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Uradeni su testovi pluéne funkcije u 371 zdravog ispitanika
muskog pola, starosti izmedu 20 i 30 godina. Mereni su sledeéi
parametri: polagani vitalni kapacitet (VK), forsirani vitalni kapa-
citet (FVK), forsirani ekspiratorni volumen u prvoj sekundi
(FEV,) i srednji maksimalni ekspiratorni protok (MSEP). Anali-
zirane su vrednosti iz protok volumen krivulje (MEPV-krivulje)
— maksimalni ekspiratorni protok, protok pri 75, 50 i 25% od
forsiranog vitalnog kapaciteta (MEP, MEP;;, MEP;, i MEP,;), za-
tim je meren otpor u disajnim putevima (Rt) i intratorakalni
gasni volumen (ITGV). Rezultati ovog ispitivanja su ukazali da
postoji pozitivna korelacija izmedu pradenih parametara i teles-
ne visine, a negativna s godinama starosti, izuzev za ITGV. Ve-
oma slaba korelacija je nadena izmedu posmatranih nezavisnih
promenljivih varijabli i Rt. Date su normalne vrednosti koje se
mogu koristiti kao orijentacija u svakodnevnom radu.

Ispitivanje ventilatorne funkcije pluéa zauzima znadajno mesto u
otkrivanju poremedaja u pluéima i u sluéajevima kada se klini¢kim
pregledom ne otkriva ni$ta $to odudara od normalnog (1, 2, 3).

Pri analizi ostvarenih vrednosti pluénih volumena i kapaciteta sluZi-
mo se tabli¢nim vrednostima. Razlike ostvarenih u odnosu na odekiva-
ne vrednosti ukazuju na stepen oStecenja ventilatorne funkcije pluéa.

Postoje brojne norme koje se mogu koristiti pri svakodnevnom radu
(4,5,6), ali sigurno su najvernije one koje su sadinjene ispitivanjem
pluc¢ne funkcije zdravih osoba odredene grupacije stanovni$tva dotiénog
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regiona. Polazec¢i od ove ¢injenice, a u okviru programa za utvrdivanje
normalnih vrednosti stanovni$tva Kosova, odredivana je ventilatorna
funkcija pluéa u mladih zdravih osoba. Sli¢na ispitivanja nisu obavlje-
na u ovom geografski jasno determinisanom podrucju.

UZORAK I METODE

U skladu sa postavljenim ciljevima, ispitana je ventilatorna funkcija
pluéa u mladih radnika, u¢enika i studenata starosti izmedu 20 i 30
godina Zivota. Ispitivanja su obavljena u periodu od 1975. do 1978. go-
dine. Pre pocetka rada ispitanicima je obja$njen cilj i nadin ispitivanja
uz molbu da se trude da daju $to tacnije odgovore i §to bolje rezultate
pri izvodenju pluénih testova. Obrada ispitanika obuhvatila je sledece:
ispitivanje pomoc¢u modifikovanog upitnika za respiratorne simptome,
klini¢ki pregled, antropometrijska merenja i ispitivanje plucne funkci-
je.

Merenje pluéne funkcije je izvodeno u prepodnevnim ¢asovima. Sa-
stojalo se u odredivanju polaganog vitalnog kapaciteta (VK) i forsira-
nog vitalnog kapaciteta (FVK) u stoje¢em poloZzaju pomocu pulmotesta
Godart. Na forsiranom ekspirogramu izracunat je forsirani ekspirator-
ni volumen u prvoj sekundi (FEVi), maksimalni srednji ekspiratorni
protok izmedu 25—75% VK (MSEP) i vreme trajanja maksimalnog
srednjeg ekspiratornog protoka (MSEV). Dobivene vrednosti za VK i
FEV: su korigovane za BTPS uslove.

Nakon toga, registrovane su najmanje dve reproducibilne ekspira-
torne krivulje protok-volumen (MEPV-krivulje). MEPV-krivulja registro-
vana je u sedeéem poloZaju istim disajnim postupkom kao i forsirani
vitalni kapacitet. Osoba je disala na usta (sa zatvorenim nosom) preko
usnika kroz pneumotahografsku cev. Protok vazduha je meren pomocu
pneumotahografa linearnog do 12 1/s, a volumen preko integratora vo-
lumena. Krivulja je belezena na X—Y pisau: na Y—osi beleZen je
protok, a na X-osi volumen. O¢itavane su vrednosti za: maksimalni
ekspiratorni protok (MEP), maksimalni ekspiratorni protok pri 75 po-
sto FVK (MEPz5) — majvedéi ekspiratorni protok pri pluénom volumenu
kada je izdahnuto 25 posto od FVK, maksimalni ekspiratorni protok
pri 50 posto FVK (MEPs) — vrednosti maksimalnog ekspiratornog
protoka ostvarenog pri pluénom volumenu kada je izdahnuto 50 posto
FVK, i maksimalni ekspiratorni protok pri 25 posto FVK (MEPs:) —
vrednosti maksimalnog ekspiratornog protoka ostvarenog pri pluénom
volumenu kada je izdahnuto 75 posto FVK.

U analizu su uzete najvele ostvarene vrednosti, kao i pri odrediva-
nju VK, FEV; i MSEP.
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Pored odredivanja ovih parametara pluéne funkcije, meren je otpor
u disajnim putevima (Rt) i intratorakalni gasni volumen (ITGV) me-
todom telesne pletizmografije (7,8).

Pri spontanom disanju simultano su registrovane promene protoka
na Y-osi i promene pritiska u kabini (PK) na X-osi i X-Y pisaa tipa
Hawlett-Packard. Nakon toga, zatvaranjem elektromagnetskog ventila
na kraju ekspiracije registrovan je ugao alfa. Isti postupak je ponovljen
i u toku plitkog i brzog disanja (pribliznom brzinom disanja od jednog
respiratornog ciklusa u jednoj sekundi). Registrovane su najmanje po
tri krivulje od kojih je izracunata srednja vrednost. Od izmerenog ot-
pora pneumotahografske mreZice koji iznosi 0,36 cm H:20/1/s, a od izme-
renog gasnog volumena oduzimano je 180 ml, koliko iznosi volumen
mrtvog prostora usnika.

Multipne linearne regresije, standardna gre$ka merenja i koeficijenti
multipne korelacije dobiveni su pomoéu sistema 2200 programa 01-2200-
-OTA-OOFI-0-0. Vrednosti su date kao funkcija godina starosti, visine
u cm i relativne telesne tezine (Brokin indeks).

U tablici 1 su date srednje godine starosti, srednja visina (cm) i
srednja relativna teZina (%) u ispitanih osoba sa zadovoljavajuéim
rezultatima. U definitivnoj analizi nisu uzeti u obzir oni koji su posled-
njih godina imali neko pluéno oboljenje, kagalj, iska$ljavanje ili guSe-
nje pri fizickom naporu.

Tablica 1.

Osnovne karakteristike nezavisnih promenljivih &inilaca koji utidu
na pokazatelje ventilatorne funkcije pluéa u 371 ispitanika

Nezavisna promenljiva X SD
Godine starosti (gd) 24,1 2,6
Visina tela (cm) 169,8 6,1
Tezina tela (kg) 67,4 9,3
Relativna teZina (%/o) 96,5 118

Kako u mnaSim ranijim ispitivanjima nisu nadene znatajne razlike
izmedu mladih nepusada i lakih pusala, ovom studijom obuhvadene su
i osobe koje su pusile, ali ne viSe od 20 cigareta dnevno. Oni su &inili
oko 409/, od ispitanog uzorka.
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U tablici 2. dat je broj ispitanih osoba sa zadovoljavajuéim nalazi-
ma.

Tablica 2.

Broj analiziranih osoba sa zadovoljavajucim nalazima

Parametar Broj
VK 324
FEV, 324
MSEP 321
PEP 268
MEP; 268
MEP;, 268
MEP,; 268
Rt 371
ITGV 371
REZULTATI

Rezultati prouc¢avanja normalnih vrednosti ispitanih parametara plud-
ne funkcije analizirani su u vidu jednaéine Y = a + b: X A (godine sta-
rosti) + bz x H (telesna visina u cm) + bs x Bi (relativna tezina u o).

S obzirom na to da je ispitana grupa bila veoma homogena, efekat
telesne tezine na parametre pluéne ventilacije nije bio od posebnog
znadaja. Stoga, dobivene vrednosti su prikazane u vidu jednacine
Y =a+ b1 A+ b2:H (tablica 3).

Pradenjem efekta godina starosti na parametre pluéne funkcije utvr-
dena je negativna korelacija izmedu godina starosti i analiziranih po-
kazatelja, izuzev za intratorakalni gasni volumen.

Ispitivanjem odnosa telesne visine sa pokazateljima pluéne ventila-
cije utvrdeno je da se povecavanjem telesne visine poveéavaju svi ana-
lizirani parametri, najzna¢ajnije MEP, MEP;, a znatno manje MSEP,
MEP:; i ITGV.

Pradenjem standardne greSke merenja uvidelo se da su najmanje
interindividualne razlike (pri istoj starosti, telesnoj visini i tezini) na-
dene za FEV: a znatno vede za MSEP, dok su najizrazenije razlike
utvrdene unutar vrednosti MEP, MEP:; i MEPs. Najvisi koeficijent
korelacije izmedu nezavisnih promenljivih (godine starosti, telesna vi-
sina i relativna telesna teZina) i posmatranih pluénih parametara utvr-
den je za FEV: a najnizi za MEP2s.
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Tablica 3.

Jednaline za ocekivane vrednosti parametara ventilatorne funkcije pluda*

- g Koefici-
Visina Godine Standard- R

Parametar u cm starosti Kon:tanta na greska ko{_‘;ﬁ‘:&-e

(H) (A) merenja ®) J
VK 47641 H — 13748 A — 2991.831 420 0,706
FEV, 39483 H — 18.608 A — 2281.687 372 0,686
MSEP 23812 H — 13706 A 1296.276 916 0,533
PEP 79035 H — 20533 A — 4270.824 1618 0,466
MEP,, 83.048 H — 10.373 A — 5968.586 1440 0,435
MEP,, 54.837 H — 5321 A — 3592.158 1480 0,416
MEP,; 20.326 H — 8465 A — 208.709 864 0,405
ITGV 46.095 H 12968 A — 3796.224 531 0,630
* Vrednosti su date u ml.

DISKUSIJA

Odredivanje VK, FEV: procentualnog odnosa izmedu FEV; i VK,
zatim parametara izrac¢unatih iz MEP-krivulje, kao i Rt i ITGV, od ve-
likog su znacdaja u proucavanju elasti¢nih i protok rezistentnih svojsta-
va bronhopulmonalnog sistema.

Na znacdaj ispitivanja ventilacijske funkcije pluéa u mladih osoba
upucuju rezultati epidemiolo$kih ispitivanja o rasprostranjenosti hro-
ni¢nog opstruktivnog bronhita (9—12) i saznanje da je u mladih osoba
s lako o$teéenom pluénom funkcijom pad FEV; znatno brzi, a narodito
ako su izloZene dejstvu dima duvana, vazdu$nim zagadenjima ili nepo-
voljnim klimatskim uslovima radne sredine (13,14). Na stepen ostedenja
ventilacijske funkcije pluéa ukazuju razlike ostvarenih vrednosti u od-
nosu na ocekivane vrednosti.

Svrha ovog rada je bila, pored utvrdivanja normalnih vrednosti u
mladih osoba muskog pola, da prati medusobni odnos nezavisnih pro-
menljivih i analiziranih parametara.

Ispitivanjima je utvrdena negativna korelacija posmatranih parame-
tara sa godinama starosti, izuzev za ITGV. Uporedujuéi veli¢inu pada
pracenih parametara povedavanjem godina starosti sa nalazima drugih
autora, uvidelo se da je pad znatno manji u ovoj posmatranoj grupi

od pada koji je naden za osobe muskog pola od 20 do 70 godina sta-
rosti (tablica 4).
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Tablica 4.

Prikaz promene FEV, sa poveéanjem telesne visine i godina starosti

Poveéanje u ml  Godidnji_pad .00

Serija za 1 cm u ml
V. A. SAD 37,0 28,0 Kory i sar.
(1961)
Goteborg, Svedska 375 36,0 Berg(lllérél% i sar.
Berlin, N. H., SAD 36,0 26,0 Ferris i sar.
(1965)
Engleska, P. R. U. 34,6 33,0 Cotes i sar.
(1966)
Manitoba, Kanada 358 230 Cherniack i
Raber (1972)
Mnchigan, SAD 46,0 21,0 Higgins i Keler
1973)
Kosova, Jugoslavija 395 18,6 Haxhiu i sar.*
(1978)

* Godisnji pad za osobe starosti izmedu 20 i 30 godina Zivota.

Ove razlike se mogu objasniti ¢injenicom da FEV: opada brZe sa po-
veéavanjem godina starosti iznad 40 godina. Na regresioni koeficijent
starosti uti¢u ponovljene respiratorne infekcije u ranom detinjstvu, na-
vika puSenja, vazdu$na zagadenja, nepovoljni mikroklimatski uslovi
radne sredine i mnogobrojni drugi egzogeni i endogeni $tetni ¢&inioci
(15):

Dejstvo interakcije $tetnih Cinilaca i starosti na ventilatorne parame-
tre se smanjuje iskljuenjem iz ispitivanja osoba sa respiratornim
simptomima, te$kih pu$aa i onih koji imaju promenjenu plucnu
funkciju, iako se ne Zale na tegobe od strane pluca.

Pradenjem odnosa telesne visine sa pokazateljem plucne ventilacije
utvrdeno je da se povedavanjem telesne visine povecavaju svi analizi-
rani parametri, najznaajnije MEP i MEPs;, a znatno manje MSEP i
MEP:s.

Efekat promene visine na vrednosti odredenih parametara uglavnom
je determinisan konstitucionalnim faktorima i kod odraslih osoba ne
zavisi od spoljnih ¢inilaca (16). Dejstvo visine, kao nezavisne promen-
ljive varijable na FEV; prikazano je na tablici 3.
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Pri uporedivanju dobivenih vrednosti sa nalazima drugih autora na-
dene su izvesne razlike. Tako, vrednosti za FEV: u naSoj ispitanoj gru-
pi su niZe nego $to je nadeno u Svedana (17), a sliéne su sa ofekivanim
vrednostima u Engleza (16) i Amerikanaca (16,18). Tabliéne vrednosti
Evropske zajednice za ugalj i Celik (CECA,4) niZze su za niZi rast, a vece
za rast iznad 175 cm, nego $to su vrednosti utvrdene ovim ispitivanjem

(sl. 1).

FEVt
(L)
Berglund i sar.
51
CECA
Cherniack i Raber
Haxhiu i sar.
4
3
E 3
ié0 1"10 |l.°

visina u cm.

Sl. 1. Uporedni prikaz vrednosti za FEV, pri razli¢itim telesnim visinama za
za zdravog 20-godisnjeg muSkarca iz razlicitih populacionih ispitivanja
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Uporedivanjem dobivenih vrednosti parametara MEPV-krivulje s nor-
mama po Cherniacku (16) uvidelo se da su dobivene vrednosti ne§to
niZze od ocekivanih vrednosti prema pomenutim normama (sl. 2). Ove
razlike mogu biti uslovljene razlikama u poloZaju tela pri registrovanju
MEPV-krivulje.

PEF
———o
| fsere
0}
ME Fso
! —/

oL

.

&

sl %43-
4l
2}

1€0

Sl. 2. Uporedivanje ocekivanih vrednosti MEP i MEPy, za zdravog 20-godi$-
njeg muSkarca prema Cherniacku i Raberu (|——__|) sa dobivenim vred-

nostima ovog ispitivanja (
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Vrednosti za Rt kretale su se od 0,6 do 2,5 cm H:0/1/s, i nisu znacaj-
no korelirale sa godinama starosti, telesnom visinom i telesnom teZi-
nom.

Dobiveni rezultati ukazuju da su u mladih odraslih osoba muSkog
pola vrednosti ITGV-a vede od ocekivanih vrednosti prema normama
Ulmera i sar. (19). Ove razlike se mogu objasniti konstitucionalnim raz-
likama izmedu posmatranih grupacija, pod uslovom da nisu u pitanju
tehni¢ki ¢inioci koji bi mogli uticati na dobivene vrednosti.

Dok razlike za parametre ventilacijske funkcije pluca izradunate iz
forsiranog ekspirograma i MEPV-krivulje nisu tako znaajne izmedu
stanovni$tva raznih zemalja Evrope i Amerike, one su veoma znacajne
kada se uporede sa stanovnicima Indije (20), Novog Zelanda (21) i ne-
kih afri¢kih grupa stanovnika (22), §to upucuje na znalaj genetskih
&inilaca u determinisanju pluénih volumena i kapaciteta. Stoga je odre-
divanje normalnih vrednosti za jednu odredenu populaciju od velikog
znaéaja. Treba spomenuti da je definisanje normalnog stanja veoma
te$ko na osnovu uporedivanja ostvarenih vrednosti sa tabli¢énim vred-
nostima, jer normalne varijacije iznose 209/, iznad i ispod pretpostav-
ljene vrednosti. Tako, ako je jedna osoba imala vrednosti FEV: koje
odgovaraju gornjoj granici normale i ako se nakon oboljenja FEV1 sma-
nji za oko 300/o, ova osoba jo$ uvek se moze klasifikovati kao normalna.
Prema tome i kada se utvrde granice normalnih vrednosti za jednu po-
pulaciju, njihova primena na pojedinca je ograni¢ena. Ova ogranienja
primoravaju istrazivada da zasniva svoje tumacenje promenjene funkci-
je izazvane oboljenjem na osnovu ponovljenih analiza $to veceg broja
testova pluéne funkcije.
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Summary

VENTILATORY LUNG FUNCTION IN YOUNG HEALTHY MEN

Pulmonary function tests were performed in 371 healthy men aged be-
tween 20 and 30 years.

The following parameters were measured: slow vital capacity (VC), forc-
ed vital capacity (FVC), forced expiratory volume in one second (FEV,) and
maximal midexpiratory flow rate (MMFR). From the maximal expiratory
flow volume curve (MEFV-curve) peak expiratory flow (PEF) and flow ra-
tes at 750 FVC (MEF,), 500/0 FVC (MEF,,) and 25 FVC (MEF,,) were ana-
lysed. Airway resistance (RAW), and thoracic gas volume (ITGV) were also
determined.

The results of the study showed a positive correlation between the follow-
ed parameters of ventilatory function and height. The highest positive corre-
lation concerned VC, FEV, and ITGV. A negative correlation was found

between lung function and age, with the exception of ITGV. A very poor cor-
relation was found between independent variables and RAW values.
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