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Abstract. The COVID-19 pandemic has sparked ongoing scientific discussions about the
adverse effects of wearing face masks on cardiorespiratory indicators, and the subjective
response to exertion. Many researchers have investigated the impact of wearing face masks on
different physiological factors through various exercise routines, such as a progressive cycling
test, the 6-minute walk test, and treadmill walking at a constant pace, yielding inconsistent
findings. This study aimed to examine the physiological and perceptual responses of wearing
surgical face masks during and after the veloegometry test. Fifteen healthy young adults (mean
age, 26.8+4.4 years, 5 males and 10 females) conducted the Astrand-Rhyming veloegometry
protocol twice (with and without masks). Physiological outcomes (heart rate, maximal oxygen
uptake, and oxygen saturation level), perceived exertion, and discomfort feeling by modified
Borg scale were assessed. No significant differences were observed in physiological outcomes
with or without masks during increasing load intensities (p > 0.05) except for the last minute
of testing and the minute after testing (p < 0.005). Participants wearing masks reported the
tendency of higher exertion level (3.8+1.08 vs 4.4+0.9) but statistical analysis can't definitively
confirm it. While exercising with a face mask may not adversely affect cardiorespiratory
factors, it can elevate perceived exertion levels and discomfort, particularly when exercise
intensity exceeds a certain threshold.

Keywords: adults, cardiopulmonary exercise test, exertion, face masks.

Ievads
Introduction

Balstoties uz Latvijas Republikas Ministru Kabineta noteikumiem Nr. 662
“Epidemiologiskas drosibas pasakumi Covid-19 infekcijas izplatibas ierobezo-
Sanai”, Veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanas vietas ir nepiecieSamas lietot
sejas maskas arstniecibas iestades apmekl€tajiem, ambulatoro veselibas apriipes
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pakalpojumu sanémgjiem, iznemot gadijumu, ja sejas maskas lietoSana nav
iespejama (Ministru kabinets, 2021).

Vairaki petfjumi atklaja N95 un medicinisko masku ietekmi uz kardio-
respiratoriem raditajiem (fors€tas izelpas tilpuma, izelpas maksimumpliismas,
maksimala slodzes jauda, plausu ventilacijas, laktata maksimala Itmena raditaji
bija zemaki ar masku) un subjektivu atbildes reakciju uz slodzi (Epstein et al.,
2021; Fikenzer et al., 2020; Shaw, Butcher, Ko, Zello, & Chilibeck, 2020).

Audumu masku lietoSana slodzes laika noved pie slodzes tolerances
samazinasanas, kardiorespiratoras sistémas funkciju samazinasanas, ka ari
negativi ietekme subjektivas piepiiles novertéjumu (Driver, et al., 2022).

Daudzas publikacijas tika akceptets, ka ir nepiecieSama turpmaka, ar sejas
maskam saistita, petijumu veikSana, lai noteiktu sejas masku ietekmi uz ikdienas
aktivitatem, augstas intensitates fiziskam aktivitatém, dazada veida un materiala
masku efektu uz kardiorespiratoras sist€émas raditajiem (de Souza E Silva et al.,
2018; Fikenzer et al., 2020; Scheid, Lupien, Ford, & West, 2020).

Petjuma merkis ir noteikt sejas masku ietekmi uz kardiorespiratoras
sistemas raditajiem veloergometrijas slodzes testa laika un péc tas.

Sejas masku ietekme uz kardiorespiratoriem raditajiem slodzes
ergometrijas testa laika
Physiological Changes During Aerobic Exercise Affected by Face Masks

Pasaules veselibas organizacija 2020. gada 11. marta pasludindja SARS-
CoV-2 uzliesmojumu par globalu pandémiju, ka rezultata daudzas pasaules
valstis ieviesa dazadus preventivos risinajumus pandémijas samazinasanai -
izolacija, distanc€Sanas, ka ari sejas masku lietoSana neatkarigi no cilvéka
ikdienas darbibam, dzives ritma. Vairaku profesiju parstavji sastapas ar sejas
masku lietoSanu, kas lidz Sim nav bijusi aktuala. Piem&ram, pacienti, kuri
apmekl€ja fizioterapijas nodarbibas, cilveki fitnesa zal€s, sportisti fiziskas slodzes
laika bija spiesti lietot sejas maskas (Ministru kabinets, 2021). Tapéc Latvijas
sabiedriba radas dazadi jautajumi, ka sejas masku lietoSana ietekmes, vai kadas
izmainas radis cilvéku veseliba.

Kirurgisko masku lietoSana nodrosina to, ka tas lietotajs neinficés apkartgjo
vidi, jo maskas samazina infekciozo agentu transmisiju. Par cik §is maskas ir
veidotas droSai lietoSanai, tas atbilst ES Regulacijai 2017/745 ar grozijumiem un
tam jabiit razotam saskana ar tehniskajiem standartiem. Sie tehniskie standarti
nodroSina funkcijas un test€Sanas metodes, lai novertétu s$adu parametru prasibas:

e  bakteriju filtréSanas efektivitati (BFE);

e clpojamiba;

e  aizsardziba pret Slakatam (kermena Skidrumi);

e  mikrobu tiriba (bioslodze) (European Comission, 2020).
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Nemot veéra ar COVID-19 pandémiju saistito subjektu, kas lieto sejas
maskas, skaita palielinasanos, tika veikti vairaki pétijumi, kuru meérkis bija
noskaidrot $adu masku lietosanas fiziologiskos efektus to lietotajiem. Butisks
aspekts ir kirurgisko masku un FFP2/N95 respiratoru efekta uz kardiorespiratoru
kapacitates salidzinaSanas rezultati: tika noskaidrots, ka FFP2/N95 respiratoru
lietoSana ir asocieta ar augstaku maksimalo skabekla patérina (VO,max)
samazinasanos, neka kirurgisko masku lietosana (Prado, Silvino, Motta-Santos &
Dos Santos, 2022; Rakita, Nikoli¢, Mildner, Matiasek & Elbe-Biirger, 2020;
Epstein et al., 2021; Shaw et al., 2020; Mapelli et al., 2021; Otsuka, Komagata &
Sakamoto, 2020). Tapat ar1 laboratorisko analizu dati liecina par N95 tipa un citu
medicinisko masku negativu ietekmi uz kardiorespiratoriem raditajiem (forsétas
izelpas tilpums, izelpas maksimumpliisma, maksimala slodzes jauda (W), plausu
ventilacija, laktata maksimala Itmena raditaji bija zemaki ar masku) un subjektivu
atbildreakciju uz slodzi (Epstein et al.,, 2021; Fikenzer et al., 2020;
Shaw et al., 2020).

Kirurgiskas maskas lietoSanas ietekme uz laktata slieksni veseliem
individiem, norada uz to, ka kardiorespiratoras slodzes test€Sanas laika
kirurgiskas maskas izmantos$ana nepalielina laktata slieksni augstak, neka slodzes
testa veikSana bez maskas. Dalibnieku galvena subjektiva atradne bija elpoSanas
diskomforts, lietojot sejas masku slodzes laika (Prado et al., 2022; Rakita et al.,
2020; Epstein et al., 2021; Shaw et al., 2020; Mapelli et al., 2021; Ostuka et al.,
2020).

Pétijumu dati ir nevienozimigi, pieméram, Rakita et al., 2020, Epstein et al.,
2021 un Shaw et al., 2020, kuros netika konstateta statistiski biitiska atSkiriba
subjektivas piepiiles novertejuma rezultatos ar un bez sejas maskas slodzes laika
Prado et al., 2021, Mapelli et al., 2021 un Ostuka et al., 2020, kas analiz&ja $o
jautajumu, demonstré subjektivas piepiiles noveértejuma rezultatu pieaugumu
subjektiem, kas izmantoja sejas maskas slodzes laika. Augstak miné&tajos
pétijumos ir minéts, ka sejas maskas izmantoSana, veicot fiziskas aktivitates, tiek
uztverta ka subjektivi nekomfortabla, kas savukart negativi ietekmé slodzes
toleranci. Faktori, kas ir saistiti ar paaugstinatu subjektivas piepiiles novertejumu,
ir: apgrutinata elpoSana, paaugstinata temperatiira un mitrums zem maskas,
maskas cieSs kontakts ar seju un vispargjais diskomforts (Prado et al., 2022;
Rakita et al., 2020; Epstein et al., 2021; Shaw et al., 2020; Mapelli et al., 2021;
Ostuka et al., 2020).

P&tfjumos ir konstatéts dispnojas pieaugums ar kirurgisko sejas masku
salidzinot ar stavokli bez kirurgiskas sejas maskas. Mehanismi, kas ietekmgja
dispnojas pieaugumu, veicot slodzi ar sejas masku, nav Iidz galam noteikti.
Tomer, balstoties uz darbu rezultatiem var pienemt, ka tadi faktori ka apgritinata
elpoSana, paaugstinata temperatira un mitrums zem maskas, maskas cieSs
kontakts ar seju un vispargjais diskomforts var biit saistiti art ar lielaku elpoSanas
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diskomforta uztveri (Fikenzer et al., 2021; Hopkins et al., 202I;
Prado et al., 2021).

Veicot gazu apmainas analizi, tika noteikts, ka N95 respiratoru izmantoSana
slodzes laika samazina skabekla saturaciju asinis un palielina izelpas CO; Iimeni.
Citi petijumi liecina, ka respiratoru izmantoSana neizraisa skabekla saturacijas
izmainas asinis. P&tfjumi neatklaj skabekla saturacijas samazinaSanas vienas
stundas ieSanas testa subjektiem, kas izmantoja respiratorus ar N95 aizsardzibas
Itmeni salidzinajuma ar to subjektu rezultatiem, kas neizmantoja maskas (Roberge
et al., 2013). Petijumos neapstiprina oglekla dioksida spiediena (PaCO,)
palielinasanos virieSiem, kas izmantoja kirurgiskas vai N95 sejas maskas vairaku
pakapju veloergometrijas testa laika (Fikenzer et al., 2020).

Metodologija
Methodology

Petjums tika saskanots un veikts atbilstosi LSPA Etikas lietu komisijas
izsniegtajam atzinumam Nr. 130 / 47813. P&tfjuma konstatgjoSais eksperiments
tika realizéts 2022. gada maija ménesi.

Pirms datu ievakSanas un apstrades, respondenti tika informéti par
brivpratigu piedaliSanos petijuma. P&tijuma dalibnieki: cilvéki vecuma no 18 lidz
40 gadiem, kas tika atlasiti pec ieklauSanas/izsleégSanas kriterijiem.

Metodes: Astranda-Rhyming veloergometrijas protokols; sirdsdarbibas
frekvences (SF), skabekla saturacijas (SpO.), arteriala asinsspiediena noteikSana
(TAuist/ TAdiast) un modificeta Borga skala.

Petijuma piedalijas 15 dalibnieki (5 viries$i un 10 sievietes) ar vid€jo vecumu
26,8+4.,4 gadi, vidgjais dalibnieku augums bija 173,6+7,85 cm, vid€jais svars bija
71,3£12,3 kg. TestéSana notika divas reizes — ar un bez kirurgiskas sejas maskas.

Pirms pétijuma uzsakSanas dalibnieki aizpildija anketu, kura bija
nepiecieSams atzimét ieprieks bijuSas vai esoSas saslimsanas, kas potenciali vargja
kalpot ka kontrindikacijas kardiopulmonala testa veikSanai un to, vai dalibnieks
smekeé. Neviens no dalibniekiem nav atzim&jis ka smeke. Par izslégSanas
kriterijiem no pétijuma tika uzskatiti SpO, miera stavoklt <90%, SF >130x/min
un <40x/min, TAgs <180 mmHg, TAgist >100 mmHg, nogurums miera stavokli
>5 balles péc modific€tas Borga skalas.

Petfjuma iesaistito dalibnieku testeéSana notika divos etapos:

e test€Sana bez kirurgiskas sejas maskas;

. testéSanas ar 3 slanu kirurgiskas sejas maskas ar aizsardzibas pakapi

ITR ABENA (Zhende Medical Co., Ltd. China).

Pirms testeSanas tika noverteta subjekta sirdsdarbibas frekvence, skabekla
saturacija, arterialais asinsspiediens un novértéta dalibnieka noguruma pakape
pec modificétas Borga skalas (Tobase, 2023). P&c vitalo raditaju un noguruma
pakapes noteikSanas eksperimenta subjektam bija javeic 10 mintSu dinamiska
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stiepSanas un iesildiSanas atbilstoSi personiskajam veélmém. P&c iesildiSanas
dalibnieks veica slodzes testu uz veloergometra. TestéSanai tika pielietots
Astranda-Rhyming veloergometrijas protokols ar sakuma jaudu 150W virieSiem
un 100W lielu jaudu sievietem (Bruce, Kusumi & Hosmer, 1973; Hill & Timmis,
2002). Slodzes jauda bija nemainiga pie nosacijuma, ka p&c 2 miniit€ém
test€jamais subjekts sasniedza mérka sirdsdarbibas frekvenci diapazona no 125
lidz 170 sitieniem mintite. BraukSanas atruma krit€rijs: 55 —65 apgriezieni minite.
Ja péc 2 miniitém netika sasniegta mérka sirdsdarbibas frekvence, testéSanas jauda
tika palielinata par 25W un tests tika pagarinats par 1 miniti. Sirdsdarbibas
frekvence (SF, x/min) un skabekla saturacija (SpO, %) tika noteikta pirms
testeéSanas, katra nakamaja minite testa laikd un uzreiz péc slodzes. Dati tika
meriti, izmantojot Contec CMS50D1 pirksta pulsioksimetru. Pirms un p&c slodzes
testejamiem subjektiem tika liigts noteikt noguruma pakapi. Kopg€jais slodzes
laiks tika definéts, ka laiks no slodzes uzsakSanas lidz slodzes veloergometrijas
testa beigam. Datu apstradei tika izmantota matematiskas statistiskas metodes
(aprakstosa statistika, Sapiro —Vilka tests, datu normald sadalijuma noteiksanai,
T-tests , rezultdtu izmainu ticamibas noteiksanai).

Pétijuma rezultati
Research Results

Petijuma dalibnieku sirdsdarbibas frekvences slodzes testa laika bez un ar
sejas masku tika iegiiti sekojoSi rezultati. Test€Sanas sakuma dalibnieku
sirdsdarbibas frekvence (SF, x/min) bez sejas maskas vid€ji bija 76 £ 6.6 sitieni
miniiteé (variacijas koeficients 8,7%) un ar sejas masku 74 + 6,9 sitieni mintteé
(variacijas koeficients 9,3%.). Sirdsdarbibas frekvences statistiski ticama
atSkiriba pirms testéSanas bez un ar sejas masku netika konstatéta (p=0,14).
Veloergometrijas testa laika videjie sirdsdarbibas frekvences raditaji pakapeniski
palielinajas un tikai slodzes sestaja miniit€, sasniedzot submaksimalo ltmeni, tika
konstateta statistiski nozimiga rezultatu atSkiriba testa ar sejas masku (1.tabula)

Testé€Sanas nobeiguma jeb 7.testa mintité subjektiem bez sejas maskas
sirdsdarbibas frekvence bija 141 £+ 12,8 (variacijas koeficients 9%), savukart
subjektiem ar sejas masku 147 + 9,5 (variacijas koeficients 6,5%). Salidzinot
7.mintites rezultatus test€Sanas SF, x/min bez un ar sejas masku (p=0,004). Abu
vidgjo rezultatu izkliede bija vienada 9%. legiitie dati liecina, ka rezultatu izkliede
starp subjektu uzraditiem sirdsdarbibas frekvences raditajiem neparsniedz 11%.
Variacijas koeficienta procentualas vertibas norada, ka rezultatu izkliede ir
normas robezas, savukart test€§jamiem subjektiem, neskatoties uz salidzinosi
nelielu skaitu, bija vienmerigs fiziskas sagatavotibas limenis.

695



Ozols et al., 2024. Sejas masku ietekme uz kardiorespiratoriem raditajiem slodzes
veloergometrijas testa laika

1. tabula. Sirdsdarbibas frekvence slodzes testa bez un ar sejas masku
Table 1 Heart rates in test without and with a face mask

Bez sejas maskas
Slodzes laiks (Bsm)/ SF, x/min (SD+£) Variacijas p
(minttes) Ar sejas masku koeficients
(Asm)/ (%)
1 Bsm 136 15,9 11 0,19
Asm 134 12,5 9,3
2 Bsm 142 11,5 8,1 0,88
Asm 143 11,6 8,2
3 Bsm 147 10,1 6,9 0,7
Asm 147 11,9 8,4
4 Bsm 150 11,3 7,5 0,1
Asm 152 10,3 7,7
5 Bsm 153 10,6 6,9 0,39
Asm 155 10,3 7,7
6 Bsm 155 11,2 7,2 0,005*
Asm 159 8,6 5,4
* p<0,05

Analizgjot subjektu skabekla saturacijas parametrus katra test€Sanas miniite,
var secinat, ka nepastav butiska atSkiriba starp Siem raditajiem abas testeéSanas
reizes (1. attels).
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1. attéls. Skabekla saturacija slodzes testa bez un ar sejas masku
Figure I Oxygen saturation in exercise test without and with face mask

Pétijuma dalibniekiem testa bez sejas maskas skabekla saturacijas raditajs
pirms slodzes bija 98,7 + 0,96%, (variacijas koeficients 1%), savukart subjektiem
ar sejas masku 98,5 £ 0,99% (variacijas koeficients 1%). Salidzinot raditajus ar
sejas masku un bez sejas maskas statistiski ticamas atSkiribas netika konstatetas
(p=0,34). Test€Sanas pirmaja miniite subjektiem bez sejas maskas SpO,, uzradijas
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98,3 + 1,16% (variacijas koeficients 1,2%), savukart ar sejas masku 98,2 = 1,14%
(variacijas koeficients 1,2%). Salidzinot rezultatus ar sejas masku un bez sejas
maskas (p=1). Test€Sanas otraja mintit€ subjekti bez sejas maskas SpO,, uzradija
98,3 £0,7% (variacijas koeficients 0,7%), bet ar sejas masku uzradija 98 + 0,53%
(variacijas koeficients - 0,5). Salidzinot raditajus ar un bez sejas maskas (p=0.18).
TesteSanas 3.miniite vid&jais raditajs SpO, subjektiem bez sejas maskas bija 98,5
+ 0,91% (variacijas koeficients 0,9%), savukart ar sejas masku 98,3 = 0,61%
(variacijas koeficients 0,6%). Salidzinot raditajus ar un bez sejas maskas (p=0.79).
TestéSanas 4.miniit€ vidgjais SpO, raditajs subjektiem bez sejas maksas bija 98,9
+ 1,06% (variacijas koeficients 1,1%), savukart ar sejas masku saturacija bija 98,6
+ 0,91% (variacijas koeficients 0,9%). Salidzinot raditajus ar un bez sejas maskas
(p=0,38). 5.minttes subjektu bez sejas maskas SpO, raditajs bija 98,8 £ 0,68%
(variacijas koeficients 0,7%), savukart ar sejas masku 98,6 + 0,73% (variacijas
koeficients 0,7%). Salidzinot raditajus ar un bez sejas maskas (p=0.57). 6.mintte
subjektu bez sejas maskas SpO, uzradija 98,73 + 0,7% (variacijas koeficients
0,7%), savukart ar sejas masku 98,5 + 0,74% (variacijas koeficients 0,8%).
Salidzinot raditajus ar un bez sejas maskas (p=0.49). P&c slodzes testa beigam
7.miniit€ subjektiem bez sejas maskas SpO; uzradijas 98,53 + 0,99% (variacijas
koeficients 1,0%), savukart ar sejas masku 98,2 + 1,01% (variacijas koeficients
1%). Salidzinot raditajus ar un bez sejas maskas (p=0,4).

Skabekla saturacijas parametrisko datu variacijas koeficienta noteikSanas
rezultata ir noteikts, ka datu izkliede neparsniedz 1,2%. Analiz€jot subjektu
skabekla saturacijas parametrus katra test€Sanas miniit€, var secinat, ka nepastav
bitiska atSkiriba starp Siem raditajiem abas testeSanas reizes, par ko liecina
iegiitas p-vertibas.

Raditaji, kas tika iegiiti, izmantojot modificétu Borga skalu, un ir paredzeti
subjektivas noguruma pakapes noteikSanai, tika verteti pirms un pec testéSanas.
Sim parametram vidgja vértiba pirms slodzes testa uzsakanas subjektiem bez
sejas maskas bija 0,13 + 0,35 balles. Péc slodzes noguruma pakapes raditajs
palielingjas lidz 3,8 & 1,08 ballém, p&c testéSanas iegiito rezultatu izkliede ir 28%.

Savukart, subjektiem ar sejas masku pirms testa uzsakSanas bija 3,8 = 1,08
balles un péc slodzes testa 4,4 = 0,9 balles, péc test€Sanas iegtito rezultatu izkliede
ir 21%.

Salidzinot rezultatus ar un bez sejas maskas, tika konstat€ta statistiski biitiska
atSkiriba (p=0.008), kas liecina par sejas maskas ietekmi uz subjektivo noguruma
pakapes palielinasanos, veicot slodzes testu ar sejas masku (2. attéls).

Analizgjot maksimala skabekla patérina raditajus, tika konstatéts, ka testa,
kad subjektiem tika piedavats veikt slodzi bez maskas, tas bija videji 2,73 + 0,62
L/min liels, savukart, kad tests bija javeic ar masku, $is parametrs bija 2,49 + 0,49
L/min liels. Veicot parametru salidzinasanu ar pielagotu T-testu (p&c ieprieksejas
analizes ar gapiro—Vilka testu) ir konstatéts, ka p-vertiba ir vienada ar 0,008, kas
liecina par to, kad starp raditajiem nepastav butiskas atSkiribas.
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2. attels. Noguruma pakapes izmainas bez un ar sejas masku
Figure 2 Difference of fatigue level without and with a face mask

Diskusija un secinajumi
Discussion and Conclusions

ST pétTjuma rezultati norada, ka kirurgisko sejas maskas slodzes laika, batiski
neietekmé kardiorespiratoras sist€mas raditajus, lai gan, veicot slodzi ar masku
submaksimala intensitaté sirdzdarbibas frekfence batiski palielinajas. Sie rezultati
ir pretruna ar pienémumu, ka kirurgiskas sejas maskas n€sasana var negativi
ietekmét fiziologiskos parametrus. Sis hipotézes pamata var bit citi petijumi, kas
noradija, ka vingroSana ar sejas maskam var radit ievérojamus veselibas
apdraudéjumus un noslogot dazadas fiziologiskas sistémas, piem&ram, plausu,
asinsrites un imunsistému (Chandrasekaran & Fernandes, 2020). Pieradijumi no
ieprieks$€jiem pétijumiem apstiprina So fiziologisko ietekmi. Piem&ram, nesen
veikta pétijuma, kura tika pétita kirurgiskas sejas maskas un N95 sejas maskas
n€sasanas ietekme uz kardiopulmonalas slodzes sp&u 12 veseliem virieSiem
pakapeniskas maksimalas slodzes testa laika, tika konstatets, ka ar abam maskam
ir ievérojami samazinajusies vinu plauSu funkcija un ventilacija; vini ari novéroja
kardiopulmonalas slodzes samazinasanos (Fikenzer et al., 2020). Lassings et al.
(2020) parbaudija kirurgiskas sejas maskas ietekmi uz kardiopulmonalajiem
parametriem slodzes laika pie maksimala laktata lidzsvara stavokla 14 veseliem
virieSiem. Kirurgisko sejas masku izmantoSana vingrojumu laika palielinaja
elpcelu pretestibu un sirdsdarbibas frekvenci. Lidzigi cita petjjuma (Driver et al.,
2022) tika noverots ievérojams VO,max, mintiSu ventilacijas un maksimalas
sirdsdarbibas raditaju samazinajums pakapeniska skrejcelina skrieSanas testa
laika 31 pieaugusajiem ar auduma masku.

Lai gan nesen veiktaja zinatniskas literatiras meta analiz€, kas ieklava
Cetrdesmit piecus petijumus ar 1264 dalibniekiem, tika konstatgts, ka slodzes laika
masku izmantoSana nedaudz ietekmé gan fiziologiskos, gan psihologiskos
parametrus, tostarp gazu apmainu, plausu funkciju un subjektivu diskomfortu,
tomér kopuma ietekme uz vingrinagjumu veiktsp&ju nav bitiska (Zheng, Poon,
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Wan, Dai & Wong 2023). Miisu petijuma rezultati saskan ar §tm atzinam, jo tikai
viena no raditajiem (SF) test€Sanas ped€ja miniit€ un miniiti péc test€Sanas, bija
verojama biitiska atSkiriba (p=0.005 un p=0.004) starp raditajiem ar un bez sejas
maskas. Iesp&jams biitiskako ietekmi sejas masku izmantoSana izraisa subjekti-
vajos raditajos (diskomforts, mitruma sajiita u.c.), ko dal€ji apliecina modificetas
Borga skalas rezultats ar statistiski nozimigu atskiribu starp raditajiem (p=0,008),
tomer So parametru variacijas koeficienti abas test€Sanas reizes (28% un 21%)
nelauj apgalvot par datu objektivitati, jo rezultatu izkliede ir salidzinosi liela.

Summary

Different loading test protocols are used for testing patients and athletes, based on the
category of the individual being tested and the goals of the test. Ergometric load tests are used
to determine physical fitness or capacity, endurance indicators, and the impact of training
effectiveness on the cardiorespiratory system in both clinical and preventive medicine system.

This study examines the effects of facial masks on the values of the cardiorespiratory
system during and after the ergometry load test. 15 subjects (n=15) with an average age of
26.8+4.4 years participated in the study, the average height of the participants was 173.6+7.85
cm, the average weight was 71.3+12.3 kg., who also successfully completed both testing times,
there were 5 men in the research group and 10 women. Subjects aged 18 to 40 who were selected
after.

The results have shown that there are statistically plausible changes to the subjective
fatigue rate after load (p = 0.008), while changes in oxygen saturation parameters are not
statistically probable at all test minutes (p > 0.18), statistically significant differences in heart
rate are seen at 6th minute (p = 0.005) and at the end of the test (p = 0.004).

The impact of facial masks on cardiorespiratory performance during the load test is
minimal and its effects are observed at the end of the submaximal load testing: the heart rate
values 155 + 11.2 x/min without a mask against 159 + 8.6 x/min with a mask in the 6th load
minute and 141 + 12.8 x/min against 147 + 9.5 x/min per minute after the end of the load, while
they have a negative effect on the subjective fatigue rate: 3.8 + 1.08 points without a mask
against 4.4 £+ 0.9 points with a mask.

The results of this study indicate that wearing surgical face masks during exertion does
not significantly affect cardiorespiratory system indicators, although, during exertion with the
mask at submaximal intensity, heart rate significantly increased. These results contradict the
assumption that wearing surgical face masks may negatively affect physiological parameters.
This hypothesis may be supported by other studies suggesting that exercising with face masks
can pose significant health risks and strain various physiological systems, such as the
respiratory, circulatory, and immune systems (Chandrasekaran & Fernandes, 2020). Evidence
from previous studies confirms this physiological impact. Using surgical face masks during
exercise increased respiratory resistance and heart rate. Similarly, in another study (Driver et
al., 2022), a significant decrease in VO2max, minute ventilation, and maximal heart rate was
observed during progressive treadmill running tests in 31 adults wearing cloth masks.

Although a recent meta-analysis of scientific literature, including forty-five studies with
1264 participants, found that mask use during exertion slightly affects both physiological and
psychological parameters, including gas exchange, lung function, and subjective discomfort,
the overall impact on exercise performance is not significant (Zheng, Poon, Wan, Dai & Wong
2023). Our study results align with these findings, as a significant difference was observed only
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in one indicator (SF) in the last minute of testing and one minute after testing (p=0.005 and
p=0.004) between the indicators with and without face masks. The most significant impact of
wearing face masks may be reflected in subjective indicators (discomfort, sensation of
moisture, etc.), partly supported by the results of the modified Borg scale with a statistically
significant difference between the indicators (p=0.008); however, the coefficients of variation
for these parameters in both testing sessions (28% and 21%) do not allow for a definitive

assertion of data objectivity, as the dispersion of results is relatively high.
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