T.C.
KOCAELI UNIVERSITESI
SAGLIK BILIMLERI ENSTITUSU

ANAEROBIK ESIK BELIRLEMEDE YAYGIN OLARAK
KULLANILAN YONTEMLERIN KORELASYONU

Bahar OZGUR

Kocaeli Universitesi
Saglik Bilimleri Enstitiisii
Spor Bilimleri Doktora Programi i¢in Ongordiigii

DOKTORA TEZi Olarak Hazirlanmistir

KOCAELI - 2009



T.C.
KOCAELI UNIVERSITESI
SAGLIK BILIMLERI ENSTITUSU

ANAEROBIK ESIK BELIRLEMEDE YAYGIN OLARAK
KULLANILAN YONTEMLERIN KORELASYONU

Bahar OZGUR

Kocaeli Universitesi
Saglik Bilimleri Enstitiisii
Spor Bilimleri Doktora Programi1 igin Ongérdiigii

DOKTORA TEZI Olarak Hazirlanmistir

Tez Danismani

Prof. Dr. Yavuz TASKIRAN

KOCAELI - 2009



Sazlik Bilimleri Enstitlistt Mudiriagine

{sbu caligma, jlrimiz taralindan Beden Eg3 imi ve Spor Ana Bilim Dalinda

DOKTORA TEZI olarak kabul edilmistir.

IMZALAR

Baskan Un

D of. De. Yowuz

Uye Uny

A t:L,{; s D:"» f\fagl‘ﬂ-"‘\. gﬁi’i"\"""\'

Uy

~
BAVALTY

i a -~
e
*_;)?d_k}:t

DEM W

ONAY

Yukandaki imzalarn, adi gecen Bgretim {yelerine ait cldugunu onaylarm

worid o 200G




OZET

Bu calismada, AE belirlemek i¢in sik kullanilan, 5 non-invazif solunum
gostergesi ve 9 invazif laktat gostergesi, 8 farkli degiskenle ifade edilmis ve
metotlarin degiskenler agisindan korelasyonlar1 aragtirilmigtir. Calismada ondokuz
saglikli ve antrenmanli futbolcu denek grubunu olusturmustur. Deneklere artirmali
kosubandi testi uygulanmistir. Solunum gazlar1 breath-by-breath 6lgiilmiis, her ii¢
dakikada kapiller kan 6rnegi alinmistir. Laktat Esik; OBLA (4mmol/l), Curvelineer
Regresyon Analizi (LEc), Log-Log, Dmax, Modifiye Dmax, Adapt, LE . ve sabit
laktat konsantrasyonlari (3,5 ve 3,0 mmol/l)ile belirlenmistir. Solunum esik, RER, V-
Slope, EqO;, (VE/VO,), VE ve VCO; ile belirlenmistir. AE’nin ifade edilmesinde;
hiz(is yiikii), soluk frekansi, VO,, MaxVO,, % MaxVO,, laktat, kalp atim1 ve zaman
degiskenleri kullanilmistir. Non-invazif ve invazif metotlarda; soluk frekansi, kalp
atimi ve laktat degiskenleri ile ifade edilen AE’lerde yliksek korelasyonlar tespit
edilmistir. Soluk Frekans1 degiskeninde V-Slope ve LEc, yontemleri arasinda
(r=0,954, p<0,01), kalp atimi degiskeninde LEc, ve RER yontemleri arasinda
(r=0,858, p<0,01) ve LE¢y ve EQO, yontemleri arasinda (r=0,858, p<0,01), laktat
degiskeninde LEc, ve V-Slope yontemleri arasinda (r=0,719, p<0,01) korelasyon
bulunmustur. Bu sonuglar, belirtilen degiskenler agisindan non-invazif V-Slope,

RER, EQO; ve invazif LE¢, metotlarinda yiiksek korelasyon ortaya koymustur.

Anahtar Kelimeler: Anaerobik Esik, Non-invazif, invazif, Laktat



ABSTRACT

The aim of this study was to investigate the correlation between 9 invasive
lactate indices and 5 non-invasive ventilatory and gas exchange indices which were
expressed as 8 different variables. Nineteen well-trained subjects have participated in
this study. Subjects went through an incremental treadmill test. Respiratory gases
were measured breath-by-breath and capillary blood samples were drawn every third
minute. Ventilatory thresholds were automatically detected based on RER, V-slope.
VT was also detected from nonlinear increases of VE and VCO, using curvilinear
regression and independently by visual inspections of a systematic increase in
VE/VO, without a concomitant increase in VE/VCO, by two experienced
investigators. Lactate thresholds were detected based on OBLA (4mmol/l),
Curvilinear Regression Analysis (LEc¢y), Log-Log, Dmax, Modified Dmax, Adapt,
LE_ .k (Lactate-E software) and fixed lactate concentrations 3,5 mmol and 3,0 mmol.
Ventilatory and Lactate thresholds were expressed as VO,, MaxVO;, % MaxVO,,
speed, time (t), lactate (La), heart rate(HR) and breath frequency (BF). Significant
correlations were found between invasive lactate indices and non-invasive
ventilatory and gas exchange indices where anaerobic thresholds were expressed as
BF, HR and La. Where AT was expressed as BF, V-Slope and LEc,, indices were
significantly correlated (r=0,954, p<0,01). Where AT was expressed as HR, LEcy
and RER indices (r=0,858, p<0,01) and LE¢ and EQO, indices were significantly
correlated. Where AT was expressed as La, LEc, and V-Slope indices were
significantly correlated. The results of this study suggest that when anaerobic
thresholds is expressed as BF, HR and La, non-invasive V-Slope, RER and EQO,

indices are highly correlated with LE¢y indice.

Keywords: Anaerobic Threshold, Non-invasive, Invasive, Lactate
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1.GIRIS

Agir egzersiz sirasinda kanda laktatin arttig1 1920° lerden bu giine bilinmektedir.
Egzersiz belli bir is yilikii esiginin lizerine ¢ikiginda, metabolizmanin anaerobik
komponenti laktatin 6nemli sekilde yilikselmesine sebep olur. Bu duruma, kanda
bikarbonat konsantrasyonunun esit orandaki disiisii, karbondioksit {iretimindeki
hizlanma eslik eder. Bu fizyolojik degisikliklerin bagslangicim1 isaret eden esik,
Anaerobik Esik (AE) olarak isimlendirilmistir. Sporcularda, normal saglikli bireylerde,
kardiorespiratuar hastalig1 olan bireylerin fiziksel fitneslerinin belirlenmesinde etkili bir
aractir. Bu metaboik degisimin belirlenmesinin bir yolu artan is yiikiinde diizenli
araliklarla arteryel laktatin 6l¢iilmesi ve artisin nerede basladiginin belirlenmesidir. Bu
direkt Laktat Esiktir. Bunun yaninda daha genis ve daha kolay uygulanabilir non-invazif
metot tercih edilebilir. Bu teorik olarak miimkiindiir. Clinkii bikarbonat viicut sivilari
icerisinde metabolik asidin temel tamponlayicisidir ve bu sebeple kan laktatindaki artis
karbondioksit liretiminde zorunlu artisa sebep olur. Bu da solunum yolu ile tespit
edilebilir (Beaver et al., 1986).

Kas kontraksiyonu sirasinda laktat olusumu ilk olarak 1907 de tanimlanmuistir.
Daha sonra kan laktat konsantrasyon artisi ile respiratuar gaz degisimi arasindaki olasi
iliski 1924 te tanimlanmistir. O giinden sonra bir¢ok yayin egzersizin aerobik ve
anaerobik glikolisise dayali mekanizmalarmi aciklamistir. 1964’ te Wasserman ve
McLIroy baskin olarak oksidatiften anaerobik yola gegisi ifade eden Anaerobik Esik
terimini ortaya koymuslardir. Takip eden yillarda AE, dayaniklilik performansi,
yorgunluk ve respiratuar gaz degisimi arasindaki iligkiler ortaya konmus ve bu
parametreler spor bilimleri i¢in hayati 6nem kazanmistir. Son 20 yilda laktat iiretim ve
elemine edilmesi arasindaki dengenin, egzersizde katekolamin iiretimi, fazladan net
laktat olusum ve birikimi ve metabolik asidosis kaynakli aktif kaslardan H™ salinimindan
kaynaklandig1 gosterilmistir (Santos et al., 2004).

Kassal egzersiz performansi sirasinda AE olarak adlandirilan kan laktat
konsantrasyonundaki sistematik artis spor bilimlerinde ve klinik tipta genis sekilde

kullanilmigtir. AE, deneklerin aerobik fitneslerinin, egzersiz yogunlugunun ve farklh



fitnes seviyelerindeki deneklerin optimum antrenman yiiklerinin ve énemli bir ameliyat
oncesi hastalarin operasyon oOncesi durumlarinin belirlenmesinde kullanilmaktadir,
bunlar ek olarak dayaniklilik sporcularinin antrenman yogunluklarini ayarlarken dnemli
bir referans noktasidir (Ozgelik and Kelestimur, 2004; Fell, 2008; Plato et al.,2008).

Anaerobik Esigin dogru olarak belirlenmesi yiikii diizenli artan egzersiz sirasinda
arteryel kan 6rnegi alinmasini gerektirir. Tartigmal1 olmakla birlikte birgok arastirmaci
AE’nin solunum ve akciger gaz degisimlerinden non-invazif metotla dogru olarak
tahmin edilebilecegini gostermislerdir (Ozgelik and Kelestimur, 2004; Davis et al.,
2007).

Kan laktat konsantrasyonundaki siirekli degisiklik esigin gorsel olarak
belirlenmesini zorlagtirmaktadir. Bu nedenle sabitlenmis kan laktat konsantrasyonlarinda
yukiin belirlenmesi veya baslangi¢c seviyelerinden sabitlenmis artislarin takip edilmesi
tercih edilebilir. Bu metotlar bireysel farkliliklar1 dikkate almadiklari i¢in dezavantajlar
icerir. Modellerden biri test sirasinda laktat konsantrasyon degisiminde tek kirilma
noktas1 Onerirken diger modeller, laktat konsantrasyonundaki degisimi siirekli bir
fonksiyon olarak tanimlamislardir. Bu iki model kesin bir esik noktanin yoklugunda
uygulandig1 icin laktat cevaplar laktat artis oranmna bagli gostergelerle karakterize
olmustur. Bu gostergeler, iki u¢ noktay1 birlestiren dogrunun maksimal deviasyonu veya
degisim oranmin Onceden belirlenen bir degeri asmasidir. Bu gostergeler siirekli
modellerden elde edildigi i¢in, laktat egrisindeki herhangi bir kaymay1 belirlemede
kullamighdirlar. LE ayrica, yavas artis fazindan hizli artis fazina gegis olarak ta
tanimlanabilir. Bu tanimlama, iki kirilma noktasina dayanan modellerin tek kirilma
noktali modellerden daha iyi tanimlama yaptig1 gercegiyle de desteklenmektedir. Ancak
bu degerlendirme iki kirilma noktali modellerin zayif korelasyon gdstermesi sonucunda
daha kesin olarak ifade edilememistir (Thomas et al., 2008).

MaxVO; dayaniklilik performansinin altin standard: olarak algilanmakla birlikte,
son kanitlar AE'nin aerobik dayaniklilik ve dayaniklilik performansi i¢in daha iyi bir
gosterge oldugunu Onermektedir. Anaerobik esik ayrica egzersizde kardiyovaskiiler ve
pulmoner sinirliliklarin tanimlanmasi iginde kullanilmistir. Anaerobik Esik solunum

degiskenleri, laktat analizi veya kombine analizlerle belirlenmis ancak LE ve



Solunumsal Esik (SE) arasindaki iliski tartismali olarak devam etmistir. Invasiv ve non-
invazif olmak {izere birgok yontem hangisinin en iyi oldugu ile ilgili ortak bir karar
olmamakla birlikte yaygin sekilde kullanilmistir (Solberg et al., 2005; Aman et al., 2006;
Caiozzo et al., 1982; Debray and Dey, 2007).

MaxVO,, benzer dayaniklilik Ozelliklerine sahip sporcular karsilagtiriimak
istendiginde yeterli bir gosterge degildir. Submaksimal egzersiz sirasinda Olgiilen
parametrelerin dayaniklilik performansi icin MaxVO,’ den daha iyi gostergeler oldugu
onerilmistir. Ozellikle artirmali egzersize laktat cevaplar, degisik tiplerdeki dayamklilik
performansiyla iyi sekilde iligkilidir. Bu iligski, hem antrene sporcular hem de diizenli
antrenman gecmisi olmayan denekler i¢in gecerlidir. Performansin belirlenmesinde kan
ve plazma laktat konsantrasyonlar yaygin bir sekilde kullanilmakla birlikte bu 6l¢timler
dikkate alinmasi gerekecek sekilde degiskenlikler gosterir. Bazi kritik is oranlarinda
laktat seviyesindeki ani degisiklik bazi metotlarin esik fenomenine dayanarak gozlem
yapmasii saglamustir. Ornek olarak bazi yazalar LE’ yi laktat konsantrasyonunun
istirahat seviyelerinden ilk olarak yiikseldigi nokta olarak degerlendirmisler, bazilar1 1
mmol/L’ lik artis1 gdsterge olarak kullanmiglardir (Bishop ve ark.,1998). Dmax metodu
gorsel belirleme metotlarinin dezavantajlarini gidermek i¢in gelistirilmistir (Cheng et al.,
1992). Log-log doniistimii laktat konsantrasyonundaki ilk artisin gorsel olarak
belirlenmesine yardimei olabilmek icin kullanilmistir (Beaver et al., 1985). Bunlara ek
olarak diger bazi yazarlar sabit laktat seviyesinin dayaniklilik performansinin gostergesi
olarak kullanilabilecegini 6nermislerdir (Kindermann et al., 1979).

Invasiv metotlar kan laktat konsantrasyonlarinin tekrarli 8l¢iimlerini gerektirir ve
anaerobik esigin laktatla tanimlanmasini saglar. Hem laktat seviyesindeki ani yiikselis
hem de konsantrasyondaki non-lineer yiikselis, data egrisindeki noktalarin incelenmesi
icin kullanilmistir. Diger bazi arastirmacilar 2.0, 3.0 ve 4.0 mmol/l gibi sabit kan laktat
konsantrasyonlarni tanimlamislardir. Baz1 laboratuarlar ise istirahat degerlerinin 1.5
mmol/l tiizerindeki degerlere dayanan kisisel anaerobik esigi hesaplamislardir.
Noninvazif metodlar solunum gazlarmin siirekli dl¢limiine dayanir ve solunum gazlari
ile tanimlanan anaerobik esik degerlerine ulasilmasini saglar. Solunum anaerobik esigin

belirlenmesinde eski bir metot, expire edilen CO; ve inspire edilen O, (RER) arasindaki



iligkiyi kullanir ve anaerobik esik RER’ in yiikselmeye basladigi nokta veya RER’ in
belli bir kirilma degerinin iizerine ¢iktig1 (1.0 gibi) nokta olarak belirlenir. Bu metot
daha sonralar1 gecersiz olarak degerlendirilmis ve V-Slope ve EqO, gibi metotlar
gelistirilmistir (Solberg et al., 2005; Beaver et al., 1985).

Respiratuvar gaz degisim grafiklerinin, solunumsal esigi (SE) ve respiratuar
kompenzasyonu (RK) tanimlamak {izere, gorsel olarak degerlendirildigi bir¢cok teknik
tanimlanmigtir (Beaver et al., 1986). Ek olarak diger caligmalar, bu metotlar1 otomatik
olarak belirlemislerdir. Bu metotlar arasinda pulmoner solunum (VE) O’ nin
solunumsal dengi (VE/VO,;), CO;’ nin solunumsal dengi (VE/VCO,), VCO,/ VO,
solunum degisim orani (R), son tidal PO, ve son tidal PCO, siralanabilir (Santos et al.,
2004). Klinik ¢alismada SE ve RK c¢ogunlukla egzersiz toleransina ulasabilmek i¢in
gorsel olarak belirlenir (Caiozzo et al., 1982).

SE ve LE konseptleri dayaniklilik kapasitesinin = degerlendirilmesi ve
antrenmanin etkisinin belirlenmesi i¢in genis bicimde kullanilmistir; ancak bu esiklerin
altinda yatan mekanizmalar tartismali ve belirsiz kalmaya devam etmistir. Gorsel
subjektif esik belirleme metodun bariz dezavantajlarin1 ortadan kaldirmak i¢in birgok
metot One siiriilmiistiir (Beaver et al., 1985, Beaver et al., 1986, B. Cheng et al., 1992).
Bu metotlardaki temel siirliliklardan biri, ayn1 denege ait farkli degiskenlerin aym
metotla veya ayni degiskenin farkli metotlarla degerlendirilmesi ve farkli kriterlerin
kullanilmasi sebebi ile metotlar arasinda tutarsizlik olugmasidir. Diger bir sinirlilik ise
olgtimlerin yaklasik %30’ unda fizyolojik degiskenlerin diizensiz davranislar1 sebebi ile
bazi metotlarin kirilma noktas1 bulamamasidir.

Anaerobik Esigin belirlenmesi spor bilimcilerin ¢ok biiyiik ilgisini ¢ekmektedir.
Bu sebeple Anaerobik Esigin belirlenmesinde kullanilan metotlarin gegerli ve gilivenilir
olmasi ¢ok onemlidir. Hem LE hem de SE, AE’nin belirlenmesinde gegerli yontemler
olarak gdsterilmistir. AE’ yi VE/VO, metoduyla belirlemenin diger metotlara gore daha
kolay oldugu onerilmistir.Buna ek olarak bir¢ok arastirmaci, MaxVO,, kalp atimi, gii¢
ciktist ve Solunumsal Esik degiskenlerinin egzersiz protokollerinde giivenilir

degiskenler oldugunu gdstermislerdir (Amann et al., 2004; Caiozzo et al., 1982; Beaver



et al., 1985; Beaver et al., 1986; Cheng et al., 1992; Solberg et al., 2005; Ozcelik and
Kelestimur, 2004; Davis et al., 2007; Thomas et al., 2008; Ozgiir, 2006).

AE’nin belirlenmesi amaci ile kullanilan invazif ve non-invazif metodlarin farkli
yaklasimlarla degerlendirilmesi yukarida sunulan belli noktalarda korelasyon
gostermekte ve belli noktalarda da farkliliklar olusturmaktadir. Gerek dlgiim guruplari
arasindaki farkliliklar gerek uygulanan protokollerin ve ergometrelerin farkliliklar
gerekse istatistik yaklasimlar arasindaki farkliliklar metotlar arasinda ortak karar
verilmesini zorlastirmaktadir. Bu zorlugun bir diger nedeni de AE’nin literatiirde
cogunlukla bir veya iki degisken lizerinden ifade edilmesi ve bu degiskenlerin yayinlar
arasinda farklilik gostermesidir. Degiskenler genellikle VO, ve esikteki Is Yiiklemesi’dir
(hiz veya giig).

Yukarida sunulan literatiir g¢ercevesinde AE’nin Laktat ve Solunum
gostergelerinden belirlenmesini saglayan ve sik kullanilan metotlar arasindaki iligkinin
genis bir ¢ercevede degerlendirilmesi 6nemlidir. Bu metotlar invazif ve non-invazif
olmak {iizere degerlendirilecek ve literatiirde karsilasilan degiskenlerin biiylik boliimii
calismaya dahil edilecektir. Bu degiskenler sirasiyla; Zaman, Hiz (Is Yiikii), VO,
MAXVO,, Laktat, %)MAXVO,, Soluk Frekansi (SF) ve Kalp Atim1 (KA) olmak iizere 7
adet olarak tercih edilmistir. Bu degiskenler arasinda Soluk Frekansinin AE’nin
belirlenmesi ile ilgili gecerli bir degisken olmadigini isaret eden (Jones ve Doust, 1998)
ve gegerli olabilecegini isaret eden yayinlar (Cheng et al., 1982 Ozgiir, 2006)
bulunmaktadir. Bu anlamda Soluk Frekans: ile ilgili korelasyon sonuglarinin literatiire
katki saglayabilecegi diisiinlilmektedir. Literatiirde, gorsel AE tespit metodunun
subjektif taraflar1 vurgulandigi i¢in sadece bir metotda (EqO;) bu yoOntem tercih
edilecektir. Solunum Esik (SE) non-invazif 5 yontem ve Laktat Esik (LE) invazif 9
yontem ile tespit edilecek ve Anaerobik Esik ( AE) degerleri 8 farkli degiskenle ifade
edilecektir. Sunulan gerekgeler géz dniine alindiginda bu ¢alismadaki temel amag; non-
invazif ve invazif metotlar arasindaki korelasyonunun arastirilmasidir. Bu g¢ercevede,
Anaerobik Esigin (AE) hangi degiskenle ifade edildiginde, metotlar arasinda daha

yliksek korelasyon bulundugunun tespit edilmesi de amaclar arasindadir.



2.GENEL BILGILER

1.ENERJI SISTEMLERI

2.1.1. Aerobik Metabolizma

Karbonhidratlarin, yaglarin ve gerekirse proteinlerin, oksijen varliginda tamamen
parcalanarak karbondioksit ve suya doniisiimleri ile sonuglanan bir seri kimyasal
reaksiyondan olusur ve bu parcalanma sirasinda ATP molekiili dretilir. Oksijen
kullanilarak olusan bu kimyasal reaksiyonlar, hiicre i¢inde mitokondri adi verilen bir

organel icerisinde meydana gelir ve bu kimyasal olaylara "oksidasyon" adi verilir

(Tiryaki, 2002).

2.1.2. Anaerobik Metabolizma

Sadece karbonhidratlarin (yaglar ve proteinler hari¢) oksijen kullanilmadan
kismen (tamamen degil) parcalanmasi ile bir ara maddeye (laktik asite) doniisiimiinii
igerir. Bu metabolizma ile aerobik metabolizmaya oranla ¢cok daha az miktarda enerji
iretimi gerceklesir. Anaerobik metabolizmada oksijen kullanilmadan enerji iiretimi s6z
konusudur. ATP sentezini saglayan kimyasal reaksiyonlar serisi 3 Kkategoride
incelenebilir (Tiryaki, 2002):

ATP-CP veya fosfojen sistemi

Laktik asit veya anaerobik glikoliz sistemi



Oksijen sistemi

Ik iki sistem, [ATP-CP (fosfojen sistemi) ve laktik asit (anaerobik glikoliz)
sistemi] anaerobik sistemlerdir. Ugiincii sistem olan oksijen sistemi ise, adindan da
anlagilacagi iizere, aerobik sistemdir (Tiryaki, 2002).

Spurway (1992) calismasinda, biitiin egzersizlerin once kas ici ATP ve CP
depolarini bitirdigini ve bunlarin anaerobik glikoliz ile yerine kondugunu belirtmistir.
Uretilen laktik asit yiiksek yogunluklu egzersizlerdeki hizla gelisen yorgunlukla
iligkilidir. Tki dakikadan uzun siiren aktivitelerde ATP resentezinin temel yolu aerobik
metabolizmadir. Kan laktat seviyesi yiiksek aerobik egzersizlerde artar ve laktat esik
hemen hemen dayaniklilik yanslarinin kazanildigi hizlara denk gelir. Laktat esik
hizlarda antrenman optimal aerobik antrenmandir ve bu maksimum oksijen

kullanimindan ¢ok, kas aerobik kapasitesini ve laktat esigi yiikseltir.

2.2. MAKSIMUM OKSIJEN KULLANIMI (VO;max)

1930’ larda, sampiyon dayaniklilik sporcularinin dikkate deger diizeyde
maksimal oksijen kullanimlar1 oldugu biliniyordu. 1950, 1960, 1970’lerin klasik
calismalart MaxVO;’in fizyolojik tanimlamalar1 ve dayaniklilik performansinda ki
anahtar rolline odaklanmistir. Bu dénemde MaxVO;’1 kisitlayan faktor olarak oksijen
tasima sistemi lizerinde daha cok tartisma yasanmistir. Gergeklestirilen gozlemler
kardiyak ciktinin MaxVO, i¢in ¢ok dnemli oldugunu agik¢a ortaya koydu. Buna ek
olarak kan hacmi ve total hemoglobin MaxVO;’in onemli tanimlayicilar1 olarak
belirlendi (Joyner, 2003).

Oksijen tiiketimi konusunda ortalama degerler dakikada kilogram basina 50-60
ml’dir. MaxVO; olarak anlatilan bu tabloda, oksijen kullanabilme yetenegi ne kadar

yluiksek olursa o kadar iyi performans sergilenebilecegi bilinmektedir (Taskiran, 2003).



Maksimum oksijen kullanimi (MaxVO;,) dayaniklilik sporcularinin iistiin
performanslariin belirleyicisi olarak kullanilmalidir. Bununla beraber solunum esige
karsilik gelen MaxVO, ya da tepe gili¢ degeri arttirmali (incremental) egzersiz ve
submaksimal egzersize metabolik tepkinin verimliliginin gosterilmesinde daha iyi
tahmin araclaridir (Millet et al., 2002).

Elit dayaniklilik sporcularinda performansin gelismesi i¢in yliksek yogunluklu
duraklama antrenmanin etkin bir metot oldugu bilinmektedir. Performansin gelistirilmesi
icin MaxVO, degerine karsilik gelen kosu hizi ve bu hizin ne kadar siirdiirtilebildiginin
bilinmesi de énemlidir. Gergekten de bir ¢ok ¢alismada MaxVO,’deki kosu hizinin ve
bu hizin korunma siiresinin performansi gelistirdigi gosterilmistir (Smith et al., 2003).

Smith ve ark. (2003) yaptiklar1 ¢alismada, MaxVO,’deki kosu hizi ve bu hizin
korunma siiresinin dikkate alinarak hazirladiklar1 4 haftalik duraklama antrenman
programmnin 3000 m kosu performansinda anlamli gelismeler sagladigim
belirlemislerdir.

Maksimum oksijen kullanimi (MaxVO,) orta ve uzun mesafeli yarislarda uzun
siiredir bir performans belirleyicisi olarak kullanilmaktadir. Ayn1 sekilde, onun 6l¢iimii
elit atletlerin fizyolojik testlerinde rutin haline gelmistir. Ancak, yiiksek antrenmanli
atletlerde oldugu gibi MaxVO, araligi dar oldugunda, MaxVO, ile performans
arasindaki iliski nispeten zayiftir. Aslinda, benzer MaxVO; degerine sahip iki atlet esit
performans gostermesi sart degildir. Alternatif olarak, diger atletlere kiyasla daha diisiik
MaxVO; degeri olan bir atlet yaris esnasinda ayni oksijen alimini (VO,) (ml/dak/kg)
basarmak i¢in daha yiiksek bir MaxVO, yiizdesi kullanarak farki telafi edebilir (Bosquet
et al., 2002).

Jones ve ark. 2004 yilinda yaptiklar1 ¢aligmada gaz degisim esigi iizerindeki is
yliklerinde oksijen kullanimindaki artis ve is ylikiindeki artis oraninin tip II kas fibrilleri
ile anlamli sekilde iligkili oldugu hipotezini kurmuslar ve ¢aligma sonunda egzersiz
sirasinda kas fibril tipinin oksijen kullanimindaki artisla is yiikii artis1 arasindaki orani
etkiledigini belirtmislerdir. Ek olarak iliskinin zayif oldugunu test protokoliiniin, deneyin
ozelliklerinin egzersiz yogunlugunun ve kas kontraksiyon hizinin etkili olabilecegini

belirtmislerdir.



Artirmali (incremental) treadmill testi sirasinda MaxVO;’a ulasilan hizin orta
mesafe kosu performansi i¢in bir gosterge oldugu rapor edilmistir (Billat et al., 1996)

MaxVO; ve laktat dlclimlerinden elde edilen degerler aerobik metabolizmanin
giicli ve kapasitesi hakkinda 6nemli bilgiler verir. Literatiirde az sayida ¢alisma artirmali
(incremental) protokoliin laktat esik OBLA ve MaxVO, odl¢iimlerinde treadmill kosusu
sirasinda gegerliligini calismistir. Bazi ¢alismalar 4 mmol sabit laktat degerine karsilik
gelen MLSS’nin genis kisisel degiskenlik gosterdigini belirtmistir (Dantas et al., 2003).

MaxVO; 5 ve 10 km. mesafe kosulari i¢in ¢ok gii¢lii bir tahmin aracidir. Bununla
beraber gorece homojen guruplarda yaris siireleri ve MaxVO, arasinda orta diizeyde
korelasyon bulunmustur. Laktat esikteki VO, performansin belirlenmesi i¢in daha etkin
bulunmustur. Ayn sekilde laktat esikteki kosu hiz1 da 1500 m. den maratona dek uzanan
araliklarda 6nemli tahmin aracidir (Bird et al., 2003).

Carey ve Richardson, (2003) aerobik ve anaerobik giiciin 60 sn.’lik maksimal
testle belirlenip belirlenemeyecegini arastirdiklar1 caligmada MaxVO;’1n 60 veya 75 sn.
lik maksimal testlerde olusmadigini standart arttirmali (incremental) MaxVO, testi ile

karsilastirarak tespit etmislerdir.

2.3. LAKTAT

Laktat; son ylizyilin baslarinda 1908 de Botcott ve Haldane, 1927° de Embden
ve ark. ve 1924’ de Hill ve ark. tarafindan glikolitik aktivitenin gdstergesi olarak
tanimlanmigtir ve kisa siire sonra kan laktat konsantrasyonu artirmali (incremental) ve
sirekli yiiklemeli egzersizlerde egzersiz yogunlugunun oOlclilmesi i¢in kullanilmaya
baslandi (Beneke, 2003).

Laktat viicutta her zaman iretilen ve uzaklastirilan temel maddelerden biridir.
Istirahat halinde oksijenin varhginda ya da yoklugunda laktat iiretim ve uzaklastirilmasi

devam eder. Laktatin kanda birikmesinin sadece kaslara yeterli oksijen



saglanamamasindan degil bir ¢ok nedenden kaynaklandigi artik kavranmistir. Laktat
iiretim ve uzaklastirilmas: devam eden bir siirectir. Bu siire¢ 6zel bir esik noktasindan
cok laktat iiretiminin, viicudun laktatin uzaklastirma kapasitesini astig1 bir zaman olarak
goriilebilir. Belki de anaerobik esik terimi yerine, kaslar hi¢gbir zaman tamamiyla
anerobik olmadiklar1 ve her zaman kesin bir esik bulunmadigi i¢in “oksijenden bagimsiz
glikoliz” terimi Onerilir (Myers and Ashley, 1997).

Laktat egzersiz sirasinda 6nemli rol oynayan bir maddedir. Yavas kasilan (slow-
twitch) kas fibrillerinin tercih ettigi yakittir. Ayrica karaciger glukoneogenesis’ inin 6n
belirticisidir. Laktatin kanda birikmeye basladig1 nokta ventilasyonda artisa sebep olur.
Bu noktada ayrica metabolik asidoz, zarar gormiis kas kontraksiyonu, hiperventilasyon

ve toplamda is yapabilme kapasitesinde diisme goriiliir (Myers and Ashley, 1997).

2.4LAKTAT ESIK (ANAEROBIK ESIiK)

Laktat esik artirmali egzersiz testlerinde metabolik asidoz baslangicin
tanimlamaktadir. Klinik egzersiz testlerinde degerli bir 6l¢lim yontemidir ve dayaniklilik
performansiyla korelasyon gosterir (Davis et al., 2007).

Laktat esik; maksimal oksijen kullanimi gibi aerobik kapasitenin istlin bir
gostergesidir. Laktat esik, kan laktat seviyesinin dinlenik seviyeden dik bir artis
gosterdigi noktaya karsilik gelen egzersiz yogunlugunun o6lgiilmesi olarak kabul
gormiistiir (Ayabe et al., 2003).

Laktat esiginin bir diger tanimi soyledir; yavasca artan bir egzersiz testi
esnasinda kan laktatinda Onemli bir artisla ilgili egzersiz yogunludur. Bu artist
tanimlamak (belirlemek) i¢in ¢esitli 6zel kriterler vardir ve bunlarin bazilar1 kendi 6zel
adlarina sahiptir (Svedahl and MacIntosh, 2003).

Artirmali egzersiz testlerinde kan laktat konsantrasyonunun nasil bir yol izledigi

iyi bir bicimde tanimlanmistir. Artirmali egzersizin erken safthalarinda kan laktat
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konsantrasyonu ¢ok az artar. Ancak belli bir egzersiz seviyesinde laktat konsantrasyonu
lineer sekilde artig gosterir. 1927’ den bu gline kan laktatinin belli bir egzersiz
seviyesinde artis gosterdigi bilinmektedir. Bu laktat esik, Anaerobik Glikosiz
baslangicin1 ifade eden Anaerobik Esik (AT) olarak da isimlendirilmistir. Bu esik
saglikli normal bireylerde antrenmanin etkisini belirlemede kullanildigi kadar
kardiorespiratuar rahatsizligi olan hastalarda da fiziksel fitnesin belirleyicisi olarak
kullanilmistir (Beaver et al., 1985).

Tokmakidis (1995), yapmis oldugu c¢alismada, kas yorgunluguna laktat
iretiminin kendisinin degil hidrojen iyonlarmin serbest kalisinin sebep oldugunu
belirtmistir.

Laktat esigine ulasildiktan sonra anaerobik enerji sistemleri baskin hale
gelmekte ve kullanilan enerjinin biiyiik cogunlugu anaerobik yolla saglanmaktadir. Bu
baglamda anaerobik kapasitesi iyi olanlarin, laktat esigi sonrasi kullandiklari enerji
miktarlarinin da fazla olmasi beklenir. Bu konuda yapilan bir ¢alismada, 6gleden sonraki
egzersizler sirasinda sabah saatlerine oranla egzersizi devam ettirebilme stiresinin yiiksek
oldugu ancak MaxVQO,'da fark olmadig1 belirtilmektedir. Bunun nedeninin egzersizi daha
fazla devem ettiren grupta anaerobik enerji sisteminin kullanilmasi oldugu ileri
siiriilmektedir (Yildiz ve ark., 1998).

Dayaniklilik performansinin iyi bir belirteci olarak tanimlanan laktat esik kan
laktat konsantrasyonunun sistematik ve ani bir artig gdsterdigi egzersiz yogunlugu olarak
ifade edilir (Farrell et al., 1979; Thomas et al., 2008). Bu noktaya karsilik gelen gii¢
c¢iktis1 antrenmandaki hedef yogunluk olarak kullanilabilir (Thomas et al., 2008).

Paraplejik ve normal atletlerin, kalp atim orani kirilma/bozulma noktasi ve 4
mmol laktat esiklerinin karsilastirildigi ¢alismada, anaerobik esik belirlenmesinde
dikkatli davranilmasi gerektigi ¢iinkii kirilma, bozulma noktasinin esik degerleri
oldugundan yiiksek tahmin ettigi vurgulanmistir (Schmid et al., 1998).

Laktat esik, kan laktat seviyesindeki yavasca artis sathasindan hizli artis
sathasina gecis olarak da tanimlanabilir (Thomas et al., 2008).

Laktat esik dayaniklilik sporcularinin antrenman yogunluklarini ayarlarken

onemli bir referans noktasidir. Solunumsal Esik laktat esigin non-invazif olarak

11



belirlenmesi i¢in kullanilagelmistir ancak bir¢cok sporcu i¢in antrenman yogunlugunu
diisiik belirlemektedir (Plato et al., 2008).

Laktat esik, gaz degisiminden tahmin edilebilen egzersiz kapasitesi gostergesidir.
Kan laktat konsantrasyon Ol¢iimii ile invasif olarak, metabolik asidosiz ile sonuglanan
gaz degisim Ol¢iimii ile de non-invasif olarak tespit edilebilir. Ancak bu iki yontemden
elde edilen laktat esigin, ayn1 seyi ifade edip etmedigi tartisma konusudur (Davis et al.,
1997).

Laktat esik kan laktat konsantrasyonunun giderek artmasina sebep olan
yogunlugun iizerindeki egzersiz yogunlugu olarak tanimlanir. Kirllma noktasinin
belirlenmesi i¢in ¢ok genis aralikta tespit kriterleri kullanilmistir (Amann et al., 2006).

Laktat konsantrasyonlarmin egzersiz sirasindaki dogrusal olmayan artisina
birgok mekanizma etki etmektedir. Kisaca bu fenomen kiitle hareket etkisi ile
olugsmaktadir. Bu sebeple stoplazmada piruvat artisina sebep olan herhangi bir
mekanizma hiicresel redox seviyesini ve net laktat iiretimini degistirir. Submaksimal
egzersizde yorgunluk olusmasinin temel etkenlerinden biri de gilikolizden dolay1 biriken
H" iyonlar1 ve ATP hidrolizdir (Amann et al., 2006).

Egzersize metabolik cevap ve dolasimin yeterliligi, oksijen kullanimi ve ilgili
Olclimlerle prensip olarak tanimlanmistir. Eger egzersiz yiikii, lineer olarak hafiften
maksimale yakin seviyelere dogru artmigsa, VO,’ de lineer olarak artmistir. Diisiik is
seviyelerinde oksijen ihtiyaci, mevcut olan oksijenden, oksidatif metabolizmadan, elde
edilir. Diger yandan, oksijen ihtiyacinin dolagimin temin edebildigi oksijeni agmasiyla
sonuglanan agir egzersizde ise, egzersizin siirdiiriilebilmesi glikolitik mekanizma yolu
ile kullanilan anaerobik enerji kaynaklariyla saglanir. Egzersiz sirasinda anaerobik
metabolizmanin baglangici, kan laktatinin istirahat seviyelerinin, izerine ¢ikmasiyla fark
edilebilir. Artirmali egzersizde, oksijen ihtiyact ve temini arasindaki dengenin
bozuldugu bir is (ylikleme) orani vardir. Bu da anaerobik metabolizmadan saglanan
enerjide artisa ve sonrasinda laktat olusumunda artisa sebep olur. Anaerobik esigin
ortaya ¢iktig1 noktada is orani veya VO,  nin 6l¢iilmesi, artirmali egzersize dolagim ve
metabolik adaptasyonlarin daha biitiin bir sekilde tanimlanmasini saglar. Ciink{i baz1

degiskenler AE’ nin {izerinde farkli cevaplar verirler. Laktik asidosizin ortaya c¢iktigi
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seviyelerin lizerindeki is yiikleri, fizyolojik ve deneysel agidan 6nemlidir. Arastirmacilar
cogunlukla, deneklerinin laktat iiretim artigina sebep olan is yiiklerinin altinda egzersiz
yaptigini rapor etmislerdir. Bu ¢aligmalardaki is yiikleri AE’ nin MaxVO;’nin en fazla
%350’ sinde ortaya c¢iktig1 varsayimiyla belirlenir. Bu sebeple her denek igin bir
maksimal egzersiz testi uygulanir ve daha sonra MaxVO;’nin %50’ si is oran1 olarak
belirlenir. Metabolik asidosiza sebep olan seviyenin hemen altindaki is orani, daha
dogrudan ve kesin bir yaklasimla AE’ nin kendisini 6l¢erek tahmin edilebilir. AE’ nin
Ol¢lilmesinin uygulanabilirligi, AE’ yi dakika solunumdaki non-lineer artisin hemen
altindaki VO, veya is orani, VCO,; ve R’ deki ani artis olarak tanimlayan Wasserman ve
ark. tarafindan non-invazif bir prosediirle tanimlanmistir (Davis et al., 1976).

Aerobik kapasitenin gelistirilmesi i¢in dayaniklilik antrenmanlar1 genellikle
MaxVO;’ nin %60’larinin tizerindeki is yiikii yogunluklarinda gergeklestirilir. Oksijen
kullanimi maksimal kapasitenin %50-60’larina ulagtiginda artelyel laktat seviyeleri
artmaya baglar ve dayaniklililk antrenmanlar1t  hafifce  ylikselmis  laktat
konsantrasyonlarinda gerceklestirilir. Laktat seviyesindeki en fazla 2 mmol’ lik ilk artig
solunum dakika hacmi ve CO, {liretimindeki artisla cakisir. Arastirmacilar bu araligi
anaerobik esik olarak tanimlamislardir. Anaerobik esige ulasmayi saglayan is yiiki
yogunluklari, fiziksel aktivite onleme ve rehabilitasyon i¢in yeterlidir ancak dayaniklilik
sporculart i¢in daha yiiksek yogunluklar gereklidir (Kindermann et al., 1979).

Egzersizde laktatin nasil degistigi ile ilgili arastirma yapanlar, laktat
konsantrasyonunun is orani artarken nasil degistiginin Ol¢limiinii yapmislardir. Bu
yayinlarin sonuglari, laktatin artis gosterdigi noktanin iizerinde kritik bir is oran1 oldugu
sonucuna varmistir. 1973’te Wassermann ve ark. anaerobik esik konseptini
onermislerdir (Hughson et al., 1987).

Anaerobik Esik; tlim enerji gereksinimi karsilamaya yetecek oksijen alimina
denk olacak sekilde, egzersizin en yiiksek stirdiiriilebilir yogunlugu olarak tanimlanir.
Anaerobik Esik’te, kanda laktat’in ortaya ¢ikis hizi, yok olus hizina esit seviyelerdedir
(Svedahl and Maclntosh, 2003).
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Egzersiz performansi sirasinda, kanda laktat konsantrasyonunun ilk sistematik
artis1, Anaerobik Esik (AE) olarak isimlendirilir. Spor bilimleri ve klinik tip alaninda
genis bir kullanimi ardir (Ozgelik and Kelestimur, 2004).

Anaerobik esigin belirlenebilmesi; laboratuar egzersizi ve kan Ornegi alinan
prosediir gerektirir. Bu da laktatin kanda birikmeye basladigi noktadaki egzersiz
yogunlugunun belirlenebilmesini saglar. Bunun yaninda anaerobik esik karmagsik gaz
analiz cihazlar ile non-invasif sekilde gaz degisim metodu ile de belirlenebilir (Jones
and Doust, 1998).

Anaerobik esigin belirlenmesi genellikle kan laktat 6l¢limleriyle direkt ve invasif
olarak ya da solunum esigin belirlenmesi i¢in gaz degisim Ol¢limleri yapilarak non-
invasif olarak belirlenir. Arastirmacilar sporcularin  dayaniklilik kapasitesini
degerlendirmek i¢in hem laktat esigin hem de solunum esigi kullanmaktadirlar ancak
ikisi arasindaki iligki tartigmalidir (Sekir ve ark., 2002).

Literatiirde anaerobik esigin tiikiiriikteki amilaz konsantrasyonunun (Calvo et al.,
1997) ve egzersize kalp atimmin tepkisinin (Bunc and Heller, 1992) incelenerek
belirlenebilecegi de gosterilmistir.

Wasserman ve ark.(1964, 1973, 1978)’gore, laktat seviyesindeki ilk artis (en
fazla 2 mmol/I’ye kadar), dakika soluk hacmindeki non-lineer artis ve karbondioksit
iretimiyle c¢akisir. Birgok yazar bu seviyeyi Anaerobik Esik olarak tanimlamistir
(Kindermann et al., 1979).

Anaerobik Esigin, antrenman yogunlugunun belirlenmesinde bir rehber
olabilecegi tavsiye edilmistir. Gegen yillarda aerobik-anaerobik esik dayaniklilik
kapasitesi ve optimal antrenman yogunlugunun belirlenmesi i¢in ek bir parametre olarak
sunulmustur. Deneysel sebeplerle 4 mmol/l olarak tanimlanmistir (Kindermann et al.,
1979).

Heck ve ark. 1985’ te 4 mmol/l laktat esigin gegerliligi ile ilgili yaymnlarinda
MaxVO;’nin uzun siliredir dayaniklilik kapasitesinin en 1iyi gostergesi olarak
algilandigin belirtmislerdir. Ancak bu degerlendirmenin 3-10 dk. arasindaki kisa siireli
dayaniklilik yiiklemeleri icin gecerli bir 6l¢iim metodu oldugunu, orta (10-30 dk) ve

uzun sireli (30 dk. iizeri) dayaniklilik yiiklemelerinde MaxVO,’nin performans
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kapasitesini belirlemek i¢in yetersiz bir kriter oldugunu belirtmislerdir. Orta ve uzun
sireli dayanikliligin daha iyi degerlendirilebilmesi icin Aerobik-Anaerobik Esik
tanimlamasi ortaya konmustur. Bu tanimlamayr Mader ve ark., 1976’da su ciimle ile
aciklanmigtir: dayaniklilik kapasitesi en iyi sekilde; laktat {iretiminin hemen baslangicini
takip eden tamamiyla oksidatif olarak elde edilebilen enerji ihtiyacindaki egzersiz
yogunlugu ile karakterize olur. Tamamiyla aerobikten kismen anaerobige gegis bolgesi,
kaslarin metabolik enerji ihtiyacindaki laktasit kapsam belli bir ylikleme kosulunda
calisan kaslardaki aerobik anaerobik esik olarak isimlendirilmistir. Aerobik- anaerobik
esik biitin diger biyolojik siirecler gibi birbiri icine girmistir. Laktik asit
konsantrasyonunun artirmali egzersizde periferal kanda 4 mmol/I’ye kadar artisi
spiroergometrik testte Aerobik-Anaerobik Esik belirlenmesinde bir kriter olarak kabul
gormiistiir. 4 mmol/I’lik esik deger dayaniklilik sporcularinin belli antrenman yiiklerini
daha uzun siireler devam ettirebilmeleri ve bu yiiklerin laktat konsantrasyonunun stirekli
artisina sebep olusunun gozlenmesiyle ortaya ¢ikmustir. Takip eden zaman igerisinde 4
mmol/I’lik laktat esigin kesin belirlenmesi, belli antrenman yiikleri antrenman siirecine
tam olarak transfer edilemedigi i¢in daha siklikla elestirilir olmustur.

Kan laktat ve gaz analiz Ol¢iimleri deneyimli arastirmacilar ve karmagik
ekipmanlar gerektirmektedir. 1982°de Conconi ve ark. artirmali egzersizde kalp atimini
kullanarak anaerobik esigi belirleme yontemi gelistirdiler. Bu teoride, yliklemenin
artmasiyla kalp atiminin lineer artisinda bir kirilma noktasi olusacagi ve bu noktanin da
anaerobik esige denk gelecegi ifade edildi. Orjinal calismanin yaymlanmasindan bugiine
teoriyi destekleyen ve teoriyle catisan bir¢ok yayin yapilmigtir. Teoriyle catisan
yayinlarda, protokoldeki hizlanma fazinda, hizdaki artisin  protokoliin  ilgili
basamagindaki siirenin kisalmasina sebep oldugu ifade edilmistir. Bununla beraber bu
teoride kirilma noktasinin hizlanma fazindan sonra gerceklestigi tespiti ile tartigmali
bulunmustur. Bir diger problem, kalp atimi kirilma noktasinin gorsel ve bilgisayar
tabanli tespiti arasindaki ¢eliskiden kaynaklanmaktadir (Carey et al., 2002).

Yakin zamanda Ozgelik ve Kelestimur (2004) kalp atimi kirilma noktasinin
farkli deneysel kosullarda, gii¢ ¢iktis1 ve kalp atim iligkisi agisindan anaerobik esigi

belirlemede gecerli bir yontem oldugunu tespit etmislerdir.
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Sonug olarak Anaerobik Esik tespiti yaptirmak isteyen sporcularin bu 6l¢timleri

egzersiz fizyolojisi laboratuarlarinda yaptirmalar1 6nerilmektedir (Carey et al., 2002).

2.4.1.MLSS (Maksimal Laktat Denge Durumu)

Literatiirde, artirmali egzersizin laktat iiretiminde iki kirilma noktas1 olusturdugu
gosterilmistir. Ik kirilma noktas1 Aerobik Esik olarak degerlendirilir. Bununla beraber
MLSS ikinci kirilma noktasiyla ¢akisir. Anaerobik Esigin dayamiklilik performansiyla
ylksek iligkisi oldugu gosterilmistir (Carey et al., 2002).

MLSS; Anaerobik  Esigin  belirlenmesindeki  altin  standart  olarak
degerlendirilmektedir. Bununla beraber MLSS’nin 6l¢lilmesi belirli araliklarla kan
orneklerinin alinmasini igeren bir prosediir gerektirmektedir (Carey et al., 2002).

MLSS’nin, kan laktat birikiminin, siirekli olmadan korunabildigi en yiiksek is
ylkiiniin belirlenmesi i¢in kullanilabilecegi kabul edilmektedir (Beneke, 2003).

Maximal Lactate Steady State 20 dk. lik siirekli treadmill kosusunda, 10. ve 20.
dakikalar arsinda kan laktat konsantrasyonunun 0.5 mmol/l’ den az artis gosterdigi
degisim noktasina en yakin 0.5 km/h farkli hiz olarakta tanimlanir (Almarwaey, 2004).

MLSS laktatin kanda olusma ve uzaklastirilmas: arasindaki denge ve bu denge
esnasindaki en yiiksek stirdiiriilebilir kosu hiz1 olarak tanimlanmistir (Carter et al., 1999;
2000).

K.W.Borch ve ark., (1993)’ lar1 maksimal is yiikii denge durumunu en iyi
belirleyebilecek kosu hizlarin1 ve laktat seviyesini belirleyebilmek igin yaptiklari
calismada maksimal is yiikii denge durumundaki ortalama laktat degerini 3+0,63 mmol

tespit etmislerdir.
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2.4.2.Bireysel Anaerobik Esik

Bireysel Anaerobik Esik, artirmali egzersizde laktat iiretimini non-lineer duruma
geldigi noktayr tanimlar. Bu noktanin MLSS ile cakistigi tartigmali olmakla birlikte
gosterilmistir (Carey et al., 2002).

2.4.3.0BLA

Submaksimal egzersizde kan laktat konsantrasyonlar1 aerobik kapasiteyle
yakindan iliskilidir. Ozellikle laktat esik ve OBLA, aerobik kapasitenin en az MaxVO,
kadar 1yi gostergeleridir (Ayabe et al., 2003).

4 mmol/I’ lik deger MLSS ile yakin bulunmustur. Bunun yaninda MLSS’ nin
farklr spor aktivitelerinde degisiklik gosterdigi gosterilmistir (Thomas et al., 2008).

Foxdal (1992), uzun mesafe kosu performansinin kan laktat dl¢iimiinden tahmin
edilmesi amagli makalesinde, 4 mmol sabit kan laktat konsantrasyonunda elde edilen
tahmin degerlerinin, uzun mesafe kosu kapasitesini diisiik tahmin ettigi ancak kan laktat
birikim egrisinin kosu performans: ile ilgili daha kesin gosterge olabilecegini

belirtmistir.

2.5.SOLUNUMSAL ESIK (SE)

Solunum Esik VO, deki artisa karsin pulmoner solunumun orantisiz olarak

artisgin1 ifade eder. Egzersiz yogunlugu maksimuma dogru artarken solunum belli bir
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noktada oksijen kullanimina karsi orantisiz olarak artis gosterir. Bu nokta solunum
kirilma noktasi olarak tanimlanir. Egzersiz yogunlugu arttifinda kaslara giden oksijen
oksidasyon i¢in gerekli oksijeni karsilayamaz. Bunu tolere etmek i¢in Anaerobik
Glikolisisten daha fazla enerji elde edilir. Boylece daha fazla laktik asit iiretimi ve
birikimi olur. Uretilen laktik asit sodyum bikarbonatla birlesir ve sodyum laktat, su ve
CO; iiretir. Uretilen CO, kimyasal reseptorleri uyarir ve reseptdrler medulla da bulunan
solunum merkezini uyararak solunumu arttirirlar. Boylece solunumsal esik artan CO,
seviyelerindeki solunumsal cevabi gosterir. Solunum, Solunum Esik (SE) noktasindan
sonra dramatik olarak artar (Debray and Dey, 2007).

Solunum esigi; solunumdaki artisin, yavasca artan egzersiz testi esnasindaki gii¢
ciktis1 ya da hareket hizindaki artigsa ters orantili hale geldigi egzersiz yogunlugudur
(Svedahl and Maclntosh, 2003).

Bir¢ok yazar laktat esigi ve solunumsal esigi anaerobik esik olarak
adlandirmaktadir. Solunumsal esikte, anaerobik enerji sistemleri baskin olarak
kullanilmaya baglanmakta ve egzersiz siddeti arttikca bu oran artmaktadir. Solunumsal
esige girdikten sonra anaerobik enerji sistemlerinin kullanilmasi her ne kadar aerobik
sistemlerle ise de, anaerobik kapasitesi iyi olanlarin solunumsal esikten sonraki egzersizi
devam ettirebilme siiresinin daha uzun olmasi beklenir. Solunumsal esik degeri yiiksek
olanlarin aerobik Ozelliklerinin de yiiksek oldugu g¢esitli arastirmacilar tarafindan
belirtilmektedir (Akkurt et al., 1998).

Solunum Esik (SE) ayrica dakikada iiretilen CO, hacmindeki artis1 da gdsterir.
Artan bu VCO;’ nin laktik asitin bikarbonatla tamponlanmasindan kaynaklandigi
diistiniilmiistiir. Wasserman ve Mcllory (1964) bu fenomeni tanimlamak i¢in Anaerobik
Esik terimini tamimlamiglardir. Ciinkii CO, iiretimindeki bu ani artis anaerobik
metabolizmadaki artig1 gostermektedir. Solunum Esigin (SE) baslangic1 ATP iiretiminin,
anaerobik metabolizmadan saglamaya basladig1 noktay: ifade eder. Solunumsal Esigin
(SE) olgiilmesi aerobik fitnesin belirlenmesi i¢in kullanisli bir metottur (Debray and
Dey, 2007).

Solunum Esik (SE) kullanilmaya basladig1 giinden itibaren tartismali bir siire¢
gecirmistir. Arastirmacilar Solunum Esigin (SE) Anaerobik Esigin gecerli bir gostergesi
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veya laktat esikle iliskili olup olmadig konularini sorgulamislardir. Bununla beraber
Solunum Esik (SE) kardiovaskiiler ve pulmoner rahatsizligi olan hastalarda ve
egzersizin verimliligi ile ilgili caligmalarda kullanigh bir gdsterge olarak uygulanmigtir
(Ekkekakis et al., 2008).

Wasserman ve Mcllroy (1964) solunum gostergelerini solunum esik konseptini
kurabilmek ic¢in kullanmiglardir. Bu non-invazif metot laktat iiretimi ve artmis
solunumun rastlantisal iliskisi iizerine kurulmus bir samdir. Ozellikle H' iyonlarinin
bikarbonatla tamponlanmasi ve buna eslik eden laktat birikimi CO;’ nin asir1 artmasina
sebep olur. Bu reaksiyonlarda, kemoreseptorleri uyararak dakika solunumu artirir.
Egzersizde solunum kontroliiniin  fizyolojik mekanizmasi net olarak aciga
cikarilmamistir. Bununla beraber egzersizdeki asir1 solunumundan 2 mekanizmanin
sorumlu oldugu sdylenebilmektedir. Bunlardan biri geri bildirim orani (karotit ve
medular kemosensorler) digeri de ileri bildirim (merkezi ve /veya periferal ndrojenik)

kontroldiir (Amann et al., 2006).

2.5.1.Solunumsal Esik Ol¢iim Metotlar

2.5.1.1.V-Slope

VCO;’nin VO, cinsinden ifade edilmesine dayanan ve orjinal olarak Beaver ve
arkadaglar1 tarafindan 1986’da Onerilen bu yontem, VT’ nin tespit edilmesine olanak
saglar. (Santos et al., 2004).

Bu metot VCOy’nin VO, datas1 ile degerlendirildigi bir algoritmadir. Bu
algoritma, VCO;’nin VO, ye gore degerlendirildigi datanin sistematik olarak iki
segmente bolliindiigli bir yontemdir. Her segment lineer regresyona oturtulur, iki

regresyon cizgisinin kesisme noktast hesaplanir. Biitiin data setine uyarlanan tekli
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regresyon ¢izgisine kesisme noktasinin mesafesinin oranin1i maksimize eden regresyon
ciftinin tanimlanmasi ve ilk regresyon ¢izgisinin egiminin >0.6 ve egimdeki degisimin
ilk regresyon ¢izgisiyle ikincisi arasindaki egim degisiminin >0.1 oldugunun
kesinlestirilmesi (Ekkekakis et al., 2008).

V-slope metodun VE/VO, metoda gore daha {istiin oldugu onerilmistir. Ciinkii
respiratuvar kemoreseptdr hassasligindan bagimsizdir ve bu sebeple egzersize
solunumsal cevaptir. Bununla beraber bu metot biiyiik oranda bikarbonat sistemin proton
tamponlama yetenegine baglidir (Amann et al., 2006).

Bu metot bikarbonat sistemin, proton tamponlama kapasitesine baglidir (Amann

et al., 2004).

2.5.1.2.RER

R degeri i¢in, VCO, ve VO, arasindaki dengenin birim degerden siirdiiriilebilir
bir artig gosterdigi degerinin arastirilmasit metodudur. Hesaplama algoritmasi; zamana
kars1 R’nin degerlerinin tespit edilmesi ve 1’e esit ya da biiyiik vektdr indekslerinin
belirlenmesidir. Her nefesteki gaz degisim degerinin, psikolojik degisimler ya da
giiriiltiilii sinyaller sonucunda degiskenlik goéstermesinin verili olarak kabul edilmesi
durumunda, VT su sekilde hesaplanir: R degeri olarak 1°den daha biiylik bir deger
olusturan (sabit stirekli bir artis1 garanti edebilmek i¢in) birbirini takip eden 10 solunum

dongtistinden 6nceki ilk solunum déngiisiiniin VO, degeridir (Santos et al., 2004).
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2.5.1.3. Solunum Esdeger Metodu (VE/VO,)

Oksijenin solunum esdegerindeki sistematik artisa karsilik gelen gii¢ ¢iktisidir.
Oksijenin solunum esdegerindeki artisla beraber karbondioksitin solunum esdegerinde
artis olmamasidir (Amann et al., 2004; Caiozzo et al., 1982).

VO,, VCO, ve Vg degerleri SE degerine kadar benzer sekilde artarlar. Ancak SE
degerinin iizerine ¢ikildiginda, laktik asit tamponlanmasi baslar ve bunun sonucunda
CO; ve VE artar. Dahasi, CO2’nin solunum esdegeri sabit kalir ya da ¢ok az diiser bu
arada O2’nin solunum esdegeri azalir (Wasserman et al.1999). RK degerinin iizerinde,
Vi VCO;’den daha yiiksek bir hizla artar, bu da Vg/VCO;, degerinin artmasina sebep
olur. Benzer sekilde, VE’nin otomatik olarak belirlenmesi i¢in kullanilan otomatik

prosediirde O2 ve CO2’nin solunum esdegerleri i¢in kirilma noktas1 bulunmaya calisilir.

2.5.1.4. VE/VCO;,

VE/VCO; egrisindeki ilk net kirilma noktasina karsilik gelen gii¢ ¢iktisini ifade
eder (Amann et al., 2004).

Bu metot egzersize solunumsal cevaba vurgu yapar (Amann et al., 2004).

2.5.1.5.Dmax

VCO;’ nin VO, datas ile gosterildigi bir algoritmadir. Bu algoritma VCO; nin
VO;’ ile gore gosterildigi dataya iiglincii dereceden curve lineer regresyon oturtulmasi,

bu egrinin baslangic ve bitis noktalarinin diiz bir ¢izgi ile birlestirilmesi ve biitiin egri

21



boyunca data noktalarinin diiz ¢izgiye uzakliginin hesaplanmasini igerir (Ekkekakis et
al., 2008).

Cheng ve ark., (1992) arastirmalarinda SE ve LE’ nin giivenilir bir yolla
belirlenebilmesi igin yeni bir metot Onermisler ve geleneksel metotlarla
karsilagtirmiglardir. Bu yeni metot, oksijen kullaniminin bir fonksiyonu olarak
solunumsal ve metabolik degiskenleri temsil eden egriden maksimal uzakligi veren

noktanin hesaplanmasini igerir.

2.5.1.6. VE

VE degerinin zamanla degisimindeki non-lineer artisin baslangi¢ noktasi olarak
ifade edilir gorsel olarak veya polinomial analiz yontemleri ile degerlendirilir. (Caiozzo

et al., 1982).

2.5.1.7. VCO,

VCO; degerinin zamanla degisimde non-lineer artigin tespit edilmesidir. Gorsel

olarak veya polinomial analiz yontemleri ile degerlendirilir (Caiozzo et al., 1982).
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2.6. KAN LAKTAT DEGISIMININ SINIFLANDIRILMASININ
TERMINOLOJISI

Kan laktat esikleri 60 yili askin siiredir incelenmekle birlikte hem agiklanmasi
hem de tanimlama i¢in hangi metotlarin kullanilacag: ile ilgili tartisma devam
etmektedir. Konu ile ilgili tartisilan noktalar anlagsmaya varilan noktalardan fazladir
(Tanner and Bourdon, 2004).

Laktat esiklerin anlagilmasi ile ilgili problem; benzer fenomenlerin farkl
terimlerle agiklanmasi, bunun yaninda ayni terimlerin farkli fenomenlerin
aciklanmasinda kullanilmasindan kaynaklanmaktadir. Ek olarak egzersiz protokollerinin
etkileri yiiklemenin siirekli veya siireksiz olusu, ergometre tipi, kan 6rneklerinin alindigi
nokta gibi kan laktat dl¢iimlerine etki eden pek ¢ok nokta bulunmaktadir (Tanner and
Bourdon, 2004).

Asagidaki tablolarda konu ile ilgili terminoloji sunulmustur.

Tablo 2.1°de laktat konsantrasyonun istirahat seviyelerinin iizerine ¢iktigr ilk
yogunluklari baz alarak kullanilan terminoloji sunulmaktadir. Tablo 2.2° de laktat
iiretimi ve uzaklastirilmas: (tamponlanmasini) arasindaki dengenin iist limitini isaret

eden yogunluklardaki laktat esik terminolojisi sunulmaktadir.
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Tablo 2.1: Laktat konsantrasyonun istirahat seviyelerinin {lizerine ¢iktig1 ilk

yogunluklari baz alarak kullanilan terminoloji (Tanner and Bourdon, 2004).

Laktat Esik (LA) Kan laktat konsantrasyonunun istirahat seviyelerinin
tizerinde artis gosterdigi ilk yiikleme.

Aerobik esik Sabit 2.0 mmol.L" deger (Kindermann et al., 1979).

Laktat Esik Kan laktat seviyesini baslangi¢ seviyesinin 0.4 mmol.l"
tizerine ¢ikaran yiikleme (ADAPT, 1995).

Laktat Esik Log VO,’ ye karst log (kan laktat)’taki kirilma noktasi
(Beaver etal., 1985).

Laktat Esik Artirmali egzersizde kan laktat seviyesinde lineer olmayan
artis saglayan yiikleme (Ivy et al., 1980).

Maksimal Denge | Sabit 2.00 mmol.I” deger(LaFontaine etal., 1981).

Durumu

OPLA Kan laktat konsantrasyonunun baslangi¢ degerinden 1.00

mmol.I"" bityiik oldugu egzersiz yogunlugu (Farrell et al.,

1979).
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Tablo 2.2: Laktat iiretimi ve uzaklastirilmasi (tamponlanmasini) arasindaki

dengenin iist limitini isaret eden yogunluklardaki laktat esik terminolojisi (Tanner and

Bourdon, 2004).

Anaerobik Esik (AT) Laktat tiretim ve uzaklastirilmasi arasindaki dengenin {ist
limitini isaret eden kan laktatindaki hizli artisa sebep olan
yiikleme.

Aerobik-Anaerobik Sabit 4.0 mmol.L" deger (Mader et al., 1976).

Esik

OBLA Sabit 4.0 mmol.L" deger (Sjodin and Jacobs, 1981).

4.0 mmol.L™" Esik Sabit 4.0 mmol.L" deger (Heck and Mader, 1985).

Anaerobik Esik Baslangic noktasi ilk yiikleme yerine modifiye Dmax’ la elde
edilmis laktat esik (ADAPT, 1995).

Anaerobik Esik Laktat konsantrasyonundaki, en fazla 4.0 mmol.L"’e denk
gelen stirekli artisin tepe noktasi (Kindermann et al., 1979).

Dmax Baslangic ve bitis noktalarin1 birlestiren dogruya, egri
iizerinde maksimal mesafedeki nokta (Cheng et al., 1992).

Bireysel Anaerobik | Laktat gii¢ egrisinde, tanjant1 51 ye denk gelen sabitlenmis

Esik egim noktasi (Keul ve et al., 1979).

Bireysel Anaerobik | Maksimal laktat denge durumundaki is yiikiinii tanimlayan

Esik model esas alinarak, laktat {iretim ve uzaklastirilma
dengesinin difiizyon orani (Stegmann et al., 1981).

Laktat Esik Lineer olmayan en az 1.0 mmol.L'"" lik artis (Coyle et al.,
1984).

Maksimal Denge Is | Sabit 3.0 mmol.L™' deger (Borch et al., 1993).

Yiki

Yukaridakilere ek olarak bir¢ok farkli kategoride bir¢ok terim ve tanimlama da

kullanilmaktadir.
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Sabit Kan Laktat Konsantrasyonlari: 2.0 mmol.l'l, 2.2 mmol.l'l, 2.5 mmol.l'l, 3.0
mmol.I" ve 4.0 mmol.I" degerler kullanilmis ve bununla beraber bu degerler sporcunun
beslenme antrenman ve toparlanma durumundan ciddi sekilde etkilenmektedir (Tanner
and Bourdon, 2004).

Bireysel Laktat Ve Anaerobik Esikler: Kan laktat esiklerin bireysellestirilmesi
amaciyla, logaritmik doniistiirme, metabolik yorgunluk orani, tanjant metotlar1 ve

subjektif degerlendirmeler gibi bir¢ok metot kullanilmistir (Tanner and Bourdon, 2004).

2.7. ARTIRMALI EGZERSiZ PROTOKOLLERI

Whipp ve Wasserman VOynin dengeye ulasmasi i¢in yaklagik olarak 3 dk.
gerektigini  Onermislerdir. Gaz degisimi ile karsilastirildiginda kan laktat
konsantrasyonlarinin degisimi gecikme ile gerceklesir. Bu sebeple laktat esik testlerinde
daha uzun basmak siirelerine ihtiya¢ vardir. Stockhausen ve ark., Heck, ve Mader ve ark.
arteryel kan laktat1 ve kas laktat konsantrasyonlarinin dengelenmesi i¢in 6-10 dk.’lik
egzersiz siirelerinin gerektigini belirtmislerdir. Bununla beraber Kindermann ve ark.
laktat esigin belirlenmesinde 3 dk.’lik yiikleme basamaklarinin yeterli oldugunu daha
uzun siirelerin laboratuar siiresini arttiracagini ve ulasilan MaxVO;’ yi azaltacagini

belirtmislerdir (Amann et al., 2004).
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3. MATERYAL METOT

3.1. ARASTIRMA GURUBU

Arastirma gurubu; en az 5 yil lisansh ve diizenli antrenman ge¢misine sahip 20
erkek elit sporcudan (futbol) olusturulmustur. Deneklerden bir tanesi metabolik 6l¢tim
esnasinda kalp atim monitoriinii diislirdiigii icin istatistik dis1 birakilmistir.

Biitiin denekler kronik hastaliklar1 ve egzersiz testlerine kontrendike olacak
ortopedik sakatliklari olmayan bireylerdir.

Biitiin denekler tibbi ve fiziksel aktivite durumlar ile ilgili anket doldurmuslar,
calismanin amaci ile ilgili bilgilendirilmigler ve goniillii katilimlan ile ilgili yazili belge
imzalamiglardir.

Biitiin deneysel prosediirler ve dlgiimler Kocaeli Universitesi Beden Egitimi ve

Spor Yiiksek Okulu Egzersiz Fizyolojisi Laboratuarinda gerceklestirilmistir.

3.2. DENEYSEL DiZAYN

Denekler bir alistirma seanst ve bir incremental treadmill protokolii
tamamlamiglardir. Sirkadyen ritmin olas1 etkilerinden kaginmak i¢in denekler testleri
gilinlin ayn1 zaman diliminde uygulamistir (Grant ve ark. (2002). Solunum ve laktat esik
acisindan gilinliin zamaninin etkili olmadigi literatiirde belirtilmistir (Sekir ve ark. 2002).

Denekler laboratuar caligmasina gelmeden Onceki 24 saat siiresince antrenman

yapmamislar ve testten dnceki 3 saat siiresince bir sey yememis ve kafein almamiglardir.
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3.3. TEST VE OLCUMLER

Olgiimlerde; hava sicaklign 22+2,6 santigrat derece, nem % 66+3,1 ve basing
1026+3,7 mBar olarak tespit edilmsitir. Hava sicakligi, hava basinct ve nem, Davis

Instruments Perception II (Hayward, CA, USA) elektronik cihazla 6l¢iilmiistiir.

3.3.1. Boy Olg¢iimii

Boy oOlglimleri Holtaine marka stadiometre ile 0.1 cm duyarlilikta yapilmustir.
Denekler ayaklan ¢iplak olarak, boy skalasina vertebral kolonlar paralel olacak sekilde
durmuslardir. Topuklar bitisik, kollar serbestce yanda tutulmus durumda iken derin

inspirasyon sonrasi, stadiometrenin hareketli aparat1 bagin en iist orta noktasina (vertex) temas

ettirilerek yapilmustir.

3.3.2. Vuciit agirhg:

Olgiim, Tanita marka ve 100 gr hassashigindaki viicut yag analizatériinde ciplak

ayakla ve lizerlerinde sort ve tisort varken gerceklestirilmistir.
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3.3.3. Viicut yag oram

Olgiim, Tanita marka ve 100 gr hassasligindaki viicut yag analizatériinde giplak

ayakla ve lizerlerinde sort ve tisort varken gerceklestirilmistir.

3.3.4. Alistirma Seansi

Denekler laboratuara ulastiklarinda boy, viicut agirliklari, viicut yag yiizdeleri
Olgiilmiistiir. Biitlin  dl¢limler ayn1 aragtirmaci tarafindan  gerceklestirilmistir.
Antropometrik Slgiimler sonrasinda her denek polar kalp atim monit6rii baglandiktan
sonra RAM 720 (italya) treadmillde kalp atimlar1 dakikada maksimum 120 atim olacak
bicimde 10 dk. 1sinma kosusu yapmislardir. Ardindan kendi tercihlerine birakilmis 3
dk.lik stretching egzersizi tamamlamiglardir. Bunun sonrasinda her seviyenin 3 dk.

siirdiigii incremental treadmill protokollii uygulamislardir.

3.3.5. Artirmah (Incremental) Treadmill Protokolii

MaxVO; ve LE belirlemek i¢in kullanilan protokolde baslangi¢ hiz1 10 km/sa, hiz
artiglart 1.2 km/sa her seviye 3 dk. dan olusmaktadir. Seviyeler arasinda 30 sn. lik
duraklamalar bulunmaktadir. Protokoliin baslangicinda, her seviyenin sonunda ve
protokoliin hemen bitiminde laktat konsantrasyon Ol¢limii i¢in parmak ucundan kan
ornegi alinmistir. Prosediir, denek tiikeninceye kadar siirdiirilmiistiir.

Kosu hizindaki artiglar 2 sn igerisinde saglanmistir
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Protokolde metabolik 6l¢tim i¢in ZAN 600 ergo- spirometre kullanilmstir.

3.3.6. Metabolik (Ergospirometrik) Ol¢iim

ZAN 600 Ergospirometre, egzersiz uygulanacak giin, 20 dk. Ik 1sinma
siresinden sonra konsantrasyonu belli, standart gaz ile kalibre edilmistir.
Ergospirometrenin hacim kalibrasyonu 3 It’.lik (Hans Rudolph USA) pompa ile
gerceklestirilmistir.  Ergospirometre her oOl¢iim Oncesinde ayni1 yontemle kalibre

edilmistir.

Resim 3.1: Zan 600 Ergospirometre ve RAM 720 Treadmill
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Ergospirometre Teknik Ozellikleri

ZAN 600 Ergospirometre
Flow
Flow sensor ZAN Ergo FlowSensor 2
Olgiim Arahig +0.02 - £20L/s
Dogruluk 0.05-I5L/s +£2%
Coziintirliik <ImL/s

Flow Direnci

0.05kPa (<15L/s)

Nem Hassaslig <2% at 0 - 99% nem
Olii Bosluk Hacmi <40mL

Agizlik maske agirlig 65g

Hacim

Olgiim Arahig 0-20L

Dogruluk 2.5%

Coziintirliik <5mL

Geri Basing <0.4kPa at 12L/s

02 Analizorii

Prensip Optik spectrometre
Olgiim Araligt 5-100% 02
Dogruluk 0.1% 02
Coziiniirliik 0.02% 02

Stabilite 0.5% 02/ 24h

Artis Zamani T10-90 <90ms
CO2 Analizorii

Prensip Infrared absorption
Olgiim Aralit 0- I5%CO0O2
Dogruluk 0.1%C0O2(0- 10%)
Cozlniirlik 0.1%C0O2(0- 10%)
Stabilite 0.1%CO02 /24h
Artis Zamani T10-90 <90ms
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3.3.6.1. MaxVO, Ol¢iimii

Ol¢iim ZAN 600 Ergospirometre ile breath by breath gerceklestirilmistir.
Gergek MaxVO,; degerlerine ulasildiginin kabul edilmesi i¢in takip eden 3 kriterden en
az 2 sinin karsilanmig olmasia dikkat edilmistir; egzersiz yogunlugundaki artisa karsin
VO, deki 100 ml/dk dan az artis, yasa gore ayarlanmig max kalp atimina +5 ulagilmis
olmas1 ve RER degerinin 1.00 den biiyiik olmasi.

Artirmali (incremental) treadmill testleri sonunda, Zan 600 ergospirometre ile

Olciilen en yiiksek deger MaxVO; olarak kabul edilmistir.

3.3.6.2. Anaerobik Esik Tespiti

Laktat Gostergeleri (invasiv Yontemler)

1. OBLA (Sjodin and Jacobs., 1981) ve/veya 4 mmol/l laktat esik (LE4) (Heck
et al., 1985; Kindermann et al., 1979, Mader et al., 1976): Sabitlenmis 4
mmol/l laktat deger. Lactate-E analiz (Newell et al., 2007) programinda
iciincii derece polinomial yontemle sabit degere karsilik gelen yiikleme (hiz)

tespit edilmistir.
2. Laktat Esik LE. (Curvelineer Regresyon Analizi): Laktat zaman egrisindeki

olas1 kirilma noktasi curvelineer regresyon analizi ile tespit edilmis ve Laktat

Esik olarak degerlendirilmistir.
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LA

10
8 s
6
44
B Observed
24 B Linear
Quadratic
0 i, i, i, i, - - - - O Cubic

2 4 6 8 10 12 14 16 18 20

TIME

Sekil 3.1: Curve lineer regresyon analizi ile elde edilen LA Anaerobik esik

(Ornek).

3. Log-Log (Beaver ve ark., 1985): Log Laktat ve Log Is yiikii (hiz) egrisinde
cizilen iki lineer ¢izginin kesisme noktasinda, her iki cizgide Karelerin
Kalanlarin Toplami’nin (residual sum of squares) minimum oldugu nokta
Lakta Esik olarak degerlendirilmistir. Lactate-E analiz (Newell et al., 2007)

programi kullanilmustir.

4. Laktat Esik LE;,g: Kaydedilen Is yiikii (hiz) ve Laktat ciftleri iki guruba
ayrilmis ve her guruptaki noktalara diiz ¢izgi ¢izilmistir. Cizgiler arasindaki
karelerin toplaminin hatas1 minimize edilmis ve kesisme noktas1 Laktat Esik
olarak degerlendirilmistir. Lactate-E analiz (Newell et al., 2007) programi

kullanilmistir.
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5. Dmax (B. Cheng et al., 1992): Is yiikii (hiz) ve Laktat ciftleri iiciincii derece
polinomial ile agiklanarak ara degerler tespit edilmistir. Data egrisinde
baslangi¢ ve bitis noktalarini birlestiren bir dogru ¢izilmis ve egrinin bu
dogruya olan en uzak noktasi belirlenerek Esik olarak degerlendirilmistir.
Lactate-E (Newell et al., 2007) analiz programi kullanilmistir.

6. Modifiye Dmax: Bu metotta hesaplama Dmax yontemi ile benzer sekilde
yapilmis ancak Is yiikii (hiz) ve Laktat ciftlerinden ¢izilen diiz cizgi,
Laktattaki 0.4mmol artistan hemen 6nceye denk gelen noktadan en yiiksek s
yiikii (hiz) ve Laktat ¢iftine dogru ¢izilmistir. Lactate-E analiz (Newell et al.,
2007) programi1 kullanilmistir.

7. Adapt: Laktat taban degerindeki 0.4 mmol artistan hemen dnce gelen Is yiikii
(hiz) Laktat Esik olarak degerlendirilmistir. Lactate-E (Newell et al., 2007)

analiz programi kullanilmistir.

8. Sabit Laktat Konsantrasyonlar1 (3.5, 3.0, 2.5, 2.0) : Sabit degerlerde tespit
edilen Laktat Esik noktalara karsilik gelen Is yiikii (h1z), kalp atim1 ve VO,
degerleri tiglincii derece polinomial ile belirlenmistir. Laktat-E analiz (Newell

et al., 2007) programi kullanilmaistir.

Solunum ve/veya Gaz Degisim Gostergeleri (Noninvazif Yontemler)

Gaz degisimine ait gostergelerden, literatiirde tespit edilen ve sik kullanilan bes

gosterge sec¢ilmis ve kullanilmagtir.

1. RER: Ergospirometre software’i RER’i otomatik olarak tespit etmistir.
Hesaplama algoritmasi; zamana karst R’nin (VCO,/VO,) degerlerinin tespit
edilmesi ve 1’e esit ya da biiyiik vektor indekslerinin belirlenmesidir (Amann

et al., 2006).
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Sekil 3.2: RER yontemi ile, ZAN 600 Ergospirometre’den elde edilen
Anaerobik esik (Ornek)

. V-Slope: Anaerobik esik noktas1 V-Slope metodu (Beaver ve ark., 1986) ile
belirlenmistir. VCO, hacmine karsi VO, egrisi iki bilgeye ayrilmis, her biri
lineer regresyona oturtulmus ve iki regresyon ¢izgisinin kesisme noktast V-
Slope anaerobik esik olarak alinmistir. Ergospirometre software’i V-Slope’u

otomatik olarak tespit etmistir.
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Sekil 3.3: V-Slope yontemi ile, ZAN 600 Ergospirometre’den elde edilen Anaerobik
esik (Ornek)

3. EqO;: Bu yontem; VE/VO; datasinda zamanla degisimde sistematik bir atisa

karsin, VE/VCO, datasinda bu artisa eslik eden bir artisgin bulunmadigi
noktanin tespit edilmesini i¢ermektedir (Caiozzo et al., 1982). SE’ nin
belirlenmesinde, data toplanmasi siirecine katilmamis ve denek gurubu
hakkinda bilgileri bulunmayan iki bagimsiz arastirmaci yukarida belirtilen
kriterlere  gére SE’yi  belirlemiglerdir. Bagimsiz  aragtirmacilarin

degerlendirmelerinin ortalamasi SE olarak degerlendirilmistir.
. VE (Caiozzo et al., 1982): Bu yontemde VE’nin zamanla degisiminde

nonlineer artisin basladig1 nokta curvelineer regresyon analizi ile belirlenmis

ve bu nokta AE olarak kabul edilmistir.
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5. VCO; (Caiozzo et al., 1982): Bu yontemde VCO;’ nin zamanla degisiminde
nonlineer artisin basladig1 nokta curvelineer regresyon analizi ile belirlenmis

ve bu nokta AE olarak kabul edilmistir.

3.3.7. Laktat Konsantrasyon Ol¢iimii

Deneklerin laktat konsamtrasyon Ol¢limii el parmak ucundan alinan kan
ornegiyle yapilmistir. Kan 6rnegi alinacak viicut bolgesinin se¢imi literatiirde (Forsyth
and Farrally, 2000) el parmak ucu, kulak memesi, ayak bagparmagi bolgeleri arasinda
Olciilen laktat konsantrasyonlari arasinda anlamli fark olmamasi g6z Oniine alinarak
yapilmistir.

Denekler, dinlenik kan 6rnekleri alinmadan 6nce 21 derece oda sicakliginda 10
dk. bekletilmislerdir. Kan 6rnegi el parmak ucundan, steril bezle temizlendikten sonra
lansetle kiiclik bir delik agilarak alinmistir. Maksimum 20 pl arteryel kapiller kan, tri
heparinli kapiller tiipe alinmistir. Analiz Accusport marka lakat analizorii ile yapilmistir.
Her kan 6rnegine iki ayr analizorle test yapilmistir. Olgiimler rasindaki fark 0.2 mmol/I’
den biiyiik degilse iki dl¢limiin ortalamasi kullanilmis, eger fark 0.2 mmol/I” den biiyiik
ise liglincii bir 6l¢lim yapilmig ve birbirine en yakin iki degerin ortalamasi alinmistir.

Buckley ve ark. (2003) 3 farkli otomatik kan laktat analizoriiniin (Accusport
(tm), Lactate Pro (tm), YSI 1500 Sport) karsilastirilmasin1 gergeklestirdikleri ¢calismada
kan laktat gecis esikleri acisindan 3 analizériin ¢ok kiigiik etkisi oldugunu tespit
etmislerdir.

Laktat ol¢timii gecerlilik giivenirlilik ¢alismast Bishop (1999) tarafindan yapilan
(Accusport; Boeringer Mannheim, Castle Hill, Australia) kompak tasinabilir laktat
analizorle gercgeklestirilmistir. Cihazin tek deneme giivenilirligi 1=0.992 standart hatasi
0.2 mmol/lt, ¢coklu Olclimlerdeki giivenilirligi r=0.997ve standart hatast 0.2 mmol/lt
olarak tespit edilmistir (Bishop, 1999).
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3.4 ISTATISTIK ANALIZ

Elde edilen veriler Lactate-E (Newell et al., 2007) analiz program1 ve SPSS 11.5
paket programina aktarilmis ve istatistiksel anlamlilik diizeyi 0,01 ve 0,05 olarak
belirlenmistir. Tanimlayict istatistik, pearson korelasyon ve curvelineer regresyon

testleri kullanilarak analizler yapilmistir.
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4.BULGULAR

Tablo 3: Boy, Viicut Agirligi, Viicut Yag Yiizdesi, Yas, Antrenman Yas1 Degiskenlerin

Tamimlayici Istatistikleri

n Minimum | Maximum | Ortalama | Std. Sapma

BOY (CM) 19 | 169,00 196,00 178,02 5,86

VUCUT AGIRLIGI (KG) | 19 | 62,00 89,00 74,87 6,62

VYY 19 | 2,70 81,00 11,98 16,93

YAS (YIL) 19 | 19,00 33,00 26,63 3,98

ANTYAS 19 | 10,00 22,00 15,00 3,49
Tablo 4: Segili Baz1 Degiskenlerin Tamimlayici Istatistikleri

n Minimum | Maximum | Ortalama | Std. Sapma

VO, 19 | 3,01 4,58 3,79 ,36

MaxVO, 19 | 45,06 55,14 50,68 2,85

TZ 19 | 13,00 20,00 15,61 1,84

KAMAX) 19 | 175,00 218,00 191,84 11,88

MAX.LAKTAT | 19 | 4,90 10,70 7,72 1,75
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Tablo 5: invazif ve Non- invazif Yontemlerin Tanimlayici Istatistik Sonuglari

n Minimum | Maximum | Ortalama | Std. Sapma
ZAMAN 247 2,30 18,00 9,82 3,22
HIZ 247 10,00 16,00 12,90 1,38
KA(AE) 247 133,40 196,00 170,19 13,29
SF(AE) 247 20,00 59,00 41,92 7,83
VO,AE 247 1,86 4,13 3,21 42
MAXVO,AE | 247 24,12 50,73 41,92 4,39
RER 247 ,86 1,13 9747 ,04
EQCO; 247 19,90 32,80 27,31 2,61
EQO;, 247 17,80 34,30 26,76 3,36
LA 247 2,50 9,80 4,97 1,70
%MaxVO, 247 43,74 99,86 82,74 8,59

Tablo 6: Non- Invazif Yéntemlerin Tamimlayici Istatistik Sonuglar

n Minimum | Maximum | Ortalama | Std. Sapma
ZAMAN 95 6,00 18,00 11,39 2,62
HIZ 95 11,20 16,00 13,77 1,03
KA(AE) 95 147,00 195,00 172,96 11,66
SF(AE) 95 23,00 57,00 43,50 7,54
VO,AE 95 2,33 4,13 3,28 44
MAXVO,AE 95 27,58 49,81 43,04 3,75
RER 95 ,88 1,07 98 ,04
EQCO;, 95 21,30 32,80 27,79 2,53
EQO, 95 20,10 33,20 27,58 3,10
LA 95 2,80 9,80 5,55 1,61
%MaxVO, 95 53,91 94,53 85,00 6,67
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Tablo 7: invazif Yontemlerin Tanimlayic Istatistik Sonugclart

n | Minimum | Maximum Ortalama | Std. Sapma
ZAMAN 150 2,30 15,00 8,89 3,15
HIZ 150 10,00 14,80 12,38 1,28
KA(AE) 150 133,40 196,00 168,83 13,68
SF(AE) 150 20,00 59,00 40,96 7,91
VO,AE 150 1,86 4,10 3,18 41
MAXVO,AE 150 24,12 50,73 41,26 4,63
RER 150 ,86 1,13 ,96 ,04
EQCO, 150 19,90 32,80 27,01 2,63
EQO; 150 17,80 34,30 26,26 3,43
LA 150 2,50 9,40 4,65 1,65
%MaxVO, 150 43,74 99,86 81,47 9,33

Tablo 8: RER Yénteminden Elde Edilen Degiskenlerin Tanimlayici Istatistikleri

RER n Minimum | Maximum | Ortalama | Std. Sapma
ZAMAN 19 | 9,00 18,00 12,84 2,29
HIZ 19 | 12,40 16,00 14,29 ,92
KA(AE) 19 | 163,00 195,00 178,63 9,39
SF(AE) 19 | 30,00 56,00 44,94 7,12
VO,(AE) 19 | 2,49 4,13 3,49 ,38
MaxVO,(AE) |19 | 40,99 48,95 44,69 2,62
RER 19 |.,93 1,07 1,00 ,03
EQCO;, 19 |21,30 32,00 28,22 2,56
EQO; 19 | 20,10 32,00 28,47 2,92
LA 19 |3,70 9,80 6,35 1,92
%MaxVO, 19 | 82,88 93,71 88,19 2,57




Tablo 9: V-Slope Yonteminden Elde Edilen Degiskenlerin Tanimlayic Istatistikleri

V-SLOPE n Minimum | Maximum | Ortalama | Std. Sapma
ZAMAN 19 | 7,00 12,00 9,51 1,38
HIZ 19 | 12,40 13,60 13,15 ,59
KA(AE) 19 | 153,00 179,00 168,05 8,34
SF(AE) 19 | 23,00 50,00 39,52 7,69
VO,(AE) 19 | 2,76 3,70 3,14 ,30
MaxVO,(AE) |19 | 37,70 45,91 41,80 2,15
RER 19 |,92 1,02 ,95 ,02
EQCO, 19 | 21,80 31,90 26,54 2,39
EQO, 19 | 20,80 30,90 25,75 2,72
LA 19 | 3,40 6,70 4,59 95
%MaxVO, 19 | 73,87 86,15 82,56 3,30

Tablo 10: EQO2 Yé&nteminden Elde Edilen Degiskenlerin Tanimlayici Istatistikleri

EQO2 n Minimum | Maximum | Ortalama | Std. Sapma
ZAMAN 19 | 9,00 18,00 12,84 2,29
HIZ 19 | 12,40 16,00 14,29 92
KA(AE) 19 | 163,00 195,00 178,63 9,39
SF(AE) 19 | 30,00 56,00 44,94 7,12
VO,(AE) 19 |2,49 4,13 3,49 ,38
MaxVO,(AE) |19 | 40,99 48,95 44,69 2,62
RER 19 |.,93 1,07 1,00 ,03
EQCO, 19 | 21,30 32,00 28,22 2,56
EQO, 19 | 20,10 32,00 28,47 2,92
LA 19 | 3,70 9,80 6,35 1,92
%MaxVO, 19 | 82,88 93,71 88,19 2,57




Tablo 11: VE Yénteminden Elde Edilen Degiskenlerin Tanimlayici Istatistikleri

VE n Minimum | Maximum | Ortalama | Std. Sapma
ZAMAN 19 | 8,00 17,00 10,57 2,56
HIZ 19 | 12,40 16,00 13,47 1,05
KA(AE) 19 | 148,00 188,00 169,84 12,88
SF(AE) 19 | 25,00 55,00 43,63 7,64
VO,(AE) 19 2,53 3,91 3,16 44
MaxVO,(AE) |19 | 36,18 49,81 42,69 4,07
RER 19 |,88 1,04 97 ,047
EQCO, 19 | 23,60 32,80 27,57 2,40
EQO, 19 | 21,60 32,90 26,91 3,12
LA 19 |2,80 7,30 5,12 1,24
%MaxVO, 19 | 67,61 94,53 84,31 7,30

Tablo 12: VCO2 Yénteminden Elde Edilen Degiskenlerin Tanimlayici Istatistikleri

VCO2 n Minimum | Maximum | Ortalama | Std. Sapma
ZAMAN 19 | 6,00 17,00 11,21 2,85
HIZ 19 | 11,20 16,00 13,66 1,16
KA(AE) 19 | 147,00 188,00 169,68 13,55
SF(AE) 19 | 25,00 57,00 44,47 7,45
VO,(AE) 19 ]2,33 3,96 3,14 ,53
MaxVO,(AE) |19 |27,58 48,87 41,33 5,30
RER 19 ].,90 1,07 ,99 ,043
EQCO, 19 | 23,60 32,80 28,41 2,54
EQO, 19 | 23,30 33,20 28,28 3,12
LA 19 | 3,60 7,30 5,31 1,09
%MaxVO, 19 | 53,91 93,66 81,73 10,74




Tablo 13: LE¢,, Yonteminden Elde Edilen Degiskenlerin Tanimlayici Istatistikleri

LEcrv n Minimum | Maximum | Ortalama | Std. Sapma
ZAMAN 19 |6,50 11,40 9,69 1,20
HIZ 19 | 12,40 13,60 13,34 ,50
KA(AE) 19 | 153,00 196,00 174,31 10,03
SF(AE) 19 | 23,00 54,00 41,36 7,98
VO,(AE) 19 | 2,49 3,78 3,18 31
MaxVO,(AE) | 19 | 38,75 47,60 42,71 2,18
RER 19 |,92 1,06 98 ,034
EQCO;, 19 | 19,90 32,10 26,93 2,64
EQO, 19 | 18,30 31,70 26,74 3,03
LA 19 | 2,80 5,90 4,39 19
%MaxVO, 19 | 74,72 93,81 84,43 4,84

Tablo 14: LE;, ; Yonteminden Elde Edilen Degiskenlerin Tanimlayici Istatistikleri

LELak n Minimum | Maximum | Ortalama | Std. Sapma
ZAMAN 19 | 7,00 15,00 10,23 1,99
HIZ 19 | 11,60 14,70 12,69 ,86
KA(AE) 19 | 142,00 194,90 172,41 13,12
SF(AE) 19 | 26,00 59,00 43,47 7,66
O,(AE) 19 |2,80 4,10 3,30 ,37
MaxVO,(AE) | 19 | 35,77 50,73 43,23 3,58
RER 19 |.,93 1,05 97 ,03
EQCO, 19 | 23,30 32,50 27,81 2,41
EQO, 19 | 21,60 32,50 27,27 2,80
LA 19 | 3,00 9,40 5,20 1,85
%MaxVO, 19 | 72,91 99,86 85,41 6,84




Tablo 15: LEr ., Y6nteminden Elde Edilen Degiskenlerin Tanimlayici [statistikleri

LEpog n Minimum | Maximum | Ortalama | Std. Sapma
ZAMAN 19 | 6,00 14,20 10,14 2,37
HIZ 19 | 10,70 14,50 12,63 L,11
KA(AE) 19 | 133,40 191,00 171,47 15,52
SF(AE) 19 | 24,00 59,00 43,05 8,22
VO,(AE) 19 | 2,60 4,10 3,30 41
MaxVO,(AE) | 19 | 32,58 49,30 42,43 4,11
RER 19 |.89 1,13 98 ,05
EQCO;, 19 | 22,50 32,80 28,05 2,57
EQO, 19 | 20,00 33,30 27,46 3,40
LA 19 | 2,50 9,30 5,34 2,04
%MaxVO, 19 | 64,94 99,86 83,90 8,79

Tablo 16: LEpm.x Yonteminden Elde Edilen Degiskenlerin Tanimlayict [statistikleri

LEpmax n Minimum | Maximum | Ortalama | Std. Sapma
ZAMAN 17 9,10 14,30 11,55 1,50
HIZ 17 | 12,60 14,80 13,41 ,69
KA(AE) 17 | 163,00 192,00 176,44 8,51
SF(AE) 17 | 27,00 56,00 42,82 7,88
VO,(AE) 17 |2,80 4,10 3,48 ,33
MaxVO,(AE) |17 | 40,95 49,90 44,42 2,75
RER 17 1,90 1,07 ,99 ,04
EQCO, 17 |21,30 30,50 27,05 2,52
EQO, 17 ] 19,10 32,10 27,04 3,58
LA 17 ] 3,90 9,30 6,02 1,70
%MaxVO, 17 | 77,87 97,54 87,54 5,57




Tablo 17: LEpmodpmax Y Onteminden Elde Edilen Degiskenlerin Tanimlayict Istatistikleri

MODDMAX | Minimum | Maximum | Ortalama | Std. Sapma
ZAMAN 17 ] 9,00 14,20 11,67 1,52
HIZ 17 | 12,40 14,80 13,45 ,67
KA(AE) 17 | 167,00 192,00 177,54 7,56
SF(AE) 17 | 33,00 58,00 43,41 6,50
VO,(AE) 17 | 2,63 4,10 3,46 ,35
MaxVO,(AE) 17 | 39,064 49,76 44,39 3,06
RER 17 |,90 1,08 99 ,04
EQCO;, 17 | 21,50 32,40 28,00 2,86
EQO, 17 | 19,40 34,30 28,01 3,89
LA 17 {430 9,30 6,03 1,67
%MaxVO, 17 | 80,09 97,26 87,41 5,08

Tablo 18: LE spapr YOnteminden Elde Edilen Degiskenlerin Tanimlayici Istatistikleri

LE aparr n Minimum | Maximum | Ortalama | Std. Sapma
ZAMAN 19 |2,30 10,40 4,62 2,32
HIZ 19 | 10,00 12,50 10,68 ,83
KA(AE) 19 | 135,30 179,50 154,71 12,55
SF(AE) 19 | 22,00 47,00 35,63 7,09
VO,(AE) 19 |2,20 3,20 2,86 ,28
MaxVO,(AE) |19 | 24,12 45,72 36,21 4,49
RER 19 |.86 1,00 ,92 ,04
EQCO, 19 | 20,90 30,50 25,75 2,23
EQO, 19 | 17,90 28,20 23,94 2,70
LA 19 |2,50 4,30 3,34 ,57
%MaxVO, 19 | 43,74 86,76 71,71 9,82
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Tablo 19: LE4mme YOnteminden Elde Edilen Degiskenlerin Tanimlayici Istatistikleri

LE4mmol n Minimum | Maximum | Ortalama | Std. Sapma
ZAMAN 18 | 3,00 12,10 7,62 3,13
HIZ 18 | 10,00 13,60 11,85 1,16
KA(AE) 18 | 146,00 188,00 165,81 11,71
SF(AE) 18 | 20,00 56,00 39,00 8,24
VO,(AE) 18 | 1,86 3,70 2,99 44
MaxVO,(AE) | 18 | 26,64 45,95 39,35 5,01
RER 18 | .87 1,00 .94 ,03
EQCO;, 18 | 20,30 32,50 26,40 2,83
EQO, 18 | 17,80 31,00 25,18 3,29
LA 18 | 4,00 4,00 4,00 ,00
%MaxVO, 18 | 48,31 93,07 78,05 10,25

Tablo 20: LE; s;mmoe YOnteminden Elde Edilen Degiskenlerin Tanimlayici Istatistikleri

LE3,smmol n Minimum | Maximum | Ortalama | Std. Sapma
ZAMAN 14 | 3,10 10,50 6,79 2,49
HIZ 14 | 10,20 12,50 11,42 ,76
KA(AE) 14 | 148,30 186,00 164,77 10,83
SF(AE) 14 | 25,00 54,00 39,92 8,25
VO,(AE) 14 | 2,60 3,50 2,96 ,28
MaxVO,(AE) | 14 | 35,23 44,86 39,60 3,09
RER 14 | .87 .98 .94 ,03
EQCO, 14 | 22,30 31,80 26,19 2,54
EQO, 14 | 19,80 31,10 24,82 3,18
LA 14 | 3,50 3,50 3,50 ,00
%MaxVO, 14 | 68,20 85,86 77,90 5,88




Tablo 21: LE3me Yonteminden Elde Edilen Degiskenlerin Tanimlayici Istatistikleri

LE3mmol n | Minimum | Maximum | Ortalama | Std. Sapma
ZAMAN 8 |4,10 9,00 5,91 2,14
HIZ 8 [ 10,20 12,00 11,12 ,643
KA(AE) 8 | 143,70 170,00 153,80 9,74
SF(AE) 8 | 27,00 48,00 38,75 6,22
VO,(AE) 8 2,49 3,30 2,85 ,32
MaxVO,(AE) |8 | 30,94 44,38 36,09 3,99
RER 8 | .87 1,00 93 ,04
EQCO;, 8 22,70 29,70 26,45 2,43
EQO, 8 20,30 28,50 24,88 3,08
LA & 3,00 3,00 3,00 ,00
%MaxVO, 8 60,48 84,23 70,90 8,77

Tablo 22: Zaman Degiskeninin (Non-Invazif) Korelasyon Sonuglar

ZAMAN RER V-SLOPE EQO, VE VCo,

RER Pearson Correlation 1 ,008 1,000(**) ,096 ,404
Sig. (2-tailed) ,975 ,697 ,086
N 19 19 19 19 19

V-SLOPE | Pearson Correlation 1 ,008 ,290 274
Sig. (2-tailed) 975 ,229 257
N 19 19 19 19

EQO, Pearson Correlation 1 ,096 ,404
Sig. (2-tailed) ,697 ,086
N 19 19 19

VE Pearson Correlation 1 ,792(*%)
Sig. (2-tailed) ,000
N 19 19

VCO, Pearson Correlation 1
Sig. (2-tailed)
N 19
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Tablo 23: Hiz Degiskeninin (Non-invazif) Korelasyon Sonuglar

HIZ RER V-SLOPE EQO, VE VCo,
RER Pearson Correlation 1 314 ,008 1,000(**) | ,096
Sig. (2-tailed) ,190 975 ,697
N 19 19 19 19 19
V-SLOPE | Pearson Correlation 1 ,810(**) 314 ,455
Sig. (2-tailed) ,000 ,190 ,050
N 19 19 19 19
EQO, Pearson Correlation 1 ,008 ,290
Sig. (2-tailed) 975 ,229
N 19 19 19
VE Pearson Correlation 1 ,096
Sig. (2-tailed) ,697
N 19 19
VCO, Pearson Correlation 1
Sig. (2-tailed)
N 19
Tablo 24: Kalp Atim1 Degiskeninin (Non-Invazif) Korelasyon Sonuglari
Kalp Atimi RER V-SLOPE EQO, VE VCO,
RER Pearson Correlation 1 ,843(%%) 1,000(**) ,729(**) ,739(**)
Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000
N 19 19 19 19 19
V-SLOPE Pearson Correlation 1 ,843(*%*) ,730(%*) ,730(*%*)
Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000
N 19 19 19 19
EQO, Pearson Correlation 1 ,729(%%) ,739(*%*)
Sig. (2-tailed) ,000 ,000
N 19 19 19
VE Pearson Correlation 1 ,959(**)
Sig. (2-tailed) ,000
N 19 19
VCO, Pearson Correlation 1
Sig. (2-tailed)
N 19
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Tablo 25: Laktat Degiskeninin (Non-invazif) Korelasyon Sonuglar

Laktat RER V-SLOPE EQO, VE VCO,
RER Pearson Correlation 1 ,613(%%) 1,000(**) ,563(%) ,541(%)
Sig. (2-tailed) ,005 ,012 ,017
N 19 19 19 19 19
V-SLOPE | Pearson Correlation 1 L613(%%) AT73(%) 431
Sig. (2-tailed) ,005 ,041 ,065
N 19 19 19 19
EQO, Pearson Correlation 1 ,563(%) ,S41(%)
Sig. (2-tailed) ,012 ,017
N 19 19 19
VE Pearson Correlation 1 ,953(**)
Sig. (2-tailed) ,000
N 19 19
VCO, Pearson Correlation 1
Sig. (2-tailed)
N 19
Tablo 26: VO, Degiskeninin (Non-invazif) Korelasyon Sonuglari
VO2 RER V-SLOPE EQO, VE VCO,
RER Pearson Correlation 1 L459(*) 1,000(*%) ,442 452
Sig. (2-tailed) ,048 ,058 ,052
N 19 19 19 19 19
V-SLOPE || Pearson Correlation 1 LA459(%) ,519(%) ,501(%)
Sig. (2-tailed) ,048 ,023 ,029
N 19 19 19 19
EQO, Pearson Correlation 1 ,442 ,452
Sig. (2-tailed) ,058 ,052
N 19 19 19
VE Pearson Correlation 1 ,927(%*)
Sig. (2-tailed) ,000
N 19 19
VCO, Pearson Correlation 1
Sig. (2-tailed)
N 19

50



Tablo 27: AE’ deki %MaxVO, Degiskeninin (Non-Invazif) Korelasyon Sonuglari

%MaxVO, RER V-SLOPE EQO, VE VCO,
RER Pearson o
Correlation 1 115 1,000(**) -, 141 -, 174
Sig. (2-tailed) ,638 ,564 ATT
N 19 19 19 19 19
V-SLOPE | Pearson - "
Correlation ! A15 601(*%) S33()
Sig. (2-tailed) ,638 ,007 ,019
N 19 19 19 19
EQO, Pearson 1 141 174
Correlation ’ ’
Sig. (2-tailed) ,564 A7
N 19 19 19
VE Pearson o
Correlation 1 S 121(%%)
Sig. (2-tailed) ,001
N 19 19
VCO, Pearson 1
Correlation
Sig. (2-tailed)
N 19
Tablo 28: MaxVO, Degiskeninin (Non-Invazif) Korelasyon Sonuglari
MaxVOz
RER V-SLOPE EQO, VE VCO,
RER Pearson Correlation 1 ,632(%%) 1,000(**) ,270 -,037
Sig. (2-tailed) ,004 ,264 ,880
N 19 19 19 19 19
V-SLOPE Pearson Correlation 1 ,632(+%) L671(%%) 411
Sig. (2-tailed) ,004 ,002 ,080
N 19 19 19 19
EQO, Pearson Correlation 1 ,270 -,037
Sig. (2-tailed) ,264 ,880
N 19 19 19
VE Pearson Correlation 1 ,694(**)
Sig. (2-tailed) ,001
N 19 19
VCO, Pearson Correlation 1
Sig. (2-tailed)
N 19
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Tablo 29: SF Degiskeninin (Non-Invazif) Korelasyon Sonuglari

SF RER V-SLOPE EQO, VE VCO,
RER Pearson Correlation 1 ,740(%%) 1,000(**) ,770(%%) ,830(**)
Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000
N 19 19 19 19 19
V-SLOPE Pearson Correlation 1 ,740(%%) ,647(*%) ,640(**)
Sig. (2-tailed) ,000 ,003 ,003
N 19 19 19 19
EQO, Pearson Correlation 1 L770(*%) ,830(**)
Sig. (2-tailed) ,000 ,000
N 19 19 19
VE Pearson Correlation 1 ,885(**)
Sig. (2-tailed) ,000
N 19 19
VCO, Pearson Correlation 1
Sig. (2-tailed)
N 19
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Tablo 30: Zaman Degiskeninin (invazif) Korelasyon Sonuglari

ZAMAN
LECRV LELAC—E LELOG LEDMAX LEMODDMAX LEADAPT LE4MMOL LE3 SMMOL LE3MMOL
LEcrv Pearson Correlation 1 -, 157 -233 ,097 ,087 ,009 -,189 -,149 408
Sig. (2-tailed) ,522 337 J11 ,739 ,970 451 611 316
N 19 19 19 17 17 19 18 14 8
LEiacE Pearson Correlation 1| ,7100%%) -,053 -,169 -,429 -243 ,156 -,703
Sig. (2-tailed) ,001 ,840 516 ,067 332 ,594 ,052
N 19 19 17 17 19 18 14 8
LELoG Pearson Correlation 1 -,006 017 | -555(%) -,034 320 -,440
Sig. (2-tailed) ,980 ,947 ,014 ,892 ,265 276
N 19 17 17 19 18 14 8
LEpmax Pearson Correlation 1 ,939(+%) 375 223 ,055 -,065
Sig. (2-tailed) ,000 ,138 389 ,852 878
N 17 17 17 17 14 8
LEmoppmax | Pearson Correlation 1 317 256 ,084 ,002
Sig. (2-tailed) 215 321 ,776 ,997
N 17 17 17 14 8
LEApapr Pearson Correlation 1 ,129 303 ,307
Sig. (2-tailed) 611 ,292 460
N 19 18 14 8
LEsmmoL Pearson Correlation 1 132 -,063
Sig. (2-tailed) 654 ,883
N 18 14 8
LE3 spmoL Pearson Correlation 1 292
Sig. (2-tailed) 483
N 14 8
LE3mmoL Pearson Correlation 1
Sig. (2-tailed)
N 8
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Tablo 31 : Hiz Degiskeninin (Invazif) Korelasyon Sonuglari

HIZ
LECRV LELAC—E LELOG LEDMAX LEMODDMAX LEADAPT LE4MMOL LE3 SMMOL LEBMMOL
LEcgy Pearson Correlation 1 ,165 239 -239 -117 -,148 213 -424 -014
Sig. (2-tailed) 498 325 325 ,654 ,570 ,380 ,080 ,962
N 19 19 19 19 17 17 19 18 14
LEracE Pearson Correlation 1 -157 -233 ,007 087 ,009 -,189 -, 149
Sig. (2-tailed) ,522 337 J11 ,739 ,970 451 611
N 19 19 19 17 17 19 18 14
LEroq Pearson Correlation 1| ,710(+%) -,053 -,169 -,429 -243 ,156
Sig. (2-tailed) ,001 ,840 ,516 ,067 ,332 ,594
N 19 19 17 17 19 18 14
LEpmax Pearson Correlation 1 -,006 -017 -,555(%) -,034 320
Sig. (2-tailed) ,980 ,947 ,014 ,892 ,265
N 19 17 17 19 18 14
LEmoppmax || Pearson Correlation 1| ,939(+%) 375 223 1055
Sig. (2-tailed) ,000 ,138 ,389 ,852
N 17 17 17 17 14
LEApapT Pearson Correlation 1 317 256 ,084
Sig. (2-tailed) 215 321 776
N 17 17 17 14
LEsvvoL Pearson Correlation 1 129 1303
Sig. (2-tailed) 611 1292
N 19 18 14
LE; smmoL Pearson Correlation 1 132
Sig. (2-tailed) 654
N 18 14
LE3vmvoL Pearson Correlation 1
Sig. (2-tailed)
N 14
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Tablo 32: Kalp Atim1 (Invazif) Korelasyon Sonuglar

Kalp Atlml LECRV LELAC—E LELOG LEDMAX LEMODDMAX LEADAPT LE4MMOL LE3 SMMOL LE3MMOL
LEcry Pearson Correlation 1 67405%) | ,602(+%) 376 ,524(%) L673(¥%) ,030 ,022 -,001
Sig. (2-tailed) ,002 ,006 ,137 ,031 ,002 ,904 ,942 ,998
N 19 19 19 17 17 19 18 14 8
LEiack Pearson Correlation 1] ,897¢+%) ,098 277 A78(%) -,048 -127 -,531
Sig. (2-tailed) ,000 ,708 ,282 ,038 851 ,666 176
N 19 19 17 17 19 18 14 8
LE oG Pearson Correlation 1 -,006 147 394 ,106 242 ,094
Sig. (2-tailed) ,981 ,574 ,095 ,676 404 ,825
N 19 17 17 19 18 14 8
LEpMax Pearson Correlation 1 ,885(*+) 322 262 -366 _,189
Sig. (2-tailed) ,000 ,208 310 ,199 ,655
N 17 17 17 17 14 8
LEnmoppmax || Pearson Correlation 1 271 ,138 -,090 -,206
Sig. (2-tailed) 1293 ,597 ,761 ,624
N 17 17 17 14 8
LEApapt Pearson Correlation 1 ,004 -201 117
Sig. (2-tailed) ,987 492 ,783
N 19 18 14 8
LEsvivor Pearson Correlation 1 -321 401
Sig. (2-tailed) 262 ,325
N 18 14 8
LE3’ SMMOL Pearson Correlation 1 232
Sig. (2-tailed) ,580
N 8
LEsymmoL Pearson Correlation 1
Sig. (2-tailed)
N 8
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Tablo 33: Laktat (Invazif) Korelasyon Sonuglari

Laktat
LEcry LEiaAcE LE oG LEpmax | LEmobbmax | LEaparr
LEcrvi Pearson Correlation 1| ,528(%) | ,688(**) ,349 405 ,537(%)
Sig. (2-tailed) ,020 ,001 ,170 ,107 018
N 19 19 19 17 17 19
LEiAcE Pearson Correlation 1 ,878(**) ,049 ,099 335
Sig. (2-tailed) ,000 ,851 ,706 ,160
N 19 19 17 17 19
LE; oG Pearson Correlation 1 075 ,138 392
Sig. (2-tailed) 774 ,598 ,097
N 19 17 17 19
LEpmax Pearson Correlation 1 ,990(**) 243
Sig. (2-tailed) ,000 ,348
N 17 17 17
LEmoppmax | Pearson Correlation 1 248
Sig. (2-tailed) 337
N 17 17
LEapapT Pearson Correlation 1
Sig. (2-tailed)
N 19
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Tablo 34: VO, (invazif) Korelasyon Sonuglari

VOZ LECRVI LELAC—E LELOG LEDMAX LEMODDMAX LEADAPT LE4MMOL LE3 SMMOL LE?»MMOL
LEcrv Pearson Correlation 1 ,605(%) || ,592(+%) 152 172 ,621(%%) ,197 -,446 ,159
Sig. (2-tailed) ,006 ,008 ,559 ,509 ,005 432 ,110 ,707
N 19 19 19 17 17 19 18 14 8
LEiack Pearson Correlation 1| ,917¢+%) 355 381 328 -,090 -,075 -203
Sig. (2-tailed) ,000 ,163 131 171 724 ,800 ,630
N 19 19 17 17 19 18 14 8
LE oG Pearson Correlation 1 ,107 136 ,202 ,050 -,098 -,207
Sig. (2-tailed) ,682 ,603 407 ,844 ,738 ,623
N 19 17 17 19 18 14 8
LEpMax Pearson Correlation 1 ,945(%+) 435 -,091 -,055 -,033
Sig. (2-tailed) ,000 ,081 729 ,853 ,938
N 17 17 17 17 14 8
LEnmoppmax || Pearson Correlation 1 481 -,204 -,010 ,005
Sig. (2-tailed) ,050 433 ,973 ,990
N 17 17 17 14 8
LEApapt Pearson Correlation 1 -072 -,188 ,052
Sig. (2-tailed) 776 ,520 ,902
N 19 18 14 8
LEsvivor Pearson Correlation 1 317 /566
Sig. (2-tailed) ,269 ,144
N 18 14 8
LE3’ SMMOL Pearson Correlation 1 072
Sig. (2-tailed) 866
N 14 8
LEsymmoL Pearson Correlation 1
Sig. (2-tailed)
N 8
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Tablo 35: AE’ deki %MaxVO, Degiskeninin (invazif) Korelasyon Sonuglari

% MaXVOZ LECRV LELAC-E LELOG LEDMAX LEMODDMAX LEADAPT LE4MMOL LE3 SMMOL LEBMMOL
LEcgry Pearson Correlation 1 323 ,546(*) -,060 ,089 ,509(*) ,143 333 ,498
Sig. (2-tailed) ,178 ,016 ,818 ,733 ,026 ,573 ,244 ,209
N 19 19 19 17 17 19 18 14 8
LEiack Pearson Correlation 1 ,646(**) -,269 -253 ,389 173 173 -,810(*)
Sig. (2-tailed) ,003 297 327 ,100 492 ,553 015
N 19 19 17 17 19 18 14 8
LE oG Pearson Correlation 1 -450 -,369 263 387 ,304 -207
Sig. (2-tailed) ,070 ,145 276 112 ,290 ,622
N 19 17 17 19 18 14 8
LEpMax Pearson Correlation 1 ,852(*%) 209 175 074 ,976(%%)
Sig. (2-tailed) ,000 422 ,501 ,801 ,000
N 17 17 17 17 14 8
LEnmoppmax || Pearson Correlation 1 ,055 043 -,140 ,907(*%)
Sig. (2-tailed) ,833 ,869 ,634 ,002
N 17 17 17 14 8
LEApapt Pearson Correlation 1 -,207 478 ,146
Sig. (2-tailed) ,409 ,084 ,730
N 19 18 14 8
LEsvivor Pearson Correlation 1 ,125 293
Sig. (2-tailed) ,670 481
N 18 14 8
LE3’ SMMOL Pearson Correlation 1 ,323
Sig. (2-tailed) ,436
N 14 8
LEsymmoL Pearson Correlation 1
Sig. (2-tailed)
N 8
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Tablo 36: MaxVO, Degiskeninin (Invazif) Korelasyon Sonuglari

MaXVOZ LECRV LELAC—E LELOG LEDMAX LEMODDMAX LEADAPT LE4MMOL LE3 SMMOL LE3MMOL
LEcrv Pearson Correlation 1 309 A54 ST1(%) ,534(%) 285 ,163 318 301
Sig. (2-tailed) ,198 ,051 017 ,027 ,238 ,519 ,268 469
N 19 19 19 17 17 19 18 14 8
LEiack Pearson Correlation 1 ,600(**) 117 ,064 244 -157 ,200 -,675
Sig. (2-tailed) ,007 ,655 ,806 313 ,535 1493 ,066
N 19 19 17 17 19 18 14 8
LE oG Pearson Correlation 1 ,005 ,058 ,107 374 ,294 -452
Sig. (2-tailed) ,985 ,825 ,662 ,126 ,308 ,260
N 19 17 17 19 18 14 8
LEpMax Pearson Correlation 1 ,856(*) 097 136 015 480
Sig. (2-tailed) ,000 712 ,601 ,959 ,229
N 17 17 17 17 14 8
LEMobpMax Pearson Correlation 1 -,151 287 -251 A15
Sig. (2-tailed) ,563 264 ,386 ,307
N 17 17 17 14 8
LEApapt Pearson Correlation 1 -,106 405 217
Sig. (2-tailed) 674 ,150 ,606
N 19 18 14 8
LEsvivor Pearson Correlation 1 132 ,082
Sig. (2-tailed) ,652 ,848
N 18 14 8
LE3’ SMMOL Pearson Correlation 1 ,243
Sig. (2-tailed) ,562
N 14 8
LEsymmoL Pearson Correlation 1
Sig. (2-tailed)
N 8
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Tablo 37: SF Degiskeninin (Invazif) Korelasyon Sonuglar17

SF LECRV LELAC—E LELOG LEDMAX LEMODDMAX LEADAPT LE4MMOL LE3 SMMOL LE3MMOL
LEcrv Pearson Correlation 1 ,807(*%) ,807(*%) ,189 255 ,890(**) A479(%) ,067 116
Sig. (2-tailed) ,000 ,000 467 323 ,000 ,044 ,819 ,784
N 19 19 19 17 17 19 18 14 8
LELacE Pearson Correlation 1 ,861(*%) ,081 ,135 ,668(**) ,586(*%) -,004 ,088
Sig. (2-tailed) ,000 ,758 ,605 ,002 011 ,990 ,836
N 19 19 17 17 19 18 14 8
LELoG Pearson Correlation 1 -,035 115 ,636(**) 468 -291 ,095
Sig. (2-tailed) ,895 ,660 ,003 ,050 313 ,823
N 19 17 17 19 18 14 8
LEpmax Pearson Correlation 1 854(**) 279 253 422 341
Sig. (2-tailed) ,000 278 328 ,133 ,409
N 17 17 17 17 14 8
LEMobpMax Pearson Correlation 1 273 ,095 126 368
Sig. (2-tailed) ,289 718 ,667 ,370
N 17 17 17 14 8
LEApart Pearson Correlation 1 ,309 ,107 156
Sig. (2-tailed) 212 ,716 712
N 19 18 14 8
LEsvmoL Pearson Correlation 1 ST7(%) 165
Sig. (2-tailed) 031 696
N 18 14 8
LE3,5MMOL Pearson Correlation 1 ,536
Sig. (2-tailed) 171
N 14 8
LEsymmoL Pearson Correlation 1
Sig. (2-tailed)
N 8
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Tablo 38: Zaman Degiskeninin Invazif ve Non- Invazif Yéntemlerin Korelasyon

Sonuglart
HIZ RER V-SLOPE EQO2 VE VCO2
LEcrvi Pearson Correlation 227 ,141 227 ,088 ,165
Sig. (2-tailed) ,350 ,565 ,350 ,721 ,498
N 19 19 19 19 19
LEpacE Pearson Correlation -,045 ,099 -,045 212 ,239
Sig. (2-tailed) ,854 ,687 ,854 ,384 ,325
N 19 19 19 19 19
LEroc Pearson Correlation -,234 -,256 -,234 -293 -239
Sig. (2-tailed) 334 ,289 334 224 325
N 19 19 19 19 19
LEpmax Pearson Correlation ,081 -,041 ,081 -,046 117
Sig. (2-tailed) ,758 ,877 ,758 ,862 ,654
N 17 17 17 17 17
LEmoppmax | Pearson Correlation ,108 -,224 ,108 -,046 _,148
Sig. (2-tailed) ,679 ,388 ,679 ,860 ,570
N 17 17 17 17 17
LEapapr Pearson Correlation -,051 393 -,051 ,280 213
Sig. (2-tailed) ,837 ,096 ,837 246 ,380
N 19 19 19 19 19
LEsvmoL Pearson Correlation -,225 -,136 -,225 225 424
Sig. (2-tailed) ,370 ,591 ,370 ,369 ,080
N 18 18 18 18 18
LE; smmoL Pearson Correlation -221 -,079 -221 -,148 014
Sig. (2-tailed) ,448 ,789 ,448 ,613 ,962
N 14 14 14 14 14
LE3mmoL Pearson Correlation -,770(*) -,047 - 770(*) -442 -,539
Sig. (2-tailed) ,026 912 ,026 273 ,168
N 8 8 8 8 8
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Tablo 39: Hiz Degiskeninin invazif ve Non- Invazif Yontemlerin Korelasyon
Sonuglart

HIZ RER V-SLOPE EQO2 VE VCO02

LEcrvi Pearson Correlation 404 417 274 404 ,792(%%)

Sig. (2-tailed) ,086 ,076 257 ,086 ,000

N 19 19 19 19 19

LE; ack Pearson Correlation 227 -013 ,141 227 ,088

Sig. (2-tailed) ,350 ,958 ,565 ,350 ,721

N 19 19 19 19 19

LE oG Pearson Correlation 045 211 ,099 -,045 212

Sig. (2-tailed) 854 387 ,687 ,854 ,384

N 19 19 19 19 19

LEpmax Pearson Correlation -234 -172 -256 -234 -293

Sig. (2-tailed) ,334 ,480 ,289 334 224

N 19 19 19 19 19

LEymoppmax | Pearson Correlation ,081 ,132 -,041 ,081 -,046

Sig. (2-tailed) ,758 ,613 877 ,758 ,862

N 17 17 17 17 17

LEApapT Pearson Correlation ,108 012 224 ,108 -,046

Sig. (2-tailed) ,679 ,962 ,388 ,679 ,860

N 17 17 17 17 17

LEsvmoL Pearson Correlation -,051 423 ,393 -,051 ,280

Sig. (2-tailed) ,837 ,071 ,096 ,837 ,246

N 19 19 19 19 19

LE; spmoL Pearson Correlation -225 -,247 -,136 -,225 -225

Sig. (2-tailed) ,370 ,323 ,591 ,370 ,369

N 18 18 18 18 18

LEsmmor Pearson Correlation 221 -,038 -,079 221 -,148

Sig. (2-tailed) 448 ,896 ,789 448 ,613

N 14 14 14 14 14
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Tablo 40: Kalp Atim1 Degiskeninin Invazif ve Non- Invazif

Korelasyon Sonuglari

Y Ontemlerin

Kalp Atin RER V-SLOPE EQO2 VE VCO2
LEcry Pearson Correlation ,858(**) 735(%%) ,858(**) ,765(%%) ,705(%%)
Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,001
N 19 19 19 19 19
LEiacE Pearson Correlation ,783(*%) ,797(%%) ,783(%%) ,618(*%) ,621(*%)
Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,005 ,005
N 19 19 19 19 19
LE oG Pearson Correlation J707(%%) ,650(%%) ,707(%%) 421 418
Sig. (2-tailed) ,001 ,003 ,001 ,072 ,075
N 19 19 19 19 19
LEpmax Pearson Correlation 363 324 1363 037 031
Sig. (2-tailed) ,153 ,204 ,153 ,889 ,906
N 17 17 17 17 17
LEMmoppmax Pearson Correlation ,496(%) ,380 ,496(*) ,191 ,183
Sig. (2-tailed) ,043 ,132 ,043 463 483
N 17 17 17 17 17
LEApapr Pearson Correlation ,566(*) A61(%) ,566(*) ,503(*%) ,499(*)
Sig. (2-tailed) 011 ,047 011 ,028 ,030
N 19 19 19 19 19
LEsmmoL Pearson Correlation ,078 -,054 ,078 177 -278
Sig. (2-tailed) ,758 ,832 ,758 481 ,264
N 18 18 18 18 18
LE; smmoL Pearson Correlation 5,107 -379 -,107 273 ,258
Sig. (2-tailed) 715 ,181 715 344 373
N 14 14 14 14 14
LE3mmoL Pearson Correlation -,130 -,492 -,130 -,045 -,159
Sig. (2-tailed) ,759 216 ,759 916 ,706
N 8 8 8 8 8
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Tablo 41: Lactate Degiskeninin invazif ve Non- Invazif Yontemlerin Korelasyon

Sonuglart
LAKTAT RER V-SLOPE EQO2 VE VCO2
LEcrvi Pearson Correlation ,625(%%) ,T19(%%) ,625(%%) A462(%) 376
Sig. (2-tailed) ,004 ,001 ,004 ,047 113
N 19 19 19 19 19
LEpacE Pearson Correlation ,557(%) ,662(*%) ,557(%) ,594(**) ,575(%)
Sig. (2-tailed) ,013 ,002 ,013 ,007 ,010
N 19 19 19 19 19
LE; oG Pearson Correlation L671(%%) ,667(*%) L671(*%) A64(%) 451
Sig. (2-tailed) ,002 ,002 ,002 ,045 ,052
N 19 19 19 19 19
LEpmax Pearson Correlation 351 128 351 213 233
Sig. (2-tailed) 167 ,625 ,167 All 368
N 17 17 17 17 17
LEyobpmax Pearson Correlation 401 ,178 ,401 ,281 ,294
Sig. (2-tailed) 11 495 11 274 253
N 17 17 17 17 17
LEApapt Pearson Correlation ,518(*) ,663(**) ,518(%) ,162 ,103
Sig. (2-tailed) ,023 ,002 ,023 ,507 ,675
N 19 19 19 19 19
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Tablo 42: VO, Degiskeninin Invazif ve Non- Invazif Yontemlerin Korelasyon
Sonuglart
VO, RER| V-SLOPE EQO2 VE VCO02
LEcry Pearson Correlation ,625(%%) 318 ,625(%%) ,523(%) ,566(*)
Sig. (2-tailed) ,004 ,185 ,004 ,022 ,012
N 19 19 19 19 19
LE;acE Pearson Correlation ,521(%) 416 ,521(%) JT14(%%) JT45(%%)
Sig. (2-tailed) ,022 ,077 ,022 ,001 ,000
N 19 19 19 19 19
LE oG Pearson Correlation ,527(%) ,336 ,527(%) ,467(%) ,555(%)
Sig. (2-tailed) ,020 ,160 ,020 ,044 ,014
N 19 19 19 19 19
LEpmax Pearson Correlation ,346 420 346 ,369 ,264
Sig. (2-tailed) ,174 ,003 174 ,145 ,306
N 17 17 17 17 17
LEmoppmax | Pearson Correlation ,263 ,A82 263 ,395 ,302
Sig. (2-tailed) ,308 ,050 ,308 117 ,238
N 17 17 17 17 17
LEaparr Pearson Correlation ,252 ,409 ,252 ,430 ,532(%)
Sig. (2-tailed) ,298 ,082 ,298 ,066 ,019
N 19 19 19 19 19
LEsvmoL Pearson Correlation 278 -211 278 -,295 -236
Sig. (2-tailed) ,263 ,400 263 ,234 ,346
N 18 18 18 18 18
LE3 spmoL Pearson Correlation 216 218 -216 -,145 -,061
Sig. (2-tailed) ,458 453 458 ,621 ,835
N 14 14 14 14 14
LEsmmoL Pearson Correlation 232 ,042 232 122 -,077
Sig. (2-tailed) ,580 ,921 ,580 774 ,855
N 8 8 8 8 8
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Tablo 43: AE’ deki %MaxVO, Invazif ve Non- Invazif Yontemlerin
Korelasyon Sonuglari
%MaxVO, RER| V-SLOPE EQO2 VE VCO2
LEcry Pearson Correlation 117 428 117 ,058 ,154
Sig. (2-tailed) ,632 ,067 ,632 ,813 ,530
N 19 19 19 19 19
LE ackE Pearson Correlation -,108 ,300 -,108 ,365 435
Sig. (2-tailed) ,659 211 ,659 ,125 ,063
N 19 19 19 19 19
LEi oG Pearson Correlation 414 338 A14 -,005 ,004
Sig. (2-tailed) ,078 ,157 ,078 ,983 ,988
N 19 19 19 19 19
LEpmax Pearson Correlation -,580(*%) 219 -,580(*) ,019 123
Sig. (2-tailed) ,015 ,398 015 ,942 ,638
N 17 17 17 17 17
LEmoppmax | Pearson Correlation -318 ,160 -318 -,092 -,175
Sig. (2-tailed) 213 ,540 213 ,725 ,503
N 17 17 17 17 17
LEaparr Pearson Correlation -,284 429 -,284 ,308 ,485(%)
Sig. (2-tailed) ,238 ,067 ,238 ,200 ,035
N 19 19 19 19 19
LEsvmoL Pearson Correlation ,576(*%) -,149 ,576(*%) -,424 -,506(*)
Sig. (2-tailed) ,012 ,555 ,012 ,080 ,032
N 18 18 18 18 18
LE; smmoL Pearson Correlation 278 ,077 -,278 -,309 ,044
Sig. (2-tailed) ,336 ,794 ,336 ,282 ,882
N 14 14 14 14 14
LEsmmoL Pearson Correlation -,109 361 109 -,597 613
Sig. (2-tailed) ,798 ,380 798 ,118 ,106
N 8 8 8 8 8
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Tablo 44: MaxVO, Invazif ve Non- Invazif Yontemlerin Korelasyon Sonuglar

MaxVO, RER V-SLOPE EQO2 VE VCO2
LEcry Pearson Correlation ,364 436 ,364 127 ,030
Sig. (2-tailed) ,126 ,062 ,126 ,604 ,904
N 19 19 19 19 19
LE ackE Pearson Correlation 238 402 238 ,456(%) 420
Sig. (2-tailed) ,327 ,088 327 ,050 ,074
N 19 19 19 19 19
LEi oG Pearson Correlation 322 274 322 018 -,080
Sig. (2-tailed) ,179 257 ,179 ,943 ,745
N 19 19 19 19 19
LEpmax Pearson Correlation 454 ,584(*%) 454 ,158 -,038
Sig. (2-tailed) ,067 ,014 ,067 ,544 ,884
N 17 17 17 17 17
LEmoppmax | Pearson Correlation A28 ,350 428 -011 121
Sig. (2-tailed) ,086 ,168 ,086 ,966 ,643
N 17 17 17 17 17
LEApapt Pearson Correlation -,320 114 -,320 ,194 ,393
Sig. (2-tailed) ,181 ,643 ,181 427 ,096
N 19 19 19 19 19
LEsvmoL Pearson Correlation 215 074 215 -355 -376
Sig. (2-tailed) ,391 ,769 1391 ,148 124
N 18 18 18 18 18
LE; smmoL Pearson Correlation 217 ,089 -217 -,048 226
Sig. (2-tailed) 457 ,763 457 ,870 437
N 14 14 14 14 14
LEsmmoL Pearson Correlation -342 -,085 -342 -,590 -,286
Sig. (2-tailed) 407 ,842 407 ,124 492
N 8 8 8 8 8
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Tablo 45: SF Invazif ve Non- Invazif Yontemlerin Korelasyon Sonuglari

SF RER V-SLOPE EQO2 VE VCO2
LEcrv Pearson Correlation ,699(%*) ,954(*) ,699(*%) LOT1(*%) ,030(**)
Sig. (2-tailed) ,001 ,000 ,001 ,002 ,004
N 19 19 19 19 19
LE; ack Pearson Correlation J745(%%) ,805(%%) ,745(%%) ,773(%%) ,758(%%)
Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 19 19 19 19 19
LE oG Pearson Correlation ,835(**) ,842(%%) ,835(*%) ,690(**) ,719(%%)
Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,001 ,001
N 19 19 19 19 19
LEpMmax Pearson Correlation ,065 145 ,065 227 -,045
Sig. (2-tailed) ,806 ,579 ,806 ,380 ,865
N 17 17 17 17 17
LEvoppmax | Pearson Correlation 179 225 179 264 ,059
Sig. (2-tailed) ,493 ,384 1493 ,306 ,821
N 17 17 17 17 17
LEaparr Pearson Correlation ,649(%%) ,833(%%) ,649(*%) ,562(*%) ,562(*%)
Sig. (2-tailed) ,003 ,000 ,003 ,012 ,012
N 19 19 19 19 19
LEsvmoL Pearson Correlation 425 447 425 ,527(%) ,466
Sig. (2-tailed) ,079 ,063 ,079 ,025 ,051
N 18 18 18 18 18
LE; smmoL Pearson Correlation -,205 -,029 -,205 -,002 142
Sig. (2-tailed) ,A82 ,923 482 ,995 ,629
N 14 14 14 14 14
LE3mmoL Pearson Correlation -,024 -,066 -,024 ,153 -,013
Sig. (2-tailed) ,955 ,877 ,955 718 ,975
N 8 8 8 8 8
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5.TARTISMA

Bu calismada AE’nin belirlenmesi amaci ile gaz degisim gostergelerini
kullanan 5 non-invazif ve laktat gostergelerini kullanan 9 invazif metot
kullanilmistir. Bu metotlarin iligkilerini ortaya koymak amaci ile literatiirde
karsilagilan 8 ayr1 degisken lizerinden esik tanimlanmistir. Metotlarin ve secilen
degiskenlerin oldukc¢a genis 6lgekte bulgu ortaya koydugu ifade edilebilir. Metotlarin
seciminde, gegmisten bugiine konuya iligkin literatlirde sik kullanilan metotlar tercih
edilmeye c¢alisilmistir. Bu c¢alismanin teknik olanaklari, calisma grubu, invazif
calismanin zorluklar1 gibi parametreler de, metotlarin tercihinde etkili olmustur.
Literatiirde ortak bir goriis olarak sunulan gorsel esik belirleme yontemlerinin
subjektifligi goz Oniine alinarak sadece bir metotta (EQO;) bu ydntem tercih
edilmistir. invasiv metotlar sabit laktat konsantrasyonlarina dayanarak ve polinomial
analiz yontemleri ile degerlendirilmistir. Bunun yaninda non-invazif metotlarda RER
ve V-Slope ZAN 600 Ergospirometre yazilimi ile otomatik olarak VE ve VCO2
metotlar curvelineer regresyon analizi ile degerlendirilmistir.

Egzersiz test protokolii laktat gostergelerinin yaninda, deneklerin gercek
MaxVO, degerlerine ulasabilmek amaci ile 12-15 dk arasinda sonlanacak bigimde
tasarlanmis ve bodylece AE degerlerinin MaxVO, ile ifade edilmesinde daha az
hataya yer birakilmistir (Robergs, 2007).

Bu calismada, deneklerin bazi degiskenlerine ait tamimlayict istatistik
sonugclar takip eden sekildedir; Boy (cm) (n =19) 178,0245,86, Viicut Agirlig: (kg)
74,87£6,62, VY'Y 11,98+16,93, Yas (yil) 26,63+3,98, Antyas 15+3,49 (yil), VO2
3,79+0,36, MaxV0O, 50,68+2,85, Tikenme Zamani 15,61+1,84, KAmax
191,84+11,88, Max.Laktat 7,72+1,75.

Bu ¢alismada, deneklerin boy, viicut agirhigi, VY'Y ve yas degiskenleri takip
eden literatiirle benzerlik gostermektedir ancak ulagilan MaxVO, degerleri diger
yayinlara nazaran diisiik goriinmektedir. Bu farkliligin, denek grubumuzun yillik
donem igerisinde gecis evresinde bulunmasi ve bazi yayinlardaki denek gruplarinin
iist diizey dayamiklilik sporcularindan  olusmasindan  kaynaklanabilecegi

diisiiniilmektedir (Jones and Doust, 1998; Meyer et al., 2003; Solberg et al., 2005;
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Robergs et al., 1999; Perrey et al,. 2002; Grant et al., 1997; Carter et al. 1999; Grant
et al., 2002; Schmid et al., 1998; Ayabe et al., 2004; Carter et al., 1999; Pyne et al.
1997; Weltman et al. 1990; Zhou and Weston, 1997; Ertat ve ark., 1998, Geng¢ ve
ark., 1999, Kemi ve ark., 2003; Edwards ve ark., 2003).

Chan (1999) futbol fitness testleri ile ilgili ¢alismasinda elit futbolcularin
VO,max degerinin 57.6 ml/kg/dk. dan 63.7 ml/kg/dk. ya degisen arliklarda oldugunu
belirtmistir.  Aym1  c¢alismada elit futbolcularin  maksimum kan laktat
konsantrasyonlarinin 10 mmol/I’ nin {izerine ¢ikabildigini belirtmistir.

Bu calismada elde edilen degerler Chan (1999)’1n tespit ettigi degerlerden
diisiik goriinmektedir. Denek grubumuzun 2. lig futbolculardan olusmasi bu
farkliliga neden olabilir.

Thomas ve ark. (2008), yayinlarinda tek ve cift kirilma noktali modellerle
elde ettikleri LE laktat gostergelerini ve geleneksel metotlar1 karsilagtirmiglardir.
Calismalarinda AE Is Yikii ve Laktat degiskenleri ile ifade edilmistir.
Calismalarinda, 8 aktif erkek denek grubunu olusturmustur. Deneklerin bazi
degiskenleri su sekildedir: Yas 20,8+2,8 (yil), Viicut Agirhig 63,1+7,8 (kg.), Boy
1,7540,07 (m), MaxVO, 51,3+6,1 ml/kg/dk, Tepe Giic Degeri 285+39 watt.
Calismalarinda dk’da 15 watt’lik artiglarla devam eden artirmali bir test
kullanmiglardir. Her bir denekten aliman kan orneklerinin sayist 14-23 arasinda
degismistir. Bu calismada kullanilan laktat gostergeleri takip eden sekildedir: 4 mmol
LE (Kindermann et al., 1979), dinlenik degerden 1 mmol fazla olan kan laktat artisi
(A1 mmol) (Coyle et al., 1983), semi-log model (Beaver et al., 1985), Dmax (Cheng
et al., 1982), laktat egri gdstergesi (LSI) (Hughson et al., 1987), parabol ve gecikme
modeli (Mod P) (Peronnet and Morton, 1994: Thomas et al.’dan, 2008 ), 3 segmentli
parabolik model (Mod M) (Morton et al., 1994: Thomas et al.’dan, 2008). Solunum
esik gostergeleri olarak ta, VE/VO,, VE/VCO, (Caiozzo et al., 1982), RER=I.
Calismanin sonucunda farkli metotlardaki laktat konsantrasyonlar: takip eden sekilde
bulunmustur: A1 mmol’ de 2,0+0,2 mmol, semi-log’da 3,9+2,4 mmol, Dmax’te
4,6+0,8 mmol, LSI’da 4,3+0,4 mmol, Mod P’de 1,8+0,4 mmol, Mod M’de 5,4+2,5
mmol. 4 mmol LE’gi bu metotlarla karsilastirdiklarinda, Mod P ve A1 mmol p<0,05
diizeyinde anlamli farkli bulurken diger metotlarda anlamli farklilik bulamamuislardir.

Korelasyon matriksinde 4 mmol, Dmax ve LSI metotlar birbirleriyle giiglii iliskili
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bulunmustur. Mod M, Dmax’le r=0,74 p<0,05, LSI ile r=0,77 p<0,05 diizeyinde
iligskili bulunmustur. Semi-log model hi¢bir gosterge ile iliskili bulunmamuistir.
Solunum datasindan elde edilen tahminlere gére RER=1 metot, 4 mmol LE, Dmax,
LSI ve Mod P mototlar1 ile en yiiksek korelasyonu vermistir. Korelasyon degeri 0,80
ile 0,88 arasindadir. RER=1 metot ve Dmax arasindaki korelasyon katsayis1 0,86°dur.
Yukarida sunulanlara ek olarak su sonuclar 6zetlenebilir. Mod P ve Mod M diger
metotlarla diisiik uyumluluk gostermistir. Biitiin yontemler arasinda 4 mmol, Dmax
ve LSI birbirleriyle giiclii korelasyon gostermistir. Gaz degisim parametrelerine gore
degerlendirmede, RER=1 siirekli modellerle ve 4 mmol metotla iligkili (r=0,88)
bulunmustur. Solunum esikler bir¢ok laktat gostergeleriyle giiglii korelasyon
gostermesine ragmen bu esikler farkli yiiklenme noktalarinda ortaya ¢ikabilir. SE nin
gorsel metotla belirlenmesi, degerlendirmeyi yapanlar arasinda daha biiyiik farklar
olugsmasina sebep olmaktadir. Bu farklar LE’nin gorsel belirlenmesinde daha azdir.
SE belirleme yontemleri igerisinden RER, objektif ve kolay uygulanabilir bir dolayl
metot olarak vurgulanmistir. RER=1"deki giic ciktis1 ile MLSS’deki gii¢ ¢iktisi
arasinda anlamh farklilik yoktur. RER=1"deki gii¢ ¢iktis1 sadece laktik asidosisin
bikarbonatla tamponlanmasina bagli olabilir. Dolayisiyla kemoreseptorlerin
hassasligina bagli olmayabilir. Solunum parametrelerini kullanan metotlardan
RER=1, solunum degisimindeki kirilma noktalarina dayanan metotlara gére daha iyi
bir gostergedir. Bu ¢alismada laktat degiskeni acisindan Thomas ve ark. (2008)’nin
sonuglarina benzer sonuglar elde edilmemistir. Ozellikle RER=1 metodu diger bazi
laktat gostergeleri ile korelasyon gostermistir. LEc, ve RER yontemleri arasinda
(r=0,625, p=0,000), LE aoc. ve RER yontemleri arasinda r=0,557, LE; og ve RER
yontemleri arasinda =0,671, LEapapr ve RER yoOntemleri arasinda r=0,518 giiclii ve
anlaml iliski bulunmustur. Bu anlamda RER=1 metodun iyi bir gdsterge oldugu
gorilisi desteklenebilir. Calismamizda LEpn.’de ulasilan laktat degeri 6,02+1,70
mmol’diir. Thomas ve ark., (2008) ile karsilastirilinca yiiksek goériinen bu deger,
farklilik yaratmis olabilir. Denek gruplarinin benzerligine ragmen benzer
gostergelerde ilisi bulunmamasi test protokoliindeki farkliliklara ve test siiresine de
baglanabilir.

Davis ve ark. (2007), laktat esigin belirlenmesinde kullanilan 3 metodu

karsilastirdiklar1 ¢alismada, ¢alisma grubunun bazi 6zelliklerini su sekilde tespit
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etmislerdir; Yas 29,7+7,1 (yil), Boy 170,7+10,1 (cm), Viicut Agirligi1 69,7+18,3 (kg)
ve Kalp Atim1 185,2+4,5. Denek gruplar aktif ve sedenter bireylerden olusmaktadir.
Calismada 3’er dk’lik periyotlarla yiik artis1 olan bisiklet ergometresi protokolii
kullanilmisgtir. Calisma sonucunda karsilastirilan gbézlem yolu ile, istirahat
seviyesinin 0,5 mmol iizeri ve log-log metotlarimin hepsinin laktat esigi ayni is
yiikiinde tespit ettigi bildirilmistir. Metotlarin korelasyonlar1 sirastyla, gozlem ve 0,5
mmol =0,978, gbézlem ve log-log r=0,992 ve 0,5 mmol ve log-log r=0,977 olarak
tespit edilmistir. Ayrica yayinlarinda, Bishop ve ark. (1998)’nin yaymlarinda gézlem
ve log-log metot arasinda (r=0,94) yiiksek korelasyon bulduklarini belirtmislerdir.

Davis ve ark. (2007) kullandiklar1 metotlarla ilgili bazi avantaj ve
dezavantajlar belirtmislerdir. Gozlem metodunu tecrilbbeye dayili ve siibjektif
oldugunu bunun yayinda 0,5 mmol metodun kolay uygulanir ve objektif oldugunu
belirtmislerdir. 0,5 mmol metodunun, kan laktat konsantrasyonunun is yiikii orani ile
iligkisinde diisiik ve yiiksek komponent gecisinde laktat esigi daha diisiik tespit
ettigini bildirmislerdir. Log-log metodun {i¢ avantaji siralanmistir; objektiflik,
artirmali egzersiz testin erken agamalarinda 0,5 mmol metoda gore daha az yanilgi
icermesi ve diger metotlarda belirlenen laktat esigin sadece kanin alindigr is
yiiklerinde ortaya ¢ikmasi yerine is yiikii aksisindeki herhangi bir degerde laktat
esigin belirlenebilmesi. Log-log metodun dezavantaji olarak log datasi ile ¢alismanin
zorlugu bildirilmistir.

Bu calisma, Davis ve ark. (2007) ile karsilastirildiginda denek grubu
acisindan daha homojen bir tablo bulunmaktadir. Is yiikii (hiz) ve degiskeni
acisindan non-invazif yontemler arasinda gorsel EqO, metot ile V-Slope arasinda
r=1,000 pozitif milkemmel ve RER ve VE arasinda r=0,810 pozitif giiclii iliski
bulunmustur. Invasiv ve non-invazif iliskide LE¢y ve VCO, yontemleri arasinda
r=0,792 ¢ok giiclii ve anlamli korelasyon tespit edilmistir. Bu c¢alismada gorsel
belirleme yonteminin sadece hiz degiskeninden hareketle gecerli sonuglar verdigi
ifade edilememektedir. Benzer metotlarda iliski bulunmamasi, denek gruplari
arasinda ve kullanilan protokollerin tiikenme zamanina dolayisi ile laktat iiretim ve
uzaklagtirilmasinda farklilik olugturmasina baglanabilir.

Amann ve ark. (2004), 40 km bisiklet zamanim1 hangi AE belirleme

yonteminin daha iyi tahmin ettigini arastirdiklar1 yaymlarinda denek grubunun (15
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deneyimli yol bisiklet¢isi) bazi1 6zelliklerini su sekilde siralamiglardir: Yag 31,5+8,5
(y1iD), Viicut Agirhigt 70,248,2 (kg), Boy 175,1£5,2 (cm), MaxVO, 68,6+4,2
ml/kg/dk, Antrenman Yas1 9,344 (yi1l), Miisabaka Yas1 7,3£3,3 (yil).
Calismalarinda laktat esigin (LE) belirlenmesi i¢in literatiirden sectikleri 5 metot ve
solunum esigin (SE) belirlenmesi igin yine literatiirden sectikleri 5 metot
kullanmiglardir. SE’nin belirlenmesinde kullanilan yontemler gorsel tespitle analiz
edilmistir. 40 km yaris performansiyla SE ve LE genel olarak iyi korelasyon
gostermistir. SE kaynakli yontemlerden V-slope, VE/VO, ve MaxSE daha giiclii
korelasyon gostermistir. Bu arastirmanin sonuglari homojen bir sporcu gruptan elde
edilmistir. Bu, sonuglarin genellestirilebilmesini saglayabilir. Aragtirmanin temel
sonuglarindan biri SE’nin, AE’nin belirlenmesinde LE’den iyi sonuglar verdigidir.
VE/VO,’deki gii¢ ¢iktist hem 40 km performansiyla iyi korelasyona sahip hem de 40
km ortalama watt degeri ile sayisal olarak benzerdir.

Bu ¢alismada VO, degiskeni agisindan Amann ve ark. (2004)’nin sonuglarina
benzer bigimde V-Slope ve EQO, yontemleri arasinda r=0,459 orta gii¢te ve anlaml
korelasyon tespit edilmistir. Calismamizda belli bir performansin tahmini agisindan
degerlendirme yapilmamistir. Amann ve ark., (2004) EQO, metodun en iyi gdsterge
oldugunu belirtmislerdir. Bizim c¢alismamizda bu anlamda degerlendirme
yapilamamakla birlikte, RER ve EQO, arasinda r=1,000 iligki tespit edilmistir.

Onceki baz1 yaymlar LE’ nin MaxVO,’ nin %79 ile %92’ si arasinda
gerceklestigini rapor etmistir. Amann ve ark., (2006)’nin yayinlarinda LE’ yi
MaxVO;’nin %57’si ile %92’si arasinda tespit etmislerdir. Bu ¢alismada bu degeler
MaxVO;’nin %71°1 ile %87’sinde gergeklesmistir. Calismamizda degisim aralig
daha diisiik goriinmektedir, bu fark Amann ve ark. (2006)’nin tercih ettigi laktat
gostergelerinin daha diisiik seviyelerde gerceklesmesine baglanabilir. Esik noktaya
karsilik gelen laktat degerleri 1,2’den 6,6 mmol’e degisiklik gdstermis ve ortalama
olarak 2,7+0,3 mmol/L olarak bulunmustur. Bu c¢alismada bu degerler 3.0 ile 6,03
mmol arasinda gerceklesmistir. Farklilik bizim gostergelerimizin bu derece diisiik
degerleri ortaya ¢ikaracak bigimde se¢ilmemesinden kaynaklanmustir.

Amann ve ark. (2006)’nin bulgular1 anaerobik esigi belirlerken LE yerine
SE’nin tercih edilmesini destekleyecek 3 sebep bulmustur:

1) Solunum, laktattan ¢ok H"” nin daha hassas gostergesidir.
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2) Solunum sadece merkezi ve periferal kemoreflex kontroliinden degil, kas
yorgunlugu ile iligkilendirilebilecek olan merkezi ve/ veya periferal norojenik
kontrolden de etkilenmektedir.

3) Is yiikiindeki artis1 takiben gaz degisimi ve solunum cevabi 30-40 sn’de
dengelenirken laktatin dengelenmesi 10 dk stirebilir.

Amann ve ark. (2006) calismalarinda su sonuca varmiglardir. VE/VO,
metodu bisiklet¢ilerde 40 km performansinin en iyi belirtecidir. Bunun yaninda
RERg9s (p=0,95) ve 4 mmol laktat (p=0,39) istatistiksel olarak anlamli sonug
vermemistir. Benzer bicimde bu ¢alismada AE laktat ve VO, degiskenleri ile ifade
edildiginde RER ve LEnmo metotlar arasinda (p=0,26) istatistiksel olarak anlamli
sonu¢ bulunmamistir. Bu sonug¢lardan hareketle LE ve SE’nin birbirinden bagimsiz
olduguna dair literatiire yeni kanitlar eklenmistir.

Davis ve ark. (1979), gaz degisim parametreleriyle anaerobik esik belirleme
metodunu farkli ergometrelerle karsilastirmiglar ve treadmill de anaerobik esik
degerini MaxVO; nin %58.6+5.8’1 olarak tespit etmisglerdir.

Santos ve Giannella, 2004, calismalarinda RER metodu ile bulduklari
anaerobik esik, MaxVO;’nin %79’ u diizeyindedir.

Ozgiir (2006)’iin RER metodu ile tespit ettigi anaerobik esik, MaxVO,’ 1n
%80’1 diizeyindedir.

Literatiirde, gaz degisim gostergelerinden AE’nin tespit edilmesinin gecerli
ve giivenilir olduguna dair 6nemli 6lgiide sonug ortaya konmustur (Thomas et al.,
2008; Davis et al., 2007; Amann et al., 2004, Solberg et al., 2005, Beaver et al.,
1986; Caiozzo et al., 1982, Cheng et al., 1992, Davis et al., 1979). Bununla birlikte
kullanilan degiskenlerin, metotlarin, protokollerin ve denek gruplarinin farkliliklar
sonuglarin 6zellikle pratikte kullanilabilmesi ile ilgili sikint1 yaratmaktadir.

Davis ve ark. (1979), solunum gaz degisim Ol¢iimleri ile anaerobik esik (AT)
belirlemenin gecerliligini arastirdiklar1 ¢caligmalarinda, se¢ilmis solunum gaz degisim
parametrelerinin AT belirlemek i¢in hassas non-invasif indeksler olduklarinin
belirmislerdir. Sonug olarak gaz degisim AT’ nin artirmali (incremental) egzersizde
laktik asidosis gelisimini belirlemede gecerli ve degerli bir metod oldugunu

vurgulamiglardir.
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Green ve ark. (1983), solunum anaerobik esik, kan laktat anaerobik esik ve
kas metabolizmasindaki degisiklikler arasindaki iliskiyi inceledikleri ¢aligmalarinda
ventilayon ve VO,max arasindaki iligki ile tanimlanan gaz degisim anaerobik esik ve
laktat birikimi ile tanimlanan anaerobik esik arasindaki iligkinin rastlantisal olmadig:
sonucuna varmislardir.

Jones ve ark. (1999), laktat esigi lizerindeki egzersiz yogunluklarinda VO, ve
kosu hiz1 arsindaki iligkiyi inceledikleri ¢calismada, VO,’ nin 3 dk’lik siirede steady
state ulasmadigini ancak artmaya devam ederek gecikmeli steady state VO, veya
tiikenis olustugunu belirtmislerdir. Ayrica VO, yavas komponentin sadece laktat esik
tizerindeki egzersiz yogunluklarinda ortaya ¢iktigini belirtmislerdir. Bunun yaninda
seviye slirelerinin yeterli uzunlukta oldugu artirmali (incremental) testlerde VO,
yavas komponenti ilk ataginin laktat esikle cakistigir hipotezinden bahsetmislerdir.
7’ser dk’lik 6 seviyeden ve her seviyede 0.5 km/sa artistan olusan artirmali
(incremental) testleri sonucunda laktat esigin lizerindeki egzersiz yogunluklarinda
VO, yavag komponent ve laktik asidosis ilk ataginin lineerite gosterdigini tespit
etmislerdir.

Ozgiir (2006), ¢alismasinda, Edwards ve ark. (2003)’nin su noktanin altin1
cizdigini belirtmistir; bir ¢cok ¢aligma gdstermistir ki genel popiilasyonda aerobik
antrenman ¢ogunlukla anaerobik esige karsilik gelen egzersiz yogunlugunda,
MaxVO,’de artis olmamasina ragmen gelisme olmaktadir. Anaerobik esigin
belirlenmesinde geleneksel konseptler, esik noktasinin mitokondrial enzimatik
aktiviteler ve sitozol kullanimindan saglanan enerji kadar kardiopulmoner sistemin
kapasite ve smirlarina da bagli oldugunu belirtmistir. Anaerobik esigin
belirlenmesinde laktat esik ve solunum esik metotlarinin her ikisinin de kullanilabilir
oldugu ancak laktat esigin solunum esige sebep olmadigi belirtilmistir. Bununla
beraber laktat esik ve solunum esik arasinda oksijen kullanimlarindaki benzerlik
sebebiyle iliski bulundugu siiphesizdir.

Davis ve ark. (1983), gaz degisim anaerobik esigin sabit laktat
konsantrasyonlarinda olusup olusmadigini arastirdiklar1 calismada gaz degisiminden
ve laktat kirilma noktasindan elde ettikleri anaerobik esigin sabit 2 ve 4 mmol laktat

degerlerine karsilik gelmedigini belirtmislerdir.
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Gladden ve ark. (1985), Davis ve ark. (1979), Green ve ark. (1983),
Hoogeveen ve Hoogsteen (1999), Grant ve ark. (1997), Geng¢ ve ark. (1999),
caligmalarinda Anaerobik Esikteki zaman degiskeni agisindan metotlarin karsilikli
korelasyonlarini pozitif, cok giiclii ve ¢cok anlamli tespit etmektedirler. Bu ¢alismada
EqO; ve RER metotlarinda r=1.000 p<0,01, VCO; ve VE arasinda r=0,792 p<0,01,
LEiog ve LELac.k arasinda r=0,710 p<0,01, LEmobpmax ve LEpmax arasinda r=0,939
p<0,01 diizeylerinde anlaml1 korelasyon tespit edilmistir.

Solberg ve ark. (2005), calismalarinda 12 kisilik denek grubunun
antropometrik degiskenlerini su sekilde tespit etmislerdir; Yas 26.5+4.81 (yil), Boy
1.83206 (m), Vicut Agirhigt 74.7+6.28 (kg.). Bu calismada deneklerin bazi
degiskenlerine ait tamimlayici istatistik sonuglar1 takip eden sekildedir; Boy
178,02+5,86 (cm), Viicut Agirhgr 74,87+6,62 (kg), Yas 26,63+£3,98 (yil). Bu
degerler Solberg ve ark. (2005) ile benzerlik gostermektedir. Calismalarinda
baslangi¢ hizin1 8 km/sa, egimin %5 ve hiz artiglarinin her 3 dk’da 2 km/sa oldugu
artirmali treadmill test kullanmislardir. Gaz degisim Olgiimii Jaeger Spirometrik
Analizorle gerceklestirilmistir. Gaz degisim anaerobik tespiti icin RER, EqO, ve
Vslope metotlarin1 ve laktat anaerobik esik tespiti i¢in 1sinma sirasinda alinan laktat
konsantrasyon degerinin 1,5 mmol iizerindeki deger ve laktat konsantrasyon
egrisinden 3. derece curvelineer regresyonla elde edilen deger kullanilmistir. Biitiin
yontemlerde laktat esikteki laktat degerine karsilik gelen VO, hesaba katilmistir.

Solberg ve ark. (2005), calismalarinda treadmill testinde ortalama
MaxVO,’yi 61,8+4,6 ml/kg/dk, maksimum laktat konsantrasyonlarini 8,7+1,47
mmol/L, ulasilan en yiiksek RER degerini 1,22+0,09, egzersizde tiikenme zamanini
14,5 dk olarak tespit etmislerdir. Calismamizda MaxVO, 50,68+2,85, Tiikenme
Zaman 15,61+1,84, Max.Laktat 7,72+1,75 olarak tespit edilmistir. Bu degerler
Solberg ve ark., (2005) ile benzerlik gostermektedir. Tiikkenme Zamani degiskeni
calismamizda daha biiylik sayisal degerler vermistir. Egzersiz protokoliimiizde hiz
artiglar1 1,2 km/sa, Solberg ve ark., (2005)’nin ¢alismasinda 2 km/sa’dir. Farkin bu
parametreden kaynaklandig: ifade edilebilir.

Laktat-AE ve RER-AE, MaxVO, degerlerinde anlamli farklilik
bulunmamaistir. Bu degerler RER-AE 53 ml/kg/dk, Laktat-AT 51 ml/kg/dk’dir. EqO,.
AE ve Vslope-AE Laktat-AE’ den daha diistik degerler vermis ve aralarinda anlaml
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fark bulunmustur. Bu c¢alismada LE¢, AE MaxVO, 42,71+£2,18 ml/kg/dk, RER AE
MaxVO2 44,69+2,62 ml/kg/dk tespit edilmistir. Laktat-AT ve RER-AE arasinda
=0,87, p=0,01, Laktat-AE ve EqO,-AE arasinda r=0,45, p<0,05 ve Laktat-AE ve
Vslope-AE  arasinda 1=0,42, p<0,05 korelasyon degerleri bulunmustur.
Calismamizda benzer sekilde LE¢,, ve RER yontemleri arasinda r=0,625 giiclii ve
anlamli, LEc, ve EQO; yontemleri arasinda r=0,625 giiclii ve anlamli iliski tespit
edilmistir. Yayinlarinda RER-AT’nin AE tahmini i¢in kolay uygulanabilir ve degerli
bir yontem oldugu vurgulanmistir. EqQO; ve V-slope metotlarin Laktat-AE ile RER-
AE kadar iligkili olmadigin1 belirtmislerdir. V-slope metodun 6zellikle AE nin diigiik
oranlarinda daha diisiik degerler ortaya koyma egiliminde oldugunu ve bunun Cheng
ve ark., (1992)’nin sonuglari ile ortiistiigiinii vurgulamiglardir. Yayinlarinda V-slope
AE degerlerinin RER-AE’ den diisiik olmasinin RER i¢in segilen sabit 6l¢iim
degerine baglamiglardir. Bu caligmada, bu ifadeleri destekler nitelikte sonuclara
ulasilmis ve ek olarak EqO, metodunda RER metot gibi karsilastirilabilir sonuglar
verdigi belirtilebilir.

Solberg ve ark. (2005) AE’nin gaz degisim indekslerinden hangisi ile en iyi
tanimlanabildigini tartistiklar1 boliimde, bu indekslerde data egrisindeki non-lineer
ani artigin gorsel tespit ile belirlenmesinde onyargili sonuglar ortaya ¢ikabildigini bu
celiskilerin  bilgisayar tabanli  regresyon Ol¢limleriyle  giderilebilecegini
belirtmislerdir. RER-AE’nin Laktat-AE’nin tahmininde degerli sonuglar verdigini
literatiirde baska yayinlarda vurgulamistir.

AE gaz degisimlerinden tespit edildiginde 6rnekleme i¢in Laktat Sl¢limiinde
oldugu gibi standart zaman araliklarina ihtiya¢ yoktur. Laktat Ol¢limiinde 2
ornekleme arasinda AE’ nin ortaya ¢ikmasi ve bunun Olc¢lilememesinin yaratacagi
problemler gaz degisim Ol¢iimlerinde elimine olur. Sonug¢ olarak AE’nin 6nceden
belirlenmis sabit 6l¢iim degerli RER metodu ile tespiti basit ve karsilastirilabilir
sonuclar vermektedir (Solberg et al., 2005).

Santos ve Giannella (2004)’nin amaci, SE ve RK’nin gorsel metotla
karsilastirildiginda, hangi bilgisayar tabanli metotla daha giivenilir belirlendigi
konusundaki bulgular1 genisletebilmektir. Calismalarinda gaz degisim analizi breath-

by-breath gerceklestirilmistir.
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Santos ve Giannella (2004)’ nin SE’nin bilgisayar tabanli metotlarin
karsilagtirilmasini yaptiklar1 yayinda denek grubunu bazi fiziksel ve antopometrik
Ozelliklerini su sekilde siralamiglardir: Yas 28,4+9,3 (y1l), Viicut Agirhigr 74,8+11,3
(kg), Boy 174,6+8,9 (cm), VO, 2,32+0,49 1/dk, MaxVO, 31,49+7,33 I/kg/dk, KA
194+6. Bu calismada elde edilen VO, 3,79+0,36 1/dk, MaxVO, 50,68+2,85 ml/kg/dk,
degerleri Santos ve ark. (2004) ile karsilastirildiginda daha yiiksek goriinmektedir.
Bu farkin ergometre farkliligindan kaynaklandig1 ifade edilebilir. Denekler 12,5
watt’lik baglangi¢ yiikii ve dk’da 60 devirle her dakika 12,5 watt’lik artislarla
tilkenene kadar egzersiz yapmislardir. Calisma sonucunda R metoduyla belirlenen
SE, MaxVO, %79’unda V-slope SE, MaxVO;’nin %83’linde gerceklesmis ve
metotlarin korelasyonu 1=0,91 olarak tespit edilmistir. Bu calismada RER ve V-
Slope yontemleri arasinda r=0,459 orta gilicte ve anlamli korelasyon bulunmustur.
Katsay1 diisiik olmakla birlikte Santos ve ark. (2004)’nin sonucunu desteklemektedir.
Bunun yaninda RER ve EQO, yontemleri arasinda r=1,000 pozitif miikemmel
korelasyon bulunmustur. Gorsel belirleme metodu grafik datadaki degiskenlerin
tanimlanmasinda bazi zorluklar icermektedir. Bu bulgular V-slope metodun diger
metotlara gore diisiik giivenirlilik oranin1 (r=0,78) aciklamaktadir. SE’nin
belirlenmesinde kullanilan VE, PETO, ve VE/VO, sirasiyla r=0,90, r= 0,89, r=0,85
oranlarinda yiiksek giivenirlilik gostermistir. SE’nin belirlenmesine benzer sekilde
RK’nin belirlenmesinde de ayni siralamayla r=0,84, r=0,89, r=0,83 degerlerine
ulasilmistir. SE bilgisayar tabanli metotlarla belirlemede, MaxVO;’nin %77 sinde
gorsel belirlemede %74’linde tespit edilmistir. RK bilgisayar tabanli metotta,
MaxVO;’nin %88’ inde gorsel belirlemede %84’linde tespit edilmistir. Bilgisayar
tabanli ve gorsel metotlarin kendi aralarindaki iligkileri ise soyledir; SE’nin
belirlenmesinde bilgisayar tabanli metotlarda, biitliin metotlar ortalama r=0,93,
p<0,001 diizeyinde iliskili, RK’nin belirlenmesinde bilgisayar tabanli metotlar
r=0,91, p<0,001 diizeyinde iligkili bulunmustur. Bu calismada bilgisayar tabanl
metotlarda RER ve V-Slope yontemleri arasinda (r=0,459, p=0,048) orta giicte ve
anlamli, V-Slope ve VE yontemleri arasinda (r=0,519, p=0,023) giiclii ve anlamli,
VE ve VCO, yontemleri arasinda (r=0,927, p=0,000) ¢ok giiclii ve anlamlh

korelasyon bulunmustur.
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Santos ve Giannella (2004), calismalarinda deneklerin ulasilan MaxVO,
degerleri gorece diisiik kalmistir. Bunun sebebinin, testin bisiklet ergometresinde
uygulanmis olmas1 ve bununda alt ekstremitede erken yorgunluga sebep olabilecegi
biciminde ac¢iklanmistir. Buna bagl olarak SE ve RK degerleri relatif olarak yiiksek
cikmustir.

Santos ve Giannella (2004), calismalarinda, bisikletin kosuya gore bazi
denekler i¢in uygun bir beceri olmayabilecegini ¢iinkii bisiklet egzersizinde
quadricepste yorgunluk, treadmille gore %10-20 daha diisik MaxVO, ortaya
cikmaktadir. Bu bilgilere ek olarak Santos ve Giannella (2004), iyi antrene
deneklerin laktat birikimi olmaksizin MaxVO,’lerinin %90 ve tizerinde oksidatif
olarak egzersiz yapabildiklerini belirtmisler, kendi yayinlarinda da bilgisayar tabanh
metotla belirlenen SE ve RK, MaxVO;’nin sirastyla %77 ve %88’ inde
gerceklesmistir. Bu calismada bilgisayar tabanli metotla belirlenen SE MaxVO,’ nin
%85,00+6,67’sinda gergeklesmistir. Santos ve ark., (2004) egzersiz protokollerinin
deneklerin erken yorgunluga girmesine sebep olabilecegini belirtmislerdir bu
anlamda farkliligin ergometrelerdeki farktan kaynaklandigi ifade edilebilir. Sonug
olarak SE ve RK’nin bilgisayar tabanli metotlarla belirlenmesi uygulamasi kolay,
garantili ve tekrar iiretilebilir metotlardir. Biitiin metotlar iliskili olmakla birlikte
ozellikle RK’nin VE ile belirlenmesi gorsel metotla karsilastirildiginda yiiksek
korelasyon gostermistir. Aktif erkek denekler icin SE ve RK’nin otomatik belirlenme
teknikleri arsinda anlamli fark bulunmamastir.

Beaver ve ark. (1986), yaslar1 19-39 arasinda degisen 10 erkek denekle
yaptiklart c¢alismada, bisiklet ergometresinde dakikada 15 watt’lik artislar
kullanmiglardir. Calismalarinda anaerobik esigin gaz degisimi iizerinden yeni bir
metotla belirlenmesini hedeflemislerdir. Gaz degisim analizi ile anaerobik esik V-
slope metoduyla bilgisayar kullanilarak otomatik olarak belirlenmistir. Bunun
yaninda gorsel belirleme teknikleri olarak VE/VCO,, VE/VO,, son tidal PCO, ve
PO, ve R’nin zamana gore degisimi incelenmistir.

Beaver ve ark. (1986),’nin ¢alismasinda, VCO;’nin VO;’ye gore degisim
egrisinde, egzersizin artirmali fazindaki degisim biitiin datada gozlenmistir. Bu
degisim karbondioksit iiretimindeki artisi ve aymi zamanda kastaki laktik asit

tiretiminin kataboliz edilmesinden hizli oldugu durumu gostermektedir. Gaz degisim
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anaerobik esikteki ortalama laktat artis1 baslangic degerlerinin 0,5 mmol {izerinde
gerceklesmistir. Bu sonu¢ gaz degisim anaerobik egisin laktat esikten daha diisiik
veya ¢ok farkli olmadigi sonuglariyla benzerlik gostermektedir. Calismalarinda laktat
esik noktasim1 belirlemek icin arteryel laktatin ilk artmaya basladigi noktayi
kullanmiglardir. Eger laktat esik baslangic diizeyinin 0,5 mmol iizerinde
tanimlandiysa, gaz degisim anaerobik esik ile arasinda anlamli farklilik
bulunmamistir. Gorsel belirleme teknikleriyle V-slope metot arasinda anlaml
farklilik bulunamamistir. Calismalarinda Green ve ark.’nin gaz degisim anaerobik
esikteki ortalama laktat degerinin 2,56 mmol/L bulduklarint ve bunun baglangic
seviyelerinin 1,5 mmol iizerinde oldugunu belirtmislerdir. Laktat birikimi sebebiyle
CO;, iiretiminin artis1, gaz degisim ve VCO;’nin VO;’ye goOre analizinden
belirlenebilen temel bir fizyolojik olaydir. Bu ¢alismada AE VO, degiskeni ile ifade
edildiginde Beaver ve ark. (1986)’nin sonuglarini destekler nitelikte V-Slope ve
EQO; yontemleri arasinda (r=0,459, p<0,05) orta giicte ve anlaml1 korelasyon tespit
edilmistir.

CO, iiretimindeki asir1 artisin baslangici, gaz degisim analizi ile belirlenen
ana olaylardandir ve V-slope ve R dogrudan bu olayr belirler. Her ne kadar VE
(ventilasyon)’de CO, akimiyla iligkilendirilebilse de solunumsal cevap metabolik
cevaptan sonra gerceklesebilir ve burada bir¢ok durumdan sz edilebilir (obezite,
obstriiksiyon, kemoreseptor hassasiyet eksikligi) (Beaver et al., 1986).

Bearver ve ark. (1985) yilindaki yayimlarinda, artirmali egzersizde artan O,
kullanimina eslik eden laktat artiginin matematiksel modellerini ve aralarindaki
iliskiye en uygun olan modelin hangisi oldugunu aragtirmislardir. Gorsel belirleme
tekniklerine nazaran dataya uygun bir matematik modelin LE daha keskin olarak
belirleyebilecegini belirtmislerdir. Bunun yaninda o donemde bazi arastirmacilarin
laktatin artan is yiiki ile birlikte dengeli bir bigimde arttigin1 dngordiiklerini ve
calismalarinda kullandiklar1 matematik modellerin LE’ye karsi bu ongoriiyii de
karsilastirabilecegini belirtmislerdir. Caligmalarinda yaslar1 19-39 arasinda degisen
10 erkek goniillii denek olarak kullanilmistir. 4 dk’lik yiikleme olmaksizin bisiklet
egzersizi sonrasinda dk’da 15 watt’lik artiglarin saglandigi denegin tiikenene kadar
stirdiirdiigi artirmali egzersiz testi uygulanmistir. Solunum degerleri breath-by-

breath kaydedilmistir. Her 2 dk’da kan 6rnegi alinmistir ve Olgiilen laktat degerine

80



karsilik gelen VO,, VO, nin zamana kars1 egrisinden elde edilmistir. Bunun i¢in
regreson analizi kullanilmigtir. Anlamlilik degeri olarak p<0,05 kullanilmistir.

Bearver ve ark. (1985) yilindaki yayinlarinda VO,’nin, laktat artisinin
hizlandig1 noktadaki (LE) degerini bu noktadan asagidaki ve yukaridaki noktalarda
matematik iligki oturtmaya calisarak daha dogru olarak belirlemeye ¢alismislar ancak
tatmin edici bir uygunluk yakalayamamislardir. Bu sebeple datayi lineer regresyon
analizinde dogrusal ¢izgiler haline dontstiirmiislerdir. Log-log LE ve semi-log LE
modelleri ile datay1r 2 segmente ayirarak lineer regresyon analizleri yapmiglar ve
segmentlerin kesisme noktalarin1 LE olarak belirlemislerdir. Bu modellerle elde
edilen VO, degerleri log-log modelde semi-log modelden biraz daha yiiksekti. Ancak
bu istatistik olarak anlamli degildi. Log-log modelde LE VO, degeri 1,51 1/dk semi-
log modelde LE VO, degeri 1,40 1/dk olarak bulunmustur. Bu modellerin LE
noktasinin  altinda ve {istlindeki data noktalarina uygunlugu acisindan
degerlendirilmesi sonrasinda log-log doniistiirmesinin semi-log modelden daha iyi
oldugu belirtilmistir. Bu bulgularin yaninda laktatin istirahat durumundan esik
noktaya kadar ortalama artis1 0,1-0,2 mmol olarak belirtilmistir. Sonug olarak her iki
modelinde laktat esigin iizerindeki alanlarda dataya tam bir uygunluk gostermedigi
ancak istatistiksel Ol¢im acisindan uygunlugun iyi oldugu belirtilmistir (r>0,99).
Semi-log regresyon dogrusu LE’ nin iizerindeki alanlarda data noktalarindan sola
dogru kaymistir. Bunun yaninda log-log model data noktalarina uygunluk
gostermistir. Dolayisiyla semi-log model daha az dogruluk igeren bir modeldir. Bu
calismada log-log modelle elde edilen LE VO, degeri 3,30+0,41 1/dk’dir. Bu deger
Bearver ve ark., (1985)’nin tespit ettigi degerden oldukea yiiksek goriinmektedir. Bu
farklilik Bearver ve ark. (1985)’nin tercih ettigi egzersiz protokoliinde yiiklemenin
her dk 15 watt artirilmas1 ve denek grubunun aerobik dayaniklilik kapasitesinin
diizeyindeki farklilikla agiklanabilir.

Heck ve ark. (1985), 4 mmol laktat esigin gegerliligini arastirdiklari
calismada 16 normal saglikli erkek bireyi denek grubu olarak kullanmiglardir. 4
denek uzun mesafe kosucusu ve biitiin denekler kosu bandi testinde deneyimlidirler.
Deneklerin antropometrik 6zellikleri; Boy 179,3+5,0 (cm), Viicut Agirhigi 71,748
(kg.), Yas 29,8+6 (yil) seklindedir. Bu denek grubu MLSS’deki laktat degerinin
kesintisiz egzersizde tespit edilmesi icin 2 teste tabi tutulmustur. Ilk test dayaniklilik
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kapasitesine gore belirlenen kosu hizlari ile baslayan 5 dk’lik basamaklardan ve her
basamakta 0,4 m/s hiz artis1 uygulanan artirmali test. Bu teste basamak gegislerinde
30 sn’lik aralarla kan 6rnegi alarak laktat Sl¢iilmiistiir. 2.testte basamak siireleri 3 dk
olarak ayarlanmistir. Uzun siireli egzersiz testinde 3 dk’lik 1sinma sonras1 25 dk’lik
egzersiz sabit hizda gerceklestirilmistir. Baslangi¢ hizi artirmali egzersizdekiyle
benzerdir. Kesintisiz egzersizdeki 4 mmol/l esige denk gelen yiikleme seviyesi 5
dk’lik basamaklardan olusan artirmali egzersiz testinden elde edilmistir. Ilk ya da
onceki testteki laktat degerlerine dayanarak kesintisiz egzersiz testindeki hiz 0,1 veya
0,2 m/s artirillip azaltilmistir. Arastirma sonunda kesintisiz testte MLSS’deki laktat
konsantrasyon degeri 4,02+0,7 mmol/L bulunmustur. MLSS ve dayaniklilik
kapasitesi arasinda anlamli korelasyon ispatlanamamustir. 3 ve 5 dk’lik yiikleme
siireleri olan artirmali egzersiz testlerinde anlamli farklilik bulunmus ve anlaml iligki
bulunamamistir. 5 dk’lik basamaklardan olusan artirmali testte, regresyon dogrusu
kesintisiz testteki regresyon dogrusuna yakinlikk gostermis ancak 3 dk’lik
basamaklardan olusan test 0,16 m/s daha ytiksek hizlara dogru kaymistir. Bu 3 dk’lik
basamaklardan olusan artirmali testin MLSS’ deki yiiklemeyi oldugundan yiiksek
tahmin ettigini gostermistir.

Heck ve ark. (1985) gerceklestirdikleri ¢aligmadan elde edilen bazi dnemli
sonuclar sunlardir: MLSS ile dayaniklilik kapasitesi arasinda anlamli iligki
bulunmamistir. Bu sonu¢ denek grubunun fazla homojen olmasindan
kaynaklanamaz, ¢linkli grup bu anlamda farkli 6zellikler tasimaktaydi. Dolayisiyla
MLSS’deki laktat degeri dayaniklilik kapasitesinden bagimsizdir. Keul ve ark.
(1979), dayaniklilik antrenman1 yapmis bireylerin daha diisiik laktat konsantrasyon
esik degerleri olabileceginden siiphelenmislerdir. Antrene bireylerin 4 mmol’e denk
gelen antrenman yiiklerini iyi tolere edemediklerini goézlemlemislerdir. Ancak
diizenli antrenman yapmamis bireylerin bu yiikleri daha iyi tolere -ettigini
gozlemislerdir. Bu sebeple laktat egrisi de 51°’lik tanjant ve 45°’lik tanjanttaki
ylklemeyi bireysel anaerobik esik olarak Onermislerdir. Bu esik dayaniklilik
antenmani yapmis bireyler i¢in 4 mmol/L’nin altinda antrenmansiz bireyler i¢in de
bu degerin iizerindedir. 3 dk’lik basamaklardan olusan testlerde MLSS’si esik
degerlerden iyi antrenmanli bireyler i¢in dogru sekilde tahmin edilebilmistir.

Artirmal1 egzersiz testlerinde 5 dk’lik basamakli testte laktat degerleri 4,05 mmol, 3
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dk’lik basamakli testte 3,5 mmol bulunmus ve bu degerler MLSS’deki is yiikleri
olarak degerlendirilmistir. Bunun anlami, 4 mmol laktat konsantrasyon degerindeki
i1 yukiiniin MLSS’deki is yiikiinii gostermesidir. MLSS’nin ranji en fazla 3-5
mmol/L laktat degerlerine denk gelecek is yiikleri civarinda beklenebilir. Dolayisiyla
MLSS ile artirmali egzersiz testinde, MLSS’ye denk gelen degerler arasinda anlaml
iliski yoktur. 4,05 mmol’liikk ortalama deger. 4 mmol’liik deger daha sonra
Kinderman ve ark., (1979) tarafindan anaerobik esik ve Sijodin ve ark., (1981)
tarafindan OBLA olarak isimlendirilmistir. Bununla beraber 4 mmol esik belirli bir
test silirecine baglidir. Yiikleme stirelerindeki 2 dk’lik degisiklik artirmali egzersizde
esik degerlerin 3,5 mmol ile 4,05 mmol arasinda degisimine sebep olmaktadir. Bu
kan laktat seviyesini sadece ylikleme (is yiikii) siddetine degil ayn1 zamanda, zaman
faktoriine de baglh oldugu ile de acgiklanabilir. Aerobik anaerobik esikte yiikleme
seviyelerindeki 2 dk’lik degisiklik hizda 0,16 m/sn’lik fark yaratmaktadir. Laktat
egrisine kan Ornegi almak i¢in gerceklestirilen duraklamalarin etkisiyle ilgili
problemde bu duraklamalar da her 30 sn’de hizda 0,07 m/sn’lik degisiklik oldugu
belirtilmistir. Bu degisiklige duraklamalarda laktatin elimine edilmesinin sebep
oldugu vurgulanmistir. Bu sebeple duraklamalarin miimkiin olan en kisa zaman
araliginda tutulmasi 6nerilmistir. Treadmill ve farkli kosu yiizeylerindeki sonuglarin
karsilagtirildigi  boliimde saha testlerinde laktatin daha hizli artisinin  hava
direncinden kaynaklanabilecegi belirtilmis ve hava direnci sebebiyle ihtiya¢ duyulan
ek enerji ihtiyacinin treadmilldeki %1’lik egimle simule edilebilecegini
belirtmislerdir. Bu ¢alismada da bu dikkate alinarak treadmilll testi % 1°lik e§imde
gerceklestirilmistir.

Heck ve ark., (1985) farkli esik konseptlerini iki kategoriye ayirmiglardir.

1. Egzersize bagl laktat iiretiminin baslangicini isaret eden esikler. Ornek
olarak optimal solunum verimliligi, Anaerobik Esik (AE), Aerobik Esik
(Kindermann et al., 1979) bireysel anaerobik degisim.

2. MLSS’yi isaret eden esikler. Ornegin Aerobik-Anaerobik esik, Anaerobik
Esik (AE) (Kindermenn ve ark., 1979), bireysel anaerobik esik, OBLA.

Her iki laktat esik konsepti de dayamiklilik kapasitesini uygun sekilde
belirleyen prosediirlerdir. Bu prosediirlerin bazi avantaj ve dezavantajlar1 giindeme

gelmektedir. 1. Esik konseptinin avantajlar1 arasinda, yiikleme yoOntemindeki
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degisikliklerin esife minimal etki yapmas1 belirtilebilir. Dezavantaj olarak, laktat
egrisinde anlamli yiikselmenin dolayisiyla esigin gézlem yoluyla belirlenmesinin,
farkli gbzlemciler arasinda degisik sonuglara ulasilmasina sebep olmasi belirtilebilir.
AE bu yontemle invazif metotta belirlenemez ve non-invazif gaz degisimin
tanimlanmasi ise yine gozlemciler arasinda ¢ok genis bir ¢esitlilik olacagi i¢in klinik
kullanimda uygun degildir. Baz1 matematik prosediirlerde, laktat egrisi kullanilan
matematik fonksiyonlar1 takip etmedigi i¢in hata verebilir. 2. Esik konseptindeki
avantaj ve dezavantajlar 1. konseptin dezavantaj ve avantajlaridir. Yiikleme
yontemindeki degisiklikler esik degerlere bariz etkide bulunur. Avantaj olarak 4
mmol’deki Aerobik-Anaerobik Esik ve ¢ogunlukla bireysel AE laktat egrisinin, dik
(tepe) boliimiinde bulunur. Dolayisiyla 6lgiimdeki hatalar esik degerleri 1. konsepte
gore daha az etkiler (Heck et al.,1985).

Treadmill’de belirlenen 4 mmol esik, antrenman diizenlerinin kontrol
edilmesinde kullanilabilir. Ozellikle kalp atim orani, treadmill hizlar1 antrenman
hizlarma transfer edilemiyorsa, antrenman yiiklerini kontrol etmek i¢in kullanilabilir
(Heck ve ark.,1985).

Iyi antrenmanli dayaniklilik sporculari ve iyi antrenmali olmayan dayaniklilik
sporcular1 arasinda 4 mmol laktat konsantrasyonuna karsilik gelen kosu hizlari, ayn
egzersiz yogunluguna denk diigmemektedir. Buna gore, kan laktat konsantrasyonu,
egzersiz yogunlugunun belirlenmesi i¢in kullanilirken kisisel diizeyde ele alinmalidir
(Held and Marti, 1999).

Caiozzo ve ark. (1982) AE’nin gaz degisim gostergeleri ile belirlenmesini
arastirdiklar1 calismalarinda yaslar1 20-31 arasinda degisen 16 erkek ve 2 bayan
denek yer almistir. Deneklerin yas ve viicut agirligi degiskenleri; 23,1+£0,9 (yil),
72,943 (kg)’ dir. Bu ¢alismada deneklerin, Viicut Agirhigr 74,87+6,62 (kg), Yas
26,63+3,98 (yil) bulunmustur. Denekler bisiklet ergometresinde dk’da 20 watt’lik
artiglarla, tilkenene kadar test uygulamislardir. 30 sn’lik duraklamalarla kan 6rnekleri
alinmistir. AE belirlenmesi i¢in, VE (dakika solunum hacmi), VCO,, R, VE/VO, ve
LE metotlar1 kullanilmistir. Bu metotlarda zamana karsi solunum, CO,, VO,, VE, R’
deki non-lineer artiglar gézlem yoluyla belirlenmis AE olarak degerlenmistir. Bu
calismada da kullanilan bu yontemlerden sadece VE/VO,’de gorsel teknik
kullanilmigtir. Caiozzo ve ark. (1982), calismalari sonucunda VE metot AE VO,
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degeri 1,79+0,11 1/dk, VCO, metot 1,74+0,11 1/dk, R 1,58+0,06, VE/VO, 1,84+0,11
ve LE 1,8540,11 bulunmustur. Bu c¢alismada VE metot AE VO, degeri 3,16+0,44
1/dk, VCO, metot AE VO, degeri 3,14+0,531/dk, R metot AE VO, degeri 3,49+0,38
1/dk tespit edilmistir. Calismamizda elde edilen degerler Caiozzo ve ark., (1982)’nin
degerlerinden farklilik gostermektedir. Caiozzo ve ark. (1982), denek gruplarinin
aerobik kapasite, antrenman gec¢migleri ile ilgili bilgi vermemislerdir. Bu anlamda
bizim denek grubumuzun aerobik kapasite acgisindan daha yiiksek Ozellikler
gosterdigi ifade edilebilir. LE ve solunumsal veya gaz degisim AE’ler arasindaki
korelasyonlar ise, VE/VO; r=0,93 p<0,001 en yiiksek iliski olmak iizere, RER r=0,39
p>0,05 olarak en diisiik iliski gostermistir. VE/VO, en yiiksek re-test iligki diizeyini
de gostermistir. Bunun yaninda VE, LE ile r=0,88 p<0,001, VCO, r=0,83 p<0,001
iliski degerleri bulunmustur. Bu c¢alismada kullanilan laktat gostergeleri arasinda
Caiozzo ve ark. (1982)’nin kullandig1 gosterge bulunmamaktadir, bu anlamda SE ve
LE esiklerin korelasyonu acisindan karsilikli degerlendirme yapmak miimkiin
degildir.

Caiozzo ve ark. (1982) bulgularn cercevesinde su sonuglara varmiglardir.
Kendilerinden oOnceki yayinlarinda ulagilan bulgular ileriye tasimak amaciyla
gerceklestirdikleri c¢aligma sonucunda, kullandiklart 4 gostergenin  AE’nin
belirlenmesinde dogru ve giivenilir metotlar oldugunu, bunlarin igerisinden
VE/VO,’nin tek basina en iyi gosterge oldugunu belirtmislerdir. 1 dk’lik yiiklenme
basamaklarindan olusan protokollerinde VE/VO, baslangicta tipik olarak diisiis
gosterip, ardindan AE’de dengeli bir sekilde artmistir. Buna karsit olarak VE (dakika
solunum hacmi) ve VCO, test boyunca siirekli sekilde artmistir ve non-lineer kirilma
noktasinin nerede olustugu ile ilgili az delil birakmistir. VE/VO, metotta ¢ifte kriter
kullanilarak, VE/VCO, de VE/VO,’nin artisina eslik eden bir artis olmamasina
dikkat edilmistir. Bulgularini diger yaynlarla karsilastirirken, metotlarda tespit
edilen AFE’lerin VO, 1l/dk veya MaxVO,’nin %’leri olarak ifade edilmesinin
korelasyon katsayilar1 agisindan farklilik yarattigini, VO,’ 1/dk gosterilisinin, daha
yiiksek korelasyon katsayisi sagladigini belirtmislerdir. AE’nin MaxVO;’nin %’leri
olarak doniistiiriilmesi, datanin homojenligini artirmakta ve daha diisiik korelasyon
katsayist olusturmaktadir. Calismamizda bu bulgulara destek olusturacak veriye

ulasilmamistir. Her iki degiskende yaklasik olarak benzer korelasyon degerlerine

85



ulagilmistir. R metodunda zamana karsi R’de ani ve sistematik artig aranmis ancak
cok diistik korelasyon degerlerine ulasilmistir. Bu sonug, diger bazi yaymlarin
sonuglartyla benzerlik gostermektedir. R biitlin egzersiz siiresince dengeli bir sekilde
artis gostermis ve ani sistematik artis olusturmamistir. VE/VO, metodun test-re-test
korelasyonu 0,94 bulunmustur. AE’nin belirlenmesinde VE/VO, iyi bir gosterge R
ise zayif bir gosterge olarak belirtilmistir. Caiozzo ve ark. (1982)’nin R metodunda
AE belirlemek i¢in tercih ettikleri yontem olas1 non-lineer artigin tespit edilmesi
bicimindedir. Bizim ¢alismamizda ise sabit R=1 degeri esik olarak kullanilmistir.
Yukarida sunulan, R’nin biitiin test siirecinde ani artiy gostermeksizin lineer artigi
Caiozzo ve ark. (1982)’nin R metodunda diisiik korelasyon bulmasina sebep olmus
olabilir. Bu anlamda Caiozzo ve ark. (1982)’nin sonucuna kontrast olacak sekilde R
bizim calismamizda hem diger non-invazif metotlarla hem de invazif metotlarla
yiiksek korelasyon gdstermistir.

Caiozzo ve ark. (1982)’nin gaz degisim Ol¢iimlerinde, 6rneklemelerin uzun
zaman aralikli alinmasmin 6l¢iimde hataya sebep oldugu yoniindeki tespitlerine
dayanarak bizim yaymmimizda da kisa zaman araliklar1 ve breath-by-breath teknik
kullanilmistir.

Sjodin ve Jacobs (1981), OBLA ve maraton kosu performansi arasindaki
iligkiyi arastirdiklar1 yayinlarinda 18 erkek goniillii ile ¢calismiglardir. Deneklerin kan
laktat birikimlerinin hangi kosu hizinda 4 mmol/L degerine ulastigini tespit
edebilmek amaci1 ile deneklerin antrenman ge¢misleri ve bireysel maraton
derecelerinden hareketle en az 4 farkli kosu hizinda kan laktat konsantrasyon ol¢timii
yapilmistir. Deneklerin baz1 degiskenleri su sekildedir: Yas 32+7 (yil), Boy 176+6
(cm) ve Viicut Agirhigr 78+7,9 (kg). Bu ¢alismada Boy 178,02+5,86 (cm), Viicut
Agirlig1 74,87+6,62 (kg), Yas 26,63+3,98 (yi1l) olarak tespit edilmistir.

Deneklerin maraton kosusu ortalama hizlar1 13,324+2,16 km/sa OBLA’daki
kosu hizlar1 ortalamast 15,12+1,8 km/sa ve maraton kosu hizlart OBLA kosu hizinin
yiizdesi olarak ifade edildiginde %87,2+6,2 olarak tespit edilmistir. Maraton kosu
hizi1 ve OBLA kosu arasindaki iliski r=0,96 ve maraton kosu hizi ile OBLA’nin
yiizdesi olarak kosu hiz1 arasinda r=0,86 (p<0,001) diizeyinde iliski tespit edilmistir.
Bunun yaninda ST kas fibril yiizdesi ile maraton kosu hiz1 arasinda r=0,64 OBLA
kosu hiz1 arasinda r=0,63 (p<0,01) diizeyinde iliski tespit edilmistir. Bu ¢alismada
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OBLA’nin performansla iliskisi dogrudan calisilmamistir ancak OBLA’da ulasilan
kosu hizlar1 11,85+1,16 km/sa olarak tespit edilmistir. Hizlarda goriilen farklilik
denek gruplarmin farkli aerobik altyapilardan gelmelerinden kaynaklanmis olabilir.
Bizim denek grubumuz elit futbolculardan olusmakta iken Sjodin ve Jacobs
(1981)’un denek grubu dayaniklilik sporcularindan olusmaktadir bu anlamda OBLA
(4mmol/1) esikteki hiz toleranslar1 farklilik gostermis ve Sjodin ve Jacobs (1981)’un
denek grubu ayni laktat degerinde daha yiiksek hizlarda kosabilmistir.

Sjodin ve Jacobs (1981), yukaridaki sonucglara ek olarak maraton kosu
performansinin OBLA’daki bireysel kosu hiziyla yakindan iligkili oldugunu ve bu
hizin gergek yarista uygulanabilmesi ile iligkili oldugunu belirtmislerdir.

Ivy ve ark. (1980), iskelet kasmin solunum kapasitesi ve LE’ deki ST
fibrillerinin proporsuyonunun iliskisini aragtirdiklar1 yaymlarinda 13 erkek goniillii
deneyin bazi degiskenlerini su sekilde tespit etmislerdir: Yas 23,8+5 (yil), boy
180,3+£7,6 (cm) ve viicut agirhgr 7748,6 (kg). Deneklerin laktat esikteki MaxVO,
ortalamalar1 27,8+7,5 ml/kg/dk, MaxVO; ‘leri 50,6£8,1 ml/kg/dk, VO, ‘leri 3,54+0,6
MaxVO, yiizdesi olarak esik degerleri %54,2 +8,3 olarak tespit etmislerdir.

Londeree (1997) laktat ve solunum esige yakin yogunluklarda antrenman
yapmanin, sedenterlerde esik degerleri gelistirdigini fakat antrenmanli kisilerde daha
yiiksek yogunluklar gerekli olabilecegini belirtmistir.

K.W.Borch ve ark. (1993), maksimal is yiikii denge durumunu en iyi
belirleyebilecek kosu hizlarim1 ve laktat seviyesini belirleyebilmek igin yaptiklari
calismada maksimal is yiikii denge durumundaki ortalama laktat degerini 3+0,63
mmol tespit etmislerdir. Yayinlarinda denek olarak kullandiklar1 11 gen¢ dayaniklilik
sporcusunun bazi degiskenleri: Yas 26,2+4 (yil), Viicut Agirhg 72+5,8 (kg),
MaxVO, 68+4 ml/kg/dk, VO, 4,9+0,49 It/dk seklindedir. Deneklerin maksimal is
yiikli denge durumundaki kosu hizlar1 dakikada 16,85+1.272 km/sa tespit edilmistir.
Yayinlarinda maksimal i yilikii denge durumundaki kan laktat degerinin literatiirde
siklikla 4 mmol olarak kullanilan degerden daha diisiik bir deger olan 3 mmol laktat
olarak tespit edildigini belirtmisler ve bunun farkli test prosediiriinden, 6lgiim
metodundan  ve  biitlin  deneklerin  dayaniklilik  sporcusu  olmasindan

kaynaklanabilecegini belirtmislerdir.
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Jacobs ve ark. (1983), 4 mmol/L laktat degerine karsilik gelen is ytiki ile
korelasyon gosteren bir test bataryasi olusturmak icin gerceklestirdikleri yayinlarinda
deneklerin baz1 fiziksel 6zelliklerini su sekilde tespit etmislerdir: Yas 29,9+7,4 (y1l),
Viicut Agirhg 71,1+5,4 (kg), Boy 178+5 (cm). Sonug olarak, OBLA’daki is yiikii ve
sabit 200 watt yiliklemeli egzersizin 6. dakikasindaki is yiikii arasinda r=0,93
(p<0,001) diizeyinde iligki tespit edilmistir.

Jacobs ve ark. (1983), yayinlarinda o donemde elde edilen bilgi ¢ercevesinde
4 mmol/L laktat gostergesinin antrenmana adaptasyonu, MaxVO,’den daha hassas
degerlendirdigini belirtmisler ve bu gostergeyi kullanarak calismiglardir.

Kindermann ve ark. (1979), calismalarint 7 kros kayakciyla
gerceklestirmisler. Deneklerin Yas Ortalamasini 20,9+1,7 (yil), boy 175,1+4,6 (cm),
Viicut Agirhig 68,7+4,9 (kg), MaxVO, 64,6+4,7 ml/kg/dk, Max Kalp Atim1 192+9,3
atim/dk, Max laktat konsantrasyonu ortalamalarmi 11,08+1,98 mmol/L, VO,
4,46+0,26 1/dk, Max treadmill hiz1 18,3+0,3 km/sa olarak tespit etmislerdir. Bu
calismada bu degerler Boy 178,02+5,86 (cm), Viicut Agirligr 74,87+6,62 (kg), Yas
26,63+3,98 (yil), VO, 3,79+0,36 1/dk, MaxVO, 50,68+2,85 ml/kg/dk, Kamax
191,84+11,88 atim/dk, Max.Lactat 7,72+1,75 mmol, Max treadmill hiz1 14,48+0,6
km/sa olarak tespit edilmistir. Deneklerimizin ulastigi, VO,, MaxV0O,, Max
treadmill hiz1 ve Max.Lactat degerleri Kindermann ve ark. (1979)’nin deneklerinden
daha diisiik degerlerdedir. Kindermann ve ark. (1979)’min denek grubu kros
kayakg¢ilardan olusmaktadir ve bizim futbolcu denek grubumuzdan daha yiiksek
aerobik kapasite 6zellikleri gostermektedirler. Bu anlamda daha yiiksek O, kullanim
degerlerine ulasmis olduklari ifade edilebilir. Denekler baslangi¢ hizi 8 km/sa egimi
%S5, her 3 dk’da 2 km/sa’lik hiz artislarimin  kullanildigr treadmill testi
uygulamislardir. Her seviyenin sonunda 20 sn’lik kesintilerle laktat konsantrasyonu
Olciilmiistiir. Kindermann ve ark. (1979), test protokoliindeki hizlanma basamaklari 2
km/sa olarak belirlenmistir, bizim calismamizda ise hizlanma degeri 1,2 km/sa’dur.
Bu farklilik ulasilan maksimum hizlar agisindan farklilik yaratmis olabilir. 4 mmol
laktat seviyelerine denk gelen treadmill hizi O, kullanimi1 ve kalp atimi1 interpolasyon
ile belirlenmistir. Daha sonra denekler 30’ar dakikalik 2 egzersiz uygulamuslardir. {1k
egzersizde 4 mmol’deki kalp atimi sabit olacak sekilde, diger egzersizde de 4

mmol’deki treadmill hiz1 sabit olacak sekilde egzersiz yapmislardir. Her iki testte
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dinlenik durumda ve her 5 dk’da kan laktat dl¢limii yapilmistir. Aragtirma sonucunda
4 mmol/L laktat aerobik-anaerobik esik degerleri su sekilde tespit edilmistir. Kalp
attmi 174+7,7 atim, VO,, 3,81+£0,26 1/dk, MaxVO, 54,9+4,2 ml/kg/dk, Treadmill
Hiz1 15,3+0,5 km/sa olarak tespit edilmistir. Bu ¢alismada bu degerler Hiz 11,85+1
km/sa, Kalp Atim1 165,81£11, MaxVO, AE 39,35+5,0, VO,AE 2,99+0,44. Elde
edilen sayisal degerler arasindaki farkin denek gruplarmin farkli aerobik
altyapilarindan kaynaklandigi ifade edilebilir. Bunun yaninda bizim ¢alismamizda
test baslangic kosu hizi, daha dogru MaxVO, degerlerine ulasabilmek ve test siiresini
12-15 dk arasinda tutabilmek adina 10 km/sa olarak tercih edilmistir dolayis1 ile
deneklerimizin daha diisik VO,, kalp atim1 ve hiz degerlerinde laktat {iretimleri 4
mmol/l seviyelerine ulagsmistir. Ayrica daha oncede belirtildigi gibi farkli aerobik
kapasite ozellikleri aymi laktat seviyelerinin farkli bigimde tolere edilmesine sebep
olmus olabilir.

Kindermann ve ark. (1979)’nin arastirmalarinda 4 mmol/L laktat
seviyelerindeki dik artisin baslangic1 maksimal is kapasitesini %80’lerinin {izerinde
gerceklesmistir. Bizim ¢alismamizda da benzer bir sonugla %81,87+6,56 degerine
ulagilmigtir.  Bu benzerlik denk gruplarmin degiskenlerdeki mutlak deger
fakliliklarmma ragmen 4mmol laktat gostergesinin is yiikiiniin yiizdesi ag¢isindan
benzer sonug verdigi biciminde yorumlanabilir. Bu anlamda farkli denek gruplar ile
caligmakla birlikte Kindermann ve ark. (1979) ve bizim ¢alismamizdakilere benzer
ozellikteki denekler i¢in bu sonuglar kullanilabilir gériinmektedir. Oksijen kullanimi
treadmill hizina gore lineer, dk solunum 12 km/sa hizlara kadar lineer daha
sonrasinda non-lineer olarak artmistir. Diisiik is yiiklerinde soluk alinan ve verilen O,
konsantrasyonlarindaki fark sabit kalirken, 12 km/sa hizin iizerindeki yogunluklarda
Oonemli bir sekilde diismiistiir.

Kindermann ve ark. (1979)’nin arastirmasi anaerobik esigin iizerindeki is
yiikli yogunluklarinin hafifce yiikselmis laktat seviyeleriyle birlikte uzun zaman
periyotlarinda siirdiiriilebilecegini gostermistir.

Kindermann ve ark. (1979) AE’nin uygun antrenman yogunlugunun
belirlenmesi i¢in bir rehber olabileceginin onerildigini belirtmiglerdir. AE deneysel
nedenlerle 4 mmol/L laktat olarak tanimlannustir. Is yiikii yogunlugunun

belirlenebilmesi i¢in bir 6n sart olarak egzersizde yaklasik olarak 4 mmol/L olacak
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baslangi¢ laktat konsantrasyonunun iizerinde bir artis olmayacagi on goriiliir.
Aerobik-Anaerobik esik seviyesinin iizerindeki yiiklemeler uygulandiginda, laktasit
enerji Uretiminin yiikksek oranlar1 laktat seviyesinin artmasina ve dolayisiyla
egzersizin bir siire sonra bitirilmesine sebep olur. Aerobik-Anaerobik esikteki
(MaxVO;‘ nin %84°1) yiiksek performans iyi dayaniklilik kapasitesini isaret eder.
Wasserman ve ark’nin kriterleri uygulandiginda AE’ye (yaklasitk 2 mmol/L) 13
km/sa hizda ve en fazla 47 ml/kg/dk da ulasilmaktadir. 12’den 14 km/sa hizlara
kadar dakika solunum orantisiz olarak artar ve soluk alinan ve verilen havadaki
oksijen konsantrasyonu arasindaki fark ani sekilde artar. Bu noktada arteryel laktat
konsantrasyonu ilk anlamli artig1 gosterir.

Kindermann ve ark. (1979)’nin arastirmasi gostermistir ki 4 mmol/L laktat
seviyelerinde gergeklestirilen dayamiklilik antrenmanlart (45 ile 60 dk) bazi
durumlarda daha uzun siire devam ettirilebilmektedir. Bu sartlardaki kalp atim
ortalama 170 atim/dk’nin {izerinde gerceklesmektedir, bunun yaninda 6zellikle geng
sporcularda 180 atim/dk’nin iizerinde degerler gozlenebilmektedir. Teorik olarak
dayaniklilik antrenmani i¢in optimal yiikleme yogunlugu 4 mmol/L laktatin aerobik-
anaerobik esik ranjinda olmalidir.

Bishop ve ark. (1998), 1 saat bisiklet performans1t MaxVO,, Max Watt ve alt1
LE gostergesi arasindaki iliskiyi arastirdiklar1  yayinlarinda, biitiin  laktat
parametrelerinin birbirleriyle r=0,54-0,94, p<0,01 diizeyinde anlaml sekilde iliskili
oldugunu, bu parametrelerden Dmax metodun bisiklet performansiyla r=0,84
p<0,001 diizeyinde en iyi sekilde iliskili oldugunu ve biitiin parametrelerin,
MaxVO;’ye gore (r=0,55, p<0,01) daha giiclii iliskili oldugunu belirtmislerdir.

Bishop ve ark. (1998)’nin caligmasinda benzer yayinlara farkla OBLA’y1
bisiklet performansiyla yiiksek korelasyonlu (r=0,81, p<0,001) tespit etmislerdir.
Literatiirde LE’nin istirahat seviyelerinin hemen tiizerinde artiy gosterdigi esigin
dayaniklilik performansiyla OBLA’ya gore daha yiiksek iliskili oldugu belirtilmistir.

Bishop ve ark. (1998), bu farkliligin kan Orneginin alindigi noktalarin
farkliligindan, test protokoliinden veya kanin nasil analiz edildiginden kaynaklanmis
olabilecegini belirtmislerdir. Bu kriterlerin sabit laktat konsantrasyonlar1 igin
egzersiz yogunlugunu etkiledigi ancak LE’yi anlamli sekilde degistirmedigi

belirtilmistir. Laktat konsantrasyon ve parametrelerinin protokole 6zel oldugu bu
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sebeple sonuglarinin belirtilen anlamlarda benzer yayinlardan farkliliklar icerdigi
belirtilmistir.

Bishop ve ark. (1998) laktat parametrelerin kastaki periferal faktorlerle
baglantili ise performans tahmini yapilirken kullanilan testlerin gercek performansta
kullanilan kas gruplarini miimkiin oldugunca ise dahil etmesi gerektigini
vurgulamislardir. Laktat parametrelerinin, performans tahmini agisindan nasil olup
da MaxVO;’den daha iyi bir gosterge oldugu sorusu sabittir. MaxVO,’ nin kesin
belirtegleri tartismali olmakla birlikte bir¢ok yazar MaxVO,’yi smirlandiran etkenin
kas mitokondri VO, stoklart oldugunu tartigmiglardir. Goriinen odur ki egzersize
laktat cevaplar birincil olarak calisan kaslarda ki periferal faktorlere ve yavas kasilan
kas fibril (ST) yiizdesine baghdir. Submaksimal egzersizde metabolizmada neler
oldugu temel olarak periferal faktorlere belirlenir. Bunlar arasinda c¢alisan kaslarin
solunum kapasitesi belirtilebilir. Daha yiiksek solunum kapasitesiyle hassasiyet
artirtlir ve ADP ve inorganik fosfat gibi efektorlerin daha diisiik seviyeleri ile belirli
diizeydeki solunum korunur. Bu kiiclik metabolik farkliliklar, glikojenolisisin
(anaerobik glikolisis) daha yavas oranlarda gerceklesmesinde 6nemli rol oynar ve
dayaniklilik agisindan antrene olmus kaslarda daha az laktat olusumunu saglar.
Glikojen depolarinin erken sekilde tiiketilmesine sebep olan glikojen kullanimi,
egzersiz siddet ve siiresine baglidir. Eger laktat parametreleri glikojen kullanimiyla
iliskili ise farkli laktat parametreleri farkli performans tipleriyle iligkilidir. Sporculara
yaris sirasinda stirdiirebilecekleri bir kas glikojenolisis oran1 segmeleri onerilmistir.
Dmax metodun 1 saatlik performans degerleriyle dolayisiyla bu performansa uygun
glikojen kullanimiyla iliskili oldugu, 2-3 saatlik performanslarin daha diisiik glikojen
kullanim ihtiyac1 olusturdugu ve bu siirelerle de LE’nin daha iyi korelasyon
gosterdigi belirtilmistir. LE Dmax’e gore daha diisiik giic degerlerinde tespit
edilmektedir. Sonug olarak farkli dayaniklilik tiplerinde farkli laktat parametrelerinin
kullanilmas1 uygun olacaktir.

Bishop ve ark. (1998)’'nmin kullandiklar1 ii¢ laktat gostergesi bizim
caligmamizla ortaktir (LE4mmo1, Dmax, LEjog). Bu gotergelerin Is yiikii (W) degiskeni
agisindan ifade edilmistir. Dmax ve LE4mmo1 metotlar arasinda r=0,82, Dmax ve LE,,
metotlar arasinda r= 0,65 ve LEj,; ve LEsmmo metotlar arasinda r=0,65 iliski

degerlerine ulagsmislardir. Bizim ¢alismamizda bu metotlarda Is Yiikii (h1z) degiskeni
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acisindan su korelasyon degerleri tespit edilmistir. LE;og ve LEpmax yOntemleri
arasinda r=0,710, p<0,01 giiclii ve anlamli, LEpyax Ve LE4mmor yOntemleri arasinda
r=-0,555, p<0,05 gii¢lii ve anlamli ve LE; oG ve LEsmmo yOntemleri arasinda r=-
0,429, p<0,05 diizeyinde negatif korelasyon tespit edilmistir.

Larsson ve ark. (2002) yayinlarinda, 7 erkek cross-country kayak sporcusuyla
calismislar ve sporcularinin antropometrik 6zelliklerini su sekilde tespit etmislerdir:
Yas 18,1+1,35 (y1l), Boy 1,80+0,054 (m.), Viicut Agirhigi 73,1+5,84 (kg).

Larsson ve ark. (2002) yayinlarinda, erkek kayak sporcularin performansinin
en iyi VE/VCO, (r=-0.944) ve OBLA’ (r=-0.948) dan tahmin edilebilecegini
belirtmislerdir. Bu ¢alismada sporcularin performans degerleri ile iligkilendirme
yapilmamistir ancak VO, degiskenim ile ifade edilen AE noktalarinda, RER ve EQO,
yontemleri arasinda (r=1,000) pozitif miikemmel korelasyon ve VE ve VCO,
yontemleri arasinda (r=0,927, p<0,01) ¢ok giigclii ve anlamli korelasyon tespit
edilmistir.

Fell 2008’de veteran bisikletcilerde laktat esigin modifiye Dmax metoduyla
belirlenmesinin  gecgerliligini  arastirdigi  c¢alismada sporcularin  antropometrik
ozelliklerini su sekilde tespit etmistir: Boy 1,80+0,06 (m.), Viicut Agirligir 78,0+£9,6
(kg.) ve Viicut Yag Yiizdesi 1243 %, Yas 45+6 (yil). Sporcularin MaxVO, degerleri
57+ 4 ml/kg/dk. olarak tespit edilmis, modifiye Dmax metoduyla tespit edilen laktat
esik noktalart MaxVO;’nin %79+6’sinda maksimum kalp atimlarinin %88+5’inde
gerceklemistir. Bu c¢alisma ile karsilastirildiginda denek gruplar veteranlardan
olusmakla birlikte MaxVO, degiskenleri benzerlik gostermektedir. Bu benzerlik
denek gruplarmin yiiksek aerobik kapasiteli bisiklet¢ilerden olusmasindan
kaynaklanabilir. Bunun yaninda bizim c¢alismamizda LEpoapmax metoduyla tespit
edilen laktat esik noktalart MaxVO; nin %87,414+5,08 degerlerinde gerceklesmis ve
gorece daha yiiksek oranlar vermistir. Bu sonugta, Fell (2008)’nin test protokoliinde
bisiklet ergometresi kullanmalar1 ve bu tip ergometrenin 6zellikle alt ekstremitede
erken yorgunluga sebep olmasi etkili olmus olabilir.

Fell 2008’deki ¢alismasinda Dmax’daki kalp atim ve gii¢ ¢iktisiyla egzersiz
performansindaki siirdiiriilebilen kalp atim ve gii¢ ¢iktisinin iligkili oldugunu tespit
etmistir. Laktat esik giic c¢iktisiyla dayaniklilik bisiklet giic ¢iktis1 arasindaki
korelasyon r=0,85-0,89, kalp atimi korelasyonu da r=0,68 ve 0,81 bulunmustur.
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Sonu¢ olarak modifiye Dmax metoduyla elde edilen giic ve kalp atim degerleri
dayaniklilik bisiklet performansinda siirdiiriilebilir degerler olarak tespit edilmistir.

Hughson ve ark. (1987), 8 goniillii erkek denekle gerceklestirdikleri
caligmada, laktat esik ve anaerobik esigin MaxVO;’nin %’si bi¢iminde ifade
edildiginde, relatif fitness’in gostergesi olarak kullanilmis oldugunu belirtmislerdir.
Ayrica egzersiz sirasinda, laktattaki degisimin esik cevap seklinde degil, siirekli bir
fonksiyon olarak daha iyi tanimlanabilecegini belirtmislerdir.

Ozgelik ve Kelestimur 2004’ teki yaymlarinda deneklerinin Yas 22,3+4.4
(y1l), Viicut Agirhigi 75.6£10.5 (kg) ve Boy Uzunlugunu 179.546.6 (cm) olarak tespit
etmislerdir. Deneklerinin tepe O, kullanim degerleri 3,22+0,6 1/dk. Anaerobik Esik
O, kullanimlarint 1,84+0,3 1/dk. Anaerobik Esikteki MaxVO, yilizdesini %57,7+6
olarak tespit etmislerdir. Ozgelik ve Kelestimur V-slope metodu ile tahmin edilen
Anaerobik Esigin, hem kontrol hem hipoksia c¢alismalarinda kan laktat
konsantrasyonundaki sistematik artis ve standart bikarbonat konsantrasyonundaki
distisle iliskili oldugunu tespit etmislerdir. Artirmali egzersiz testi sirasinda kalp
attm orani- 1§ yikii oram1 arasindaki kirilma noktasi biitiin deneklerde tespit
edilmemistir. Caligmalarinda, kontrol grubundaki sekiz denekten altisinda V-slope
metodunda net kirilma noktasi tespit edilmesine karsin kalp atimi lineer olarak artig
gostermistir. Caligma gruplarinda kalp atim orani-is yiikii orani arasindaki kirilma
noktas1 hicbir denekte Anaerobik Esikle eslesmemistir. Kalp atim kirilma noktasi
biitiin deneklerde Anaerobik Esikten sonra ortaya ¢ikmistir.

Ozgelik ve Kelestimur V-slope metodunda kirilma noktasmin tepe VO,
degerinin en fazla %60’larin da gergeklestigini ve bunun kan laktatindaki sistematik
artis ve standart bikarbonat degerlerindeki diisiisle iliskili oldugunu belirtmislerdi.
Bu bulgu sedenter erkeklerin Anaerobik Esiginin MaxVO;’ nin %50-70’leri arsinda
gerceklestigi bulgusunu desteklemektedir. Kalp atim kirilma noktast Anaerobik
Esikten daha biiyiik egzersiz yogunda ortaya ¢ikmistir. Bu yaklasik olarak tepe VO,
degerinin %80’1 ve maksimum kalp atimmnin da %95’lerine denk gelmektedir. Bu
calismada V-slope metotudunda VO, degiskeni ile ifade edilen AE noktas1 3,14+0,30
I/dk seviyelerinde ve AE’deki MaxVO, yiizdesini 82,564+3,30 olarak tespit
etmislerdir. Ozcelik ve Kelestimur (2004) calismalarinda antrenman ge¢misi

olmayan denekler kullanmiglar bunun yaninda bizim ¢alismamizda denek grubumuz
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elit futbolculardan olusmustur. Bu anlamda AE noktalarindaki farkliliklar agiklik
kazanmaktadir. Bizim ¢alismamizda tepe VO, degeri 3,79+0,3 1/dk ile Ozgelik ve
Kelestimur (2004)’un calismasi ile biiylik fark gostermemektedir ancak aerobik
kapasite altyapilarinin farkliligi bunun yaninda farkli ergometre tipleri AE noktalari
arasinda ciddi farklar olusturmaktadir.

Ozgelik ve Kelestimur Anaerobik Esigin belirlenmesinde kalp atimi kirilma
noktasinin belirsiz oldugunu dolayisiyla Anaerobik Esik belirlenirken sadece kalp
atim oran1 ve is yukii oran1 arasindaki iliski dikkate alinirken klinik ve spor saglig
calismalarinda dikkatli davranilmasi gerektigini belirtmislerdir.

Amann ve ark., (2004), bisiklet yarisma sezonunun baslangi¢ ve bitisinde SE
belirleme metotlarin test-re-test giivenirliligini arastirdiklar1 ¢aligmalarinda denek
grubunun baz1 antropometrik 6zelliklerini ve antrenman ge¢cmislerini  sOyle
stralamiglardir: 1. grup i¢in (n=15) Yas 3248 (y1l), Viicut Agirhigi 70,2+6,2 (kg), Boy
175,1£5,2 (cm), MaxVO, 67,6+4,2 ml/kg/dk, Antrenman Yas1 9+4 (yil), grup 2
(n=15) Yas 3248 (yil), Viicut Agirhig 70,1+6,1 (kg), Boy 173,1£6,4 (cm), MaxVO,
71,5+3,0 ml/kg/dk, Antrenman Yas1 10+4 (y1l), grup 3 (n=20) Yas 33+8 (yil), Viicut
Agirhigr 74,1+7,8 (kg), Boy 173+£8,3 (cm), MaxVO, 64,848 ml/kg/dk, Antrenman
Yast 7£5 (yil). VE belirleme testinde baslangic¢ yiikii 20 watt’tir ve her dk. 25 watt’
lik artiglar kullanilmistir. Pedal devri dk’da 70’de tutulamayinca test sona
erdirilmistir. VE belirleme yontemi olarak RER=1, RER=0,95, VE/VO,,V-slope ve
VE/CO; metotlar1 kullanilmistir. Sonug olarak hemen hemen biitiin metotlar 40 km
ortalama watt degeri ile iyi korelasyon gdstermistir. VE/VO, metodu 40 km bisiklet
zaman deneme performansit i¢in en gegerli ve gilivenilir gosterge olarak
degerlendirilmistir.

Davis ve ark. (1979), 3 farkli egzersiz modunda AE ve maksimal aerobik
giicli degerlendirdikleri yayinlarinda, 39 erkek tiniversite 6grencisini 9 kisilik kii¢iik
ve 30 kisilik biiytik bir grup olarak kullanmiglardir. Deneklere kol dinamometresi,
bisiklet ve treadmillde 2’ser test uygulamislardir. Protokollerde 3-4 ml/kg/dk’lik
basamak artiglar1 kullanilmistir. Kosu bandi testi yiirliylis ve kosu fazindan
olugmaktaydi. Yiiriiylis fazinda baslangic hiz1 72 m/dk, egim %0’dir. 4.,7. ve 10.
dakikalarda hiz 10 m/dk artirilmis, egim hiz artiglarinin oldugu dakikalar hari¢ her
dakika %3 artirllmistir. Testin kosu faz1 13. dakikada hiz 7,2 km/sa iken baglamstir.
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Bundan sonraki her dakika 1,2 km/sa’lik hiz artisi uygulanmis, kosu fazinda egim
%18 olarak sabitlenmistir. Biitiin deneklerin AE’leri protokoliin yiiriiylis fazinda
ortaya ¢ikmig, MaxVO;’ler kosu fazinda elde edilmistir. Gaz degisimleri 15 sn’lik
intervallerle kaydedilmistir. Gaz degisim degiskenlerinin zamana kars1 egrisinden,
lineeritenin bozuldugu noktalara karsilik gelen is oram1 veya VO,, VE, VCO,; ve
R’deki ani artiglar kullanilarak tespit edilmistir. Biitiin metotlarda AE’nin olustugu
zaman belirlenmis ve AE’deki VO, lineer regresyonla belirlenmistir. Metotlardaki
tahmin edilen ortalama zaman 11,1 dk ve VO, 2,80 1/k’ dir. R disindaki metotlar
birbirinden 30 sn’ lik farklarla zaman belirlemis, ancak R AE’ nin belirlenmesinde en
az hassas metot olarak tespit edilmistir ¢iinkii R degeri is orani ile dogrusal sekilde
artmaktadir. Gaz deg8isim AE MaxVO;’nin %59,8+7,4’tinde LE MaxVO;’ nin
%59,7+7,1’inde ortaya c¢ikmistir. Davis ve ark. (1979), VE, VCO, ve FEO,
degiskenlerindeki non-lineer ve ani artist takip ederek, solunum gazlar
degisimlerinin Ol¢lilmesinin, Anaerobik Esigin belirlenmesi i¢in gegerli bir yontem
oldugunu belirtmislerdir.

Bu c¢alismada ortalama zaman 11,39+2,68 dk ve VO, 3,28+0,44 tespit
edilmistir. Bunun yaninda non-invazif VE ve VCO, yontemleri arasinda (r=0,927,
p<0,01) ¢ok giiclii ve anlaml1 korelasyon tespit edilmistir.

Davis ve ark. (1979), gaz degisim AE oOl¢iimlerinin test-re-test’le tekrar
tiretilebilirligini arastirdiklar1 boliimde treadmill testinde VO,’yi 3,98+0,45 1/dk,
MaxVO;’yi 52,944,7 ml/kg/dk, VE 141,1£13,9 1/dk, KA 197,6+£9,7 olarak tespit
edilmistir. Treadmill testinde AE degerleri VO, 2,43+0,29 1/dk, MaxVO, %’ si
58,6+5,8, VE 53,8+7,1 l/dk, VCO, 2,08+0,29 1/dk, R 0,85+0,084 olarak tespit
edilmistir. Sonug olarak Davis ve ark. (1979), AE konseptinin egzersiz stresine,
dolasim ve metabolik cevaplarla ilgili ek goriis getirdigini belirtmislerdir. Bunun
Otesinde AE’yi maksimal aerobik giiclin %’leri olarak ifade etmenin denekler ve
aktivite modelleri arasinda anlamli karsilagtirmalar yapabilme imkani verdigini
belirtmislerdir.

Ozgiirbiiz ve ark. (1998), anaerobik esik tayininde 4 mmol/l laktat ve RER
yontemlerini karsilastirdiklar1 ¢aligmalarinda, iki yontemde elde ettikleri VO,
degerlerinin korelasyonu 0.75, zaman degerlerinin korelasyonunu ise 0.81 olarak

tespit etmislerdir. Ozgiirbiiz ve ark. (1998), yiiksek korelasyona ragmen, RER
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metodu ile 4 mmol/l laktat esigindeki VO,’ nin kesin bir sekilde belirlenmedigini
belirlemiglerdir. Bu ¢alismadaki bulgular benzer korelasyon degerleri vermemistir.
RER ve 4 mmol/l arasinda (r=0,278 p>0,005) anlamli iliski bulunmamistir. Bu
anlamda RER metodun 4 mmol/l gostergesi i¢in kullanilmas1 tavsiye
edilememektedir. Ozgiirbiiz ve ark. (1998), calismalari sonucunda su degerlere
ulasmiglardir; Yas 22.1+1.5 (yil), Viicut Agirhig 77.1£7.9 (kg), Boy 182.9+£7.7 (cm),
4 mmol laktattaki MaxVO, 38.72 I/dk, RER=1.0" daki MaxVO, 42.12 ml/kg/dk
olarak tespit etmislerdir. Bu calismada da benzer yakin degerlere ulasilmistir. 4
mmol/l AE’deki MaxVO,; 39,35+5,01 ml’kg/dk RER=1"deki MaxVO, 44,69+2,62
ml/kg/dk tespit edilmistir. Ozgiirbiiz ve ark. (1998), calismalarinda RER=1.0 ve 4
mmol/l laktattaki VO, degerleri arasindaki tamimlayicihik katsayisini r*=0.56 olarak
tespit etmisler ve RER yonteminin 4.0 mmol/l laktat seviyesi i¢in belirleyici olarak
kullanilmamasi gerektigini belirtmislerdir.

Weltman ve ark.( 1990), ger¢eklestirdikleri ¢alismada 3 dk seviyeli artirmali
(incremental) treadmill protokolii laktat esik, sabit kan laktat konsantrasyonlar1 ve
MaxVO;’ nin belirlenmesinde gecerlilik giivenirliligin arastirildig1 ¢alismada laktat
esik, 2.0 mmol, 2.5 mmol, 4 mmol test-retest giivenirlilik katsayilart sirasiyla r=0.89,
0.91, 0.95 ve 0.95 idi. Laktat esikteki kosu hiz1 13 km/h 4 mmol laktat degerindeki
kosu hiz1 16 km/h olarak bulunmuglardir. Laktat esikteki MaxVO, 47.2 mlkg/min 4
mmol’ deki MaxVO, 60.9 mlkg/min ve MaxVO, 65.6 mlkgmin olarak bulunmustur.
MaxVO, degerleri igin test-retest ortalama farklar1 1.4 mlkg/min ve standart hata
+2.95 mlkg/min bulunmustur.

Bu calismada 4 mmol LE’deki kosu hizi 11,85+1,16 km/sa ve MaxVO,
39,3545,01 ml/kg/dk tepit edilmis ve Weltman ve ark. (1990)’nin sonuglarindan
diisiik degerler vermistir. Bu fakliligin Weltman ve ark. (1990)’nin denek gruplarinin
4 mmol/l laktat degerindeki egzersiz toleranlarinin daha yiiksek oldugu dolayisi ile
daha yiiksek egzersiz yiiklerinde daha diigiik laktat tiretim hizlar1 oldugu seklinde
agilanabilir.

Jones ve Doust (1998), solunum frekansinda laktat ve solunum esigin
belirlenmesi amaciyla gergeklestirdikleri calismalarinda yas 2948 (yil), viicut agirligi
68.748.8 (kg), VO,max 57.9 £ 4.1 ml/ kg/min. tespit etmislerdir. Caligmalarinda
laktat esikteki kosu hizimi 14.7+0.9 km/h, solunum esikteki kosu hizin1 14.7+1.1,
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solunum frekans1 kirilma noktasindaki kosu hizin1 14.7+0.9 km/h Olgmiislerdir.
Bizim c¢alismamizda invazif yontemlerde elde edilen kosu hizi ortalamalari
12,38+1,28 km/sa ve non-invazif yontemlerde 13,77+1,03 km/sa olarak tespit
edilmistir. Bu gorece az farkliliklarin egzersiz protokollerindeki baslangi¢ kosu
hizlarindaki farktan kaynaklanabilecegi diisliniilmektedir. LE ve SF’deki kirilma
noktasinin tespit edilmesi i¢in iki fakli protokol kullanilmistir. Protokollerin birinde
denek maske ve burun mandali kullanirken digerinde bu aparatlar kullanilmamustir.
[k protokolde deneklerin %50’sinde kirilma noktas1 bulunurken ikinci protokolde
ancak %42’sinde kirilama noktast bulunabilmistir. Bu anlamda sonuglar olduk¢a
kisisel farkliliklar gostermis ve Soluk Frekans’inda ki kirilma noktasindan LE ve
SE’nin belirlenmesinin gegerli sonug¢ vermedigi belirtilmistir.

Cheng ve ark. (1992), arastirmalarinda 8 erkek bisiklet¢inin takip eden
fiziksel ve fizyolojik ozellikleri belirlemiglerdir: Yas 24,145,7 (y1il), Viicut Agirligi
74+£8 (kg), Boy 180 (cm), Viicut Yag Yiizdesi %12,9+4,6, MaxVO, 67,7+4 ml/kg/dk,
Kamax 188,5+6,7 atim/dk. Bu calismada bu degerler, Boy 178,02+5,86 (cm), Viicut
Agirhigr 74,87+6,62 (kg), Yas 26,63+3,98 (yil), VO, 3,79+0,36 1/dk, MaxVO,
50,68+2,85 ml/kg/dk, Kamax 191,84+11,88 atim/dk, Viicut Yag Yiizdesi
%11,98+16,93 olarak tespit edilmistir. Denek gruplarimiz farkli aerobik dayaniklilik
altyapilarindan gelmektedirler, dolayisi ile ulasilan MaxVO; degerlerinde belirgin bir
fark olugsmustur.

Cheng ve ark. (1992), arastirmalarinda 5 dk’lik seviyelerden olusan arttirmali
bisiklet egzersiz testi kullanmiglardir. Baslangi¢ yiikii 100 W seviyelerdeki artig 50
W ve denek 160 atim/dk’ya ulastiktan sonra her 2,5 dk’da 50 W artisla tiikenene
kadar egzersiz yaptirilmistir. Ventilasyon, soluk frekansi, VCO, ve plazma laktati
3.dereceden curvelineer regresyon ile hesaplanmistir. Bu degiskenler Dmax yontemi
ile de hesaplanmistir ve yontemler fark ve iligki agisindan analiz edilmistir.

Cheng ve ark. (1992)’nin arastirma sonuglart su sekilde 6zetlenebilir: VE,
(soluk frekansi) SF, VCO; ve kan laktatindan Dmax metodu ile elde edilen esikler
anlaml fark gdstermemistir ayrica lineer regresyonla elde edilen EQO, ve OBLA
esliklerle de anlamli fark bulunmamistir. Bu sonuglar dikkate alinarak ¢alismamizda

Dmax metodunda laktat degiskeni ile esik belirlenmistir.

97



Bunlarin yaninda SF Dmax metodu kullanildiginda diger degiskenlerden
farkli sonuclar vermemistir. Lineer EQO, Lineer V-slope metodundan anlamli
sekilde biiyiik degerler vermistir. Bu c¢alismada EQO, gorsel olarak, V-slope
otomatik olarak belirlenmistir. Bu metotlar arasinda r=0,459 p<0,05 orta giigcte ve
anlamli iliski bulunmus ayn1 zamanda Cheng ve ark. (1992)’nin sonuglarini destekler
nitelikte anlamli fark elde edilmistir. Dmax metot da esik noktasindaki MaxVO, ve
VO, arasinda yiiksek pozitif korelasyon (R=0,88 ve 0,86 p<0.05), ve esikteki
MaxVO, ve MaxVO, yiizdesi arasinda yiiksek negatif korelasyon ( r=-0.81 ve -0,77)
bulunmustur. Bu ¢alismada Dmax metot da esik noktasindaki MaxVO, ve MaxVO,
ylizdesi arasinda (r=0,561 p<0.05) pozitif giiclii korelasyon bulunmustur.
Aragtirmada lineer EQO; ve lineer V-slope metotlarinda sira ile deneklerin %25 ve
%37,5’inde esik belirlenememistir. Artan laktik asitin bikarbonat ile tamponlanmasi
VCO;’nin artis1 ile gerceklesir dolayisi ile VCO, egrisindeki degisim noktast SE’nin
belirlenmesi giiclii bir degisken olarak kullanilmigtir. VCO, Dmax metotta da etkili
bir esik gostergesidir. Arastirmada VCO, laktat ve diger degiskenlerle en biiyiik
iliskiyi gostermistir. VE VCO; ile diger degiskenlere nazaran daha yakin iligkilidir.
Bunlara ek olarak Dmax metodun solunum degigkenlerini kullanarak invazif
calismaya gerek kalmadan esik belirleyebilecegi ve soluk frekansi degiskeninin esik
belirlemekte kullanilabilecegi belirtilmistir. Bizim ¢aligmamizda SF degiskeni
acisindan non-invazif metotlardan V-slope ve EqO, arasinda r=0,740, p<0,01 giiclii
ve anlaml iliski bulunmustur. Bu anlamda B. Cheng ve ark. (1992)’nin SF ile ilgili
bulgularina katki saglanmis ve genellestirilebilmesi yolunda adim atilmistir.

Sonug¢ olarak Dmax metodu SE ve LE’nin belirlenmesi ic¢in gegerli ve
giivenilir bir metot olarak degerlendirilmistir. SF, SE’nin belirlenmesinde
kullanilabilir bir degisken olarak ifade edilmistir.

Ozgiir (2006) calismasinda RER anaerobik esikteki soluk frekans: ile V-
Slope anaerobik esikteki soluk frekansi arasinda (r=0,707) pozitif giiclii ve ¢ok
anlamli, RER anaerobik esikteki soluk frekansi ile Laktat anaerobik esikteki soluk
frekans1 arasinda (r=0,756) pozitif ¢ok gii¢lii ve ¢ok anlamli, V-Slope anaerobik
esikteki soluk frekansi ile Laktat anerobik esikteki soluk frekansi arasinda (r=0,615)
pozitif c¢ok giiclii ve ¢ok anlamli korelasyon tespit etmistir. Soluk frekansi

degiskeninde elde edilen korelasyon degerleri diger gostergelerin yaninda anaerobik
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esik belirleme ile ilgili alternatif bir gosterge olarak kullanilabilir olarak ifade
edilmistir.

Chicharro ve ark. (1997), bisiklet ergometresinde, laktat esik ve solunum
esigini karsilastirdiklar1 calismada esik degerlerin; kalp atimi, is yiikii, VO, degerleri
cinsinden ifadelerinin anlamli farklilik gdsterdigini tespit etmislerdir.

Yukarida sunulan literatiire ek olarak bu ¢aligmada elde edilen temel sonuglar
takip eden sekildedir.

Bu calismada kullanilan degiskenlerden Hiz (Is Yiikii)degiskeni acisindan
invazif ve non invazif metotlar arasinda sadece LE¢,, ve VCO, yontemleri arasinda
(r=0,792, p<0,01) ¢ok giiclii ve anlamli korelasyon tespit edilmistir. Ozgiir, (2006)
calismasinda RER anaerobik hiz ile V-Slope anaerobik hiz arasinda (r=0,684) pozitif
gliclii ve ¢ok anlamli, RER anaerobik hiz ile Laktat anaerobik hiz arasinda (r=0,843)
pozitif ¢ok giiclii ve ¢ok anlamli, V-Slope anaerobik hiz ile Laktat anaerobik hiz
arasinda (r=0,734) pozitif giiclii ve ¢cok anlamli korelasyon tespit etmistir. Bu
calismada elde edilen bulgular ile Ozgiir (2006)’tiin bulgular1 farklilik
gostermektedir. Farklillk denek gruplarindan kaynaklanmis olamaz ancak
protokollerin baslangi¢ hizlarinda farklilik bulunmaktadir. Bu fark o6zellikle
protokollerin bitirilis zamanlarina etki etmektedir dolayisi ile deneklerin VO,
degerleri farkli zamanlarda tepe ve plato degerlere ulagmaktadir. Solunum
degiskenlerinin protokole baglh farkliliklari non-invazif metotlarda solunum
gazlarinin lineer artisa bagl ve sabit (RER=1) degerler agisindan farkli zamanlarda
ve i yiiklerinde tepki vermesine sebep olmus olabilir. Bu anlamda kullandigimiz
metotlar ve test protokolii acisindan benzer ¢alismalarda sadece Hiz (Is Yiikii)
degiskeni tizerinden AE tespit edilmesi tavsiye edilememektedir.

Kalp atimi degiskeni agisindan invazif ve non invazif metotlar arasinda
onemli ve genis Olcekte korelasyon degerlerine ulagilmstir. Ozellikle LEc, ve RER
yontemleri arasinda (r=0,858, p<0,01) c¢ok giiclii ve anlamli, LEc¢, ve EQO;
yontemleri arasinda (r=0,858, p<0,01)) ¢ok gii¢lii ve anlamli, LE scg ve V-Slope
yontemleri arasinda (r=0,797, p<0,01) cok giicli ve anlamli korelasyon tespit
edilmistir. Metotlar arasinda 6zellikle sabit laktat konsantrasyonlar: ile non-invazif
metotlar arasinda anlamli korelasyon degerleri bulunmamustir. Bu sonuca, sabit

degerlere bireysel olarak oldukc¢a farkli cevaplar verilmesi sebep olmus olabilir. Bu
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sonuclar degerlendirilirken AE calismalarinda Kalp Atim kirilma noktasinin biitiin
deneklerde ortaya cikmadigi dolayisi ile tek basina yeterli bir gosterge olarak
kullanilmasinin belli oranlarda kisitlama getirecegi ifade edilebilir.

Laktat degiskeni acisindan literatiire katki saglayacak nitelikte benzer
sonuglar elde edilmistir ancak korelasyon degerleri gorece diisiik goriinmektedir.
Literatiirde benzer yayinlarda denek gruplarmin daha iist diizey dayamiklilik
sporcularindan olusmasi bu farkliliga sebep olmus olabilir. Bu ¢alismada literatiire
gore aym laktat seviyelerinde daha diisiik Is Yiiklerine ve VO, degerlerine
ulagtlmistir. LE¢ ve RER yontemleri arasinda (r=0,625, p<0,01) gii¢lii ve anlamli,
LEc ve V-Slope yontemleri arasinda (r=0,719, p<0,01) giiclii ve anlamli, LE¢,y, ve
EQO;, yontemleri arasinda (r=0,625,p p<0,01) giicli ve anlamli korelasyon
degerlerine ulasiimistir.

AE VO, degiskeni ile ifade edildiginde LEc, ve RER yontemleri arasinda
(r=0,625, p<0,01) giiclii ve anlamli, LE¢c, ve EQO, yontemleri arasinda (r=0,625,
p<0,01) giiclii ve anlamli, LE;sc.g ve VE yontemleri arasinda (r=0,714, p<0,01)
gliclii ve anlamli, LE sc.g ve VCO, yontemleri arasinda (r=0,745, p<0,01) ¢ok giiclii
ve anlamli korelasyon degerlerine ulagiimistir.

AE, MaxVO, degiskeni ile ifade edildiginde literatiirle benzer sekilde
korelasyon degerleri diisiik, ayn1 zamanda metotlar arasinda anlamli korelasyon
sayist da smirli kalmistir. LEjacg ve VE yontemleri arasinda (r=0,456,p<0,050)
gliclii ve anlamli, LEpn,x ve V-Slope yontemleri arasinda (r=0,584, p<0,05) gii¢lii ve
anlaml korelasyon tespit edilmistir.

MaxVO, degiskeninde oldugu gibi AE %MaxVO, olarak ifade edildiginde de
metotlar arasinda ki anlamli korelasyon sayis1 azalmis ve korelasyon katsayilar1 orta
diizeylerde tespit edilmistir. Bunun yaninda, LEsnnm, ve RER yontemleri arasinda
(r=0,576, p<0,05) giiclii ve anlamli, LE4nme ve EQO, yontemleri arasinda (r=0,576,
p<0,05) giiclii ve anlamli, LE4ymo1 ve VCO, yontemleri arasinda (r=0,506, p<0,05)
giiclii ve anlamli korelasyon tespit edilmistir.

Bu calismada elde edilen 6nemli sonuglardan bir digeri de AE’nin Soluk
Frekansi degiskeni ile ifade edildiginde invazif ve non-invazif metotlar arasinda
yiiksek korelasyonlar tespit edilmesidir. Bu anlamda, literatiirde Soluk Frekansinin

SE’nin (Cheng et al., 1982; Jones and Doust, 1998; Ozgiir, 2006) ve LE’nin (Jones
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and Doust, 1998; Ozgiir, 2006) belirlenmesinde kullanilabilecegi ile ilgili bulgulara
katki saglandig: ifade edilebilir. Ozgiir, (2006) ¢alismasinda RER anaerobik esikteki
soluk frekansi1 ile V-Slope anaerobik esikteki soluk frekansi arasinda (r=0,707)
pozitif giiclii ve ¢ok anlamli korelasyon tespit etmistir. Bu calismada da benzer
sekilde RER ve V-Slope yontemleri arasinda (r=0,740, p<0,01) gii¢lii ve anlaml
korelasyon tespit edilmistir. Ozgiir, (2006) ¢alismasinda RER anaerobik esikteki
soluk frekans1 ile Laktat anaerobik esikteki soluk frekansi arasinda (r=0,756) pozitif
cok giiclii ve ¢ok anlamli, V-Slope anaerobik esikteki soluk frekansi ile Laktat
anerobik esikteki soluk frekansi arasinda (r=0,615) pozitif ¢ok giiclii ve ¢ok anlamli
korelasyon tespit etmistir. Bu calismada da LEc, ve RER yoOntemleri arasinda
(r=0,699,p=0,001) giiclii ve anlamli, LE¢., ve V-Slope yontemleri arasinda (r=0,954,

p<0,01) cok gii¢lii ve anlamli korelasyon tespit edilmistir.
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6.SONUC VE ONERILER

6.1.Sonuclar

Bu ¢alismada, Solunum Esik (SE) non-invasiv 5 yontem ve Laktat Esik (LE)
invasiv 9 yontem ile tespit edilen Anaerobik Esik ( AE) degerleri 7 farkli degiskenle
ifade edilmis ve metotlarin degiskenler agisindan korelasyonlar1 arastirilmistir. Farkli
degiskenler acisindan farkli korelasyonlar tespit edilmistir. Korelasyonlarin
yiiksekligi degiskenler agisindan beklenen sekilde farklilik gostermistir. Ozellikle
Soluk Frekansi, Laktat ve Kalp Atim degiskeni agisindan yiiksek ve daha ¢ok metot
arasinda korelasyon tespit edilmistir.

Soluk Frekans: degiskeninde, LEc., V-Slope, EQO,, LE, metotlar arasinda
ylksek korelasyonlar tespit edilmis olup 6zellikle V-Slope metodun LE,, metotla
(r=0,954, p<0,01) korelasyonu 6ne ¢ikmaktadir.

Kalp Atim1 degiskeninde, LEc., V-Slope, EQO,, ve RER metotlar1 arasinda
yiiksek korelasyonlar tespit edilmis olup 6zellikle LE¢, ve RER yontemleri arasinda
(r=0,858, p<0,01) ve LEcywe ve EQO, yontemleri arasindaki (r=0,858, p<0,01)
korelasyonlar 6ne ¢ikmaktadir.

Laktat degiskeninde, LEc., V-Slope, EQO,, RER ve LE; o metotlar
arasinda yliksek korelasyonlar tespit edilmis olup ozellikle LEc, ve V-Slope
yontemleri arasindaki (r=0,719, p<0,01) korelasyon degeri dikkat ¢cekmektedir.

Bulgular gostermektedir ki non-invasiv V-Slope, EQO,, RER metotlar1 ve
invasiv LE¢y, LE oG metotlari ile belirlenen AE’ler, Soluk Frekansi, Kalp Atimi ve

Laktat degiskenleri ile ifade edildiginde yliksek korelasyon gostermektedir.
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6.2.0Oneriler

Bu c¢alismanin sonuglar1 g6z Oniine alinarak takip eden Onerilerde
bulunulabilir.

Bu ¢alismada AE belirlemek i¢in kullanilan gostergelerin disinda kalan diger
gostergelerinde  degerlendirilebilecegi  egzersiz  protokolleri ile ¢alismalar
tasarlanabilir.

Bu caligmada test protokolii kosu bandi kullanilarak gerceklestirilmistir.
Diger caligmalarda farkli ergometrelerde arastirma yapilabilir.

Bu c¢alismada AE belirlemek icin kullanilan istatistik yOntemlerin
korelasyonu degerlendirilmistir. ileriki ¢alismalarda karsilastirma  sonuglari

degerlendirilebilir.
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