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Indirekt Kalorimetrede Kullanilan Aparatlarin

Olii Bosluk Hacimlerinin Hatali Girisinin
Enerji Tiiketimi Olciimiine Etkisi

The Effects on Energy Expenditure Measurement of

Incorrect Entry of Dead Space Volumes of
Apparatuses in Indirect Calorimetry

OZET Amag: Indirekt kalorimetre 6l¢iimlerinde kullanilan iki farkli maske ve bir agizligin 6l bos-
luk hacimlerinin sisteme hatali girilmesinin dinlenim ve yiiriime enerji tiikketimi 6l¢iimiinii nasil et-
kiledigi ve testler sirasinda en rahat aparatin belirlenmesidir. Gere¢ ve Yontemler: Bu ¢aligmaya
yas aralig1 18-32 yil olan 18 saglikh birey katilmustir. {ki farkli maske ve bir agizligin normal 6lii bos-
luk hacmi, bu hacmin %25 az ve %25 fazla hacimleri sisteme girildikten sonra dinlenim ve yii-
riime enerji titketimi kaydi alinmigtir. Dinlenim sirasinda her 6l¢tim igin 5 dk, yiliriime enerji
tiiketimi i¢in 7 dk kayit alinmistir. Verilerin analizi i¢in tekrarlanan 6l¢iimlii varyans analizi
kullanilmigtir. Bulgular: Dinlenim ve yiirime sirasinda ti¢ farkli 6li bosluk ile 6lgiilen enerji
tiiketimi agisindan her aparat arasinda istatistiksel olarak anlaml bir farklilik saptanmamigtir
(p>0.05). Normal 6li bosluk hacmi ile dinlenim sirasinda 6lgiilen enerji (p=0,018) ve O, tiike-
timi (p=0,015) agisindan seffaf maske ve agizlik arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
bulunmaktadir. Normal 6li bogluk hacmi ile yiirtime sirasinda 6l¢tilen enerji (p=0,114) ve O, tii-
ketimi (p=0,002) agisindan seffaf maske ve mavi maske arasinda istatistiksel olarak anlaml bir
farklilhik bulunmaktadir. Mavi maske %94,4 oraninda rahat olarak degerlendirilmistir.
Sonug: Enerji titketimi 6l¢iimlerinde aparatlarin 6lii bogluklarinin %25’lik hata pay: ile sisteme gi-
rilmesi sonuglarda anlaml bir etkiye sahip degildir. Agiz ve burun olarak ayrilmadig maske en
rahat kullanima sahip aparat olarak belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: indirekt kalorimetre; 6lii bosluk; maske; agizlik

ABSTRACT Objective: We aimed to investigate the effect of errors in dead space volumes that are
incorrectly entered to the system on the measurements of resting and walking energy expenditures
of 2 different masks and a mouthpiece, and determine the most comfortable one during tests.
Material and Methods: Eighteen healthy individuals between 18-32 years participated in this study.
Resting and walking energy expenditures were recorded after actual, 25% less and 25% more of
the dead space volume of the 2 different masks and a mouthpiece were entered into the system. For
resting, 5 minutes for each apparatus and 7 minutes for walking energy expenditure measurements
were recorded. Repeated measurements variance analysis was used for the analysis of the data.
Results: There was no significant difference in terms of energy expenditure measurements between
each apparatus both in resting and walking with 3 different dead space volume (p>0.05). There was
a significant difference in energy expenditure (p=0.018) and O, consumption (p=0.015) between
the transparent mask and mouthpiece with actual dead space during resting. There was a signifi-
cant difference in energy expenditure (p=0.114) and O, consumption (p=0.002) between the trans-
parent and blue masks with actual dead space during walking. The blue mask was evaluated as
comfortable with 94.4%. Conclusion: The errors in dead space volumes of apparatus as 25% more
or less of actual dead space that were incorrectly entered to the system have not any significant ef-
fect in energy expenditure measurements. The masks which mouth and nose regions are not seper-
ated are indicated to have best comfortable usage.

Keywords: Indirect calorimetry; dead space; mask; mouthpiece
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inlenim enerji titketimi [resting energy ex-
Dpenditure (REE)]'nin belirlenmesi, klinik

diyet uygulamalarinda hastalarin metabo-
lik durumlarinin incelenmesi, besinsel ihtiyaglari-
nin belirlenmesinde ve uygun egzersiz recete-
lerinin gelistirilmesinde 6nemlidir."® Dinlenim ve
fiziksel aktivite boyunca enerji titketimi direkt ve
indirekt kalorimetre yontemleri kullanilarak 6l¢ti-
lebilmektedir.* Direkt kalorimetre yonteminde vii-
cuttan salinan 1s1 dogrudan 6l¢iilmektedir. Teorik
olarak 1s1 iiretiminin direkt dl¢timii ile daha ger-
cege yakin sonuglar elde edilirken; pratikte 6nemli
ol¢tide zaman, maliyet ve teknik deneyim gerek-
tirdiginden yaygin kullanilan bir yontem degil-
dir.*5 Indirekt kalorimetre, total enerji titkketiminin
en 6nemli bileseni olan REE'nin degerlendirilme-
sinde yaygin olarak kullanilan bir yéntemdir.® Bil-
gisayarl: sistemler araciligiyla, her nefeste (breath
by breath) metabolik ve fizyolojik yanitlar hizh bir
sekilde degerlendirilebilmektedir.*” Elektronik gaz
analizorleri araciligi ile ekspire edilen havadaki ok-
sijen (O,) ve karbondioksit (CO,) oranlari belirlen-
mektedir. Inspire edilen hava hacmi ve ekspirasyon
havasindaki O, ve CO, fraksiyonu ile ilgili bilgiler,
analog sinyallerin dijital sinyallere doniistiiriildiigii
cihazlar yardimi ile bilgisayar ortamina aktaril-
maktadir. Bu elektronik sinyallere gore tiiketilen
O, ve tretilen CO, miktar: bilgisayarlar tarafin-
dan saptanmaktadir.® Tiiketilen O, ve iretilen
CO, miktarlar1 belirlendikten sonra Weir esitligi
kullanilarak enerji titketimi hesaplanmaktadir.>'?
Bu nedenle enerji titkketimi dl¢iimlerinde gaz ha-
cimlerinin dogru olarak belirlenmesi dnemlidir.

Solunumda her nefeste alinan havanin bir
kismi alveollere girememekte ve gaz degisimine ka-
tilamamaktadir. Anatomik 6li bogluk olarak ta-
nimlanan bu terim burun, agiz, trakea ve diger
solunum sisteminin difiizyon olmayan kisimlarinin
hava ile dolmasim ifade etmektedir. Anatomik 6li
bosluk hacmindeki herhangi bir artis alveolar ven-
tilasyon icin akcigerlere ulagan hava hacmini azalt-
maktadir.* Enerji tiikketimi ol¢imleri sirasinda
kullanilan aparatlar 6l bogluk hacmini artirarak
gaz degisimini etkileyebilmektedirler.

Enerji titketimi 6l¢timlerinde gazlar, agizlik ve
burun mandali, plastik cam baglik, maske ya da ka-

81

nopi kullanilarak toplanabilmektedir.®!! Bu 6l¢iim
aparatlarinin degerlendirildigi caligmalar litera-
tiirde bulunmaktadir. McAnena ve ark., baglik ve
maske sistemleri ile 6lciilen REE verileri arasinda
anlamh bir farkliligin olmadigini gostermiglerdir.'!
Mellecker ve McManus, saglikli cocuklar iizerinde
yapmis olduklar1 ¢aligmada, maske ve agizlik ve
burun mandali ile elde ettikleri REE degerleri ag1-
sindan anlamh bir fark olmadigini belirtmiglerdir.®
Literatiirde, dinlenim ve yiiriime enerji tiikketimi
agisindan maske cesitleri ve agizligin kiyaslandig:
calismalar oldukga azdir.

Bu calismada, enerji tiiketimi 6l¢iimlerinde
kullanilan iki maske ve bir agizligin mevcut 6li
bosluk hacimlerinin sisteme hatali girilmesinin
dinlenim ve yiiriime enerji tiikketimi dl¢timlerini
nasil etkiledigi ve testler sirasinda kullanilan agiz-
lik ve maskeler arasindan en rahat kullanima sahip
aparatin belirlenmesi amaglanmigtir.

I GEREC VE YONTEMLER

Caligmaya yas araligi 18-32 yil olan 18 saglikli
birey (16 erkek, 2 kadin) katilmis ve tiim birey-
lerden bilgilendirilmis onam formu alinmigtir.
Her bireye fiziksel aktiviteye uygun olup olmadi-
gin1 degerlendiren bir anket uygulanmistir.'? Bazal
metabolizma hizini etkileyecek herhangi bir has-
taliga (enfeksiyon, hipertiroidi, hipotiroidi vb.) ve
normal yiirtimeyi etkileyecek herhangi bir ortope-
dik rahatsizliga sahip bireyler calismaya dahil edil-
memistir. Calismamiz yerel etik kurulu tarafindan
onaylanmis ve Helsinki Deklarasyonu ilkeleri dog-
rultusunda uygulanmigstir. Tiim bireylerin boylar:
ayakkabisiz olarak stadiometrede Ol¢ilmiis ve
viicut agirliklar: biyoelektrik impedans yontemi
(TANITA BC-418 MA, Tanita Corporation, Tokio,
Japan) ile belirlenmistir. Bireylerden test giinii REE
6l¢timii i¢in 12 saatlik aglikla laboratuvara gelme-
leri ve test giniinden bir giin 6ncesinde yorucu bir
fiziksel aktivite yapilmamalari, teste gelirken rahat
hareket edebilecekleri kiyafet ve ayakkabi tercih
etmeleri istenmisgtir.

Dinlenim ve yiirlime enerji titketimi indirekt
kalorimetre yontemi (Vmax Spectra 29c. Yorba
Linda, CA, ABD) ile 6l¢iilmiistiir. Teste katilan ka-
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dinlarin menstriiel sikluslarinin folikiiler fazinda
olmalar1 dikkate alinarak enerji titketimleri 61-
culmistir.”® Tum 6lgimler sicaklik 20-24°C ve
nem %50 civarinda olacak sekilde ayarlanan labo-
ratuvar kosullarinda gerceklestirilmigtir.'*'> Her
testten Once iiretici firmanin 6nerilerine gore, akim
sensorii 3 L'lik kalibrasyon siringas: ile kalibre edi-
lirken, gaz analizori iki farkl standart gazlar (%4
CO,, %16 O,, denge N, ve %26 O,, denge N, kari-
sim gazlar) ile kalibre edilmistir."*" Enerji tiiketimi
6l¢timiinde inspire ve ekspire edilen hava her ne-
feste (breath by breath) 6rneklenmistir.'*!> Olgiim-
ler farkli 6li bosluklara sahip iki maske (Hans
Rudolph,USA) ve bir agizlik kullanilarak gercekles-
tirildi. Seffaf maskenin (7940 seri, Hans Rudolph)
normal 6li boslugu 26,2 mL, mavi maskenin (Oro-
Nasal 7450 V2 Mask™, Hans Rudolph) 99 mL ve
agizligin 30 mL olarak belirlenmistir (Resim 1). Bu
hacimlerinin %25 az ve %25 fazla hacimleri he-
saplanmis ve sisteme girildikten sonra iki kez daha
dinlenim ve yiiriime enerji titketimi kayd1 alinmis-
ar.

Her iki maske elastik bant ile yiiz ve burun tize-
rine yerlestirilmigtir. Seffaf maske burnun kapanma-
sin1 saglayarak sadece agizdan nefes alip vermeyi
saglarken, mavi maske burnu kapatmamaktadir. Her
iki maske bireylerin yiiziine yerlestirildikten sonra
nefes alip verme sirasinda hava kagaginin olup ol-
madig kontrol edilmistir. Agizik kullaniminda bi-
reylerden agizhig1 ¢ok siki olmayacak sekilde disleri
ve dudaklar ile iyice kavramalar istenmigtir. Ayrica,
dil ile ag1zhigin aciklik kisminin kapatilmamas: séy-

lenmistir. Burun mandali yardim ile sadece agizdan
nefes alip vermeleri saglanmistir (Resim 2).

REE 6l¢timii sirtiistii yatar pozisyonda, log ve ses
yalitimhi laboratuvar odasinda yapilmistir. Her iki
maske ve bir agizlik i¢in normal 6lii bogluk hacminde
ve bu hacmin %25 az ve %25 fazlasi olmak iizere ¢
farkli kayit alinmistir. Her kayit beser dk olmak
tizere toplamda 45 dk’lik REE kayd: ahnmistir.

Yiirtime enerji titketimi i¢in oncelikle denek-
lerin tercih ettigi yiiriime hiz1 belirlenmigtir. Ter-
cih edilen yiirtime hizini belirlemek icin 14 m’lik
ylirime parkurunda denekler normal yiirtime hi-
zinda yiriitiilmistiir. Parkurun 2. ve 12. m’lerinde
bulunan kizil 6tesi sensorler yardimiyla 10 m’yi kag
saniyede yiiriidiikleri belirlenmis ve bu islem 3
kere tekrarlanip, bu 3 siirenin ortalamasi alinmistir.
Daha sonra bireylerin tercih ettigi ylriime hizi
m/dk cinsinden hesaplanmigtir.'*!

Yiiriime enerji titketimi 6l¢iimiine baglamadan
once, bireylere en az 10 dk kosu bandi iizerinde
alistirma protokolil uygulanmistir. Denekler alis-
tirma ylriyist ve her yiliriime periyodu sonrasinda
5 dk’dan az olmamak iizere bazal kalp atim hizlar
+9%>5 degerine ulagana kadar dinlendirilmistir. REE
6l¢timiinde oldugu gibi her aparat i¢in aparatlarin
normal 6lii bosluk hacimlerinde ve bu hacimlerin
%25 az ve %25 fazlasinda ii¢ farkli kayit alinmigtir.
Her yiirtime periyodu 7 dk olmak iizere, toplamda
63 dk yiiriime enerji tiiketimi kaydi alinmistir. On
saniyelik intervallerle ortalama alinarak, dinlenim
ve yiriime enerji titketimi 6l¢timiiniin son iki dk’s1
analiz edilmistir.!

burun mandaatl

Agizlik ve

RESIM 1: Aparatlarin kullanimi.
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RESIM 2: A) Seffaf maskenin distan goriniimii, B) Mavi maskenin distan gortintimii, C) Seffaf maskenin igten gériintimii, D) Mavi maskenin igten goriintimii

E) Agizlik.

Test sirasinda kullanilan aparatlarin kullanim
rahatligini 6l¢mek icin her test sonunda rahatlik
skalas1 uygulanmigtir.® Bu skalada bireylerden her
aparat icin 1-6 arasinda bir puanlama yapilmast is-
tenmistir. Kisi, testler sliresince aparatin agir1 rahat
bir kullanima sahip oldugunu distiniiyor ise 1, agir1
rahatsiz oldugunu diisiiniiyor ise 6 olarak puanlama
yapmistir.

ISTATISTIKSEL ANALIZ

Stirekli degiskenler ortalama+tstandart sapma cin-
sinden ifade edildi. Ayni bireye ait denenen farkli
oli bogluk hacimlerine sahip maskelerin karsilag-
tirilmasi amaciyla tekrarlanan 6l¢iimlii varyans
analizi uygulandi. Ayni zamanda normal 6lii bosluk
hacimlerine sahip her ii¢ aparatin kiyaslanmasi
amaciyla da tekrarlanan 6l¢iimlii varyans analizi
uygulandi. Aparatlarin kullanim rahathigini deger-
lendirmek icin iki oran kargilastirmasi yapildu.
p<0,05 istatistiksel anlamlilik diizeyi olarak kabul
edildi.
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BULGULAR

Calismaya katilan toplam 18 kisinin antropometrik
ozellikleri Tablo 1’de gorillmektedir. Beden kitle
indeksi (kg/m?), viicut agirlig (kg)'nin boyun kare
(m?)’sine bolinmesiyle hesaplanmistir.

Aparatlarin farkli 6li bosluk hacimleri ile
yapilan 6l¢iimleri arasinda REE (kcal/giin), O, tii-
ketimi (L/dk) ve solunum katsayis1 [respiratory
quotient (RQ)] verileri agisindan istatistiksel
olarak anlaml bir farklilik saptanmamistir
(p>0,05) (Tablo 2).

TABLO 1: Katilimcilarin antropometrik 6zellikleri.
n Ort.+Std. sapma
Yas (yil) 18 23,56+4,94
Boy (cm) 18 174,92+7,23
Vucut agirhign (kg) 18 71,12+11,64
Beden kitle indeksi (kg/m?) 18 23,19+2,94

Ort: Ortalama; Std: Sapma; standart sapma.
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Benzer sekilde, ylirtime enerji titkketimi 6l¢ii-
miinde her aparat i¢in elde edilen veriler agisindan
ti¢ farkli bosluk arasinda istatistiksel olarak anlaml
bir farklilik bulunmamaktadir (Tablo 3).

Dinlenim sirasinda, her ii¢ normal 6lii bogluk
hacmi ile elde edilen REE (p=0,018) ve O, titketimi
(p=0,015) agisindan seffaf maske ve agizlik arasinda

istatistiksel olarak bir farklilik bulunur iken, RQ
degerleri agisindan anlamli bir farklilik bulunma-

maktadir (p=0,613) (Tablo 4).

Yiiriime sirasinda her {i¢ aparatin normal 6li
boslugu ile 6lctilen enerji (p=0,114) ve O, tiiketimi
(p=0,002) acisindan seffaf maske ve mavi maske
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bu-

TABLO 2: Dinlenim durumunda her aparatin Ui farkli boslukta éictilen dederlerinin ortalama ve standart sapmalari.
Az (n=18) Ort.+Std. sapma | Normal (n=18) Ort.£Std. sapma | Fazla (n=18) Ort.+Std. sapma p
% REE (kcal/giin) 1718,83+297,26 1752,22+319,09 1795,00+297,34 0,186
E 0, tiiketimi (L/dk) 0,25+0,05 0,25+0,05 0,26+0,05 0,280
;ﬁi RQ 0,78+0,10 0,80+0,14 0,79+0,09 0,363
% REE (kcal/giin) 1827,17+295,51 1838,44+364,07 1780,67+280,74 0,646
E 0, Tiiketimi (L/dk) 0,26+0,04 0,27+0,06 0,26+0,05 0,808
é RQ 0,83+0,10 0,81+0,09 0,78+0,09 0,083
o REE (kcal/gin) 1948,56+451,52 1995,06+573,06 1976,89+506,74 0,598
= 02 tiketimi (L/dk) 0,28+0,06 0,029+0,08 0,29+0,07 0,593
= RQ 0,82+0,10 0,83+0,16 0,82+0,13 0,869
REE: Dinlenim enerji tiiketimi; RQ: Solunum katsayisi; Ort: Ortalama; Std. Sapma; Standart sapma.

TABLO 3: Y(rume sirasinda her aparatin d¢ farkli boslukta él¢tlen degerlerinin ortalama ve standart sapmalari.
Az Ort.+Std. sapma Normal Ort.+Std. sapma Fazla Ort.+Std. sapma p
g Yrtime enerji hiketimi 6161,50£1518,42 5854,39:1480,51 6058,61:+1404,34 0,212
é (kcal/glin)
5 0, Tiiketimi (L/dk) 0,91£0,22 0,87+0,22 0,90£0,21 0,274
7 RQ 0,73+0,07 0,7120,07 0,7240,07 0,245
e WD S 6554,94+1384,29 6499,83+1440,13 6692,94+1461,14 0,188
@ (kcal/glin)
§ 0, Tiiketimi (L/dk) 0,97+0,21 0,96£0,22 0,99+0,22 0,388
©
= RQ 0,75+0,06 0,74+0,06 0,75+0,06 0,376
Yiirtime enerji likefimi 6388,28:1063,63 6322,89:934,39 6521,17850,33 0,300
i~ (kcal/glin)
=
> 0, titketimi (L/dk) 0,94:0,15 0,93:0,13 0,96£0,12 0,323
RQ 0,75+0,08 0,760,07 0,7740,11 0,313
REE: Dinlenim enerii tiiketimi; RQ: Solunum katsayisl; Ort: Ortalama; Std. Sapma; Standart sapma.
TABLO 4: Dinlenim durumunda (i¢ aparat ile 6lciilen degerlerin ortalama ve standart sapmalari.
Seffaf Maske Ort.+Std. sapma | Mavi Maske Ort.£Std. sapma Agizlik Ort.+Std. sapma p
REE (kcal/giin) 1752,22+319,09 1838,44+364,07 1995,06+573,06* 0,023
0, tiiketimi (L/dk) 0,25£0,05 0,27+0,06 0,29+0,08* 0,026
RQ 0,80£0,14 0,810,09 0,83:0,16 0,613

*Seffaf maske ile anlamli farklilik bulunmaktadir, REE: Dinlenim enerji tiketimi; RQ: Solunum katsayisi; Ort: Ortalama; Std. Sapma; Standart sapma.
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lunmaktadir. RQ agisindan ise seffaf maske ile agiz-
lik arasindaki fark istatistiksel olarak anlamlidir
(p=0,022) (Tablo 5).

Seffaf maske %83,3, mavi maske %94,4 ora-
ninda rahat olarak degerlendirilirken, agizlik %100
oraninda rahatsiz olarak degerlendirilmistir (Sekil
1). Seffaf ve mavi maske ile agizlik arasinda rahat-
lik oranlar: agisindan anlaml bir farklilik bulun-
maktadir (p<0.0001). Benzer sekilde her iki maske
ve agizlik arasinda rahatsizlik oranlar1 agisindan
anlaml bir farklilik bulunmaktadir (p<0.0001).

I TARTISMA

Caligmamizdan elde ettigimiz sonuglara gore, enerji
tliketimi 6l¢iimlerinde kullanilan aparatlarin 6li
bosluklarinin %25 hata payz ile sisteme girilmesi
6l¢tim sonuglarim etkilememektedir. Ancak, apa-
ratlarin normal 6lii bosluklari ile yapilan 6l¢iim so-
nuglar: birbirinden farklidir.

Enerji tiiketimi 6l¢iimlerinde maske, agiz-
lik/burun mandali, bashk veya kanopi gibi aparat-
larin  kiyaslandigi c¢aligmalar literatiirde yer
almaktadir.®1"1617 Sonuglarimiza gore; dinlenim s1-
rasinda 6l¢iilen enerji titketimi, O, titketimi ve RQ.
parametreleri agisindan aparatlarin her g 6lii bos-
lugu (normal, normalden %25 az ve fazla 6li bos-
luk hacmi) arasindaki fark istatistiksel olarak
anlaml degildir. Yiiriime sirasinda da benzer so-
nuglar elde edilmistir. Agizlik ve maske aparatlari-
nin 6li bosluk hacimleri arasindaki herhangi bir
farkliligin ventilasyon ve O, tiiketimi iizerinde
kiigiik bir etkiye sahip oldugu belirtilmigtir.'®
Ancak, oli bogluk hacminin 100 mL’den fazla ol-
mas1 durumu problem yaratabilir.’ Bu durum ile
ol¢tim sisteminin baglangi¢c ve her nefes sonunda
yaptig1 ol¢timlerde hatanin standart olmasinin 61-
¢limleri etkilemedigi diistiniilmektedir.

Farkli gaz toplama aparatlarinin kullanildig:
caligmalarda, agizlik kullanimi maskeye gore daha
rahatsiz bir durum olusturmaktadir ve bu durum
ventilasyonu degistirmektedir.'¢'7?° Benzer gekilde
maske kullanimi da rahatsizliga neden olmaktadir,
ancak bu agizliga gore daha azdir. Ayrica, maske
kullanimi agizliga gore hatali 6l¢iimlere neden
olan daha fazla hava kacag riskine sahiptir.!¢8
Her iki sistemin kullaniminda ventilasyondaki
artis O, titketimi ve REE’nin artmasiyla sonugla-
nabilmektedir.!®!” Caligmamizda, dinlenim sira-
sinda aparatlarin normal 6lii bogluklari ile 6l¢iilen
REE ve O, tiiketimi degerleri acisindan seffaf
maske ve agizlik arasinda anlamh bir farklilik bu-
lunur iken, RQ degerleri agisindan aparatlar ara-
sinda anlamli bir farklilik bulunmamaktadir.
Ayn1 zamanda seffaf maske ve mavi maskeden
benzer sonuglar elde edilmistir. Agizlik ile dl¢ii-
len REE degeri, seffaf maske ile 6l¢iilen REE de-
gerine gore daha yiiksektir. Bu farkin nedeni
agizlik kullaniminin her iki maske kullanimina
gore daha fazla rahatsizlik yaratmas: olabilmek-
tedir. Aparatlarin test siiresince kullanim rahat-
l1g1 degerlendirildiginde, agizlik en az kullanim
rahatligina sahip aparat olarak belirlenmistir.

100
90
80 3
70 17
50
50
a0 47~
30
20 7 7
10 _/'l -

0 K ‘ ‘ P

Seffaf Maske Mavi Maske Agizhk

Rahatsiz
M Rahat

$EKiL 1: Aparatlarin kullanim rahatli§inin ytizde olarak gdsterimi.

TABLO 5: Yiriime sirasinda ii¢ aparat ile 6lctilen dederlerin ortalama ve standart sapmalari.

Seffaf Maske Ort.+Std. sapma | Mavi Maske Ort.+Std. sapma Agizlik Ort.+ Std. sapma p
Yiirime enerji tiiketimi (kcal/giin) 5854,39+1480,51 6499,83+1440,13* 6322,89+934,39 0,026
0, tiiketimi (L/dk) 0,87+0,22 0,96+0,22* 0,93+0,13 0,045
RQ 0,71£0,07 0,74+0,06 0,76+0,07* 0,034

*Seffaf maske ile anlamli farklilik bulunmaktadir, RQ: Solunum katsayisi; Ort: Ortalama; Std, Sapma; Standart sapma.
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Onceki aragtirmalarin bazi sonuglari caligma-
miz ile uymamaktadir. Forse yaptig1 ¢aligmada;
agizlik, maske ve kanopi ile dlgiilen gaz degisimle-
rini kiyaslamigtir.”” Bu ¢aligmada, agizlik ile 6l¢iilen
REE ve O, tiiketiminin maske ile 6l¢iilene gore
daha yiiksek oldugu gosterilmistir, ancak bu fark
anlamli degildir. Isbell ve ark.nin ¢aligmasinda;
agizlik, maske ve kanopi sistemleri kullanilarak
REE’nin tekrarlayan (3 giin boyunca giinde 45
dk’lik) 6lgiimlerinin giivenirliligi degerlendirilmis-
tir.2! Her tig sistem ile 6l¢iilen REE verileri arasinda
bir fark bulunamamistir. Segal, yaptig1 calismada;
kanopi, maske ve agizlik olmak tizere {i¢ farkl
metot ile indirekt kalorimetrik 6l¢iim yapmigtir.'6
Calismanin sonuglarina gére O, titkketimi, enerji tii-
ketimi ve RQ degerleri agisindan her {i¢ yontem
arasinda anlamli bir farklilhik bulunamamistir.
Agizlik ile 6lgiilen parametreler maske ile dl¢iilen
parametrelere gore daha yiiksektir, ancak bu fark
anlamh degildir.

Calismamizin sonuglarina gore, yiiriime sira-
sinda aparatlarin normal 61t bogluklar ile 6l¢iilen
enerji titketimi ve O, titketimi, mavi maskede sef-
faf maskeye gore anlaml olarak daha yiiksek bu-
lunmustur. Seffaf maske ile 6lciillen RQ degeri
agizlik ile dlgiilen degere gore daha diistiktiir. Wag-
ner ve Clark’'in ¢caligmasinda, agizlik ve maske sis-
temleri kullanilmagtir.?? Bu calismanin sonuclarina
gore, dinlenim ve submaksimal egzersizde her iki
sistemle elde edilen O, hacmi, ekspire edilen O, ve
CO, fraksiyonlar, pik dakika ventilasyonu, solu-
num hizi, tidal voliim gibi parametrelerde benzer
sonuglar elde edilmistir. Farley ve ark.nin ¢aligma-
sinda, calismamiza benzer sekilde iki farkli maske
ve agizligin performanslari degerlendirilmistir.'® Bu
caligmada kullanilan maskelerden birinde nasal so-
lunumu engelleyen burun engeli bulunur iken
(7920 model, Hans Rudolf), diger maskede burun
engeli (8900 model, Hans Rudolf) bulunmamakta-
dir. Her birey icin asamali maksimal egzersiz testi
uygulanmistir. Submaksimal egzersizin baglarinda
8900 model maske ile 6l¢iilen ventilasyon hizi ve O,
titketimi, 7920 model maske veya agizliga gore daha
yiiksektir. Daha siddetli egzersiz seviyelerinde her
iki maske ile 6l¢iilen bu parametreler agizliga gore
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daha yiiksektir. Solunumsal degisim orani sadece
egzersizin ilk seviyesinde her {i¢ aparat i¢in de bir-
birinden farkhdur.

Calismamizda, hem dinlenim hem de yiirtime
sirasinda mavi maske ve agizligin normal 6li bos-
lugu ile yapilan dl¢iimlerinde benzer sonuglar elde
edilmistir. Brooks ve Dawes’in yapmis oldugu ¢a-
lismada, submaksimal egzersizde elde edilen VO,
degerleri agisindan maske ve agizlik sistemi ara-
sinda bir fark bulunmamigtir.” Bu farkin nedenini
katilimcilarin yiiz seklinin veya yiiz 6zelliklerin-
den kaynaklanabilecegi belirtilmigtir. Caligma-
mizda kullanilan mavi maske burun engeli
olmayan bir maskedir ve bu durum burundan so-
lunumu engellememektedir. Hem maske hem de
bireylerin yiiz 6zellikleri mavi maske ve agizlik
arasindaki veri farkliligina neden olmamis olabil-
mektedir.

Calismamizin bir diger amaci, en rahat kulla-
nima sahip aparat: belirlemektir. Dinlenim ve yii-
rime enerji tiketimleri sirasinda mavi maske,
seffaf maske ve agizliga gore en rahat kullanim ra-
hatligina sahip aparattir. Agizlik ise tiim bireyler
tarafindan rahatsiz olarak degerlendirilmistir.
Agizlik kullanimi enerji titketimi 6l¢timii sirasinda
yutkunmayi zorlagtirmaktadir.® Benzer sekilde, ¢a-
lismamiza katilan bireyler yutkunma problemi ya-
sadiklarini ifade etmiglerdir. Bu nedenle her iki
maske de agizliga gore daha rahat olarak degerlen-
dirilmis olabilmektedir. Mellecker ve McManus,
cocuklarla yaptiklar1 ¢alismada, REE 6l¢timiini
farkl siirelerde hem maske hem de agizlik ve
burun mandali ile 6l¢miiglerdir.® Bu ¢aligmanin so-
nucuna gore, maske kullanimi ¢ocuklarda REE 6l-
¢iimii i¢in agizliga gore daha rahattir.

1 sonuc

Calismamizin sonuglarina gore, enerji tiiketimi 61-
¢imlerinde kullanilan aparatlarin mevcut bogluk-
larinin %25 hata payi ile sisteme girilmesi 6l¢tim
sonuglarini etkilememektedir. Ayrica, her {i¢ apa-
rattan farkl enerji titketimi verileri elde edilmek-
tedir. Bu nedenle yapilan ¢aligmalarda kullanilan
aparatin tim ¢aligma boyunca ayni olmasina dik-
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kat edilmelidir. Ayrica, indirekt kalorimetrik 61-
¢iimlerde testler siiresince bireylerin daha rahat ol-
masi ve elde edilen sonuglar: etkilememesi adina
ag1z ve burun bolgesinin bir bolme ile ayrilmadig:
(oronasal) maskeler tercih edilebilmektedir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantis1 bulunan herhangi bir ila¢ firmasindan, tibbi
alet, gere¢ ve malzeme saglayan ve/veya tireten bir firma veya
herhangi bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme sii-
recinde, ¢alisma ile ilgili verilecek karar1 olumsuz etkileye-
bilecek maddi ve/veya manevi herhangi bir destek

alinmamistir.

Cikar Catigmasi

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢ikar catismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite
tiyeligi veya tiyeleri ile iliskisi, danismanlik, bilirkisilik, her-
hangi bir firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer du-

rumlar1 yoktur.
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