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Skladnost Sestminutnega testa hoje in Queen's College testa
stopanja pri oceni VO;maks zdravih mladih oseb

Agreement between VOomax estimated from six-minute walk test and
Queen's College step test in healthy young adults

Jerca Antonci¢!, Miroljub Jakovljevi¢!, Maja Petri¢!

IZVLECEK

Uvod: Kardiorespiratorna vzdrzljivost je pomemben kazalnik telesnega zdravja. Ocenjujemo jo z vrednostjo
maksimalne porabe kisika. Namen raziskave je bil preveriti skladnost Sestminutnega testa hoje in Queen's College
testa stopanja pri dolo¢anju vrednostimaksimalne porabe kisika zdravih mladih odraslih. Metode: Sodelovalo je 32
zdravih mladih odraslih (povpreéna starost (standardniodklon) 22,4 (1,5)leta). Pred testiranjem so bile z vpraSalnikom
preverjene morebitne kontraindikacije. Preiskovanciso v istem dnevu opravilioba testa. Iz dobljenih rezultatov je bila
na podlagi spola in frekvence srénega utripa izra¢unana ocena vrednostimaksimalne porabe kisika pri obeh testih, s
15-stopenjsko lestvico obcutenja napora pa ocenjen zaznaninapor ob izvedbi posameznega testa. Testa sta bila
primerjana glede na izracunano oceno vrednosti maksimalne porabe kisika in oceno zaznanega napora. Rezultati:
Povprecna maksimalna poraba kisika je pri Sestminutnem testu hoje znasSala 44,15 (4,84) ml/kg/min, pri Queen's
College testu stopanja pa 42,15 (8,34) ml/’kg/min. Povpre¢na razlika maksimalne porabe kisika med testoma (2,01
(6,74) ml/kg/min) ni presegla vnaprej doloCene najvecje sprejemljive razlike 3,00 ml/kg/min. Zakljucki: Kljub
primerljivosti izracunane ocene maksimalne porabe kisika med testoma je bilo ugotovljeno, da testa nista zamenljiva
pri dolo¢anju vrednosti maksimalne porabe kisika.

Kljucne besede: kardiorespiratorna vzdrzljivost, telesna dejavnost, maksimalna poraba kisika, frekvenca srénega
utripa, ocena zaznanega napora.

ABSTRACT

Background: Cardiorespiratory endurance is an important indicator of physical health, commonly measured as
maximum oxygen uptake. The purpose of this study was to assess whether an agreement exists between VOamax
estimated from the 6-minute walk test and the Queen's College step testin healthy youngadults. Methods: 32 healthy
youngadults (mean age (standard deviation)22.4 (1.5) years) completed a questionnaire to check for contraindications
before participating in both tests on the same day. Based on the obtained results, the estimated maximal oxygen
consumption for each test was calculated using sex and heartrate data. Additionally, the perceived exertion for each
test was evaluated using the 15-category perceived exertion scale. The tests were compared based on the estimated
maximum oxygen uptake and perceived exertion estimations. Results: The mean maximum oxygen uptake in the 6-
minute walk test was 44.15 (4.84) ml/kg/min and in the Queen's College step test was 42.15 (8.34) ml/kg/min. The
mean difference maximum oxygen uptake between tests (2.01 (6.74) ml/kg/min) did not exceed maximum acceptable
difference of 3.00 ml/kg/min determined a priori. Conclusions: Although the estimated calculation showed
comparable maximum oxygen uptake values between the two tests, they were not interchangeable.

Key words: cardiorespiratory endurance, physical activity, maximum oxygen uptake, heart rate, perceived exertion
rating.
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UvoD

Telesna dejavnost (TD) je opredeljena kot gibanje
telesa, ki ga izvedejo skeletne miSice in za katerega
je potrebna poraba energije ter se lahko izvaja z
razli¢no intenzivnostjo (1). Redna TD spodbujain
varuje tako dusevno kot telesno zdravje (2) ter
prispeva k prepreCevanju in obvladovanju
nenalezljivih bolezni (3). Za izvajanje dejavnosti
vsakodnevnega zivljenja sta potrebni neki stopnji
misicne zmogljivosti in vzdrzljivosti
kardiorespiratornega sistema 4).
Kardiorespiratorna vzdrzljivost (KRV) se nanasa na
sposobnost srca in plju¢, da med neprekinjeno TD
dovajajo kisik delujo¢immisicam, kar je pomemben
kazalnik telesnega zdravja (5).

Zlati standard za dolocanje KRV je merjenje
maksimalne porabe kisika (VOamas) (6). Navadno
se VO, meri neposredno z analizo vdihanih in
izdihanih dihalnih plinov v laboratorijskem okolju
med maksimalnim naporom in se izraza kot
najvecja koli¢ina kisika, ki jo posameznik lahko
porabi v eni minuti na kilogram telesne mase
(ml/kg/min) med intenzivnim telesnim naporom.
Neposredno merjenje porabe kisika je metodolosko
zahtevnoin zamudno,zato lahko KRV ocenimo tudi
na podlagi frekvence srénega utripa (fSU) (5).
Glede na definicijo Svetovne zdravstvene
organizacije je VOimas, ki je dosezen med
stopnjevano telesno obremenitvijo do prostovoljne
iz€rpanosti, najboljsi kazalnik KRV. Teste, ki se
uporabljajo za merjenje KRV, delimo na
maksimalne in submaksimalne acrobne teste (7).

Sestminutni test hoje (angl. 6-minute walk test —
6MWT) (8) je submaksimalni test KRV in je
najpogosteje uporabljen test hoje, s katerim na
podlagi razdalje, prehojene v Sestih minutah,
dolo¢imo KRV (7). Pogosto se uporablja za
merjenje telesne zmogljivosti pri Stevilnih boleznih,
ki prizadenejo mlade odrasle (9). Prednosti 6MWT
za uporabo v klini¢nem okolju so, da je preprost in
hiter za izvedbo, potrebno je malo opreme,
minimalno strokovno znanje preiskovalca (10), je
cenejsi, manj invaziven in se zlahka ponavlja (9).
Veljavnost 6MWT je bila preverjena pri ljudeh
razli¢nih starosti in zdravstvenih stanj, vendar so si
rezultati raziskav nasprotujoci. Poleg tega ostaja
nejasno, ali je 6MWT veljaven za ocenjevanje
VO,maks primladih in zdravih posameznikih. Ceprav
so bili enostopen;jski testi stopanjain 6MWT Ze prej

validirani, niso bili primerjani med seboj in z
dejanskimiizmerjenimi vrednostmi V Oy, priistih
udelezencih (11).

Primer submaksimalnega aecrobnega testa stopanja
za posredno oceno VO ks je Queen's College test
stopanja (angl. Queen's College step test — QCT)
(12). Njegovo veljavnost za napoved VOsmaks SO
prvi dokazali McArdle in sodelavci (13). QCT je
test, pri katerem preiskovanec tri minute stopa na
prucko in znje, s ¢imer dosezemo vkljucitev velikih
izracunana vrednost VO,,.s PO obremenitvi, in
sicer na podlagi izmerjene fSU po koncu testa in
spola preiskovanca (14). Za izvedbo testa sta
potrebna minimalna oprema in minimako
strokovno znanje preiskovalca, enostavno ga je
izvesti v omejenih notranjih prostorih (7). V praksi,
naprimerv preventivnih programih testiranj telesne
pripravljenosti Nacionalnega inStituta za javno
zdravje, se za testiranje KRV uporabi en ali drugi
test; odvisno od posamezne skupine udelezencev
teh preventivnih testiranj telesne pripravljenosti
(14).

Shah (15) je v svoji raziskavi ugotovila, da QCT
bolje oceni vrednosti VOymas kot 6MWT pri
bolnikih po perkutani transluminalni koronami
angioplastiki in da je QCT zahtevnejsi od 6MWT,
Ceprav sta oba testa submaksimalna. To potrjujejo
tudi ugotovitve, da so povecanje fSU, frekvence
dihanja in zaznane stopnje napora po QCT bistveno
vecji kot po 6MWT. Podobno navajajo tudi
Narkhede in sodelavci (16), ki so ugotovili
statistiéno znaéilno razliko v oceni VOjmas
(p=0,0089) med QCT in 6MWT. Pomembna
razlika v oceni VO, kaZe, da je QCT zahtevnejsi
test v primerjavi s 6MWT, Ceprav sta oba
submaksimalna. To potrjuje tudi ugotovitev, da je
povecanje fSU, frekvence dihanja in krvnega tlaka
po QCT statisticno znacilno vecje kot po 6MWT.
Glavna ugotovitev njihove raziskave pa je, da QCT
bolje ocenjuje VOspas kot 6MWT pri zdravih
mladih Zenskah (16). Rezultati raziskave, ki so jo
izvedli Hong in sodelavci (11), so potrdili, da so 3-
minutni test stopanja z visino stopnice 20,3 cm, 3-
minutni test stopanja z viS§ino stopnice 30 cm in
6MWT veljavne metode za oceno VOipus V
populaciji mladih in zdravih odraslih.
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6MWT in QCT se torej pogosto uporabljata za
izradun VO sy, vendar je raziskav, ki bi primerjale
njuno skladnost pri izra¢unu VOsmaks, malo. Zato je
bil namen raziskave preveriti skladnost testov
6MWT in QCT pri dolo¢anju ocene VO, pri
zdravih mladih odraslih osebah. Postavili smo dve
hipotezi. Prva je bila, da sta testa skladna pri
doloc¢anju vrednosti VO maks, druga pa, da sta testa
skladna glede na oceno napora ob izvedbi
posameznega testa.

METODE
Raziskavo, ki je potekala v prostorih Zdravstvene
fakultete Univerze v Ljubljani, je odobrila Komisija

Republike Slovenije za medicinsko etiko (5t. 0120-
549/2023-2711-6).

Preiskovanci

V raziskavo so bili vklju€eni zdravi mladi odrasli
obeh spolov, stari od 20 do 25 let. Vkljucitvena
merila za raziskavo so bila preverjena z
Vprasalnikom o zdravstvenem stanju in telesni
dejavnosti (14). Pred zacetkom meritev so bili
pridobljeni osnovni demografski podatki o
preiskovancih. Sodelujo¢i v raziskavi so bili
pridobljeni po principu snezne kepe. Z vsemi
zainteresiranimi prostovoljci je bil opravljen
pogovor. Posredovane so bile informacije o ustrezni
pripravi na testiranje. Ceprav je verjetnost za pojav
zdravstvenih zapletov med testiranjem majhna, so
sodelujoci v raziskavi prejeli napotke, ki so bili
pomembni za zagotavljanje njihove varnosti. Na
dan testiranja so bili ustno in pisno seznanjeni z
namenom in potekom raziskave. Podpisali so [zjavo
0 soglasju za prostovoljno sodelovanje pri raziskavi
in izpolnili Vprasalnik o zdravstvenem stanju in
telesni dejavnosti (14).

Merilni in testni protokoli

Oba testa sta bila izvedena po protokolih priro¢nika
Testiranje telesnepripravljenosti odraslihoseb (14),
pri Cemer je testiranje vseh preiskovancev izvedla
ena preiskovalka (diplomirana fizioterapevtka). Pri
QCT je bil prilagojen proces merjenja srénega
utripa: fSU je bila merjena v 20. sekundi po
prenehanju stopanja s pomocjo pulznega oksimetra,
ki smo ga namestili na preiskovancev kazalec na
desni roki.

Za oceno zaznanega napora ob izvedbi testa 6MWT
in QCT je bila uporabljena 15-stopenjska lestvica

obcutenja napora (angl. 15-category perceived
exertion scale) (17), na kateri ocena 6 pomeni brez
napora in ocena 20 najvecji napor (18).

Postopek

Na zacetku testiranja je bila s pulznim oksimetrom
izmerjena fSU v mirovanju. Oba testa so
preiskovanci izvedli v istem dnevu. Drugi test je bil
izveden takrat, ko je bila po koncu prvega testa spet
dosezena fSU v mirovanju. Da bi se izognili vplivu
zaporedja izvedbe testov na kon¢ni rezultat, je
polovica preiskovancev izvedla najprej 6MWT in
nato QCT, druga polovicapa je testiranje opravila v
obratnem vrstnem redu. Podatki o preiskovancih in
rezultati testiranja so bili azurno dokumentirani z
obrazcem, ki je bil pripravljen za vpisovanje
rezultatov testiranja.

Merilna oprema in inStrumenti

Merilna oprema in instrumenti, ki so bili
uporabljeni v raziskavi: merilni trak za merjenje
razdalje (34-295, Stanley, Tajska), samolepilni
barvni trak, kronometer (WT-035, BASETech,
Nemcija), stirje stozci, barvni flomaster, merilnik
srénega utripa (pulzni oksimeter) (M170,
Mediblink, Kitajska), 15-stopenjska lestvica
obCutenja napora, prucka viSine 41,3 cm in
metronom (WMT-230, Cherub Technology,
Kitajska).

Obdelava podatkov in statisticne metode

Za vsakega preiskovanca je bila na podlag
dosezenih rezultatov pri testtih 6MWT in QCT
izradunana ocena VO, in sicer s pomocjo
naslednjih linearnih enacb.

o izradun VO, pri testu 6MWT (10):

VOsmas (mlkg/min) = 70,161 + (0,023 x
6MWT [m]) — (0,276 x telesna masa [kg]) —
(6,79 xspol, kjerm=0,z=1)— (0,193 x fSU
v mirovanju [utripi]) — (0,191 x starost [1])

e izradun VO, pri testu QCT (13):

MOSKI: VO, pas (ml/kg/min) = 111,33 — (0,42
x fSU);

ZENSKE: VO, (ml/kg/min) = 65,81 —
(0,1847 x fSU);

pri cemer je fSU frekvenca srénega utripa; 1 so leta,
m je moski spol, z je Zenski spol.
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Analiza podatkov je bila opravljena s programom
Excel (Microsoft Corporation, Washington, ZDA)
in MedCalc za Windows, verzija 19.4 (MedCalc
Software, Ostend, Belgium). Razlike med rezultati
testov in ocenami zaznanega napora med testom so
bile vrednotene s testom t za parne vzorce.
Povezanost med testi, spolom, starostpo,
antropometri¢nimi podatki in odgovorina vprasanja
Vprasalnika o zdravstvenem stanju in telesni
dejavnosti je bila vrednotena s Pearsonovim
koeficientom korelacije (r). Za oceno ujemanja
QCT in 6MWT pri izraCunu ocene VO ks je bila
uporabljena statisticna metoda Blanda in Altmana
(19). Glede na ugotovitve avtorjev Rasalove in
sodelaveev (20) je bila kot najvecja sprejemljiva
povprecna razlika med izra¢unom VO, pri
6MWT in QCT vnaprej dolocena vrednost 3
ml/kg/min. Odgovor VpraSalnika o zdravstvenem
stanju in telesni dejavnosti so bili analizirani s
statisticnim testom Mann-Whitney za neodvisne
vzorce. Pri vseh testih je bila upoStevana meja
statisticne znacilnosti p <0,05.

REZULTATI

V raziskavi je sodelovalo 32 preiskovancev
(povprecna starost (standardni odklon) 22,4 (1,5)
leta), in sicer 16 moskih in 16 Zensk. Moski so bili
pomembno visji (p <0,0001) in tezji(p=0,007).Na
podlagi analize rezultatov vpraSalnika o
zdravstvenem stanju in telesni dejavnosti je bilo
ugotovljeno, da je bil vzorec glede na spol

primerljiv, tako po Stevilu moskih in Zensk kot tudi
v ravni telesne dejavnost.

Rezultati Sestminutnega testa hoje in Queen's
College testa stopanja

Prehojena razdalja in ocena zaznanega napora ob
izvedbi 6MWT se med spoloma statisticno nista
razlikovali. Pri 6MWT in QCT je bila pri izracunu
VOsmas U gotovljena statisticno znacilna razlikamed
spoloma. Tudi pri fSU v 20. sekundi po prenehanju
stopanja na pruc¢ko pri QCT je bila ugotovljena
statisticno znacilna razlikamed spoloma, pri oceni
zaznanega napora ob izvedbi QCT pa je ni
(preglednica 1).

Skladnost testov pri oceni maksimalne porabe
kisika

Povezanost med QCT in 6MWT pri izracunu
VOsmas je bila zmerna (# = 0,589, p<0,001).
Povprecna razlika (angl. mean) med VO, make
6MWT in VOZmakS-QCT za celoten vzorec je bila
2,01 (6,74) ml/kg/min (p =0,102) in ni presegla
najvecje sprejemljive razlike (slika 1). Tolerancni
interval (angl. tolerance interval) razlike med
izraCunomaje bil Sirok in je znasal 26,4 ml/kg/min.
Crta enakosti (angl. line of equality) je bila znotraj
tolerancnega intervala povprecne razlike, kar
pomeni, da sta izracuna VO maks pri obeh testh
primerljiva. Toda trend je pokazal, da se razlikamed
metodama poveca, Ce se povprecje obeh metod
poveca. Pri velikih vrednostih daje izracun na
podlagi 6MWT v sploSnem nizZjo vrednost.

Preglednica 1: Rezultati analize Sestminutnega testa hoje in Queen's College testa stopanja

Skupaj Moski Zenske P
Preh°Je’;zg%Z)da”a (m) 7162 (701)  737.1(79.9) 695,3 (56,3) 0,097
Sestminutni test Ocena zaznanega napora
hoje (tocke) 9,8 (2,4) 9,7 (3,0) 9,8 (1,9) 0,889
X (SO)
VO2maks (ml/kg/min)
%(S0) 44,2 (4.8) 464 (3,6) 42,0 (5,1) 0,008

fSUyo (utripi/min)

X (SO) 156,56 (17,98) 148,81 (14,32) 164,31 (18,87) 0,0138
QtjéasetnstCc;Ir:gage Ocena zaznanega napora
pan] (tocke) 11,94 (2,99) 11,56 (2,58) 12,31 (3,48) 0,4938
X (SO)
VO2maks (Ml/kg/min)
X (SO) 42,15 (8,34) 48,83 (6,01) 35,46 (3,49) <0,0001

x — povprecje. SO — standardni odklon, VOomaks — maksimalna poraba kisika, fSUso, — frekvenca srénega utripa v 20.

sekundi po prenehanju stopanja na prucko, P — verjetnost.
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Slika 1: Grafikon Blanda in Altmana za primerjavo
izracuna VO, na podlagi 6GMWT in QCT za vse

udelezence

Povezanost med QCT in 6MWT pri izraunu
VO,mas pri moskih je bila zmerna (r
p=0,201). Povpretna razlika med VO, u-6MWT
in VO,us-QCT je bila —2,48 (6,31) ml/kg/min (p =

= 0,434,

0,102) in ni presegla najvecje sprejemljive razlike
(slika 2a). Toleran¢ni interval razlike med
izraCunoma je bil Sirok in je znasal 24,7 ml/kg/min.
Crta enakosti je bila znotraj intervala zaupanja
povprecne razlike, kar pomeni, da sta izracuna
VO, mars 0beh testov primerljiva. Trend je pokazal,
da se razlika med metodama poveca, Ce se
povprecje obeh metod poveca. Pri  velikih
vrednostih daje izracun na podlagi 6MWT v
splosnem nizjo vrednost.

Povezanost med QCT in 6MWT pri izracunu
VO, za Zenske je bila moc¢na (r = 0,754,
p <0,001). Povprecna razlika je presegla najvecjo
sprejemljivo razliko, saj je znaSala 6,49 (3,34)
ml/kg/min (p < 0,0001) (slika 2b). Tolerancni
interval razlike med izra¢unoma je bil oZji in je
znasal 12,9 ml/kg/min. Crta enakosti je bila za
malenkost nad mejo intervala zaupanja povprecne
razlike, kar kaze na pomembno pristranskost. Trend
ni pokazal bistvene razlike med metodama.
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Slika 2: Grafikon Blanda in Altmana za primerjavo izracuna VO,,,q, na podlagi 6MWT in QCT za moske
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Primerjava ocen zaznanega napora ob izvedbi
Sestminutnega testa hoje in Queen's College
testa stopanja

PovpreCna ocena zaznanega napora ob izvedbi
6MWT je za celoten vzorec znasala 9,75 (2,44), ob
izvedbi QCT pa 11,94 (2,99). Povprecna razlika
med zaznanim naporom ob izvedbi testa je znasala
2,19 (0,69) in je bila statisticno znacilna (p =
0,0025), kar pomeni, da je obstajala razlika med
zaznanim naporom ob izvedbi 6MWT in QCT.
Povezanost med QCT in 6MWT pri obcutenju
napora je bila srednja oziroma zmerna (r =0,51).

RAZPRAVA

Cilj raziskave je bil preveriti skladnost 6 MWT in
QCT pri izraéunu ocene vrednosti VO, in oceni
zaznanega napora ob izvedbi testov. Ceprav sta bila
testa zmerno povezana tako pri dolo¢anju vrednosti
VOsmas (r = 0,59) kot tudi pri oceni zaznanega
napora (r= 0,51), postavljenih hipotez ne moremo
sprejeti, saj testa nista skladna pri dologanju VO s
in oceni zaznanega napora.

Moski in Zenske so glede na normativne vrednosti
prehojene razdalje pri 6MWT (14) v povprecju
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prehodili razdaljo, ki jo lahko ocenimo z oceno 3/3
oziroma nadpovprecno. Pearsonova korelacija je
pokazala zmerno korelacijo med prehojeno razdaljo
in izratunom VOynus (r= 0,62), do podobne
ugotovitve pa so prisli tudi Burr in sodelavci (10).
To nakazuje, da je 6MWT lahko uporaben za
razlikovanje stopnje telesne pripravljenosti. V nasi
raziskavi je bil ocenjen tudi zaznani napor ob
izvedbitesta, a je analiza pokazala Sibko povezanost
ocene napora z izraéunom VO, -6 MWT (r = —
0,39). Telesne lastnosti, kot so nizja telesna visina,
starost, lahko vplivajo na uspesnost 6 MWT, zaradi
cesar se zmanjsa ocena VOsmaks (20). Glede na
normativne vrednosti QCT (14) so moski v
povprecju dosegli VOsmas, ki ga lahko ocenimo z
oceno 5/5, zenske pa z oceno 4/5. Po koncu testa je
bil ocenjen zaznani napor, vendar je bila korelacija
med naporom in VO, —QCT $ibka (r =—0,34).

Pearsonov koeficient korelacije je pokazal zmemo
povezanost med VO,mus —QCT in telesno visino
preiskovancev (r=0,58). QCT ima dolo¢eno visino
prucke (41,3 cm) in ritem korakanja, s tem pa sta
doloceni viSina in frekvenca koraka. Ker se dolzina
spodnjih udov pri ljudeh razlikuje, lahko fiksna
viSina koraka vpliva na uspesnost testa in to¢nost
izraduna VO, . DO podobne ugotovitve so prish
tudi Bennettin sodelavci(21), kinavajajo, dakorak,
ki je za posameznika previsok, pomeni mehansko
pomanjkljivost in je zato lahko bolj odvisen od
misicne vzdrzljivostikotod KRV. Visinaprucke, ki
temelji na telesni viSini preiskovancev, lahko
izboljSa veljavnost testa stopanjakot merilo aerobne
zmogljivosti. Vendar pa vpliv telesne viSine na
izraéunan VO, pri testih stopanja ni povsem
jasen (22).

Vrednost VO,mu—QCT (42,15 (8,34) ml/kg/min)
nase raziskaveje bila v povpre¢junizjakot VO mae—
6MWT (44,15 (4,84) ml/kg/min). Do podobne
ugotovitve so prisli tudi Rasal in sodelavci (20), ki
so primerjali izraCun VOsmaks pri 6GMWT in Chester
testu stopanja, kjer so bile vrednosti pri slednjem
nizje. Moski so v nasi raziskavi v povprecju visji
VOsmaks dosegli pri QCT, Zenske pa pri 6MWT.

Analiza Blanda in Altmana je pokazala, da
povpreénarazlikamed VO, a—6MWT in VO, e
QCT za celoten vzorec (2,01 (6,74) ml/kg/min) ni
presegla najvecje sprejemljive razlike, kar pomeni,

da sta izratuna VO, obeh testov primerljiva.
Testa sta bila zmerno povezana pri dolocanju
vrednosti VOomaks (r = 0,59). Na podlagi Sirine
toleran¢nega intervala in trenda pri moskih in
polozaj Crte enakosti pri Zenskah lahko zaklju¢imo,
da testa nista zamenljiva pri dolo¢anju vrednosti
VOZmaks-

Hipoteze 1 glede na dobljene rezultate ne moremo
sprejeti. Razlogza to sta lahko dve poglavitni razliki
med testoma. Prva je, da 6MWT natan¢no odraza
vsakdanjo obliko gibanja — hojo, QCT pa vkljucuje
stopanje na prucko, ki je povezano z vec¢jo splosno
utrujenostjo, utrujenostjo nog in dispnejo (20).
Druga velika razlika med testoma je ritem izvedbe
testa. Pri 6MWT si preiskovanec sam izbere hitrost
hoje in jo lahko med testiranjem tudi spreminja.
Navodila, ki jih prejme, namre¢ ne dolocajo
natancno, kako hitro naj preiskovanec hodi
Dojemanje »hitre« hoje pa je pristransko. Tako
lahko preiskovanec sproti prilagaja svoj napor in ni
nujno, da doseze svoje submaksimalno aerobno
obmocje vadbe. Pri QCT je ritem testa zunanji, saj
stopanje na prucko poteka skladno z vsiljenim
ritmom metronoma. Tako dosezemo konstanten
ritem izvedbe testa skozi celoten obseg njegovega
trajanja. Skladno s tem je upraviceno vprasljiva
primerjava zahtevnosti teh dveh testov. Shah (15)v
svojiraziskavinavaja, da sovisje vrednosti VO -
QCT posledica konstantnega tempa med izvedbo
testa, saj preiskovanec doseze svojo submaksimalno
raven brez moznosti lastnega uravnavanja tempa.

Preiskovanci so med izvedbo testiranja veckrat
povedali, da se jim QCT zdi bolj naporen. Pozneje
je analiza primerjave ocen zaznanega napora ob
izvedbi testa pokazala, da so preiskovanci QCT
ocenili kot pomembno bolj naporen test (p =
0,0025). S tem hipotezo 2 zavrnemo, Ceprav sta se
testa izkazala za zmerno povezana. Nas rezultat je
skladen zugotovitvami Narkhedejeve in sodelavcev
(16), ki so prav tako ugotovili, da je QCT
zahtevnejsi od 6MWT.,

Oba testa sta preprosta, prakticna in veljavna za
oceno VOsmas, vendar se izradun VOsmas, ocenjen s
6MWT in QCT, ne ujema, zato ju ne moremo
uporabljati izmeni¢no. Prednost QCT je, da za
njegovo izvedbo ne potrebujemo velikega prostora,
vendar pa je bolj intenziven. Oba testa je zato treba
uporabljati neodvisno, ob upostevanju ravni telesne
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pripravljenosti  preiskovancev,  specificnosti
testiranja, individualne spremenljivosti  in
razpoloZljivega prostora.

Omejitvi raziskave sta bili majhen vzorec
preiskovancev in majhna starostna razlika zajeth
preiskovancev. V raziskavo bi bilo treba vkljuciti Se
merjenje fSU med izvedbo 6MWT, saj bi potem
lahko primerjali vrednost fSU po koncu obeh testov.
Prav tako bi bilo smiselno primerjati izracun
VOsmas med QCT in $e enim izmed testov stopanja
ter preveriti tudivplivvisineprucke in telesne visine
preiskovanca na izracun VOsmus. V nadaljnjih
raziskavah bi bilo tako smiselno povecati vzorec ter
zajeti preiskovance razli¢nih starostnih skupin in
preveriti, ali sta testa res zamenljiva pri dolocanju
vrednosti maksimalne porabe kisika le za moske.
Kljub omejitvam v raziskavi so rezultati raziskave
dobra osnova za nadaljnje raziskovanje
primerljivosti rezultatov obeh testov.

ZAKLJUCKI

V nasiraziskavi sta nas zanimali skladnost GIMWT
in QCT pri dolo¢anju ocene VO, in skladnost
ocene napora ob izvedbi posameznega testa.
Ugotovili smo, da se vrednost VOsmaks, ki jo
ocenimo z enim ali drugim testom, pomembno
razlikuje. Prav tako testa nista skladna glede na
oceno napora, saj je 6 MWT manj naporen. Kljucna
prednost nase raziskave je, da je to ena izmed prvih
raziskav, s katero sta bila primerjana 6MWT in
QCT. Ker je skladnost med omenjenima testoma
slabse raziskana, so na tem podrocju potrebne
nadaljnje raziskave.
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