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Acute effect of different
respiratory muscle
warm-up on respiratory
parameters

Abstract

General body warm-up is important for high
performance in  demonstrating — motoric
characteristics. Recently, respiratory muscle
warm-up, which contributes to  sports
performance such as general body warm-up, has
been a subject of interest to sports scientists.
The aim of this study is to examine the effect of
different respiratory muscle warm-up on
respiratory parameters. Thirty volunteer gitls
aged 12-14 participated in the study. Three
different  respiratory  muscle  warm-ups,
including placebo divided respiratory muscle
warm-up, pursed-lip  respiratory  muscle
exercise, and divided respiratory muscle warm-
up, were performed on the participants on
different days, and respiratory parameters were
determined with a spirometer. The difference
between the applications was determined by the
One-Way ANOVA test, and the group that
caused the difference was determined by the
Tukey test. It was determined that the highest
values in all respiratory parameters were in
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Ozet

Genel vicut 1stnmast motorik  6zellikleri
sergilemede yliksek performans igin 6énemlidir.
Son zamanlarda genel viicut 1stnmast gibi sportif
performansa katk: sunan solunum kasi 1sitnmast
spor bilimcilerin  ilgisini ¢eken bir konu
olmustur. Bu distince ile yapilan c¢alismanin
amact, farkli solunum kast 1sinmalarinin
solunum parametreleri tizerine olan etkisinin
incelenmesidir. Calismaya 12-14 yaslari arasinda
30 gonillt kiz ¢ocuk katlmustir. Katilimcilara
farkli giinlerde olmak tzere plasebo aletli
solunum kasi 1sitnmasi, buzik dudak solunum
kast egzersizi ve aletli solunum kast 1stnmast
olmak tzere U¢ farkli solunum kast isitnmast
yaptirlmis  ve  spirometre ile  solunum
parametreleri belirlenmistir. Uygulamalar arast
fark One-Way ANOVA testi ile belirlenmis,
farkin hangi gruptan kaynaklandigi Tukey testi
ile  tespit edilmistir.  Butin  solunum
parametrelerindeki en yiksek degerlerin sirast ile
aletli solunum kast 1sinmasi, buzik dudak
solunum kas1 egzersizi ve plasebo aletli solunum
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divided respiratory muscle warm-up, pursed lip
respiratory muscle exercise, and placebo divided
respiratory muscle warm-up. It was observed
that the different respiratory muscle warm-ups
applied increased the respiratory parameters,
and the highest value was in the divided
respiratory muscle warm-up (FVC=3,99%56
FEV,= 3,76%,55 PEF= 6,541 43 FEV,/FVC=
93,581+2,11). As a result, it is recommended to
warm up the respiratory muscles in order to
increase the performance of the athlete before
the training or competitions. If the conditions
are suitable, it is recommended to warm up the
respiratory muscles with respiratory exercise
equipment whose maximal inspiratory pressure

kast  1smnmasinda  oldugu  belirlenmistir.
Uygulatilan farkli solunum kast 1sinmalarinin
solunum  parametrelerinde artis  meydana
getirdigi, en yiksek degerin ise aletli solunum
kast  1sinmasinda oldugu  gorulmistir
FVC=399%t,56 FEVi= 3,761,555 PEF=
0,541,443 FEV,/FVC= 93,58%2,11). Sonug
olarak, yapilacak antrenmanlar ya da
musabakalar 6ncesi sporcu performansinin
artirlmast amactyla solunum kast 1sinmasinin
yaptirilmast Onerilmektedir. Sartlar uygun ise
solunum kast 1stnmasinin maksimal inspiratuar
basing (MIP) degerleri ayatrlanabilen solunum
egzersiz  aletleri  ile  yapimast  tavsiye
edilmektedir.

(MIP) values can be adjusted.
Anahtar Kelimeler: Solunum kast i1sinmast;

Keywords: Respiratory muscle warm-up; buzik  dudak;  powerbreathe;  solunum
pursed  lip;  powerbreathe;  respiratory parametreleri.
parameters.
(Extended English summary is at the end of
this document)
1. Girig

Solunum sisteminin birincil islevi alveolar ventilasyonu stirdirmek ve viicudun metabolik
gereksinimlerini karsilamaktir (Janssens ve ark., 2013). Bu gereksinimlerin karsilanmasinda solunum
kaslarinin  kuvveti son derece Onemlidir. Normal solunum sirasinda, aktif inspiratuar hacim
degisikliginin yaklastk %50'si diyafram kasilmasindan, geri kalani ise dis interkostal kaslar ve yardimei
solunum kaslari tarafindan saglanir (Sheel, 2002). Diyafram solunumunda, diyafram kasinin yardimct
solunum kaslarina karst baskin olarak kullandmasi, solunum yikint azaltmakta, akcigetlerin
havalanma oranini artirmakta ve bundan dolay1 solunumda iyilesme meydana getirmektedir (Larson
ve ark., 1996). Diyafram kasini ve diger solunum kaslarini gelistirmek amact ile yapilan birgok solunum
kast egzersizi vardir. Bu egzersizler; solunum kast egzersizleri (btiztik dudak, diyafram solunumu, triflo
kullanimi), destekleme pozisyonlart (yatak iginde dik oturma, yatak kenarinda masadaki yastiklarin
tzerine egilme, dize dayanarak, arkaya yaslanarak oturma, ayakta kollart veya sirt1 bir destege yaslama),
gevseme teknikleri seklinde siralanabilir (Corcoran, 2013; Levy ve ark., 2009; Buckholz ve von
Gunten, 2009). Bu egzersizlerde solunum direnci kisinin kendisi tarafindan ayarlanirken, sabit bir
basincin olmamast ve hangi basing araliginda calisildiginin bilinmemesi en buyiik problemdir (Aktug
ve ark., 2022a). Diger bir solunum kast egzersizi olan aletli solunum kast egzersizi ise, basinc ayarlanan
6zel solunum egzersiz aletleri ile bir dirence karst yapilan inspirasyondur. Kisi egzersiz sirasinda,
solunum Kkaslart ile belli bir dirence karst koyarak calismaktadir (Aktug ve ark., 2022b; Bostanct ve
ark., 2019). Literatiir incelendiginde solunum kast egzersiz aleti ile solunum kaslarina yonelik olarak
yapilan kronik c¢alismalarda bu egzersizin “solunum kast egzersizi” olarak tanimlandig (Kilding ve
ark., 2010; Lomax ve ark., 2011; Bagiran ve ark., 2019; Ozdal ve Bostanct, 2016; Aktug ve ark., 2022a),
akut olarak yapilan egzersizlerin ise “solunum kast 1simnmasi” olarak adlandirildigr gorilmektedir
(Bostanct ve ark., 2019; Ozdal, 2016; Cheng ve ark., 2020).

Giincel bir derlemede, antrenman programlarinda solunum kast 1sitnmasina yer verilmesinin,
atletik performansta olumlu sonuglar elde etmek igin etkili bir yontem oldugu belirtilmistir (Illi ve
ark., 2012). Yapilan bir calismada, kirek ¢ekmeye 6zgu bir 1sitnma protokoline ek olarak yapilan
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solunum kast 1stnmastnin 6 dakikalik kiirek ¢ekme performansini gelistirdigi ve nefes darligt hissini
kismen azalttigr gorilmustiir (Volianitis ve ark., 2001a). Bu nedenle, genel tim viicut 1sitnma
protokoline solunum kasi 1stnmasinin eklenmesinin solunum kast fonksiyonunu gelistirebilecegi
soylenmistir (Volianitis ve ark., 2001a). Yapilan bir calismada aletli solunum kast egzersizlerinin,
solunum kasinin kuvvet olusturma kapasitesini artirabilecegi bu durumun da performansa olumlu bir
etki saglayacag belirtilmistir (Volianitis ve ark., 2001b).

Solunum kast 1sitnmasinin solunum fonksiyonu tizerindeki etkisi hakkinda yapilan ¢alismalarin
bazilarinda solunum fonksiyonunda degisiklik olmazken, bazilarinda ise 6nemli derecede gelisim
meydana gelmistir (Alnuman ve Alshamasneh, 2022). Bununla birlikte, ¢cogu calisma yiiziiciler,
kirekgiler ve bisikletciler gibi dayaniklilik sporculart tizerinde yogunlasirken (Kilding ve ark., 2010;
Bagiran ve ark., 2019; Cheng ve ark., 2020; Volianitis ve ark., 2001b), ¢cocuklar tizerinde yapilan az
sayida calismaya rastlanilmustir (Ibis ve ark., 2022). Bu diisiince ile yapilan calismanin amact farkl
solunum kast 1sitnmalarinin solunum parametreleri tizerine olan etkisinin incelenmesidir.

2. Materyal ve Metot
2.1. Kattlimcilarin Segimi

Calismanin evrenini 12-14 yas arasindaki saghikli kiz cocuklar olustururken, c¢alismanin
orneklemini belirlenen evren igerisinden ulasilabilir 6rneklem yoluyla segilen Bor Genglik ve Spor Ilce
Mudirliga Spor Merkezinde gesitli branglarda diizenli olarak antrenmanlara katilan 12-14 yas grubu
toplam 30 kiz gonillii cocuk olusturmaktadir (Tablo 1). Orneklem biiyiikliigii G*¥Power (Siiriim
3.1.9.2, Disseldorf, Almanya) paket programinda gii¢=,90, «=,05 ve d=,37 alinarak hesaplanmis ve
calismaya en az 22 kisinin katilmast gerektigi bulunmustur (Faul ve ark., 2009). “Farkli solunum kast
isinmasinin solunum parametrelerine akut etkisi” baglikli calisma icin Nigde Omer Halisdemir
Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’na 2020/52 protokol numarast ile
bagvuru yapilmis ve 22.10.2020 tarihli 2020/59 karar numarali etik kurul onay raporu alinmistir. Her
katilimcinin ebeveynine veli olur formu imzalatdmistir. Bu c¢alisma Helsinki Deklerasyonu
Prensipleri’ne uygun olarak yapilmustir. Katiimeilarin ¢alismaya dahil edilme kritetleri; sigara igicisi
olmayan bireyler, akciger hastaligi (Asttm, Koah vb.) olmayan bireyler ve haftada en az ti¢ giin fiziksel
aktivite yapan bireyler olarak belirlenmistir.

2.2. Deney Diizeni
Katilimcilara yapilacak olgtimler oncesi solunum kast 1sitnma yontemleri ve Oksiirme
tekniklerini kapsayan gerekli egitimler verilmistir. Katiimcilara uygulanan solunum kast 1stnma
yontemleri ve sirast asagida ve sekil 1°de belirtildigi sekildedir.

1. Gin = Katiimcilarin boy uzunluklari ve vicut agirliklart belirlenmis, sonrasinda spirometre
ile katilimcilarin bazal solunum fonksiyonlari dl¢tilmistir.

2. Gin = Katilimecilarin powerbreathe K5 solunum aleti ile MIP degerleri belirlenmistir.

3. Gin = Kattlimcilara MIP degerlerinin % 1571 ile iki set, 30 tekrar ve setler arasinda iki dk
dinlenme seklinde plasebo etkisi yaratilmis, solunum kast 1sitnmasinin hemen ardindan
spirometre ile katilimcilarin solunum fonksiyonlart 6l¢ilmustiir.

4. Gin = Katiimcilara 10 dk boyunca biizikk dudak solunum kast egzersizi uygulatilmus,
egzersizin hemen ardindan spirometre ile katilimcilarin solunum fonksiyonlari 6lgilmustur.

5. Gun = Katilimcilara MIP degerlerinin % 4071 ile iki set, 30 tekrar ve setler arasinda iki dk
dinlenme seklinde aletli solunum kast 1stnmasi uygulatilmis, solunum kast 1sinmasinin
hemen ardindan spirometre ile katilimcilarin solunum fonksiyonlari dl¢tlmustiir.
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Sekil 1. Deney diizeni

2.3. MIP (Maksimal Inspiratuar Basing) Olgiimii
Egzersiz yukini belirlemek icin powerbreathe K5 solunum egzersiz cihazi kullanidmistir.
(Powerbreathe inspiratory muscle trainer, Ironman K5, HaB Ltd.,UK). K5 solunum egzersiz
cihazina katilmcilarin cinsiyet, yas, boy ve kg, bilgileri girildikten sonra 30 ventilasyon yaptirilmis
ve MIP’leri belirlenmistir. Ol¢iimlerde iki deneme yaptirilmis ve en iyi deger MIP degeri (cmH-O)
olarak kaydedilmistir. MIP belirlendikten sonra plesebo aletli solunum kast egzersizi icin MIP’in
%?15’inde, aletli solunum kast egzersizi i¢cin MIP’in %40’1nda kisiye 6zel egzersiz yiiki ayarlanmustir.

2.4. Egzersiz Prokokolleri
2.4.1. Aletli Solunum Kas1 Isinmas1 Protokolii
Aletli solunum kast 1stnmast 23-196 cmH,O arast degisen yik ayar araligi olan ve asamalt
basing artirma 6zelliginde mekanik olarak ayarlanabilen powerbreathe solunum egzersiz aletinin
plus (mavi) modeli kullanilarak gerceklestirilmistir (Powerbreathe Plus, UK). Katiimcilar MIP
basincinin %40’ ayarlanmis powerbreathe plus solunum egzersiz aleti ile 30 tekrar, iki set ve setler
arast iki dk olacak sekilde solunum kast 1sinmast gerceklestirmistir.

2.4.2. Aletli Solunum Kas1 Isinmas1 Protokolii (Plasebo Etkisi)

Plasebo aletli solunum kast 1stnmast 23-196 cmH>O arast degisen yiik ayar araligi olan ve
asamali basing artirma Ozelliginde mekanik olarak ayarlanabilen powerbreathe solunum egzersiz
aletinin plus (mavi) modeli kullanilarak gerceklestirilmistir (Powerbreathe Plus, UK). Literatiirde
MIP’in %15% solunum kast 1stnmasinda plasebo etkisi olarak adlandirilmistir (Ozdal, 2016; Cheng
ve ark., 2013). Katilimcilar MIP basincinin %151 ayarlanmis powerbreathe plus solunum egzersiz
aleti ile 30 tekrar, iki set ve setler arast iki dk olacak sekilde solunum kast 1sinmast gerceklestirmistir.

2.4.3. Buiziikk Dudak Solunum Kas1 Egzersiz Protokolii
Dudaklarin buzilerek kontrollii nefes verilmesi yolu ile yapilan biizik dudak solunum kast
egzersizi, katilimcinin rahat bir pozisyonda otururken, burnundan yaklasik iki saniye boyunca nefes
almast ve bu nefesi dudaklarini biizerek yaklagik dort saniyede vermesi seklinde uygulanmustir.
Katilimctya hareket tarif edilirken nefesin mum alevini séndirmeyecek bir siddetle disariya
verilmesi gerektigi belirtilmistir. Biiziik dudak solunum kast egzersizi, katilimcilar tarafindan 10 dk
boyunca gerceklestirilmistir.
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2.5. Verilerin Toplanmasi
2.5.1. Spirometre ile Solunum Fonksiyon Testi

Akciger hacim ve kapasitelerini belirlemede en yaygin olarak kullanilan spirometri 6l¢tiimleri
Spor Bilimleri Fakdltesi fizyoloji laboratuvarinda bulunan Mikrolab 3300 marka spirometre cihazi
ile gerceklestirilmistir. Calisma baslangicinda testler ile ilgili gerekli bilgiler verilmis ve uygulamali
olarak gosterilmistir. Sonrasinda ise katihmcilar burunlarina klips takilarak dik oturur pozisyonda
spirometre aletinde zorlu bir inspirasyon sonrast zorlu ekspirasyon manevrast uygulanmustir.
Calismada solunum parametrelerinden zorlu vital kapasite (FVC-lt), birinci saniyedeki zotlu
ekspirasyon volimu (FEV-lIt), zirve ekspiratuar akim hizt (PEF-1t/sn) ve FEV;/FVC% ol¢timleri
alinmistir.

2.6. Verilerin Analizi
Verilerin analizi SPSS 24 programinda yapilmustir. Gruplar arasindaki fark, parametrik
testlerden One-Way ANOVA testi ile belirlenmis, farkin hangi gruptan kaynaklandigi Post-Hoc
testlerinden Tukey testi ile tespit edilmistir. Calismada anlamlilik dizeyi p<0,05 olarak kabul
edilmistir.

3. Bulgular
Tablo 1. Katilimcilarin demografik 6zellikleri
N Ort*SS
Yas (Y1) 30 12,79+,76
Boy Uzunlugu (cm) 30 156,33%4,63
Viicut Agirlig (ke) 30 50,23%7,96
MIP (cmH,0) 30 76,37%20,80

Tablo 2. Farkli 6l¢iim yontemlerinin solunum parametrelerine etkisinin kargilastirilmasi

Degisken Olgiim Yéntemi OrtS8S F P
Bazal Olciim 350%,84 2
FVC () Plasebo 3,631,63 ab 3,018 ,03
Biiziik Dudak Solunum Kast Egzersizi 374+ .54 ab
Aletli Solunum Kast Isinmast 399156 b
Bazal Olciim 3,02+82a
FEV: (1/s) Plasebo 3,441,59 ab 6,751 ,00
Biiziik Dudak Solunum Kasi Egzersizi 351+,60 b
Aletli Solunum Kast Isinmast 376t,55b
Bazal Olciim 625142 a
PEF (I/s) Plasebo 6,291 31 ab 2,952 ,03
Biiziik Dudak Solunum Kast Egzersizi 6,30%,50 ab
Aletli Solunum Kast Isinmast 6,54t,43 b
Bazal Olciim 91,66%+1,86 a
FEV1/FVC (%) Plasebo 91,68%+2,07 a 6,800 ,00
Biizik Dudak Solunum Kast Egzersizi 91,74+1,83 a
Aletli Solunum Kast Isinmast 93,58+2,11 b

p<0,05 a,b; satirlardaki farkls harfler Sl¢timler arasindaki farki belirtmektedir.
FVC: Zotlu vital kapasite FEV: Birinci saniyedeki zotlu ekspirasyon volimii  PEF: Zirve ekspiratuar akim hizi

Tablo 2 incelendiginde FVC ve PEF degetlerinde bazal 6l¢tim ile aletli solunum kast 1stnmast
arasinda aletli solunum kast 1sitnmast lehine istatiksel olarak anlamli fark belitflenmistir. FEV; degerinde
bazal 6l¢iim ile aletli solunum kasi 1sinmast ve buzik dudak solunum kasi egzersizi arasinda aletli
solunum kast 1stnmast ve buzik dudak solunum kast egzersizi lehine istatiksel olarak anlamli fark
tespit edilmistit. FEV, /FVC% degerinde aletli solunum kast 1sinmast ile bazal 6l¢tim, plasebo aletli
solunum kast 1stnmast ve buizitk dudak solunum kast egzersizi arasinda aletli solunum kast 1stnmast
lehine istatiksel anlamlt fark beliflenmistir (p<<0,05).
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4. Tartisma

Saglikli bir yasamin ve fiziksel kapasitenin 6nemli bir gostergesi olan solunum fonksiyonu
(Schunemann ve ark., 2000) solunum kasi giictindeki iyilesmeler ile gelistirilebilmektedir (Kilding ve
ark., 2010; Ozdal ve Bostanci, 2016; Ozdal, 2016; Il ve ark., 2012). Solunum kast egzersizleri ve
solunum kasi 1stnmast solunum kast gliciinii yikselterek solunum kapasitelerini artirabilir (Volianitis
ve ark., 1999). Solunum kast egzersizleri ile ilgili ilk ¢alismalar kronik dispne (nefes darligi hissi)
(Charalambous ve ark., 2017; Hill ve ark., 2010) astum (Duruttrk ve ark., 2018; Villanueva ve ark.,
2018) ve obstriktif akciger hastalarinda (Cutrim ve ark., 2019; Rodrigues ve ark., 2019; Lotters ve
ark., 2002) solunum fonksiyonlarint ve yasam kalitesini iyilestirmek icin yapilmustir. Daha sonrasinda
ise sportif performansa etkileri incelenmis ve solunum kast egzersizlerinin sporcularin solunum kas
guctint, dayamkhhigint ve egzersiz performansini artirdigt bulunmustur (Bostanct ve ark., 2019;
Kilding, ve ark., 2010; McCarthy ve ark., 2015). Literatirde solunum kast egzersizlerinin (kronik
calismalar) solunum parametrelerine ve sportif performansa etkilerinin incelendigi ¢alismalar fazla
iken (Kilding ve ark., 2010; Lomax ve ark., 2011; Bagiran ve ark., 2019; Ozdal ve Bostanct, 2016)
solunum kast 1sitnmasimuin (akut c¢alismalar) solunum parametrelerine ve sportif performansa
etkilerinin incelendigi calismalar ise sinirlt sayidadir (Aktug ve ark., 2022b; Ozdal, 2016; Cheng ve ark.,
2020). Bu digtinceler ile yapilan ¢alismanin amacint “12-14 yas grubu kiz ¢ocuklara uygulanan farkl
solunum kasi 1stnmalarinin solunum parametreleri tizerine etkilerinin karsilastirlmasi” olustururken,
calismanin hipotezi ise ‘powerbreathe aleti ile MIP degerinin %40’1nda yapilan aletli solunum kast
1stnmast solunum parametreleri tizerine en etkili yontemdir” seklinde belitlenmistir. Bu hipotezin
yanlishgini/dogrulugunu belitlemek icin katthmeilara plasebo aletli solunum kast 1stnmast (MIP’in
%157 ile), aletli solunum kast 1stnmast (MIP’in %401 ile) ve biiziik dudak solunum kast egzersizi
uygulanmis ve bu egzersizlerin hemen ardindan solunum parametreleri dl¢tlmustir (Sekil 1).

Calisma sonucunda FVC ve PEF degerlerinde bazal 6l¢iim ile aletli solunum kast 1stnmast
arasinda aletli solunum kast 1sinmast lehine istatiksel olarak anlamli fark belirlenmistir. FEV;
degerinde bazal Slgiim ile aletli solunum kast 1sitnmast ve biizitk dudak solunum kasi egzersizi
arasinda aletli solunum kast 1sitnmast ve biiziik dudak solunum kast egzersizi lehine istatiksel olarak
anlamli fark tespit edilmistit. FEV; /FVC degerinde aletli solunum kasi 1sinmast ile bazal él¢tim,
plasebo aletli solunum kasi 1stnmasi ve buziik dudak solunum kas1 egzersizi arasinda aletli solunum
kas1 1stnmast lehine istatiksel anlamli fark belirlenmistir (Tablo 2). Bu sonuglara gére en 6nemli goze
carpan durum, FEV,, FVC, PEF ve FEV, /FVC degerinin en dusukten en yiiksek degere sirast ile
bazal 6l¢tim, plasebo aletli solunum kasi 1stnmast 6l¢timii, buzik dudak solunum kast egzersizi
Oletimi ve aletli solunum kast 1sinmast 6l¢timii seklinde siralanmasi (Tablo 2) ve bu durumun da
hipotezimizin dogrulugunu ortaya koymasidir.

Calismamizda solunum kast 1stnmasinin solunum parametrelerine akut etkileri incelenmis olup,
literatiirde akut calismalarin azligr tartismamizt sinirlandirmistir. Bu calismalardan birisinde Ozdal
(2016), 26 sagliklt bireye uygulanan solunum kast 1stnmasmnin solunum fonksiyonlart tzerindeki
etkisini incelemis, ¢alismaya katilan bireyleri kontrol grubu, plasebo solunum kast 1sitnmasi grubu ve
aletli solunum kast 1stnmast grubu olmak tzere tge ayirmustir. Plasebo solunum kast 1stnmast grubuna
MIP’in %15 ile, aletli solunum kast 1stnmast grubuna MIP’in %45 ile 30 tekrar 2 set seklinde solunum
egzersizleri uygulatilmistir. Calismanin sonucunda kontrol grubu ve plasebo solunum kasi 1sitnmast
egzersiz grubu arasinda istatistiksel olarak anlaml bir fark bulunmamustir. Fakat aletli solunum kast
1istnmast grubunun kontrol grubuna gore yavas vital kapasite (SVC), inspiratuar vital kapasite IVC),
zotlu vital kapasite (FVC), bir saniyedeki zorlu ekspiratuar hacim (FEV)), maksimum istemli
ventilasyonu (MVV) ve maksimal inspiratuar basing (MIP) dahil olmak tizere tiim solunum fonksiyon
testi Olctimlerinde sirastyla %3,55, %012,52, %5,00, %2,75, %2,66 ve %7,03 oraninda daha ytiksek bir
artts sagladigt gortlmistir. Bu sonuglara gore aletli solunum kast 1stnmanin akciger fonksiyonlart
tzerinde 6nemli bir etkisinin oldugu belirtmistir. Bu durumu sorumlu mekanizmalarin muhtemelen
solunum kasi giictindeki artis ve tst toraks, boyun ve solunum kaslarinin isbirligi ve kas dokusunda
artan reaktif O, turlerinin seviyesi ve potansiyel olarak kas O dagitiminin kullanima kadar
iyilestirilmesi ile iliskilendirmistir (Ozdal, 2016). Benzer bir calismada Aktug ve ark. (2022b) 23 erkek
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hakeme farkli giinlerde uygulanan aletli solunum kasi isitnmast (MIP %40, 2 set 30 tekrar),
diyafragmatik solunum kas1 1sitnmast (10 dk) ve plasebo solunum kast 1stnmasinin (MIP %15, 2 set 30
tekrar), maksVO, ve solunum parametreleri tizerine etkilerini incelemistir. Calisma sonucunda
solunum parametreleri ve maksVO, degerinde aletli solunum kast 1stnmasinin plasebo solunum kast
1stnmast ve diyafragmatik solunum kast 1sitnmasina gore daha yiiksek gelisim sagladigt belirlenmistir.
Bu 1sinma tiirlerinin antrenmanlardan 6nce uygulatlmasinin sportif performansinin artirilmasinda
fayda saglayacagi séylenmistir (Aktug ve ark., 2022b).

Celik ve ark. (2021) 12-14 yas arast 30 sedanter erkek ¢ocuk tizerinde yaptigi baska bir calismada
solunum kast 1stnma protokoliniin siirate etkisini arastirmustir. Katithmeilar rastgele yontemle dort
farkli gruba ayrilmislar ve 10m, 20m, 30m ve 50m’lik stirat testlerine tabi tutulmuglardir. Stirat testleri
1stnma olmadan, genel 1stnma sonrasinda, plasebo solunum kast 1sitnmast sonrasinda ve aletli solunum
kast 1stnmast sonrasinda uygulatilmustir. Calismanin sonucunda tiim stirat performanslarinin genel
1stnma ve aletli solunum kast 1sitnmasinda, 1stnma yapilmayan ve plasebo solunum kast 1sinmast
denemelerine gore 6nemli 6l¢lide arttigt gorulmiistiir. Ayrica siirat performansi tizerine aletli solunum
kast 1sinmasinin genel 1sitnmayla benzer etkilerinin oldugu séylemistir (Celik ve ark., 2021). Cheng ve
ark. (2020) 9 basketbolcu (en az 5 yil diizenli basketbol oynayan) tizerinde yaptiklart bir ¢alismada,
dinlenme esnasinda solunum kasi 1sitnmasinin sprint, interval antrenman performansi tizerindeki akut
etkilerini incelemislerdir. Katilimecilar dinlenme esnasinda MIP’in %10’u ile solunum kast 1sinmast
yapanlar ve pasif dinlenenler olarak ikiye ayrilmustir. Calismanin sonucunda sporcularda solunum kasi
istnmastnin yiksek yogunluklu interval sprintlerden sonra metabolik asidoz kosullarini iyilestirdigi
gosterilmistir. Bununla birlikte, antrenorler ve uygulayicilara, sprint ve interval antrenmandan sonra
sporcularin soguma rutinlerine fizyolojik iyilesmeyi daha da kolaylastirmak icin solunum kast
istnmalarint dahil etmeleri 6nerilmistir (Cheng ve ark., 2020). Cheng ve ark. (2013) 10 kadin futbolcu
tzerinde yaptiklari ¢alismada bisiklet egzersizi sirasinda solunum kasi 1sitnmasinin performans ve kas
oksijenasyonu tizerindeki etkilerini incelemistir. Katiimcilar rastgele bir sekilde aletli solunum kast
istnmast, plasebo solunum kast i1snmast ve kontrol grubu olmak itizere t¢ guruba ayrilmustir.
Calismanin sonucunda, solunum kasi 1stnma protokoliniin (MIP %40, 2 set 30 tekrar), submaksimal
bisiklet egzersizi ve yiksek yogunluklu interval antrenmanlar sirasinda kas O satrasyonundaki
diistise karst daha fazla koruma sagladigi ve performansi artirdigs belirlenmistir (Cheng ve ark., 2013).

5. Sonug

Yukarida belirtilen calismalar da yapilan ¢alismanin bulgularint destekler nitelikte olup, hem
aletli hem de aletsiz olarak yapilan solunum kast 1sitnmalarinin solunum parametrelerini ve sportif
performansi gelistirmede 6nemli bir etken oldugunu ortaya koymaktadir. Bu durum solunum kasi
istnmastnin, solunum kast egzersizlerine benzer sekilde solunum kas glictint artirabilecegini ortaya
koymakta olup, solunum kaslarindaki kan dagilimini kolayca diizenlemest ile iliski olabilir (Harms ve
ark., 2000; Gigliotti ve ark., 2006). Ayrica solunum kast 1stnmalarindan, aletli solunum kasi 1sitnmasinin
solunum parametreleri tizerine en etkili yontem oldugu beliflenmistir. Bu durum aletli solunum kast
1stnmast 6ncesinde kisilerin MIP degetlerinin beliflenip, yiklenme ytizdeliklerinin bu degetlere gore
ayarlanmast ve katilimcilarin bu egzersizlerde hep aynit yiikle ¢alisabilmeleri ile ilgili olabilir. Aletsiz
solunum kast 1sitnmasinda ise kisinin bu yuki dudaklarinin pozisyonu ve nefesini verdigi siire ile
kendisinin ayarlamaya calismast esnasinda yiki her seferinde istenilen sekilde ortaya
koyamamasindan kaynaklanabilir. Sonug olarak, yapilacak antrenmanlar ya da miisabakalar 6ncesi
sporcu performansinin artirilmast amactyla solunum kast 1sinmasinin yaptirilmast 6nerilebilir. Sartlar
uygun ise solunum kasi 1sitnmasinin powerbreathe gibi MIP degerleri ayarlanabilen solunum aletleri
ile yapilmast tavsiye edilebilir. Tleride yapilacak olan calismalarda farklh MIP degerlerinin ve farklt
solunum kast 1stnma egzersizlerinin solunum parametrelerine etkisi incelenebilir.
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Extended English Summary

There are many respiratory muscle exercises to develop the diaphragm and other respiratory
muscles. These exercises are; respiratory muscle exercises (pursed lip, diaphragmatic breathing, use
of trifle), supporting positions (sitting upright in bed, leaning on pillows on the table by the bed,
leaning on knees, leaning back, standing arms or back resting on support), relaxation techniques
(Corcoran, 2013; Levy et al., 2009; Buckholz and von Gunten, 2009). While breathing resistance is
adjusted by the person himself in these exercises, the biggest problem is the lack of constant pressure
and not knowing which pressure range to work in (Aktug et al., 2022). Another respiratory muscle
exercise devised respiratory muscle exercise, is inspiration against resistance with special respiratory
exercise equipment whose pressure is adjusted. During exercise, the person works by resisting a
certain resistance with the respiratory muscles (Aktug et al., 2022; Bostanci et al., 2019). When the
literature is examined, it is seen that this exercise is defined as "respiratory muscle exercise" in chronic
studies conducted with the respiratory muscle exercise device for the respiratory muscles (Kilding et
al., 2010; Lomax et al., 2011; Bagran et al., 2019; Ozdal and Bostanct), and the exercises performed
acutely are called "respiratory muscle warm-up" (Bostanct et al., 2019; Ozdal). , 2016; Cheng et al.,
2020).

In some of the studies on the effect of respiratory muscle warming on respiratory function,
there was no change in respiratory function, while a significant improvement occurred in some
(Alnuman and Alshamasneh, 2022). However, while most studies have focused on endurance athletes
such as swimmers, rowers, and cyclists (Kilding et al., 2010; Bagiran et al., 2019; Cheng et al., 2020;
Volianitis et al., 2001b), few studies have been done on children. The aim of this study is to examine
the effect of different respiratory muscle warm-ups on respiratory parameters.

While the population of the study consisted of healthy girls between the ages of 12-14, the
sample of the study consists of 30 female volunteer children aged 12-14 who regularly participate in
training in various branches at the Bor Youth and Sports District Directorate Sports Center, which
was selected through the accessible sample from the determined universe. Three different respiratory
muscle warm-ups, including placebo-devised respiratory muscle warm-up, pursed-lip respiratory
muscle exercise, and devised respiratory muscle warm-up, were performed on the participants on
different days, and respiratory parameters were determined with a spirometer.

The respiratory muscle warm-up methods and order applied to the participants are as follows.
1 Day: The height and body weights of the participants were determined, and then the basal

respiratory functions of the participants were measured with a spirometet.

2 Day: MIP values of the participants were determined with the powerbreathe K5 respirator.

3 Day: A placebo effect was created in the participants with 15% of the MIP values in two sets, 30
repetitions, and two minutes rest between sets, and the respiratory functions of the participants
were measured with a spirometer immediately after the respiratory muscle was warmed up.

4 Day: The pursed-lip respiratory muscle exercise was applied to the participants for 10 minutes, and
immediately after the exercise, the respiratory functions of the participants were measured with
a spirometert.

5 Day: Device respiratory muscle warm-up was applied to the participants with 40% of the MIP
values in two sets, 30 repetitions, and two minutes rest between sets, and immediately after the
respiratory muscle warm-up, the respiratory functions of the participants were measured with
a spirometert.

The difference between the applications was determined by the One-Way ANOVA test, and
the group that caused the difference was determined by the Tukey test.

As a result of the analysis, a statistically significant difference in favor of device respiratory
muscle warming was determined between baseline measurement and devised respiratory muscle
warming in FVC and PEF values. A statistically significant difference was found between the baseline
measurement of FEV and devised respiratory muscle warming and pursed-lip respiratory muscle
exercise in favor of devised respiratory muscle warming and pursed-lip respiratory muscle exercise.
A statistically significant difference in favor of instrumented respiratory muscle warming was
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determined between devised respiratory muscle warming and baseline measurement, placebo devised
respiratory muscle warming, and pursed lip respiratory muscle exercise in the FEV,/FVC% value
(p<0.05).

As a result, it has been determined that among the respiratory muscle warm-ups, devised
respiratory muscle warming is the most effective method for respiratory parameters. This may be
related to the determination of the MIP values of the individuals before the devised respiratory
muscle warm-up, the adjustment of the load percentages according to these values, and the fact that
the participants can always work with the same load in these exercises. In non-device respiratory
muscle warming, it may be due to the person's inability to reveal the load as desired each time while
trying to adjust this load with the position of his lips and the time he exhales. As a result, it may be
recommended to warm up the respiratory muscles in order to increase the performance of the athlete
before the pieces of training or competitions. If the conditions are suitable, it may be recommended
to warm up the respiratory muscles with respiratory devices such as powerbreathe with adjustable
MIP values. In future studies, the effects of different MIP values and different respiratory muscle
warming exercises on respiratory parameters can be examined.
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