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A COPD-s betegek és egészséges felnéttek PM;s
expozicidja kozotti kiilonbség a kérhazi
rehabilitaciés szobaban végzett testmozgas soran
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A finom aeroszolfrakcio (sPMz:ss) a felsé I1égutakon athaladva lejut egészen a kis
légutakig, a nanofrakcié (sPMi,o) az alveolusokig, ahol kozvetlen irritativ hatasaval,
illetve kulonb6zd toxikus és infektiv anyagok révén karositja a strukturalis sejteket. A
léguti betegségekben (pl. COPD) szenveddk légzbszervi rehabilitacioja kiemelten
fontos terapias lehet6ség, a tornaszerek hasznalata soran bekdvetkez6
részecskekoncentracio valtozasrol azonban nincsenek informacidink. Vizsgalatunk
célja, hogy meghatarozzuk az egészseéges felnttek és a COPD-s betegek eltér§ PM25
expoziciojat korhazi rehabilitacios szobaban végzett testmozgas soran.

Nyolc Alphasense OPC-N3 és egy GRIMM 11-D optikai részecskeszamlalét
telepitettiink egy fizioterapias tornaterembe. A helyiség mérete 7,8 x 5,0 x3,2 m3 volt,
ahol a részecskeszamlalok folyamatosan tzemeltek. A mérések alatt az ablakok és az
ajto zarva voltak, de egy légkondicional6 berendezés mikodott. Minden mérési napon
elészor kiszell6ztettik a helyiséget. Kovetkezd Iépésként két COPD-s beteg a
gyogytornasz altal bemutatott 30 perces légz6tornat végzett, széken uUlve. Ezt
kovetben 10 percig pihentek, majd tovabbi 30 percig tréningeztek a szobakerékparon,
majd a helyiséget ismét kiszell6ztettuk. Utolsé leépésként négy egészséges Onkéntes
30 percig edzett; ketten kerékpart, egy-egy f6 evezb6s ergométert, illetve ellipszis
trénert hasznalt. A fent leirt gyakorlatsorozatot nyolc kilénb6zé mérési napon
megismételtuk.

A testmozgasok megkezdése elbtt az atlagos PM2s hattérkoncentraciok 2,62 +
0,12 yg/m® mig a két COPD-s beteg légz6gyakorlata soran ezek az értékek
4,2 + 0,43 yg/m3-re valtoztak. Amikor a két beteg a rehabilitaciés program részeként
eldirt kerékparozast végzett, a PM25 koncentracié 5,85 + 0,25 ug/ms-re emelkedett.
Amikor a négy egészséges Onkéntes hasznalta a tornaszereket a koncentracid a
kezdeti hattérértéknek majdnem a négyszeresére (11,1 + 0,85 ug/m?) ndvekedett.

Eddigi eredményeink szerint az egészséges személyek altal 30 percig végzett
nagy intenzitdsu testmozgas a szokasos edzétermi eszkdézokon, nagyobb finom
frakciéju részecske koncentraciot eredményez, mint COPD-s paciensek esetén. A
nagyobb légzési volumennek és nagyobb Iégzésszammal jaro terhelés fokozott PM2,s-
expozicio mellett a kis légutak és az alveolusok karos részecskék altali fokozott
terhelését okozza. A PMzs frakcid tornatermi aktivitassal jard6 emelkedés
csOkkentésének lehetdségei tovabbi vizsgalatokat igényelnek.
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