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OZET

Interval Antrenmanin Elit Atletlerde Biyokimyasal ve Hematolojik Parametreler

Uzerine Etkisi

Amag: Bu calismada; elit erkek atletlerde 6 haftalik interval antrenmanin fiziksel ve
fizyolojik degisimlerin belirlenmesi, performanslarinda meydana gelen farkliliklarin ne
tir etmenlere bagli oldugunu, atletlerin kendi iclerinde biyokimyasal ve hematolojik
parametrelerin etkilenip etkilenmedigini veya hangi 6lgiide etkilendiginin incelenmesi

amagclanmustir.

Materyal ve Metot: Bu calisma, Elit erkek atletlerde, 6 haftalik interval antrenman
programinin atletler lizerindeki hematolojik ve fizolojik cevaplarin belirlenmesinin
amagclandigr bu ¢aligmaya, Diyarbakir ili genelinde, Tiirkiye Atletizm Federasyonuna
bagl kuliiplerde aktif spor yapan, yaslar1 2242 olan, en az 7-8 yillik spor gecmisleri
olan 25 milli erkek atlet arasinda en iist kategoride yarisan 15 atlet goniilliilik esasina
ve asagida belirtilen kriterlere gore alinacaktir(n=15). Atletlerin biyokimyasal ve
hematolojik parametreleri on test son test modeline gore laboratuar ortaminda 6lgiildii.
Yapilan normallik smamasi sonuunda Parametrik testlerde paried samples t tesi
kullanilirken, nonparametrik testlerde ise Wilcoxon testleri kullanildi. P<0.05 ise

istatistiksel olarak anlamli sonug kabul edildi.

Bulgular: Atletlerin biyokimyasal ve hematolojik parametrelerinin 6n test - son test
ortalama verilerinin karsilagtirilmas1 sonucunda; Total Kolesterol, Eritrosit (RBC),
Laktat Dehidrogenaz (LDH), Glukoz, Lokosit (WBC), Demir Baglama Kapasitesi
(DBK), HDL- Kaolesterol, Trombosit (PLT), Kreatin Kinaz (CK), LDL- Kaolesterol,
Hemoglobin (HGB) ve Biiylime hormonu (GH) degerlerinde istatistiksel olarak anlamli

bir farka rastlanmadi.

Sonug¢: Bu sonuglara gore spor bilim insanlari, antrendrler ve ve sporular antrenman
programlar1 hazirlarken o6l¢iilen biyokimyasal ve hematolojik parametrelerde gozlenen
verieleri goz Onilinde bulundurarak bir yontem izlemeleri veya bu parametrelerden farkli

olarak bagka parametreleri de 6lgmeleri Onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Atlet, Biokimyasal parametreler, Hematolojik parametreler

Interval Antrenman.
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ABSTRACT

Effect of the Interval Training in Elite Athletes towards Biochemical and

Hematologic Parameters

Purpose: In this study; it was aimed to examine the physical and physiological changes
of the 6-week interval training in elite male athletes, what kind of factors are related to
the differences in their performance and whether the biochemical and hematologic
parameters are affected or to what extent the athletes are affected.

Material and Method: For this study in determination of hematologic and
physiological responses with 6 weeks training program; there are 22+2 aged among 25
national team athletes with at least 7-8 years sports background and actively do sports in
Turkey Athleticism Federation clubs, in the basis of voluntariness 15 athletes will be
included in this study in the following criterion (n=15). Biochemical and hematologic
parameters of athletes measured in accordance with pretest and posttest models in the
laboratory environment. In the result of conducted normality testing in parametric tests
while paired samples t test were used, in the nonparametric tests the Wilcoxon tests

were used. And the P<0.05 was accepted statistically meaningful.

Findings: In the result of comparison of pretest and posttest average values of
biochemical and hematologic parameters of Athletes there was no statistically
meaningful difference found in these values; Total Cholesterol, Erythrocythe (RBC),
Lactate Dehydrogenase (LDH), Glucose, Leucocyte (WBC), Iron Binding Capacity
(IBC), HDL- Cholesterol, Thrombocyte (PLT), Creatine Kinase (CK), LDL-
Cholesterol, Hemoglobin (HGB) and Growth Hormone (GH).

Result: According to these results, sports scientists, coaches and athletes are
recommended to follow a method considering the data observed in the measured
biochemical and hematological parameters while preparing training programs or to

measure other parameters different from these parameters.

Key Words: Athlete, Biochemical Parameters, Hematologic Parameters, Interval

Training.
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1.GIRiS

Uygulanacak egzersiz programinin ve egzersiz yogunlugunun fiziksel
uygunlugu gelistirmek ve kan parametreleri iizerindeki yapacagi etkiyi takip
etmek bilimsel agidan Onem teskil etmektedir (1). Sporcular iizerinde
uygulanacak egzersiz metotlarinin dogru yapilmasi dayanikliligin gelistirilip

yiiksek seviyeye ulagabilmesi agisindan 6nemlidir (2).

Atletlerde Aerobik kapasite ve giiciin ve gelistirilmesinde birgok antrenman
metodunun kullanildig1 bilinmektedir. Siirekli kosu ve interval kosu bu metodlar
icerisinde ¢ok sik kullanilan ve en etkili olan antrenmanlardandir (3). interval
antrenman, bircok egzersiz serisinin belirli araliklarla tekrar edilmesi seklinde
olmaktadir (4). Interval antrenmanlar, ¢alisma ve dinlenmenin ya da yiiksek ve

algak yiiklenmeli devrenin sistemli olarak degisimini kapsamaktadir (5).

Yapilan sporsal ve fiziksel aktiviteler viicut foksiyonlari {izerinde 6nemli bir
rol tstlenmektedir. Ayrica gerek sporcular ve gerekse de sedanter bireyler
tizerinde viicut kompozisyonu ve performansi etkiledigi gibi hematolojik ve
biyokimyasal parametreler iizerinde de bilyiik bir etkiye sahiptir. Insanlarda
egzersize kardiovaskiiler adaptasyon, ortama organizmanin fiziksel ve fizyolojik
uyumu, i¢ dengenin saglanmasi gibi organizmayi dogrudan etkileyen fizyolojik
cevabin diizenlenmesinde diger bir¢cok etken gibi hematolojik ve biyokimyasal
parametreler de onemli rol oynadig1 bir¢ok calismada ortaya konmustur (6, 7).
Hematolojik ve biyokimyasal parametrelerin olumlu ya da olumsuz sonuglari

egzersizin siddetine, tipine, siiresine gore degisebilmektedir (8).



1.1. Arastirmanin Onemi

Spor bilim insanlari, kondisyonerler ve antrendrler siirekli olarak
sporculariin performansini artirict ¢alismalar iizerinde durmaktadirlar. Aymi
zamanda sporun saglik odakli parametrelerini gelistirici yeni antrenman metotlari

arayisindadirlar (9).

Interval antrenmanin sporcularin fiziksel performans: iizerine olumlu etkileri
ile ilgili literatiirde ¢ok fazla ¢calisma yer almaktadir. Bununla birlikte sporcularin
fizyolojik ozelliklerini gelistirici biyokimyasal ve hematolojik parametreler
lizerine etkisi devam eden bir c¢alisma konusu halini almaktadir. Bu antrenman
yontemi sporcularin aerobik ve anaerobik kapasitelerini artirict etkilerinin yani
sira kardiyovaskiiler hastaliklar, obezite gibi hipokinetik hastaliklar ile meydana
gelen insan sagligimi tehlikeye atan riskleri azaltarak, yasam kalitesinde artis
saglamaktadir. Interval antrenmanin genel anlamda sporular ve ozelde de
atletlerde biyokimyasal ve hematolojik parametreler tizerine etkisi devam eden
calisma konularindandir. Bu antrenman yontemi sporcularin aerobik ve anaerobik
kapasitelerini kisa siirede gelistirmesinin yaninda obezite, kardiyovaskiiler
hastaliklar, Tip 2 diyabet gibi hastaliklar ile meydana gelen mortalite riskini
azaltarak, yasam kalitesinde artig saglamaktadir (10).

1.2. Arastirmanin Amaci

Bu c¢alismada; elit erkek atletlerde 6 haftalik interval antrenmanin fiziksel ve
fizyolojik degisimlerin belirlenmesi, performanslarinda meydana gelen farkliliklarin
ne tiir etmenlere bagli oldugunu, atletlerin kendi iglerinde biyokimyasal ve
hematolojik  parametrelerin  etkilenip etkilenmedigini veya hangi 0lgiide
etkilendiginin incelenmesine yonelik bir calisma amaglanmistir. Ayrica elde edilecek
bulgular 15181nda spor bilimciler ve antrendrler agisindan sporcularinin performansini
degerlendirmede bir kaynak olusturmanin yani sira sporcular hakkinda uygulanacak
antrenman programlarint  diizenlemek i¢in hangi kriterleri g6z Oniinde
bulundurmalar1 gerektigini belirleme sansina sahip olmalar1 ve alana katki saglamak

hedeflenmistir.



Bu veriler 1s131nda planlanan bu ¢alismada; Elit Erkek Atletlerde interval
Antrenmanin Secilmis Biyokimyasal ve Hematolojik Parametreler Uzerine Etkisi’nin

incelenmesi amag¢lanmustir.

1. 3. Problem Sorusu

Interval antrenmanin elit atletlerde biyokimyasal ve hematolojik parametreler

tizerine etkisi var midir? Varsa eger bu etkiler ne diizeydedir?

1. 4. Alt Problem Sorular

1.interval antrenmanin elit atletlerde biyokimyasal parametreler iizerine etkisi
nelerdir?

2. Interval antrenmanin elit atletlerde hematolojik parametreler {izerine etkisi
nelerdir?

1. 5. Arastirmanmin Varsayimlari

Arastirma grubunda yer alan ve ol¢iimleri alinan sporcularin test protokollerine
uygun davrandiklar1 ve ¢alismada yer almalar1 i¢in sahip olmalar1 gereken kriterleri
tasidiklarr varsayilmistir. Orneklem grubunun anket sorularina igten ve diiriist bir
sekilde yanitladiklar1 varsayilmistir. Calismadan elde edilen 6rneklem grubunun

evreni temsil ettigi varsayillmistir.

1.6. Arastirmanin Simirhhiklar:

Arastirmanin evrenini; Diyarbakir ili genelinde profesyonel olarak spor yapan
atletler olustururken, 6rneklem grubunu ise, Diyarbakir ilinde Tiirkiye Atletizm
Federasyonuna bagh kuliiplerde aktif spor yapan, yaslar1 22+2 olan, en az 7-8 yillik
spor ge¢misleri olan 25 milli erkek atlet arasinda en iist kategoride yarigan 15 atlet

goniilliiliik esasia gore alinmigtir (n=15).



1. 7. Hipotez

Interval antrenmanin elit atletlerde biyokimyasal ve hematolojik parametreler

tizerine etkisinin olacagi diigiiniilmektedir.



2. GENEL BILGILER (Literatiir Ozeti)

2.1.1. interval Antrenman Metotlar

Wingate testi yiiksek siddetli interval antrenman (YSIA) metotlarinin ilk
uygulanis Orneklerinden biri olup bilimsel c¢alismalarda siklikla karsimiza
¢ikmaktadir. Wingate test metodunun yani sira (30saniye X 4-6 wingate bisiklet
ergometresinde, viicut agirligmin %7.5 agirligi yiike karsi, yapabildiginin en iyisini
yapmast istenerek, 4 dakikalik araliklarla gilinasir1 olmak {izere haftada 3 giin)
bisiklet ergometrisi, Tabata stili, Gibala Stili, Timmon Stili, Dairesel Agirhik
Antrenman, Insanity ¢alismasi, kosu, yiiriime, yiizme, aqua antrenmanlari gibi
yilksek yogunluklu interval antrenman metodlar1 da literatiirde test Olgiim
protokolleri olarak yer almaktadir. Bu gibi testlerin kullanimu ile ilgili bilgiler ¢ok sik
olmak birlikte uygulama ve kullanimlar ile ilgili calismalar devam etmektedir. YSIA
metodunun kullanim ile ilgili olarak spor bilimciler ve antrendrler farkli egzersiz

yontemleri ile bir harmanlama olusturmus durumdadirlar (11).

Son yillarda sporcularin performanslarint artirmaya yonelik yapilan
calismalarda YSIA programlarina (insanity egzersizleri vb.) ilgi fazlasiyla artis
gdstermistir. Oyle ki bu g¢aligmalar diinya genelinde ve iilkemizde birgok farkli
kurum ve kuruluslar tarafindan yillik toplantilari neticesinde miifredatlarinda yer
almis ve bircok yerde literatiir bilgi olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Yapilan
caligmalarda kisa zaman olmasina ragmen bu egzersiz tipinin uzun siiren dayaniklilik
antrenmanlarinda, saglik ve fitness diizeyinde Onemli gelismeler sagladigini ve

destekleyici bir veri olusturdugunu kanitlamistir (12).

2.1.2. Yiiksek Siddetli interval Antrenmanin Fizyolojik Etkileri

Antrenman metodlarindan biri olan yiiksek siddetli interval antrenmanin
(YSIA) enerji olusumunu acia cikaran santralleri ve reseptorleri etkileyip bu
reseptOrlerin aktivasyonunu daha fazla harekete gegirmesiyle birlikte viicuttaki ATP
enerjisinin olusumunda artis sagladigi belirtilmektedir. olan mitokondrialarda genetik
kodlarin ana diizenleyicisi olan PGC-1a (Peroxisome proliferator-activated receptor

gamma coactivator 1-alpha) reseptor aktivasyonunu etkiledigi, reseptorlerin daha



aktif hale gelmesi ile birlikte ATP iiretiminde de artis sagladigi belirtilmektedir.
PGC-la ‘nin artmasiyla MRNA’ nin mitokondria i¢indeki etkisi artig gdstererek
mitokondrial adaptasyon siiresi hizlanmaktadir. PGC-1a reseptorii aktivasyonun
egzersiz siddeti ile dogrudan iliskili oldugu bilinmektedir. YSIA uygulamalan ile
mitokondriada bu reseptoriin aktivasyonunun artmasi daha fazla enerji tretilmesini
saglar. Bu da iskelet kas oksidasyon kapasitesini arttirarak, maksimal aktivite
diizeyini gelistirmektedir. Calismalarda 6 haftalik YSIA uygulamasimin bu reseptor
aktivasyonunu %100 arttirdigi, 2 haftalik YSIA uygulamasinin ise %25 oraninda
arttirdigi rapor edilmektedir (13, 14).

2.2 Hematolojik ve Biyokimyasal Parametreler

2.2.1 Hematolojik Parametreler

Hematoloji: Hematoloji tip literatiiriinde kan bilimi anlamina gelmektedir.
Eritrositler, 16kositler ve trombositler gibi kanin sekilli partikiillerinin yapisinin ve

isleyisinin incelenmesi hematolojinin ilgilendigi temel konulardir.
Kan Hakkinda Genel Bilgiler

Tam kan (hemogram): Tam kan; Serumu veya plazmasi ayrilmamis kani
ifade etmektedir. Kan hiicrelerinin (eritrosit, 16kosit, trombosit) sayilarinin
belirlenmesi i¢in kan sayimi ve eritrosit sedimantasyon hizi (ESR) tayininin

yapilmas1 gereklidir.
Kan orneklerinin alinmasi islemleri

» Kan analiz iselmlerinin yapilabilmesi i¢in uygun yerler; vena, arter veya

kapiller damarlardir.
* Genel olarak tercih edilen kan, ven6z kandr.
*Kan gazlar1 analizi i¢in arteriyel kan alinmaktadir.

Periferik yayma yapmak i¢in kapiller kan alinmaktadir.



* Antikoagulanlarin pihtilagmay1 6nledigi bilinmektedir. Ayrica elde edilecek

plazmada yapilacak analizlerin bir kismini bozabilecegi de goz ardi

edilmemelidir.

Deneklerden bakilan kan érneklerinin alinmasi, tasinmasi ve saklanmasi (15).

A\

vV V V V V

Testlerin belirlenmesi

Analiz Sonuglarin
degerlendirilmesi

Normal Deger Kavrami ve Can
Egrisi

Kan 6rneklerini etkileyebilecek
unsurlar

Yas

Cinsiyet

Diyet ve hidrasyon

Gliniin farkli zamanlar
Menstruel dongii faktorii
(kadinlarda)

Kas egzersizleri

YV V.V V V V V

Y VY

Barbitiiratlar

Antibiyotik kullanimi1
Hormonlar, vitaminler

Ornek miidahaleleri

Lipemi

Hemoliz

Hiperbilirubinemi, safra asitleri
vb.

Antikoagiilanlar

Stres diizeyi

fla¢ kullanimi

Kan, genel olarak plazma ve yuvarlardan olusan, kalp ve damardan teskil

organizmalarin ¢ogunda sistematik bir diizen i¢inde yasam boyunca devamli olarak

dolasim gosteren bir sividan ibarettir. Temel olarak iki kisimdan meydana

gelmektedir. Kan yuvarlar1 veya sekilli elementleri, eritrosit (alyuvar), lokosit

(akyuvar) ve trombosit olmak lizere ii¢ tiirden olusur. Kanm bir diger kismi ise

plazma adi verilen sividan olugsmaktadir. Bu plazmanin igerisinde farkli yapilarda

madde, molekiil ve iyonlar barmmaktadir (16). Yapilan egzersizin tipi, siddeti ve

stiresi hematolojik parametrelerde degisiklikler meydana geldigi rapor edilmektedir.

Organizmada egzersize bagli meydana gelen bu degisikliklerin, kullanilan metodlarin

farklilik gostermesi, iglemlerin yapilis zamani, uygulanan egzersizin tipi, deneklerin



yag araliklari, cinsiyet durumlari, organizmanin matabolizmaya fizyolojik

adaptasyonu gibi faktorlerden kaynaklanabildigi rapor edilmektedir (17).

2.2.1.1. Alyuvarlar (Eritrosit)

Kanin sekilli elmanlarindan olan alyuvarlar organizmada en fazla bulunan
yapilardir. Kirmizi kan hiicreleri olarak bilinirler. Kana kirmizi rengini veren
unsurdur. Kirmizi rengini ise hemoglobinler sayesinde verirler (18). Kanda bulunan
hiicrelerinin neredeyse yarisindan fazlasini %50’sini olustururlar. Alyuvarlarin
tiretim merkezi olarak kirmizi kemik iligi oldugu bilinmektedir (19). Eritrositler
organizmada birgok hayati fonksiyonlarinin yani sira en 6nemli fonksiyonu, oksijeni

akcigerlerden dokulara gotiiren hemoglobini tagimaktir (20).

2.2.1.2. Akyuvarlar (Lokosit)

Kanin bir diger 6nemli sekilli elamanlarinda olan akyuvarlar organizmanin
savunma mekanizmasini olusturan hiicrelerdir. Uretim merkezleri kirmizi kemik
ilikleridir. Organizmanin savunma sisteminin hareketli elemanlari olup, organizmay1
mikroplara karsi koruma gorevinden sorumludurlar. Yetiskin bir erkekte 1 mm?

kanda ortalama 7000 akyuvar mevcuttur (21).

2.2.1.3.Trombosit (PLT, Platelet)

Kanin o6nemli sekilli elemanlarindan bir bagkasi olan trombositler kanin
pthtilasmasinda gorevli elemanlardir. Kanin pihtilagmasi i¢in gerekli olna unsurdur.
Pihtilagma kan kaybini 6nleyici rol oynamaktadir. Bunun yani sira viicuda C vitamini

saglamamakta ve bagisiklik sisteminin dengelenmesi ile de baglantilar1 vardir.

2.2.1.4.Hemoglobin (HGB)

Hemoglobinler kanin sekilli elemanlarindan olan alyuvarlara kirmizi rengi
veren unsurlardir. Hemoglobin yapisinda demir igeren dort hem molekiilii (%4) ile

amino asitlerden olusan globin zincirinden (%96) meydana gelmis bir komponenttir.



Kana kirmizi rengini veren hemoglobin alyuvarlarin (eritrosit) icinde bulunmaktadir

(20).

2.2.1.5.Egzersiz ve Hematolojik Parametreler

Egzersizler uygulanis bi¢cimi bakimindan kan parametrelerini etkiledigi gibi
kan parametreleri de egzersizin yogunlugunu belirlemekle birlikte ve cesitli kan
patolojilerinin degerlendirilmesi bakimindan 6nem arz etmektedir (22). Yapilan
calismalarda gerek akut gerekse de kronik etkilerinin oldugu bazi spor dallarinda,
voleybol ve atletizm gibi, spor yapan kiz gocuklarinda eritrositer ve lokositler
parametrelerin spor yapmayan ¢ocuklara oranla daha yiiksek oldugu bildirilmektedir
(23). Davidson ve ark. (1987) maraton sporculari iizerinde yaptiklar1 ¢aligmalarinda
yarig sonrasinda yaris Oncesine gore eritrosit sayisi, hemoglobin, hematokrit
degerlerinde artis tespit etmislerdir (24). Kappel ve ark. (1998) 25 yasindaki saglikli
sedanterler iizerine yaptiklar1 caligmalarinda akut antrenman esnasinda (egzersiz
bitmeden 1 dk once) ve egzersizden sonraki l16kosit sayilarinda istatistiksel olarak
anlamli artis tespit etmislerdir (25). Ayhan (2016) 22 kisiden olusan profesyonel
futbolculara 90 dk. lik bir futbol mag¢1 oynattiklari galismada sporcularin, 6n test
ortalama verileri ile son test ortalama verilerinin LDH, DBK, HDL Kolesterol ve

WBC degerlerinin karsilatirilmasinda istatistiksel olarak anlamli1 fark saptamistir.
Laboratuvar Test Ornekleri

Achik kan sekeri; 8 saatlik aglik sonrasinda alinan kanda bakilir.
Tokluk kan sekeri; yedikten 2 saat i¢inde alinan kanda bakilir.

Glikoz tolerans testi; Denek 3 giin 6zel bir diyetle beslenir. Bir gecelik agliktan
sonra ilk kan almir. 1.75 g/kg glikoz denege ig¢irilir. 6 saat boyunca her yarim saatte
bir kan alinir ve glikoz metabolizmasinin kan glikoz diizeylerine yansimasi

degerlendirilir.

HDL ve LDL testleri: Anyonlarin, lipoproteinlerle bilesik olusturmasi fikrinden
yola cikilir. LDL'ler fosfotungstat ve magnezyumla ¢oktiiriiliir. Supernatanda kalan

lipoprotein HDL'dir. Supernatanda kolesterol tayini yapilir. LDL ise asagidaki



denklemden hesaplanir. LDL kolesterol = total kolesterol- (HDL kolesterol + 1/5x
trigliseridler) (26, 27).

2.2.2 Biyokimyasal Parametreler

Biyokimya canlilarda, saglikli bireylerde oldugu gibi hastalarin da molekiiler
temelini arastiran bir bilim dalidir. Hastalik durumlarinda organizmada ne tiir
degisiklikler meydana geldigini veya hastaligin hangi molekiiler bozukluk sonucu
olustugunu arastirir. Boylece hastaliklarin teshisini ve tedavisini oldukga kolaylastirir
(28).

2.2.2.1.Total Kolesterol

Kan plazmasinda taginan bir madde olup alkol ve steroid birlesiminden meydana
gelir. Kii¢iik bir kismu bitkisel gida kaynakli olmakla beraber hayvansal gidalarda
agirhikli  olarak  bulunmaktadir. Organizma tarafindan c¢ofu sentezlenir.
Viicudumuzda yogun olarak omurilik, beyin ve karacigerde bulunur.
Kanda normalden fazla kolesterol bulunmasi halinde (200 mg/dI’nin {izerinde)
damar iglerinde birikerek ateroskleroz’a (damar sertlesmesi) sebep olur. Safra
pigmentleri ile birleserek safra tasi yapar. Organizma igerisinde ¢ok sayida
biyokimyasal reaksiyonda bulunur. Kolesterolden enerji iretimi olmaz. Total

kolesterol, dolagim sisteminde bulunan kolesteroliin tiimiinii igerir (29 - 32).

2.2.2.2. HDL —Kolesterol (Yiiksek Yogunlukta Lipoproteinler)

Iyi kolesterol olarak bilinir. HDL; yapisinda %50 protein, %20 kolesterol, %5
trigliserid, %25 fosfolipid igerir. Karaciger tarafindan sentezlenir. Periferlerden
karacigere kolesteroliin tasinmasinda baslica rolii {istlenir. Bu yiizden damar
sertliginden (ateroskleroz) korunmada etkili kabul edilmektedir. Egzersizle birlikte
HDL diizeyi yiikselirken, sismanlik, sigara kullanimi, diabetik durum gibi faktorler
HDL diizeyini diisiiriicii etki yaparlar. Boylece giinliik hayatta egzersizlere daha fazla

Oonem verilmesi gerekirken, HDL’yi diisiiriicii etkilerinden dolay1 ki bu durum viicut

10


https://tr.wikipedia.org/wiki/Kan_plazmas%C4%B1
https://tr.wikipedia.org/wiki/Alkol
https://tr.wikipedia.org/wiki/Steroid
https://tr.wikipedia.org/wiki/Kan
https://tr.wikipedia.org/wiki/Ateroskleroz
https://tr.wikipedia.org/wiki/Bilir%C3%BCbin
https://tr.wikipedia.org/wiki/Bilir%C3%BCbin

icin oldukca zararlidir, sigara kullanimi, asir1 kilolu gibi durumlardan uzak durulmast

gerekir (33,34).

2.2.2.3. LDL-Kolesterol(Diisiik Yogunlukta Lipoproteinler)

Koti kolesterol olarak bilinir. LDL, yapisinda %20 protein, %50 kolestrol,
%S5 trigliserid, %25 fosfolipid icerir. LDL’nin gorevi; kolesterolii karacigerden
perifer dokulara tasimak ve bu bolgede yeniden kolesterol sentezini diizenlemektir.
Dolasimda kolesteroliin yaklasik %70’ini tasirlar. Plazmada LDL konsantrasyonunun
yiikselmesi sonucu cesitli rezervlerde depolanir. Kolesterol arteriyal plaklarda
depolanmasi1 en zararlist olup, ateroskleroz meydana getirir. Kolesteroliin kanda
temel tasiyicist LDL’dir. Diizenli yapilan egzersiz ¢aligmalar1 total kolesterolii ve
LDL’nin diisiiriilmesini saglar, diisiirmese bile HDL’nin artmasini saglar ve boylece

HDL/LDL diizeyini yiikseltir (35).

2.2.2.4. Glukoz

Basit bir seker veya monosakkarit olarak bilinir. Hayati faaliyetler i¢in en
onemli karbonhidratlardan biridir. Kan sekeri seviyesi karaciger ve hormonlar
tarafindan diizenlenir. Kan sekerini; insiilin, somatomedinler ve somatostatin
diisiirtirken, glukagon, epinefrin, biiylime hormonu (GH), adrenokortikotropik
hormon (ACTH), glukokortikoidler, tiroid hormonlari, human plasental laktojen ise
arttirir. Glukoz, hiicre ig¢inde emiliminden sonra, ya hiicreler icin acilen enerji
saglamakta kullanilir ya da glikojen olarak biriktirilir. Sonrasinda glukozden enerji
saglamak amaciyla faydalanilir. Viicuttaki tim hiicreler en azindan biraz da olsa

glikojen biriktirebilme kapasiteleri vardir (36).

2.2.2.4. LDH (Laktat Degidrogenez)

LDH; hiicre igerisine yerlesmis bir enzim olup laktik ve piriivik asidin birbirlerine
dontisiimiinii 1ki yonlii olarak katalize eder. Hiicre hasarinin oldugu biitiin

durumlarda seviyesinde artis olur. Kalp ve karaciger hastaliklarinin tanisinda
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kullanilir. Viicut hiicrelerinin ve sivilarin hemen hemen hepsinde bulunmakla birlikte
kalp kasi, iskelet kasi, bobrek, karaciger, akcigerler ve eritrositlerde oldukca
yaygindir. Bu dokulardaki herhangi bir hasar durumunda kandaki seviyesi artar ve bu
da teshiste yardimei olur. LDH’nin 5 izoenzimi vardir. LDHI1, LDH2, LDH3 en ¢ok
kalp kasi, eritrosit ve bobrekte bulunurken, LDH4 ve LDH 5 c¢izgili kas ve
karacigerde daha fazla bulunur (37). Gerek total LDH gerekse LDH1 / LDH2 oran
hemoliz, kronik veya tekrarlayan kas hastaliklari, gen hiicre tiimorleri ve karaciger,

pankreas, mide ve bobrek hastalik durumlarinda artabilir (38).

2.2.2.5. DBK (Demir Bagama Kapasitesi)

Demirin Sporcu Performansindaki Rolii: Insanlarda ve deney hayvanlarinda
yapilan ¢aligmalarla demirin biyolojik fonksiyonlarda, immunitede ve c¢alisma
performansindaki  etkili rolii ortaya konmustur (39). Demirin sporcu
performansindaki rolii viicutta oksijenin dokulara tasinmasindaki 6nemle birlikte
daha anlasilir olabilmektedir. Clinkii dokulara oksijenin taginmasindan sorumlu olan
alyuvarlarin (eritrositler) yapisinda bulunan hemoglobin, demir i¢eren ve dokulara
oksijen tasiyan bir proteindir. Demir yetersizligine bagli olarak sekillenen
hemoglobin eksikligi nedeniyle dokulara ve dolayisiyla kaslara oksijen tasinmasinda
yetersizlik, enerji olusumunda gecikme ve buna bagli olarak sporcu verimliliginde
diisme meydana gelir (40). Magazanik ve ark, Che ve ark., Schoene ve ark.,
tarafindan yapilan ¢aligmalarda, yogun fiziksel egzersizin demir eksikligine yol

actig1 belirlenmistir (41, 42).

2.2.2.6. CK (Kreatin Kinaz)

Muskiiler distrofi olarak adlandirilan kas hasarlar1 kan CK seviyesini 50 kata daha
fazla yiikseltebilir. Kandaki CK orani, kas hasarlar1 klinik olarak belirtilerini
gostermeye baglamadan ¢ok oncesinde yiikselmis olarak bulunabilir. CK degerlerinin
yiikselmesine sebep olarak; kalp krizi, son zamanlarda asir1 spor veya agir egzersiz
yapilmis olmasi gosterilebilir. Bu durumlar kas dokusunun hizli bir sekilde hasara
ugradigl durumlar (rabdomiyoliz) olabilmektedir (43). CK egzersizden hemen sonra

artis gosterir. CK’nin en yiiksek oldugu zaman; egzersizin siiresine, siddetine ve
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tiiriine bagl olarak degisebilmektedir. Farkli aragtirmalarda pik zamani konusunda
degisik sonuclar elde edilmistir. CK miktarinin yapilan egzersizden 2-4 giin gectikten
hemen sonra en yiiksek diizeye geldigi bildirilir. Baz1 ¢alismalarda bacak kuvvet
antrenmanlarinin ardindan CK diizeyindeki yiikselmenin 3-4 giinden sonra en yiiksek

diizeylere geldigi goriilmiistiir (44).

2.2.2.7. Growth (Biiyiime) Hormonu (GH)

Biiylime hormonunu kodlayan GH gen ailesinin bir iiyesi GH-1 geni, 17.
Kromozomun uzun kolunda bulunmaktadir. GH-1 geni sadece hipofizde somatrop
hiicrelerde ifade edilmektedir. Biiylime {izerine farkli hormonlarin etkisi oldugu
bilinmektedir (45, 46). BH hipotalamus tarafindan salgilanmaktadir (47). BH dogum
siirecinden itibaren biiyiimeyi diizenleyen en etkili hormondur. On hipofizdeki
somatotrop (asidofilik) hiicrelerden salgilanan bir polipeptid hormondur (48).
Hipofiz bezindeki hormon hacminin % 25’ini olusturur (en fazla bulunandir). Iki
disiilfit bagi ile birbirine bagli, 191 amino asitten (aa) olusan, 22-kDa (kilo Dalton)
agirliginda bir molekiildiir (49). GH, iskelet kasinda azot retansiyonunu (tutulumunu)
arttirarak proteolizi etkilemeden, protein sentezini arttirir (50, 51). Bu sekilde, iskelet
kasinin dinlenme halinde bile metabolik hizi artmis olur; dolayisiyla bazal metabolik

hiz artar (52).

2.2.2.8. Egzersiz ve Biyokimyasal Parametreler

Egzersizin hematolojik parametlere iizere etkilerinin yani sira biyokimyasal
parametreleri de etkiledigi bilinmektedir. Calismalarda adolesan ve yetiskinlerdeki
lipid degerleri iizerine olumlu etkilerinin oldugu belirtilmektedir. Bunla birlikte uzun
siireli farkli tiirde egzersiz yapan kisilerde trigliserid diizeyleri sedanterlere oranla
diisiik oldugu, ancak egzersiz siddetin, siiresine ve sikligina bagl olarak degisiklik
gostermedigi belirtilmektedir (53). Yapilan calismalarda diizenli aerobik egzersizin,
LDL, TK ve TG seviyelerini azalttigi, HDL seviyelerini ise arttirdig1 gosterilmistir
(54).

Egzersizin biyokimyasal parametreler tizerine etkisi devam eden bir arastirma

alan1 olmakla birlikte daha once yapilan c¢aligmalarda farkli sonuglara rastlandig:
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tespit edilmektedir. Egzersizin organizmada uzun siireli adaptasyonla birlikte bir¢ok
yonden olumlu etkilerinin oldugu bilinmektedir. Viicuttaki lipid ve karbonhidrat
metabolizmasint olumlu etkiledigi, viicut agirhginda, yag depolarinda, total
kolesterol ve trigliseridde olumlu azalmalara neden oldugu rapor edilmektedir (55).
Akut egzersizler sonrasi ise trigliserid ve kolesterol seviyelerinde diisiis oldugu
bildirilmektedir. Bunun yan1 sira egzersizle birlikte total kolesterolde ortaya ¢ikan

diisiislin daha fazla oldugu bildirilmistir (56).
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3. MATERYAL VE METOT

3.1. Arastirmanin modeli:

Calisma sistematik bir aragtirma modeli olup atletler bu modele gore
belirlenmistir. 6 haftalik bir periyotlamaya tabii tutulan atletlere haftada 3 giin, glinde
90 dakika olacak sekilde hazirlanan antrenman periyotlamas: 15 dakika 1sinma, 60
dakika ana evre ve son 15 dakikasi soguma olarak planlanmigtir. Antrenmanlar

toplam yiiklenme 2800-3000 metre olarak uygulanmistir

Tablo 1. Gunliik Antrenman Plani

Giinler
PAZARTESI CARSAMBA CUMARTESI
Antrenma
Boliimleri
ISINMA 30’ jog 30’ jog 30’ jog
temposunda temposunda temposunda
kosu, stretching kosu, stretching kosu, stretching
ANA BOLUM 2x200 m Kosular arasindaki | 2x200 m
2x300 m dinlenmeler aktif 2x300 m
2x400 m dinlenme 2x400 m
2x300 m (stretching) 2x300 m
2x200 m seklinde 2x200 m
yapilacaktir.
SOGUMA 20’ jog 20’ jog 20 jog
temposunda temposunda temposunda
kosu, stretching kosu, stretching kosu, stretching

Deneklere uygulanan egzersiz siddetinde sporcunun kalp atim hizlar
belirleyici bir kriterdir. Antrenman siddetini belir Atletlerin KAH Karvonen
formiiliine gore ( 220-yas-dinlenik nabiz X antrenman siddeti + Dinlenik nabiz =

maksimum kalp tim hizi1) hesaplanmistir.
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3.2. Arastirmanin grubu:

Bu tez calismasinda elit erkek atletlerde, 6 haftalik interval antrenman
programinin atletler iizerindeki hematolojik ve fizyolojik cevaplarin belirlenmesi
amaclandi. Elit erkek atletlerde, 6 haftalik interval antrenman programinin atletler
tizerindeki hematolojik ve fizyolojik cevaplarin belirlenmesinin amaglandigi bu
calismanin evrenini; Diyarbakir ili genelinde profesyonel olarak spor yapan atletler
olustururken, 6rneklem grubunu ise, Diyarbakir ilinde TAF’a bagl kuliiplerde aktif
spor yapan, yaslar1 2242 olan, en az 7-8 yillik spor ge¢cmisleri olan 25 milli erkek
atlet arasinda en ist kategoride yarisan 15 atlet goniilliiliik esasina ve asagida

belirtilen kriterlere gore alindi(n=15).
Arastirmaya dahil edilme kriterleri;
1. Antrenman yasinin en az 3 yil veya ilizerinde olmasi,
2. Herhangi bir sakatliginin olmamasi,

3. Fizyoterapi veya saglik probleminden dolay: ilag terapisi gérmiiyor

olmasi,

3.3. Verilerin toplanmasi:

Calisma Oncesinde arastirma grubunu olusturacak deneklere, ¢alisma
hakkinda ayritili bilgi verilip metabolik cevaplarin degismemesi i¢in testlerden en
az 24 saat Oncesinde egzersiz yapmamalari, kafein ve/veya alkol tiikketmemeleri

istendi.

Calismada; interval antreman programimna alman deneklerin antrenman
oncesi(1.hafta) ve sonrasi (6.hafta) hematolojik ve biyokimyasal parametrelerin
Olclimleri laboratuvar ortaminda alindi. Atletlerin demografik o6zellikleri olarak da

yas, boy, kilo ve spor 6zge¢misleri alind1.

3.4. Biyokimyasal ve Hematolojik Parametrelerin Ol¢iimii:

Deneklerden alt1 (6) haftalik bir antrenman 6ncesi ve bu periyot sonrasi alinan

kan ornekleri (4ml) santrifiij edilip plazmalar1 ayristirilip sar1 ve mor plastik kapakli
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EDTA’l1 tiipler igerisinde analiz zamanma kadar -20°C’de muhafaza edilerek D.U
Tip Fakiiltesi Hastanesi Biyokimya Laboratuarinda ELISA y6ntemiyle analiz edildi.
Deneklerden EDTA’l1 tiiplere alinan 4 milimetrelik kan 6rnekleri D.U. Tip Fakiiltesi
Merkez Laboratuvarinda bulunan Abbot Cell -DYN-3700 R marka otomatik kan

sayim cihazi kullanilarak gergeklestirildi.

Deneklerden alinan kan 6rneklerinden bakilan parametreler:

-Total Kolesterol -Eritrosit (RBC) -Laktat Dehidrogenaz (LDH)

(mg/dl)

- Glukoz (mg/dl) -Lokosit (WBC) -Demir Baglama Kapasitesi
(DBK)

-HDL- Kolesterol -Trombosit (PLT) -Kreatin Kinaz (CK)

(mg/dl)

-LDL- Kolesterol -Hemoglobin (HGB) -Biiylime hormonu (GH)

(mg/dl)
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3.5. Verilerin Analizi

Tiim degiskenler i¢in tanimlayic istatistik olarak aritmetik ortalama (X) ve
standart sapma (Std) hesaplandi. Daha sonra elde edilen verilerin normallik
(parametrik ve non-parametrik) sinamalarma gore yapildi. Olgiimlerden elde edilen
tiim veriler bilgisayar ortaminda istatistiksel analizleri (SPSS 21 paket program)

yapilarak degerlendirildi.

Dagilimlar1 normal olan parametrelerin (parametrik) paried samples t testi
kullanildi. Dagilimlar1 normal olmayan (non-parametrik) parametler ise wilcoxson

testi kullanild.

Istatistiksel olarak p < 0.05 anlaml1 olarak kabul edildi. Yapilan power (gii¢ testi )

analizi sonucunda testin giicii % 87 olarak tespit edildi.
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4. BULGULAR

Diyarbakir ili genelinde, Tiirkiye Atletizm Federasyonuna baglh kuliiplerde
aktif spor yapan, yaslar1 22+2 olan ve en iist kategoride miicadele eden 15 elit atletin
Total Kolesterol (mg/dl) Glukoz (mg/dl) HDL- Kolesterol (mg/dl) LDL- Kolesterol
(mg/dl) Eritrosit (RBC) Lokosit (WBC) Trombosit (PLT) Hemoglobin (HGB)
Laktat Dehidrogenaz (LDH) Demir Baglama Kapasitesi (DBK) parametrelerinin 6n
test — son test degerlerinin incelenmesinde anlamli bir fark olup olmadigini

belirlemek amaciyla Paired Samples Test analizi yapildi.

Analiz sonucunda Kolesterol (mg/dl) Glukoz (mg/dl) HDL- Kolesterol (mg/dl)
LDL- Kolesterol (mg/dl) Eritrosit (RBC) Lokosit (WBC) Trombosit (PLT)
Hemoglobin (HGB) Laktat Dehidrogenaz (LDH) Demir Baglama Kapasitesi (DBK)
bakimindan istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmadi (p>0,05) (Tablo.2).

Elit erkek atletlerde, 6 haftalik interval antrenman programinin atletler
tizerindeki hematolojik ve fizolojik cevaplarin belirlenmesinin amaglandigi bu
caligmada, ontest — son test Kreatin Kinaz ve Biiyiime hormonu degerlendirmeleri
icin Wilcoxon Signed Ranks Test uygulandi. Bunun sonucunda ise istatistiksel olarak
anlamli bir farka rastlanmadi (p>0,05) (Tablo.3).

Calismamizin demografik 6zelliklerinden yas boy kilo ve sportif deneyim siireleri
bakimindan anlamli olup olmadigina kolerasyon testi ile analizi yapildi. Aralarinda

anlaml bir farka rastlanmadi (Tablo.4,5).
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Tablo 2. Gruba ait biyokimyasal ve hematolojik parametrelerin 6n test — son test

parametrik degerlerinin karsilagtiriimasi

(DBK)

Paired Samples Test
ONTEST son TEST
(1=15) (x5d) (1=15) (xsd)
Degiskenler
Mean + - s M.edyan Mean+- s ;\kdyan t | p
(min-max) (min-max)
Total Kolesterol (mg/dl) [ 15347+-19.643 | 155(105-189) 143,67+-2,54285 | 136(105-189) 1,985 | 067
Glukoz (mg/dl) OTAT+2TAI4 | 189(60-164) 89,13+-194383 | 188(75-11) 117 | 283
HDL- Kolesterol (mg/dl)  |44.820+-28350 | 434(34,1:592) 43387+-469149 | 434(25,5-554) 1,19 | 252
LDL- Kolesterol (mg/dl) | 79,053 +-11.868 | 76,(40.8-120) 77687+-288327 | 73,37-108) 338|740
Eritrosit (RBC) 47053+-68362  |4.77(3,50-5.84) 50847+- 81784 | 4.95(4.54-5.90) -1,813 | 091
Lokosit (WBC) 79240+-99222  [658(460-1250) | 6:8107+- 80256 |702(386-1011) | 1478 |16
Trombosit (PLT) 206,167+-260334 |226,1(150,1-303) | 218,807+-92,382 |206(1899-2927) | 521 | 610
Hemoglobin (HGB) 148087+-207152 [1497(1327-1630) | 149033+-34.108 |1490(1376-1636) |-328 |48
Laktat Dehidrogenaz (LDH) (25493+-68719 | 220(156-475) 23827+-78979 | 235(177-277) 895 | 407
Demir Baglama Kapasiesi | )0 00 19 | 187(09483) 19253+-117921 | 214(40384) 0 |

P<0.05 anlamlilik degeri olarak kabul edilmistir
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Tablo 3. Gruba ait biyokimyasal ve hematolojik parametrelerin 6n test — son test
nonparametrik degerlerinin karsilagtirilmasi

Wilcoxon Signed Ranks Test

ON TEST son TEST
@ (n=19) (x£sd) (n=18) (x2sd)
Degiskenler — o
7 Medyan Medyan
Mean +- §§ S Meah +- s | g
(Inin-max) (Inin-mnax)
Kreatin Kinaz (CK) (1) | 46667+-317296 | 300(115-06) | 50033 +- 378,507 | 375,00(107-1482) | 609
Biiytime hormonu (GH) (1) | 1,0187+- 143763 | 03(134-499) | 1,307 +- 1087651 | 2000(056,14) | 307

P<0.05 anlamlilik degeri olarak kabul edilmistir
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Tablo 4. Arastirmaya Katilan Elit Atletleri Tamimlayic1 Veriler

Parametre n Min. Maks. X SS.
Yas(yil) 15 20,0 24,0 21,8 1,4
Boy uzunlugu(cm) 15 160,0 175,0 167,0 4.0
Viicut Agirlhigi(kg) 15 63,0 70,0 66,6 2,1
Sportif Deneyim Siiresi(yil) 15 8,0 12,0 9,7 1,3

Tablo 2’de arastirmaya katilan elit atletlerin yas, boy uzunlugu, viicut agirlig
ve sportif deneyim siireleri detayli olarak verilmektedir.

Tablo 5. Arastirmaya Katilan Elit Atletlerin Yas, Boy Uzunlugu, Viicut Agirhg:
Ve Sportif Deneyim Siireleri Degerlerinin Iliskisi

Boy Viicut Sportif Deneyim

Parametre Yas (Y1l) uzunlugu(cm) Agirligi(kg) Siiresi(y1l)

r 1,000 -,282 -,250 077
Yas (Yil) p - ;309 ,369 ,786

n 15 15 15 15

r -,282 1,000 -,316 -,338
Boy
Uzunlugu(em) p ,309 - ,252 ,218

n 15 15 15 15
Viieut r -,250 -,316 1,000 ,033
Agirthgi(ke) p ,369 ,252 - ,907

n 15 15 15 15
Sportif Deneyim r ,077 -,338 ,033 1,000
Siiresi(yl) p ,786 ,218 ,907 -

n 15 15 15 15

*p<0.05, **p<0.01

Tablo 3’te gore arastirmaya katilan elit atletlerin yas, boy uzunlugu, viicut
agirhgr ve sportif deneyim siireleri degerlerinde anlamli bir iligki bulunamadi
(p<0.05).
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5. TARTISMA

Literatiir incelendiginde egzersizin biyokimyasal ve hematolojik parametreler
lizerine sonuglar1 ile ilgili arastirmalarda elde edilen veriler ¢ok farklilik
gostermektedir. Rietjens ve ark. (2002), 4 bayan, 7 erkek, toplam 11 elit atlet
tizerinde yaptiklar1 ¢alismada, atletlerden sezon sonrasinda ve yliksek irtifada kan
ornekleri On test - son test seklinde degerlerine bakmislar. Bu sonuglara gore yiiksek
irtifada sadece HGB, RBC, HCT, MCV parametrelerinde anlamli artig tespit
edilirken, WBC, PLT, MCH ve MCHC parametrelerinde anlamli bir degisiklige
rastlamamislardir. Sezon sonu degerlerin 6n test — son test Olgiimlerinde ise
parametrede anlamli bir farklilik tespit etmemislerdir (57). Bizim c¢alismamizda
Olclimiinli yaptigimiz benzer parametrelerden WBC, PLT paralellik tasirken HGB,
RBC gibi baz1 parametrelerde ise farklilik gostermektedir. Farklilik gdsteren
parametrelerin sebebi ise irtifa durumlarinin benzer olmamasindan kaynakl

olabilecegi diislintilmektedir (57).

Egzersizin beyaz kan kiireleri (akyuvar - 10kosit) degerleri iizerindeki
etkilerini inceleyen c¢alismalarda; Yeh ve ark. (2006) 12 hafta boyunca diizenli
egzersiz yapan 14 erkek ve 23 kadin atlet ile 12 hafta dncesi ve sonrasi 6n test- son
test olarak almnan kan Orneklerinde 16kosit diizeylerinde anlamli bir degisiklige
rastlamadiklarini bildirmislerdir (58 ). Banfi ve ark. (2006) kampa aldiklar1 19 erkek
atletle yaptiklar1 caligmalarinda, kamp oncesi ve sonrasi alyuvar diizeylerinin benzer
oldugu boylece farklilik olmadigini bildirmislerdir (59). Ergiin ve ark. (2006) 2 hafta
diizenli aerobik egzersiz yapan orta yas erkekler lizerine yaptiklari ¢caligmalarinda, 2
hafta sonunda alinan kan orneklerinde 16kosit diizeylerinde anlamli bir artis tespit
edilmedigini bildirmislerdir (60). Bu bakimdan incelendiginde c¢alismamizla

paralellik tagidigin1 gérmekteyiz.

Tamer (1996) 12 haftalik (3 farkli aerobik) antrenman periyodu seklinde
uyguladigi ¢alismasina Oncesi ile sonrasi degerlere bakmistir. Calismasinda, GH
seviyeleri arasinda farklilik olmadigi ve dayaniklilik antrenmanlarinin hormon
diizeylerini degistirmedigini belirtmistir (61). Nguayen ve ark. 25 sporcuya ii¢ farkl
dayaniklilik egzersizi seklinde uyguladigi ¢aligmasinda; (bisiklet ergometresi, 60 km
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kayakli kosu, 90 dakika kosu bandi-simiile futbol oyunu) antrenman sonrast GH
diizeyleri 3 egzersizde artisin oldugu, en fazla artisin ise bisiklet ergometresinde
oldugunu bildirmistir (62). Rahimi ve ark. (2008), c¢alismasinda, antrenmanli
sporculara dayaniklilik egzersiz protokolii uygulanmis antrenman Oncesi, sonrasi ve
1 saat sonrast GH ve IGF-1 diizeylerini incelemistir. GH seviyeleri antrenman
sonrasinda artis meydana geldigi ama anlamli olmadigi, 1 saat sonrasi ile egzersiz
oncesi karsilastirildiginda GH seviyeleri diistiigii belirtilmistir (63). Stokes ve ark.
(2005), uzun mesafe kosucular1 toplamda 6 erkek ve 6 kadin, kisa mesafe kosuculari
ise 6 erkek ve 5 kadin ile yaptigi ¢alismada, GH nun etkilerini incelemistir. Buna
gore, GH, kisa mesafecilerde daha fazla arttigin1 tespit edilmistir (64). Elit erkek
atletlerde, 6 haftalik interval antrenman programinin atletler iizerindeki hematolojik
ve fizolojik cevaplarin belirlenmesinin amaglandigi ¢alismamizda test Oncesi ve
sonrasinda GH seviyeleri arasinda farklilik olmadigi ve antrenmanlarin hormon
diizeylerini  degistirmedigi  saptanmistir.  Literatiirde ¢alismamiza  benzer
arastirmalarin oldugu bazilarmin ¢alismamizla paralellik tasidigi buna karsin yapilan
bazi calismalarin ise anlamh diizeyde farklilik tasidigi gozlemlenmistir. Farklilik
tasiyan c¢alismalarda sporucularin bireysel Ozelliklerinin farkliligi ve bransa 6zgii

farkliliktan kaynakli olabilecegi diisiiniilmektedir.

Ayhan (2016) 28 profesyonel futbolcu iizerinden yaptigi ¢alismasinda, her bir
takimda 14 kisi olacak sekilde iki takim halinde 45’er dakikalik iki devreden olusan
bir futbol miisabakasi diizenlendigi ¢aligmasinda gruplarin 6n test — son test CK
degerlerinde anlamli bir fark tespit etmemistir (65). Hickner ve ark. (1997),
antrenmanli ve antrenmansiz sporcular iizerinde dayaniklilik egzersizlerinin kas
hasar1 seviyelerini antrene durumuna gore inceleyen bir calisma yapmislardir.
Bisiklet ergometresinde yapilan submaksimal egzersiz dncesi ve 72 saat sonras1t CK
seviyelerinde, iki grup arasinda anlamli bir farklilik bulunmadigr belirtilmistir (66).
CK seviyesi oOzellikle eksantrik egzersiz sonrasi yiikseldigi saptanmistir. Yogun
egzersizlerden sonra iskelet kas hasarini belirlemede kullanilan parametrelerinden
birisi olan CK seviyesinde belirli periyotlarda artis oldugu belirtilmektedir (67, 68).
Bizim ¢alismamizda 6 haftalik bir intreval periyodundan sonra deneklerin 6n test-
son test CK seviyelerinde anlamli bir fark saptanmamustir. Literatiir incelendiginde

diisiik ve yiiksek siddetlerde yapilan dayaniklilik egzersizleri sonucu sedanterlerde

24



CK seviyesi egzersiz sonrasi ve egzersizden 6-12 saat sonraki slirece kadar anlamli
artiglar gosterdigi gozlemlenmektedir (69). Meydana gelen bu artislarin, CK artisi
diisiik siddetli egzersizlerde 6-12 saat sonra en iist seviyeye ulasirken, yliksek siddetli
egzersizlerde 24 saat sonra ulastig1 belirtilmektedir. Sedanter bireyler lizerinde %70
MaxVO2 siddetli dayaniklilik egzersizi uygulanan c¢alismalardada CK seviyesi
egzersiz Oncesi, sonrasi ve egzersizden 48 saat sonrasina kadar en yiiksek seviyeye
ulastig1  bildirilmistir (70). Bu bakimdan c¢alismamizla paralellik tasimadigi
gorilmektedir. Bunun sebebi, farkli antrenman metodlarindan kaynakli olabilecegi

distiniilmektedir.

Trombosit ve alt parametreleri incelendiginde, PLT degerinde antrenman
Oncesine gore bir yiikselis, diger alt parametrelerde ise diisiis oldugu fakat degerlerin
benzer ve istatistiksel olarak anlam ifade etmedigi goriildii. Ulasilabilen literatiir
bulgularinda gerek akut gerekse kronik egzersizlerin trombosit sayilarinda artiga
neden olduguna dair pek ¢ok arastirma olmasina ragmen azalmaya neden oldugu da
bildirilmektedir (71 — 76). PLT diizeylerinde elde edilen artiglar, egzersize bagh
hemokonsantrasyonla izah edilmesinin yan1 sira, organizmanin baski altina girmesi
ve stres olusturan etkenlerin sempatik sinir sistemi aktivasyonuna neden olmasinin
PLT diizeyindeki artisin bir nedeni olabilecegi de ifade edilmektedir. Yapilan
arastirmada istatistiksel olarak anlamli olmasa da PLT seviyesindeki artisin, egzersiz
stiresince dalak, kemik iligi veya diger rezervuarlardan taze trombosit salinimindan
kaynaklanmis olabilecegi belirtilmektedir. Bizim ¢alismamiz PLT degerinde anlaml
bir bulguya rastlanilmamaktadir. Bu bakimdan bazi caligmalarla paralellik gosterse
de birgok calisma ile paralellik gostermedigi anlagilmaktadir. Trombosit sayisi
tizerinde egzersizin etkilerinin hala tartigmali oldugu, bu yilizden daha derinlemesine
bir aragtirmaya ihtiya¢ oldugu diistiniilmektedir. Mashiko ve arkadaglar1 20 giinliik
kamp doneminin hematokrit ve hemoglobin degerleri iizerinde anlamli bir farklilik
olusturmadigin1 gostermislerdir (77). Yine Green ve ark.,, 6 haftalik yiiksek
yogunluktaki interval antrenmanin hematokrit ve hemoglobin diizeylerinde anlamh
bir farklilik olmadigini gostermislerdir. Bir diger calismada 8 haftalik kronik aerobik
egzersizin trombosit diizeylerinde 6nemli bir farkliliga yol agmadigr bildirilmistir
(78). Sporcular ve sedanterlerle ilgili bir galismada kronik egzersiz sonrasi trombosit

diizeylerinde anlamli bir farklilik olmadigr belirtilmistir (79, 80). Bizim
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calismamizda HGB degerinde anlamli bir sonu¢ olmadigi gézlemlenmektedir. Bu

bakimdan farkli ¢alismalarla paralellik gosterdigi goriilmektedir.

HDL sonuglarinda 6n test ve 4. hafta arasinda normoksi grubunda %15,61;
hipoksi grubunda ise %9,01 oraninda anlamli bir artig gézlenmis ve 4. haftadan sonra
her iki grupta da istatistiksel olarak anlamli olmayan bir azalma tespit edilmistir (81).
Yaptigimiz ¢aligmamizda HDL seviyesinde anlamli fark goriilmemektedir. Yapilan
literatlir taramasindan da anlasilacagi lizere, diizenli egzersizlerin LDL kolesterol
seviyesini diislirdigli anlagilmistir (82). Amerika Diabet Dernegine gore, plazma
LDL kolesterol konsantrasyonu 3,4 mmol/L den az olmalidir (83). Yine bir diger
calismada egzersizden hemen sonra serum trigliserid, kolesterol, HDL kolesterol ve
LDL kolesterol i¢in 6nemli artislar kaydedildigi belirtilmistir. Bu artislarin kisa stireli
yiikksek yogunluktaki egzersize bagli olarak plazma hacminin azalmasma bagh
oldugu vurgulanmistir. Egzersiz ve kontrol grubundan olusan bir ¢alismada total
kolesterol, trigliserit ve LDL kolesterol bakimindan egzersiz grubu lehine anlamh
farklilik oldugu belirtilmistir. Aynm1 sekilde HDL kolesterol degerlerinde anlamli bir
farklilik oldugu bildirilmistir (84). Sporcu ve sedanter kisiler ilizerinde yapilan bir
calismada sporcularda sedanterlere gore trigliserit ve LDL kolesterol degerleri daha
az, HDL kolesterol degerlerinin daha yiiksek oldugu gosterilmistir. Bu ¢alismada
LDL kolesterol ve HDL kolesterol ve trigliserit degerlerinde anlamli farkliligin
olmamast her iki grubunda egzersiz grubu olmasina bagli olabilir. Bir diger
calismada bu veriler egzersiz grubuyla karsilastirilabilir. Bu bakimdan bazi
calismalarin bizim calismamizla paralellik gosterdigi, bazi ¢alismalarin ise farklilik
gosterdigi anlasilmaktadir. Egzersizle birlikte HDL seviyesinde meydana gelen artis
ve LDL seviyesinde meydana gelen azalma beklenen ve literatiirde de siklikla rapor
edilen bir durumdur. Ancak c¢aligmamizda bahsi gegen parametrelerde degisimin
olmamas1 mevcut atletlerin elit seviyede olmalar1 ve bu tiir egzersizlere fazlasiyla
adaptasyon saglamis olabilmelerinden kaynakli bir durum olabilecegi
distiniilmektedir.

Ayhan ve ark. (2018) erkek elit futbolculara 6n test — son test seklinde
miisabaka ortamina uygun yaptirdiklar calismalarinda; Glukoz, LDH, CK, DBK,
Trigliserid Total Kolesterol parametrelerinde anlamli bir sonuca rastlamamislardir

(p>0,05). Bizim calismamizda da ele aldigimiz; Glukoz, LDH, CK ve DBK gibi
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parametrelerde anlamli bir sonuca rastlanmadi. Bu bakimdan s6z konusu

parametrelerde calismamiz ile paralellik tagidigini gérmekteyiz (85).
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6. SONUC VE ONERILER

Interval antrenmanin elit atletlerde biyokimyasal ve hematolojik

parametreler tizerine etkisinin On test-son test modeline gore incelendigi bu

arastirmada su sonuglar elde edilmistir:

1.

Aragtirmada elit atletlerin biyokimyasal ve hematolojik parametrelerin on test
- son test ortalama degerleri arasinda anlamlilik bakimindan herhangi bir fark
gozlenmemistir.

Atletlerde bakilan biyokimyasal ve hematolojik parametrelerinde anlamli
sonu¢ ¢itkmamasi akut veya kronik egzersizlere gosterilen adaptasyonlar ile

alakalidir.

Bu calismanin sonuclari dogrultusunda;

1. Spor hekimleri, antrenman bilimciler ve sporcular antrenman programlari

hazirlarken sporcularin biyokimyasal ve hematolojik test 6lgiimlerini de
yaparak bu dogrultuda bireysel ozellikleri de goz Oniinde bulundurarak
antrenman programlar1 hazirlamalar1 6nerilmektedir.

Calismalar dizayn edilirken farkli spor branslarindan sporular caligsmaya
dahil edilebilir. Boylece ortaya c¢ikan anlamlilik degerlerin farki

anlagilabilir.

. Bizim calismamiz ile aym1 dogrultuda yapilacak olan calismalarda farkl

biyokimyasal ve hematolojik parametreler ¢aligsmaya dahil edilebilinir.

Bizim c¢aligmamiz ile aym1 dogrultuda yapilacak olan c¢alismalarda
degerlere bakilirken miisabaka donemi yerine sezon Oncesi calisma
donemine bakilabilir. Boyle sezon Oncesi ve miisabaka donemindeki

farklar karsilastirilabilir.
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EK-3: Kisisel Bilgi Formu

Bu bilgi formu inénii Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii, Beden Egitimi ve Spor
Anabilim Dali Yiiksek Lisans Programi kapsaminda yapilmasi planlanan “Interval
Antrenmanmn Elit Atletlerde Biyokimyasal ve Hematolojik Parametreler Uzerine
Etkisi” baslikli Yiiksek Lisans tezi icin hazirlanmistir. Bu calisma ile interval
Antrenmanin Elit Atletlerde Biyokimyasal ve Hematolojik Parametreler Uzerine
Etkisi ve diger parametreler {iizerine olan etkisinin incelenmesi amaciyla
planlanmistir. Calismaya denek olarak katilimer olmak isteyenlerin bilgi formunu
samimiyet ve dikkatle doldurmasi calismanin bilimselligi ve yararlili§1 agisindan

biiyiik dnem tasimaktadir. Ilginiz ve yardimlariniz i¢in simdiden tesekkiir ederim.
Danisman : Prof. Dr. Cemal GUNDOGDU
Yardime1 Danigman : Prof. Dr.Veysi AKPOLAT

Arastirmaci : Goniil Rezzan TIZAR
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EK-4: Goniillii Onam Formu

Kisisel Bilgi Formunu okudum, anladim. Formda belirttigim tiim bilgiler
dogrudur. Arastirmaya kendi rizam ile katiliyorum. Tim Olglimlere igtenlikle
katilmayi, testleri doldurmay1 ve kosu uygulamalarina devam etmeyi kendi rizam ile

kabul ediyorum.
Tarih:
Isim:
imza:

Bilgi Formu

DOGUM TARIHINIZ:...../...../.....
MEDENI DURUMUNUZ:

Bekar () Evli() Bosanmus ()
EGITIM DURUMUNUZ:

flkokul () Ortaokul () Lise () Universite () Lisansiistii ()

BV T e

EV ADRESI
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IS ADRESI

(Semt ismi yazmaniz yeterlidir):.........cccoovoviiieiiee e
DUZENLI ANTRENMAN YAPIYOR MUSUNUZ?

Evet () Hayir ()

SIGARA KULLANIYOR MUSUNUZ, NE SIKLIKTA?

Hi¢ () Giinde 1-5 adet () Giinde 5 adet -1 paket( ) Giinde 1 paketten fazla ()
HiC TIBBI OPERASYON GECIRDINizZ MI?

Evet () Hayir()

TIBBi OPERASYON GECIRDIYSENIZ; (ne ile ilgili olarak, ne zaman?)

TANISI KONMUS HASTALIKLARINIZ (fiziksel ve duygusal) VAR ISE
BELIRTINIZ:

BU HASTALIK ILE ILGILI ALDIGINIZ YA DA ALMAKTA OLDUGUNUZ
TEDAVILER VAR MI? VARSA, (liitfen kullandiginiz ilaglar ve aldigimz tedavileri
ayrintilari ile yaziniz)

* Rahatsizliginizla ilgili ilaclar1 diizenli kullaniyor musunuz? Evet ( ) Hayir ()
* Rahatsizliginizla ilgili tedavileri diizenli aliyor musunuz? Evet () Hayir ()
ASAGIDAKI BELIRTILERI YASIYOR MUSUNUZ?

a) Bedenin belirli bolgelerinde agrilar; Evet () Hayir ()

Var ise, neresinde ne tipte, liitfen kisaca agiklayiniz
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b) Bedenin belirli bolgelerinde karincalanma, uyusma.... Evet () Hayir ()

Var ise, neresinde ne tipte, liitfen kisaca agiklayiniz

C) Bag dONmMESi.......ooieriiiiiiiiiieicceeee Evet () Hayir ()
d) Kulak ¢1nlamasi........c..ecoeveieiiiieiiiiieciieeciee e Evet () Hayir ()
e) Yorgunluk, bitKinliK........c..ccoevvieviiriiriieiicieieeeece e Evet () Hayir ()
) SINITIIK. e Evet () Hayir ()
€) Uyku sOrunlarti.........oceeviiiiiiiiieieeieie e Evet () Hayir ()

Var ise, liitfen kisaca

ACTKIAYINIZ. ...
i) Gastrointestinal sorunlar (mide-bagirsak sorunlari).................. Evet () Hayir ()

Var ise, liitfen kisaca

ACTKIAYINIZ...ceiiieiie et e eaaee e

FIZYOLOJIK BULGULAR (Biliyorsaniz belirtiniz)

Nab1z (attm/dakika): .......ccooeriiiiiiiei e
Kan basinci (yiiksek ve kiiglik tansiyon):........ccoceveeviriieniincnieneienicneceenene

43



