endring i MAR i benkpress etter MU

Studier Pretest MAR | Posttest MAR | A Reps. (%)
(reps.) (reps.)

Kikuchi et al., 2017 29.8+28 32.8+4.0 +10

Stone & Coulter, 1994 (2) | 46.6 +11.8 67.1+28.7 +44
41.1+9.0 53.6 £17.2 +30,4

Schoenfeld etal. 2015(2) | = a +16,6

tallene er ikke oppgitt i artikkelen

Dataene er presentert som gjennomsnitt + standardavvik for pre- og postresultatene. Endring fra pre

til post er presentert som gjennomsnitt oppgitt i %. MAR = maksimalt antall repetisjoner med en

belastning pa 40-70% av 1RM, MU = trening med mal om muskuler utholdenhet. o = De absolutte
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