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VRIJEDNOST INFRACRVENE SPEKTROSKOPIJE U ODREDIVANJU SASTAVA TIJELA

VALUE OF NEAR-INFRARED LIGHT INTERACTANCE IN BODY COMPOSITION ASSESSMENT

Maroje Sori¢

Kineziologki fakultet, Sveudili§te u Zagrebu, Hrvatska

SAZETAK

Metoda infracrvene spektroskopije (ICS) dosla je u
Hrvasku tek prije nekoliko godina. Slijedom toga pojavila
se potreba za kvlitetnim vrednovanjem te metode. Cilj
ovog rada bio je pregledom recentne literature doéi do
zakljuCaka o vrijednosti infracrvene spektroskoopije
u odredivanju sastava tijela. Poseban osvrt dan je na
upotrebu doti¢ne metode kod sportasa.

ICS je metoda koja se koristi refleksijom
elektromagnetskog zrafenja infracrvenog spektra za
odredivanje gustoce tijela. Metoda je vrlo jednostavna,
neinvazivna i komforna. Mjerenja se izvode na
bicepsu dominantne ruke u odraslih i subskapularno
u djece. Iz pregledane literature moZe se zakljuditi da
mjerenje koZnih nabora ostaje najpouzdanija terenska
metoda za odredivanje sastava tijela, te da infracrvenu
spektroskopiju ne treba pretpostaviti ni metodi mjerenja
koZnih nabora niti bioelektri¢koj impedanciji. ICS se ne
preporucuje koristiti u pretilih osoba, kroni¢nih bolesnika
ni u djece. Kod sportasa ju moZemo koristiti, ali samo
kod sporta$ica u dobi od 18 do 27 godina, te kod hrvaca
srednjoskolske dobi. U ostalih sportaia preporuéuje se
mijeriti koZne nabore, a isto treba Ciniti i s djecom. U
dje¢joj populaciji moZe se koristiti i BIA, koja najvaZnije
mjesto ima u pretilih osoba te kroni¢nih bolesnika.

Kljucne rijedi: infracrvena spektroskopija, sastav tijela,
masno tkivo

Primljeno 21. 02. 2005., prihvaéeno 07. 03 2005.

SUMMARY

Near-infrared light interactance (NIR) was first
introduced in Croatia only a couple of years ago. That
produced the need to assess its value in body composition
assessment. The aim of this article was to review recent
publications about NIR and draw conclusions about its
application in various parts of the population, especially
in athletes. Near-infrared light interactance uses reflection
of near-infrared light from lean body mass to measure
body density. It is simple, non invasive and comfortable.
The measurement is taken at the mid-point of the
dominant bicep in adults and subscapulary in children.
From reviewed publications it is possible to conclude
that skin fold thickness measurement remains the field
method of choice in body composition assessment and
that even bioelectrical impedance analysis (BIA) should
be preferred over NIR. Near-infrared light interactance
cannot, yet, be used for overweight and obese individuals,
patients with chronic illnesses nor for children. In sports
its application is restricted to female collegiate athletes
and high school wrestlers. Other athletes should be
analyzed with skin fold thickness measurement. The
same is recommended for children, where it is possible to
use bioelectrical impedance analysis. BIA is the preferred
method for overweight and obese individuals and patients
with chronic illnesses.

Key words: NIR, body composition, body fat
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UvOD

Posljednjih nekoliko godina odredivanje sastava
tijela sve je prisutnije kako u medicini tako i u sportu.
Naime, pokazalo se da postotak tjelesne masti bolje
pokazuje stanje uhranjenosti od mase tijela, pa je tako i
precizniji od indeksa tjelesne mase u pracenju pretilosti.
Naime koristeéi samo indeks tjelesne mase proglasiti
¢emo pretilima i mnoge koji to nisu. Kao primjer moZemo
uzeti sportaSe, medu kojima mnogi imaju indeks tjelesne
mase vei od preporufenog, a postotak masti im je na
donjoj granici dopustenog. Zbog toga je postotak masti u
tijelu zamijenio tablice visine i mase te postao pokazatelj
kojeg pratimo da bi postigli idealnu gradu tijela
sporta3a. Posebno bi se trebao koristiti kod sportova kod
kojih postoji potreba za naglim mr3avljenjem (hrvanje,
tjelogradnja, dizanje utega i sl.), da bi se izbjegle neZeljene
posljedice po zdravlje. Ipak indeks tjelesne mase je lakie
odrediti pa jo§ uvijek nalazi svoju primjenu, pogotovo u
sedentarnoj populaciji.

Osim masti, ljudsko se tijelo sastoji od jo§ tri
komponente: bjelanéevina, koStanih minerala i vode.
Ipak, najcese koriStene metode za odredivanje sastava
tijela ne razlikuju ih ve¢ mjere samo masnu i nemasnu
masu tijela. Pri tome nemasnu masu tijela Cine kosti,
mi$i¢i i unutra¥nji organi, dok se masna masa sastoji
od lipidnih sastojaka stanica i rezervne masti, koju &ine
potkoZno masno tkivo, Zuta koStana srZ i visceralna
mast.

Tablica 1. Preporucene vrijednosti % masnog tkiva u
djece i odraslih!?

Postotak masnog tkiva uvelike se razlikuje kroz
ljudski Zivotni vijek. Radamo se sa 10-12% masnog
tkiva i ta je vrijednost relativno stabilna do adolescencije.
Nastupom puberteta nastupaju i spolne razlike. Zbog
hormonalnih promjena u djevojaka postotak masti raste
do 25% u odraslih Zena, a kod djecaka se sniZava na 15%
u odraslih muSkaraca. Nakon 20. godine Zivota koli¢ina
masnog tkiva kontinuirano se povecava se brzinom od
1 % svakih 10 godina sve do 60. godine Zivota. Nakon
toga slijedi ponovni pad postotka masnog tkiva i to
prvenstveno na rafun smanjenja potkoZne masti. Taj bi
pad bio i veéi da se usporedno ne smanjuje i nemasna
masa zbog sarkopenije i osteopenije. Iz ovih Cinjenica
proizlazi da su preporuene vrijednosti razlifite u odnosu
na dob, spol i tjelesnu aktivnost osobe (tablica 1).

Poseban dio populacije su vrhunski sportasi za
koje ne vrijede navedene vrijednosti masnog tkiva.
Kod sportaSa masno tkivo pretstavlja balastnu masu,
pa vecina teZi smanjiti postotak masti na minimum.
Minimalne vrijednosti postavljene su na 7 % masnog
tkiva za djeCake mlade od 16 godina, 5 % za muSkarce, te
12-14 % za Zene. Ipak, postoje i sportovi u kojima masno
tkivo natjecateljima ne predstavlja smetnju. Naprotiv, u
dizanju utega natjecatelji zbog mehani¢kih razloga teZe
nakupljanju masnog tkiva na trupu. OCit je primjer sumo
hrvanje. Natjecatelji u ovom sportu ostvaruju prednost sa
poveéanjem bilo kojeg dijela tjelesne mase, tako da ih je
vec€ina pretila s postotkom masnog tkiva veéim od 30.

No kako svaki sport ima svoje specifiCnosti, tako
ima i razli¢itu vrijednost preporucenog masnog tkiva
(tablica 2.).

Table 1. Reccomended % body fat levels for adults,
Tablica 2. Preporucene vrijednosti % masnog tkiva u
NP | Niske |Srednje | Visoke | pretilost sporta$a raznih sportova®
MUSKI Table 2. Recommended % of bod).; fat levels for
6-17 god. | <5 510 1125 12631 >31 athletes competing in various sports
18-34 gOd. <8 8 13 22 >22 SPORT MUsKARCI ZENE
35-55 god. <10 10 18 25 >25 Alpsko skijanje 7-15 10-18
55+ god. |<10 10 16 23 >23 Atletika
ZENE trkacke discipline 5-12 8-18
6-17 god. (<12 |12-15 |(16-30 |[31-36 >36 bacacke discipline 8-15 12-20
18-34 god.| <20 20 28 35 >35 Biciklizam 511 8-15
35-55 god.| <25 25 32 38 >38 Gimnastika 5-12 8-16
S5+god. |<25 | 25 | 30 35 | >35 Hokej na ledu 8-16 12-18
Oderasle fizicki aktivne osobe Hrvanje 516 =
MUSKI Klizanje 512 8-16
18-34 god.| <5 5 10 15 >15 Kosarka 6-12 10-16
35-55 god.| <7 7 11 18 >18 Nogomet 6-14 10-18
55+ god. | <9 % 12 18 >18 Odbojka 7-15 10-18
ZENE Plivanje 612 10-18
18-34 god.| <16 16 23 28 >28 Tenis 6-14 10-20
35-55 g()d. <20 20 27 33 >33 Tjelogradnja 3-8 6-12
55+ god. |<20 20 27 33 >33 Triatlon 512 315
NP= ne preporutuje se Veslanje 6-14 8-16
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Koli¢ina masnog tkiva veca od optimalne vezana je
uz povecan rizik za razvoj krvoZilnih bolesti, hipertenzije,
dijabetesa, bolesti Zu&njaka, pa Cak i nekih tumora.
Doduse, viSe masti moZe imati i pozitivan utjecaj na
zdravlje. Tako u menopauzalnih Zena poveéana koliina
masnog tkiva smanjuje rizik za nastanak osteoporoze.
Taj zastitni u¢inak masnog tkiva vezan je uz perifernu
pretvorbu androgena u estrogene. S druge strane,
vrijednosti manje od optimalnih takoder su nepoZeljne,
narocito za Zenski spol. One su, naime, &esto posljedica
poremecaja u prehrani (anorexia nervosa i bulimija)
koji dalje vode k poremeéajima menstrualnog ciklusa
i posljedi¢noj osteopeniji i osteoporozi (ovaj slijed
zbivanja poznat je kao trijas sportagica)'’.

METODE ODREDIVANIJA SASTAVA TIJELA

Danas postoje razne sofisticirane metode odredivanja
sastava tijela uklju€ujuéi magnetsku rezonanciju, CT,
analizu aktivacije neutronaitd. Te su metode dostupne vrlo
malom broju istraZivaca, a k tome i vrlo skupe. Zbog toga
s, vaganje), pletizmografija, hidrometrija i DEXA (Dual
energy x-ray absorbtiometry). Nijedna od tih metoda
ne uzima se kao zlatni standard u odredivanju sastava
tijela, veé je to danas kombinacija hidrodenzitometrije,
hidrometrije i DEXA-e u sklopu s éetverokomponentnim
modelom. No, te metode takoder zahtijevaju masivnu
i skupu opremu 3to onemoguéava njihovu primjenu na
terenu.

Za terenska istraZivanja koristimo jednostavne, brze,
neinvazivne i jeftine metode poput metode mjerenja
koZnih nabora, metode mjerenja ostalih antropometrijskih
mjera koje ne uklju€uju koZne nabore, bioelektrine
impedancije (BIA) i infracrvene spektroskopije (ICS).
One su, doduse, puno nepreciznije od laboratorijskih
metoda. Razlika iznosi 2-5 % masnog tkiva.

METODA INFRACRVENE SPEKTROSKOPIJE

Infracrvena spektroskopija je indirektna metoda za
odredivanje sastava tijela koja se pojavila osamdesetih
godina u SAD-u. Ona se bazira na dvokomponentnom
modelu tijela i mjeri opti¢ku gustoéu tijela. Zasniva se
na svojstvu svih organskih tvari da apsorbiraju svjetlost
odredene valne duljine. Sonda uredaja emitira svjetlost
valnih duljina 938 nm i 948 nm. To je podrucje bliskog
infracrvenog zraCenja gdje masno tkivo apsorbira
svjetlost, dok ih ostale vrste tkiva reflektiraju.

Dio valova koji se reflektira vraéa se u sondu, te
uredaj na osnovu poletne i konatne energije valova
izraunava gusto¢u tkiva. Proizvodac tvrdi da je dubina
do koje prodiru valovi svjetlosti 4 cm? §to bi znadilo da
metoda ne mjeri samo potkoZno, ve¢ i intramuskularno
masno tkivo. IstraZivanja su, medutim, pokazala da to
nije tako, pogotovo u pretilih osoba'®, pa ta {injenica
ostaje dvojbena.

Postotak masti izratunava se iz gustoce tijela
pomoéu prediktorskih jednadZbi. Faktori potrebni za

jednadZbu su ovisni o skupini kojoj je namijenjen model
uredaja. Za osnovni model Futrex 5000 to su osim gustoce
tijela i: spol, visina, teZina, i razina tjelesne aktivnosti.
Djeci je namijenjen Futrex S000/A koji uzima i dob kao
prediktorski faktor. Futrex S000/WL je namijenjen prije
svega srednjoSkolskim sportasima (posebno hrvaima) i
mrSavijim adolescentima.

Novija suistraZivanja zaklju¢ila da tjelesnu aktivnost
kao prediktorski faktor treba izbaciti, zbog toga §to se
teSko kvantificira, a zna¢ajno mijenja rezultat'>?,

Nakon toga proizveden je model Futrex 6100/XL
koji viSe ne sadrZi tjelesnu aktivnost u jednadzbi. Ovdje
je potrebno istaknuti da su gotovo sva istraZivanja
provedena na modelu 5000, dok noviji modeli jo§ nisu
kvalitetno vrednovani.

OpseZnim istraZivanjima pokazalo se da je najbolje
mjesto za mjerenje iznad bicepsa dominantne ruke. Iako
to nije uobitajeno mjesto za mjerenje koZnog nabora
¢ini se da debljina koZe i potkoZne masti omogucéavaju
optimalnu penetraciju svjetlosnim zrakama. Iznimku
¢ini dje¢ja populacija kod koje je bolje mjerenje izvoditi
supskapularno®. Mjerenjem na ostalim dijelovima tijela
ne pove¢avamo toénost metode. Uredaj je vrlo pouzdan,
no ne i vrlo toéan. Pogre§ka metode krece se izmedu 21 5
% masnog tkiva, pouzdanost u mjerenjima ponavljanim
dan za danom je 95-99%3**>1%11 3 gli¢ne su i pouzdanosti
izmedu razli¢itih mjerioca i uredaja®. Pogre$ka metode
uzrokovana je:

> uredajem - u odnosu na sofisticirane
spektrometre, Futrexova je preciznost smanjena
( 50 nm u odnosu na 6 nm). To je bilo nuZno
uCiniti da bi se dobio mali, praktitan uredaj
prikladan za terenski rad.

> jspitivatem - mnogo je manji udjel ispitivaa u
gresci nego kod metode mjerenja koZnih nabora.
Razlika je 0.5% masnog tkiva'’, ali se grubim
rukovanjem moZe popeti i do 10 %.

> jspitanikom — Wilson i suradnici pokazali su da
je kod ljudi tammije boje koZe postotak masti
znaCajno potcjenjen®, no Hortobagyi i njegova
ekipa negiraju takvu razliku', tako da utjecaj
boje koZe na rezultat ostaje upitan.

> prediktorskom  jednadZbom  proizvodala -
prediktorske  jednadZbe  proizvodata  koje
su integrirane u uredaj, pokazale su se
nedovoljno  ufinkovitima. One podcjenjuju

koli¢inu masti za 2-10 % ovisno o debljini
ispitanika. Tako je koli¢ina masti najviSe
podcijenjena u  rizi€noj skupini debelih
ispitanika’. Zbog toga se u novije vrijeme umjesto
postotka masti preporucuje Futrexom
izmjeriti gustocu tijela i uvrstiti je u prediktorske
jednadZzbe dobivene razliCitim istraZivanjima
ovisno o prediktorima(npr. dobi, spolu ili
sportu).
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MIJESTO INFRACRVENE SPEKTROSKOPIIE U
ODREDIVANIU SASTAVA TIJELA

Kao 5to je vel refeno metoda infracrvene
spektroskopije ne primjenjuje se u laboratorijskim
uvjetima, ve¢ samo za terenska istraZivanja. Uz nju,

Tablica 3. Smjernice za ispitanike prije mjerenja BIA-om®
Table 3.  BIA pretesting client guidelines

* e uzimati jelo ni piée unutar 6 sati

* ne vjeZbati unutar 12 sati

* ispitanik mora mokriti 30 minuta prije mjerenja
* ne piti alkohol unutar 48 sati

* ne uzimati diuretike unutar 7 dana

s Zene se ne mjere 4-7 dana prije menstruacije

Tocnost ovih metoda u opéoj populaciji je slicna, ali
ipak se Cini da je metoda koZnih nabora nesto preciznija
od ostalih. Dokazano je da sve te metode podcjenjuju
postotak masnog tkiva za barem 2-5 %'**'%, a ICS
prema Thomasu i suradnicima i do 15 %®. Infracrvena
spektroskopija podcjenjuje postotak masti najviSe kod
debelih ispitanika (>30 % masti), dok ga kod vrlo mrSavih
(< 8 %) precjenjuje*®'3162  tako da nije prikladna za
mjerenje tih dijelova populacije . Za gojazne osobe je
neprikladna i metoda koZnih nabora koje je u tih osoba
jako teSko izmyjeriti, tako da je za njih rezervirana BIA. Tu
metodu upotrebljavamo i kod starijih osoba, a rezervna
metoda u toj populaciji su antropometrijske mjere koje
ne ukljucuju koZne nabore. U klini¢koj primjeni jos
nisu razvijene jednadzbe za infracrvenu spektroskopiju.
Dobrom se pokazala jedino BIA i to samo u nekih bolesti.
Jednadzbe su razvijene za bolesnike s transplantiranim
srcem ili pluéima, kroni¢nom opstruktivnom bolesc¢u

ZAKLJUCAK

Bilo bi idealno kad bi sastav tijela mogli
uvijek odredivati metodama koje se baziraju na
detverokomponentnom modelu sastava tijela jer su one
najpreciznije, no to je nemoguée zbog njihove sloZenosti
i skupoce. Zato smo najée3ce prisiljeni koristiti terenske
metode. Metoda infrancrvene spektroskopije kao
najnovija terenska metoda nije se uspjela izboriti za
primat u tom podruju. U opéoj populaciji precizno3¢u
nedto zaostaje za metodom mjerenja koZnih nabora i
bioelektriénom impedancijom. Steta je 3to najlosije
rezultate pokazuje na ekstremima skale, tj. kod mrSavih
i kod pretilih osoba. Upravo te osobe su izloZene
najveéem zdravstvenom riziku. Ipak, metoda posjeduje
neke prednosti, poput moguénosti mjerenja u bilo kojim
uvjetima ( u odnosu na BIA-u), te manju potrebu za
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plu¢a i cisti¢nom fibrozom, zatim za one s ozljedama
kralje$ni¢ke moZdine, AIDS-om, cirozom jetre ( samo u
slu¢ajevima bez ascitesa) te anorexiom nervosom. Za sva
ostala stanja prediktivne jednadZbe za neku od terenskih
metoda tek se trebaju utvrditi.

U djecjoj populaciji jo§ nemamo referentnu metodu

za odredivanje sastava tijela. Iz tog su razloga prediktivne
jednadZbe za terenske metode upitne pa one ¢ak i uz
upotrebu posebnih jednadZbi precjenjuju postotak masti
za 3-5 %. Od terenskih metoda preferiraju se metoda
bioelektri¢ne impedancije i metoda mjerenja koZnih
nabora, dok se metoda infrancrvene spektroskopije ne
preporu&a ni za djecu niti za adolescente’.
No, kakva je situacija kod sportafa? Metodom izbora
(naravno, u skupini terenskih metoda) smatramo mjerenje
koZnih nabora. Ta se metoda moZe koristiti kod svih
sportasa i to u oba spola, a koriste se jednadZbe Jacksona
i Pollocka za odrasle i adolescente. BIA je takoder
pouzdana metoda u ve€ine sporta$a, ali njenu primjenu
ograni¢avaju ve¢ spomenuti uvjeti mjerenja kojih se
moramo pridrZavati, a §to je kod sportafa posebno
tefko ( ponajprije se misli na uvjet da se mjeriti moZe
tek 12 sati nakon tjelesne aktivnosti). Njena toCnost je
manja od tofnosti metode koZnih nabora. Posebno je
upitna primjena BIA-e kod hrvata. Naime, kod njih se
Cesto ukazuje potreba za brzim gubitkom teZine prije
natjecanja. Na taj nafin znaCajno mijenjaju koliCinu
vode u organizmu $to onemoguéuje primjenu BlA-e.
Metoda infracrvene spektroskopije dobrom se pokazala
u hrvaca, za §to je razvijen i posebno prilagoden uredaj
(Futerex 5000/WL). JednadZbe integrirane u uredaj
namijenjene su hrvacima od 14. do 19. godine, no posto
nisu kvalitetno vrednovane preporucuje se jednadZba
koju su razvili Oppenheimer i suradnici'®. Uz hrvade, ta
se metoda preporuca jo§ samo u sportasica izmedu 18.
i 27. godine®. Za ostale skupine sporta3a tek se moraju
izraditi prediktivne jednadZbe za odredivanje postotka
masnog tkiva.

umje$no$cu ispitivada i manju neugodu za ispitanika (
u odnosu na metodu mjerenja koZnih nabora). Zato se
njena upotreba dopusta, ali medu terenskim metodama
po vrijednosti rangiramo ju tek na trece mjesto. Kod
pretilih ICS ne moZemo koristiti, kao ni metodu mjerenja
koZnih nabora pa je za njih rezervirana BIA. BIA-u
¢emo upotrijebiti i u odredenim skupinama bolesnika i
u djece. U djecjoj populaciji se zbog prevelike pogreske
upotreba ICS zasad ne preporutuje, a kod sportasa je
njena primjena ograni¢ena na hrvae srednjoSkolske
i atleticarke studentske dobi. Ostalim sportasima
sastav tijela treba odredivati metodom mjerenja koZnih
nabora, koja je ,usput, jo§ uvijek i najjeftinija metoda za
odredivanje sastava tijela.
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