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Acute effect of different respiratory muscle exercises on maximal oxygen consumption and
lung functions

Farklr solunum kasi egzersizlerinin maksimal oksijen tiketimi ve akciger fonksiyonlari tizerine
akut etkisi
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ABSTRACT

Objective: Warm-up is an important factor in all sports activities and affects performance positively or negatively depending on its type of application.
In recent years, research on respiratory muscle warm-up exercises, especially in sports performance has increased. In this study, it was aimed to exa-
mine the acute effects of different respiratory muscle warm-up exercises on maximal oxygen consumption (VO,,,,) and lung functions.

Materials and Methods: 23 volunteer male active referees between the ages of 18-25 participated in the study. Three different respiratory muscle
warm-ups, including deviced respiratory muscle warm-up, diaphragmatic respiratory muscle warm-up, and placebo, were performed on different
days, and VO, .« Values were determined with the Astrand Cycling Ergometer Test, and respiratory parameters were measured with a spirometer.

The normality of the data was determined by the Shapiro Wilk test, and the Kruskal Wallis H test was used to determine cause of the difference bet-
ween applications.

Results: At the level of respiratory parameters and VO,,.y, deviced respiratory muscle warm-up was found to be significantly higher than placebo
and diaphragmatic respiratory muscle warm-up (p<0,05).

Conclusion: It was observed that different respiratory muscle warm-ups applied acutely caused an increase in respiratory parameters and VO, le-

vels, and this increase was higher in deviced respiratory muscle warm-up exercise. It is thought that it would be beneficial to apply these warm-up ty-
pes before training in order to improve sports performance.
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Amag: Isinma, tim spor aktivitelerinde énemli bir etkendir ve uygulanis sekline gére performansi olumiu veya olumsuz yonde etkilemektedir. Son vyillar-
da ozellikle sportif performansta solunum kasi isinma egzersizleri ile ilgili arastirmalar ¢ogalmistir. Bu duslnceler ile yapilan calismada farkli solunum
kasl Isinma egzersizlerinin maksimal oksijen tuketimi (maksVO,) ve akciger fonksiyonlari lizerine olan akut etkisinin incelenmesi amaglanmistir.

Gereg ve Yontem: Calismaya 18-25 yaslar arasinda 23 gonulll faal erkek hakem katilmistir. Katiimcilara farkli glinlerde olmak tzere aletli solunum kasi
isinmasi, diyafragmatik solunum kasi isinmasi ve plasebo olmak tzere Ug¢ farkli solunum kasi isinmasi yaptirimis ve Astrand Bisiklet Ergometre Testi ile
maksVO, degerleri, spirometre ile solunum parametreleri belirlenmistir. Verilerin normallik dagilimi Shapiro Wilk testi ile belirlenmis, uygulamalar arasi

farkin hangi uygulamadan kaynaklandiginin belirlenmesinde Kruskal Wallis H testi kullanilmigtir.
Bulgular: Solunum parametreleri ve maksVO, diizeyinin aletli solunum kasi isinmasinda, plasebo ve diyafragmatik solunum kasi ismmasina gére ista-
tiksel olarak anlamli sekilde yUksek oldugu belirlenmistir (p<0,05).

Sonug: Akut olarak uygulatilan farkli solunum kasi isinmalarinin solunum parametrelerinde ve maksVO, duzeylerinde artis meydana getirdigi, bu artisin

ise aletli solunum kasi iIsinmasinda daha yuksek oldugu gortlmustdr. Sportif performansin iyilestirimesi icin antrenmanlar éncesi bu isinma tdrlerinin uy-
gulatiimasinin faydali olacagdr dustndlmektedir.

Anahtar Sozciikler: Solunum kasi 1sinmasi, maksimal oksijen tiiketimi, solunum kasi egzersiz cihazi, diyafram solunumu
GIRIS
Sporda hedefe ulagsmak icin dogru egzersizlerin yaptirilma-  yan fiziksel ve psikolojik etkiler ortaya konmaktadir (1). Bu
s1 disinda bazi bilimsel yontemler uygulanmakta ve sporcu-  calismalarda sportif performansin artirilmasinda isitnmanin

nun verimlilik giicii siirekli olarak incelenmektedir. Yapilan  6nemli bir rol oynadig1 belirtilmektedir (2). Isinma, tiim
bilimsel calismalarla sporcunun performansina katki sagla-  spor aktivitelerinde biiyiik 6nem tasimaktadir. Yanls 1sin—
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malar sonucunda spor yaralanmalari, yenilgi, istenilen ve-
rimi alamama gibi durumlarla karsilasiimaktadir (3). Son
yillarda genel 1sinma icerisinde yer almaya baslayan solu-
num kas1 1sinma egzersizlerinin performansa olumlu yénde
katki sagladig1 goriilmiistiir (4). Solunum kasi 1sinmasinin
performans iizerindeki etkisi bircok arastirmaci tarafindan
incelenmis ve bu egzersizlerin akciger fonksiyonlan ile
kosu mesafesi gibi parametrelere olumlu etkileri oldugu be-
lirlenmistir (4-7). Hem solunum kasi egzersizlerinin hem de
solunum kasi 1sinma egzersizlerinin temeli, solunum kas
fonksiyonunun artirilmasina, nefes darli§inin azaltilmasi-
na ve egzersize toleransin yiikseltilmesine dayanmaktadir
(8). Solunum kaslarini kuvvetlendirmek icin yapilan bircok
solunum kasi 1sinma egzersizi vardir. Bunlar arasinda bii-
ziik dudak solunum kas1 1sinma egzersizi, aletli solunum
kas1 1sinma egzersizi ve diyafragmatik (karin solunumu) so-
lunum kas1 1sinma egzersizi yer almaktadir. Bu egzersizler
ile oksijenin viicuda alimini saglayan inspirasyonun etkin-
ligi artinlarak enerji tiretiminin olumlu yonde etkilendigi
belirtilmektedir (9).

Solunum kaslarindan diyafram, solunum fonksiyonlarini
etkileyen en 6nemli solunum kasidir (10). Solunum Kkasi
1sinma egzersizlerinden olan diyafragmatik solunumda, so-
luk verme sirasinda diyaframin abdominal kaslar tarafin-
dan yukariya dogru itilmesiyle etkinligi artmaktadir. Yapi-
lan bir calismada, diyafragmatik solunumun solunum yii-
kiinii azalttigi, akcigerlerin havalanma oranini artirdigi ve
bundan dolay1 solunumda iyilesme meydana getirdigi be-
lirtilmistir (11). Diger bir solunum kasi 1sitnma egzersizi olan
aletli solunum kasi 1sinma egzersizi ise, basinci ayarlanan
0zel solunum egzersiz cihazi ile belirlenen bir dirence karsi
yapilan inspirasyondur. Egzersiz sirasinda solunum kaslari
belli bir dirence karsi koyarak calismaktadir. Belirlenen
amaca gore cihazla en diisiik inspirasyon basin¢ ayari ile
en yiiksek basing ayari arasinda belirli nefes sayisinda ins-
pirasyon yapilir (12).

Solunum kaslarinin bircogu 6ksiirme, hapsirma, yutma ve
g6giis duvari postiir ayar1 gibi motor fonksiyonlarda da rol
oynamaktadir. Dinlenme sirasinda diyafram kasilmasi, ins-
piratuar hacim degisiminin yaklasik %50'sinden sorumlu-
dur ve isin geri kalan1 yardimci solunum kaslarn tarafindan
gerceklestirilmektedir (13). Bu nedenle solunum kasinin
yalnizca maksimum giiciinii degil, ayn1 zamanda dayanikli-
lik kapasitesini de belirlemek énemlidir (14).

Bu diisiinceler ile yapilan calismada farkli solunum kasi
1sinma egzersizlerinin maksVO, ve akciger fonksiyonlar

iizerine olan akut etkisinin incelenmesi amaclanmaistir.
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MATERYAL ve METHOD

Arastirma icin Nigde Omer Halisdemir Universitesi Girisim-
sel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu'na 2021/88
protokol kodu ile basvuru yapilmis, 14.10.2021 tarih ve
2021/89 karar numarasi ile etik kurul onayr alinmistir. Bu
calisma Helsinki Deklarasyonu'na uygun olarak yapilmistir.

Arastirma Modeli

Calismada deneysel ve nicel arastirma yontemi uygulan-
mistir. Nicel arastirma, var olan durumlar1 nesnellestirerek
Olcen ve sayisal veriler ile aciklanabilir hale getiren arastir-
malardir (15).

Arastirma Grubu

Calismanin 6rneklemi gerekli saglik kontrolleri yapilmis,
Tiirkiye Futbol Federasyonunda en az iki yildir faal ve haf-
tanin ii¢ giinii ortalama 45 dKk siire ile antrenman yapan 23
goniillii erkek hakemden olusmaktadir. Hakemler haftanin
bir giinii aerobik dayaniklilik, iki giinii ise interval antren-
man yapmaktadir. Katilimcilarin yas ortalamasi 24,26+2,21
yil, boy ortalamasi 179,04+7,06 cm, viicut agirligi ortalama-
sl 74,30+8,03 kg, viicut kiitle indeks (VKI) ortalamasi

23,22+2,60 kg/m?, maksimum inspiratuar basin¢ (MIP) orta-
lamasi 125,57+10,34 cmH,0'd1r.

Deney Diizenegi

Katilimcilarin bazal 6l¢timleri calismanin baslangicinda sa-
dece bir defa alinmistir. 23 katilimci ii¢ cesit solunum kast
1sinma egzersizini farkli giinlerde ve giiniin ayni saatlerin-
de uygulamistir. Farkli solunum kasi isinma egzersizleri
arasinda 48 saatlik dinlenme siiresi verilmistir. Olciimler
katilimcilarin 6n test siralamasina gére belirlenmis ve 3 uy-
gulama da ayni sira ile gerceklestirilmistir. Bu 6lciimlerde
katilimcilarin solunum parametreleri ve maksVO, degerle-
rinin uygulanan solunum kasi i1sitnmasina gore karsilastiril-
mas1 amaclanmaistir.

Olciimlerin her asamasinda katilimcilara, Kisiye 6zel spiro-
metre agizlig1, powerbreathe Ks ile MIP'in belirlenmesinde
ise kisiye 0zel bakteri filtre agizli§1 verilmistir. COVID-19
pandemisi nedeniyle laboratuvarda dezenfektan bulundu-
rulmus, katilimcilar laboratuvara tek tek alinmais, ikinci bir
katilimcinin 6l¢iimiinden 6nce 10 dk beklenmis ve bu siire-
de laboratuvar havalandirilmistir. Ayrica 6l¢iimde kullani-
lan cihazlar dezenfekte edilmis ve hijyen kurallan
uygulanmaistir.

Solunum Kasi Isinma Egzersizleri

Yapilacak egzersizler oncesi katilimcilara solunum Kkasi
1sinma egzersiz tiirleri gosterilmis ve dksiirme teknikleri ile
ilgili bilgiler verilmistir. Gosterilen biitiin egzersiz tiirlerinin
dogrusu katilimci tarafindan yapildiktan sonra egzersiz
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baslamistir. Ayrica egzersizler sirasinda parmak tipi Co1
marka pulse oksimetre (Pulse Oksimetre, CN) ile oksijen sa-
tlirasyonu kontrol edilmistir.

Diyafragmatik (Karin Solunumu) Solunum Kasi Isiznma
Egzersizi

Katilimcinin kalca ve dizleri hafifce biikiilerek abdominal
ve hamstring grubu kaslarinin gevsetilmesi saglanmais, bir
elini g6gsiine digerini karnina koyarak burnundan derin bir
nefes almasi istenmistir. Katilimciya nefes almada dikkat
edilecek en 6nemli noktanin gégsiin degil karnin olabildi-
gince sisirilmesi oldugu belirtilmistir. Daha sonra tekrar bu-
rundan yavas bir sekilde aldig1 nefesi geri vermesi sdylen-
mistir. Diyafragmatik solunum kasi 1sinmasi 6lciimlerden
hemen 6nce 10 dakika boyunca gerceklestirilmistir.

Maksimum inspiratuar Basinc¢ (MIP) Ol¢iimii

Aletli solunum kasi1 1sinma egzersizine baslamadan &nce,
egzersiz yiikiinii belirlemek i¢in Powerbreathe K5 solunum
egzersiz aleti kullanilmistir (Powerbreathe inspiratory
muscle trainer, Ironman Ks, HaB Ltd.,UK). Yas, kg, boy ve
cinsiyet bilgileri girildikten sonra S-Index (kuvvet indeksi)
iizerinden 30 ventilasyon yaptirilmistir. Olciim iki deneme
olarak alinmis ve en iyi deger kaydedilmistir. MIP (cmH,0)
belirlendikten sonra bu basincin %15'i ile plasebo etkisi,
%240' ile aletli solunum kasi 1sinma egzersizi icin kisiye
0zel egzersiz yiikii ayarlanmistir.

Aletli Solunum Kasi Isinma Egzersizi

Katilimcilara asamali basing egzersizi ve mekanik olarak
ayarlanabilen 23-196 cmH,0 arasi degisen yiik ayar aralig1
olan Powerbreathe solunum kasi egzersiz aleti plus (mavi)
modeli kullanilarak solunum kasi 1sinma egzersizi yapil-
mustir (Powerbreathe Plus, UK). Her katilimciya belirlenen
MIP'nin %40'1 ile egzersiz yiikii 6zel olarak ayarlanmis Po-
werbreathe marka plus (mavi) model solunum egzersiz ale-
ti verilmistir. Daha sonra katilimci egzersiz aleti ile 30 tek-
rardan olusan iki set solunum kasi 1sinmasi gerceklestir-
mistir. Setler arasi iki dakika dinlenme verilmistir. Iki set
uygulama ve setler arasi dinlenme dahil olmak iizere top-
lam uygulama sekiz dakika siirmiistiir.

Aletli Solunum Kasi Isinma Egzersizi (Plasebo Etkisi)

Katilimcilar, Powerbreathe marka solunum egzersiz aleti
kullanarak solunum kasi 1sinma egzersizi gerceklestirmis-
lerdir. Literatiirde solunum kas1 1sinma egzersizleri ile ilgili
yapilan calismalarda MIP'nin %15'i (solunum kasi egzersiz
aletinin o seviyesi) plasebo etkisi olarak adlandirilmistir
(5,16). MIP'nin %315'i solunum kasi 1sinma aletinde o seviye-
si olan 23 cmH,0 veya alt degerine denk gelen o noktasi
ayarlanarak plasebo etkisi olusturulmustur. Bu sekilde 30
tekrardan olusan iki set solunum kas1 1sinmasi gerceklestir-
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mistir. Setler arasi iki dakika dinlenme verilmistir. Iki set
uygulama ve setler arasi dinlenme dahil olmak iizere top-
lam uygulama sekiz dakika stirmiistiir.

Veri Toplama Araclari

Aletli solunum kasi 1sinma egzersizlerine baslamadan 6nce
MIP belirlenmistir. Her bireye dort farkli uygulama sonra-
sinda [diyafragmatik solunum kasi 1sinma egzersizi (10 dk),
aletli solunum kasi 1sinma plasebo egzersizi (MIP'nin
%015'i, 2 set 30 tekrar, 8 dk), aletli solunum kasi 1sinma eg-
zersizi (MIP'nin %¢40'1, 2 set 30 tekrar, 8 dk) ve bazal] spiro-
metre ile solunum fonksiyon testi ve hemen ardindan Ast-
rand Bisiklet Ergometresi ile maksVO, Ol¢limii

uygulanmuistir.
Solunum Fonksiyon Testi

Katilimcilarin solunum parametrelerinin 6l¢timiinde Mikro-
lab 3300 marka spirometre cihazi kullanilmistir. Calismada
solunum parametrelerinden zorlu vital kapasite (FVC-It),
birinci saniyedeki zorlu ekspirasyon voliimii (FEV1-1t), zirve
ekspiratuar akim hizi (PEF-1t/sn) ve FEV1/FVC% Olciimleri
yapilmistir. Olciimler rahat oturur pozisyonda, burun klipsi
takilarak gerceklestirilmistir.

Maksimal Oksijen Tiiketimi (MaksVO,)

Astrand bisiklet ergometresi (Monark Ergomedic 839E, Swe-
den), polar saat ve yiikiin kontrol edilebilecegi ergometre-
nin bagli bulundugu bilgisayar kullanilarak gerceklestiril-
mistir. Katilimcilardan {i¢ dakikalik 1stnma kosusu sonrasi
bisiklet pedalin1 alti dakika veya kalp atim sayisi siirekli
arka arkaya iki dakika ayni sayida ya da iki okuma arasin-
daki fark en az dort atim oluncaya kadar cevirmesi isten-
mistir. Hiz gostergesi 50 devir/dk olacak sekilde ayarlan-
mistir. Katilmcilarin erkek bireylerden olusturulmasi nede-
niyle 150 watt (9oo kpm) direnc ile teste baslanmistir. Testin
ilk iki dakikasinda nabizlarinin 120 atim/dk altinda olma-
masi ve ilk {ic dakika veya daha kisa siirede 170 atim/dk
lizerine ¢ikmamasindan dolay1 test boyunca direncte bir
degisiklik yapilmamustir (17). Ol¢iim sonuclan bisiklet ergo-
metresinin bagli oldugu bilgisayar ortaminda (It/dk -
ml/kg/dk) kayit altina alinmistir.

Verilerin Analizi

Veriler SPSS 24 programinda analiz edilmistir. Verilerin
normallik dagilimina Shapiro Wilk Testi ile bakilmis, verile-
rin normal dagilim gostermedigi belirlenmistir. Olciimler
arasi farklart belirlemede Kruskal Wallis H Testi kullanil-
mistir. Olciimler arasi farkin hangi dlciimden kaynaklandi-
g1 ise Mann Whitney U testi ile belirlenmistir. Calismanin
anlamlilik diizeyi p<o,05 olarak kabul edilmistir.
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Tablo 1. incelendiginde hem FVC hem de PEF'de 6l¢iim
yontemleri arasinda aletli solunum Kkasi 1sinma egzersizi
lehine; PEF'de ise bazal Ol¢iim ile diyafragmatik solunum
kas1 1sinmasi ve plasebo arasinda diyafragmatik solunum
kas1 1sinmasi1 ve plasebo lehine istatiksel olarak anlamli
fark belirlenmistir (p<o,05). FVC/FEV1%'de bazal 6lciim ile
diyafragmatik solunum kasi 1sinmasi ve aletli solunum kasi
1sinma egzersizi arasinda diyafragmatik solunum kasi 1sin-
mast ve aletli solunum kasi 1sinma egzersizi lehine;
FVC/FEV1%'de plasebo ile aletli solunum kasi 1sinma eg-
zersizi arasinda aletli solunum kasi 1sinma egzersizi lehine
istatiksel olarak anlamli fark tespit edilmistir (p<o,05). Ay-
rica maksVO, (It/dk) ve maksVO, (ml/dk/kg)'da 6l¢lim yon-
temleri arasinda aletli solunum kasi 1sinma egzersizi lehi-
ne; maksVO, (It/dk) ve maksVO, (ml/dk/kg)'da plasebo ile
bazal 6lciim ve diyafragmatik solunum kasi 1sinmasi ara-
sinda plasebo lehine istatiksel olarak anlamli fark belirlen-
mistir (p<o,05).

Tablo 1. Olgiim Verilerinin Uygulamalar Arasi Karsilastirilmasi

X+Ss x2 P
Bazal Olgim 5.60+492
Diyafragmatik Solunum
62,512
Kasi Isinmasi 5
FVC () Plasebo 5664467 7.976 ,04
Aletli Solunum Kasi + 46D
Isinmasi 595+.4
Bazal Olgim 5,04%,53
Diyafragmatik Solunum
FEV (1) Kay5| I5|r?ma5| 524163 608 1
Plasebo 525565 +°9°19
Aletli Solunum Kasi
Isinmasi 547467
Bazal Olgum 9.05%,552
Diyafragmatik Solunum
Kay5| IS|r?maS| 9'331'651)
PEF (lt/sn) 14,317,00
Plasebo 9.42+,78P
Aletli Solunum Kasi \ oad
Ismmagl 9.71%51
Bazal Olgum 82,11+1,792
Diyafragmatik Solunum
Kay5| IS|r?maS| 83'02t2'37bd
FVC/FEV1% 11,462,00
Plasebo 82'4711733}3‘3
Aletli Solunum Kasi 83 8241 £4d
Ismma§| 3.62+1.54
Bazal Olgum 3,02%,332
Diyafragmatik Solunum 3,03¢.335
MaksVO,(lt/dk) ~ Kasilsnmasi o 8186 04
Plasebo 3,12+,30°¢
Aletli Solunum Kasi + ogd
Isinmasi 3:27%.2
Bazal Olcim 41,224,782
Diyafragmatik Solunum 41454305
MaksVO,(ml/dk/kg)Kas! Isinmasi T 0424 01
Plasebo 43,22+4,17¢
Aletli Solunum Kasi d
44,74+4,76

Isinmasi

p<0,05 a,b.c.d; satirlardaki farkli harfler dlcimler arasindaki farki belirtmektedir.
FVC: Zorlu Vital Kapasite, FEV1: Zorlu Ekspirasyon Hacmi, PEF: Zirve Ekspiratu-
ar Akim Hizi, FVC/FEV1: Zorlu Vital Kapasitenin Zorlu Ekspirasyon Hacmine
Orani, MaksVO,. Maksimal Oksijen Tuketimi
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TARTISMA

Egzersize katilimin solunum parametrelerini olumlu yénde
etkiledigi bilinmektedir (18,19). Egzersiz sirasinda ventilas-
yonun hizlandigi, solunum ve dolasim sistemlerine binen
yiikiin arttig1 ve kardiyovaskiiler sistemin daha giiclii oldu-
gu gozlemlenmistir (20). En 6nemli inspirasyon kaslarin-
dan olan diyaframin ise bu kas gruplarini zorlayan egzer-
sizlerde performansi olumlu yonde etkiledigi goriilmiistiir
(21). Solunum kaslarinda meydana gelen yorgunluk perife-
rik yorgunluga benzer niteliktedir. Diizenli yapilan egzer-
sizler ile artan lokal kas kuvveti periferik yorgunlugun azal-
tilmasinda 6nemli bir faktérdiir (22). Solunum kaslarinda
olusan yorgunluk ise inspiratuar kas giiciinde azalma ola-
rak kendini gOsterir (23). Zorlanmis solunum parametreleri,
solunum kaslarinin performansina, yani yorgunlugun ne
kadar gec olustuguna baglidir (24). En 6nemli solunum kas1
olan diyaframin gii¢ ve dayaniklilik seviyesindeki gelisim
ise ekspiratuar zorlu hacim ve kapasiteyi olumlu yonde et-
kiler, bu durum da performansta iyilesmeye sebep olur (21).

Solunum kasi egzersizleri genellikle astim, kronik obstriik-
tif akciger hastalig1 (KOAH) ve COVID-19 enfeksiyonu sonra-
s1 rehabilitasyonda kullanilmaktadir (25). Son dénemlerde
bu konu spor bilimciler tarafindan sportif performansta
meydana gelen akut ve kronik degisimleri incelemek icin
kullanilmaktadir (18,26). Bu konu ile ilgili calismalarda so-
lunum parametreleri, aerobik-anaerobik kapasite ve kosu
mesafesi iizerine yogunlasildig goriilmiistiir.

Solunum kasi 1sinmasinin ve solunum kasi egzersizlerinin
performansta olumlu bir etki yaratip akciger fonksiyonla-
rinda anlamli bir etkisinin olmadigini (27-30) ve akciger
fonksiyonlarinda olumlu etkilerinin oldugunu bildiren ca-
lismalar mevcuttur (5,7,26). Bu farkliliklarin uygulanan
yontemler (MIP, uygulama siiresi) ve drneklem gruplarin-
dan (elit sporcular, hastalar, sedanter bireyler) kaynaklan-
dig1 goriilmektedir.

Solunum Kkasi1 egzersizlerinin solunum fonksiyonlar: {ize-
rindeki etkilerine iliskin calismalarda, solunum kas kuvveti
artisina bagli olarak pulmoner fonksiyonlarda ve akciger
hacim kapasitesinde énemli artislara yol actig1 goriilmiistiir
(30). Bireylerde diyafram kasi zayiflig1 varsa solunum para-
metrelerinden 6zellikle FVC degerinin diisiik cikabilecegi
belirtilmistir (31). Diyafram kasinin uzun siireli yiike maruz
kalmasi durumunda kas lif tipinin de degisiklige ugradigi
ve oksidatif kapasitesinde artis gerceklestigi gosterilmistir
(14). Solunum Kkas1 egzersizlerinin kronik etkilerinin daha
cok arastirildig1 goriiliirken akut etkilerine yonelik calisma-
larin azlig1 dikkat cekmektedir.

MIP ortalamasi 125,57 cmH,0 olan bireyler {izerinde farkl
solunum kasi1 1sinma egzersizlerinin akut etkisini inceledi
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gimiz calismada solunum parametrelerinin hem diyafrag-
matik solunum kasi 1sinma egzersizlerinde hem de aletli
solunum Kkas1 1sinma egzersizinde arttig1 belirlenirken, bu
artisin Ozellikle aletli solunum kasi 1sinmasinda istatistik-
sel olarak daha yiiksek oldugu tespit edilmistir (Tablo 1).

Benzer bir calismada solunum kasi 1sinmasinin solunum
parametreleri {izerindeki akut etkileri MIP basinci ortalama
149.38 cmH,0 olan 26 bireyde plasebo, deneysel ve kontrol
olarak ii¢ farkli grupta incelenmistir (5). S6z konusu calis-
mada plasebo grubu ile kontrol grubu arasinda anlamli
fark goriilmezken, deneysel grupta énemli 6lciide iyilesme
oldugu goriilmiistiir. Bu gelismelerden sorumlu mekaniz-
manin ise solunum kas giiciindeki artisla iist toraks, boyun
ve solunum kaslarinin yardimiyla kas dokusunda artan re-
aktif O, tiirlerinin seviyesi ve potansiyel olarak kas oksijen
kullaniminin iyilesmesi olabilecegi belirtilmistir. Ayrica so-
lunum fonksiyonlarindaki iyilesmenin inspiratuar kas gii-
ciindeki artisla iliskili olabilecegi ve boylece inspiratuar
kas kuvveti ile akciger fonksiyonlar1 arasinda bir etkilesim
oldugu belirtilmistir. Reid, akut egzersizde meydana gelen
bu durumu reaktif O, tiirlerinin optimum diizeyin altinda
oldugu 1sinma boliimiinden sonra yapilan egzersiz sirasin-
da optimum reaktif O, tiirii seviyesine ulasildiginda kont-
raktil performansin da artmasi ile aciklamistir (32). Solu-
num kasi egzersizindeki gibi kasilmalarin, oksijen iletimini
ve kas mikrovaskiiler kullanim kosullarim iyilestirdigi be-
lirtilmistir (33). Solunum kaslarinin giiclenmesi ve buna
bagli olarak yorgunluga ulasma siiresinin uzamasinin 6zel-
likle FVC gibi solunum parametreleri iizerinde olumlu etki-
si oldugu belirtilmistir (24). Bu durumun solunum kas1 kuv-
vetinin dinamik akciger kapasitesi iizerindeki olumlu etki-
sinden kaynaklandigi diistiniilmektedir (17).

Solunum kasi1 egzersizlerinin solunum parametreleri iizeri-
ne kronik etkisinin incelendigi calismada Mahajan ve ark.
19-24 yaslart arasinda 60 futbolcunun dort hafta boyunca
ve haftada bes giin gerceklestirdikleri solunum kas1 egzersi-
zi sonucunda solunum parametrelerinden FVC, MVV ve
PEF degerlerinde anlamli bir artis oldugunu belirtmislerdir
(29). Bir diger calismada Serifoglu ve ark. saglikli bireylerde
yapilan, aletli solunum kas1 egzersizleri ile aletsiz solunum
kas1 egzersizlerinin akciger hacim ve kapasitelerine etkisini
incelemisler, aletli ve aletsiz solunum kasi egzersizi yaptiri-
lan gruplar arasinda akciger hacim ve kapasiteleri agisin-
dan anlamli bir fark saptanmazken, grup ici degerlerde
hem biiziik dudak egzersizi yapan grupta hem de aletli so-
lunum kasi egzersizi kullanan grupta bazal seviyelere gore
istatistiksel olarak anlamli bir artis saptamislardir (34).
Yapmis oldugumuz calismada da bu duruma benzer sekilde
hem diyafragmatik solunum kas1 1sitnma egzersizinde hem
de aletli solunum kas1 1sinma egzersizinde akciger hacim ve
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kapasitelerinde bazal seviyeye gore istatiksel olarak anlam-
I1 bir artis goriilmiistiir. Bagiran ve ark. yiiziiciilere MIP de-
geri %30 olacak sekilde haftada bes giin, alt1 hafta solunum
kas1 egzersizi uygulatmislar, bu egzersizlerin yiiziiciilerde
solunum parametrelerini anlaml diizeyde olumlu etkiledi-
gini ve diizenli solunum kas1 egzersizlerinin solunum para-
metrelerini iyilestirdigini belirtmislerdir (26). Bulgularimiz
literatiirdeki bu calismalar1 destekler niteliktedir. Calisma-
da kullanilan aletli solunum kas1 1sinma egzersizinde kati-
limcilar her tekrarda ayni dirence karsi (MIP'nin %40'1) ne-
fes egzersizi uyguladiklari icin en fazla gelisimin aletli solu-
num kasi 1sinma egzersizinde oldugu goriilmiistiir. Calis-
mamizda aletli solunum kasi 1sinma egzersizinden sonra
en yiiksek gelisimin plasebo ve diyafragmatik solunum kasi
1sinma egzersizinde oldugu goriilmektedir. Plasebo etkisin-
de aletin o seviyesinde dahi belirli bir basinca karsi calisil-
mas1 bu olumlu etkinin nedeni olarak aciklanabilir. Her-
hangi bir alet kullanimi olmadan yapilan diyafragmatik so-
lunum kasi 1sinma egzersizinde belirli bir basin¢ uygulan-
mamasina ragmen olusan gelisimin ise bu egzersiz esnasin-
da da diyafram kasmnin yiiksek siddetle uyarilmasindan
kaynaklanabilir. Fakat bu artisin aletli solunum kas1 1sin-
masina gore daha diisiik olmas1 diyafragmatik solunum
kas1 1sinmasi sirasinda her nefes aliminda ayni basincin uy-
gulanamamasi ile ilgili olabilir.

Calismamizda farkli solunum Kkasi 1sinma egzersizlerinin
maksVO, diizeyi {izerinde akut olarak olumlu bir etki yarat-
t181 goriilmiistiir. Bu etki 6zellikle aletli solunum kasi 1sin-
ma egzersizinde gozlenmistir (Tablo 1). Calismada Astrand
Bisiklet Ergometre Testi 6ncesi normal 1sinma siireci disin-
da, solunum kasi 1sinmasi yapildiginda daha yiiksek maks-
VO, degerlerine ulasildig1 belirlenmistir. Bu gelisim solu-
num kas egzersizi veya 1sinmasinin solunum kas yorgunlu-
gunu geciktirerek performansi iyilestirmesi ile sonuclan-
maktadir (35,36). Bu durumu aciklayan mekanizmalardan
birisi oksijen alimi1 degiskenlerindeki gelisme ile iliskilidir
(37). Oksijen alimi degiskenlerini incelemek icin cok sayida
miidahale kullanilmis ve farkli 1sinma tiirlerinin, oksijen
aliminin yavas bilesenini énemli 6lciide azalttig1 gosteril-
mistir. Daha hizli bir oksijen aliminin kinetik tepkisi, bas-
langictaki oksijen agigini ve yorgunlugun neden oldugu yan
iiriin birikimini azaltarak performansi olumlu yonde etkile-
mesi ile aciklanmistir (33,37,39)

Solunum kaslarinin gelismesi ile birlikte oksijenin viicuda
alindig1 evre olan inspirasyonun etkinligi artar, bu artis da
viicuttaki enerji doniisiimiinii olumlu yonde etkiler (9).
Aerobik kapasitenin belirleyicisi olan maksVO,'nin yiiksek
seviyede olmasi ise sporcularin farkli yiiklenme kosullarin-
da viicut homeostazisinin korunmasina ve uzun siire egzer-
siz yapabilmelerine olanak saglar (40). Cheng ve ark. bisik-
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let egzersizi sirasinda solunum kasi isinmasinin perfor-
mans ve kas oksijenasyonu {izerindeki etkilerini incelemis-
ler, orta yogunluktaki spesifik 1sinma aktivitesinin, sub-
maksimal bisiklet egzersizi ve sonraki yiiksek yogunluklu
sprint egzersizi sirasinda kas oksijen satiirasyonundaki dii-
siise kars1 bir miktar koruma sagladigini belirtmislerdir. Bu
durumun solunum kaslarinin uygun bir dereceye kadar
spesifik 1sinma aktivitesinin (MIP'in %¢40'1), solunum kasi
metaborefleksinin aktivasyonunu geciktirebilecegi, boylece
lokal calisan kaslarda oksijen satiirasyonuna fayda sagla-
yabilecegini iddia etmislerdir (16). Bir diger calismada Lo-
max ve ark. iki gruptan olusan 12 erkek futbolcuda dort
hafta siireyle solunum kas1 egzersizi ve her antrenman 6n-
cesi solunum kasi 1sinmasinin katedilen mesafe iizerine et-
kisini incelemisler, deney grubunun kontrol grubuna gére
Yo-Yo testinde daha yiiksek performans sergiledigini belirt-
misler, tek basina solunum kasi 1sinma egzersizlerinin etki-
sinin bagimsiz bir solunum kasi 1sinmasi etkisinden daha
biiyiik olmasina ragmen, iki uygulamanin kombinasyonu-
nun kosu mesafesinde en biiyiik gelismeyi ortaya koydugu-
nu rapor etmislerdir (7).

Solunum kaslarn morfolojik ve fonksiyonel olarak iskelet
kaslarinin yapisina benzerler ve bu nedenle uygun bir ant-
renman yiikii uygulandiginda lokomotor kaslar gibi antren-
mana uyum saglarlar (41). Calismamizdan farkli olarak Oz-
dal ve ark. solunum kasi 1sinmasinin anaerobik giice etkisi-
ni incelemisler, solunum kasi 1sinmasinin, tepe giice daha
hizli ulasilmasi nedeniyle anaerobik giicii de olumlu yonde
etkileyebilecegini soylemislerdir (6). Kilding ve ark. alti
haftalik solunum kasi egzersizlerinin 100 ve 200 m. yiizme
performansi iizerinde olumlu bir etkiye sahip oldugunu, bu
nedenle solunum kasi egzersizlerinin kuliip diizeyindeki
rekabetci yliziiciiler icin degerli bir ergojenik yardim olarak
kabul edilebilecegini belirtmislerdir (42). Egzersiz sirasinda
alinan oksijenin %16'sinin solunum kaslar tarafindan kul-
lanildig1 g6z oniine alindiginda solunum kaslarinin perfor-
mansa olan etkisi gbz ardi edilemez niteliktedir (43).

SONUG

Galismamizda solunum parametrelerinde ve maksVO, dii-
zeyinde en olumlu etkiyi aletli solunum kasi 1sinma egzer-
sizinin yarattig1 gozlenmistir. Sirasi ile aletli solunum kasi
1sinma egzersizi ve plasebo etkisinin en olumlu etkiyi yarat-
masindaki temel faktoriin uygulanan 30 tekrar boyunca eg-
zersizin ayni zorlukta siirdiiriilmesi oldugu diisiiniilmekte-
dir. Diyafragmatik solunum kasi 1sinmasinda ise katilimci
kendi ayarladig: dirence karsi calistigindan egzersizin son-
larina dogru direnci uygulayamiyor olabilir. Ancak, solu-
num egzersizi aletlerine ulasilamadiginda diyafragmatik
solunum kasi 1sinma egzersizinin antrenman 6ncesi kulla-

nilmasi 6nerilebilir. Yapilacak calismalarda farkli MIP yiiz-
de ve tekrar sayilarinin etkilerinin incelenmesi 6nerilir.
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