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OZET

Aragtirmamizin  amaci; anaerob  ylUklenmelerde antrenman
ybnlendiriimesinde invasiv bir yontem ile elde edilen kan laktatinin,
noninvaziv elde edilen tikrik laktati ile kargilagtiriimasidir. Antrenman
yoénlendiriimesinde total kan ya da plazma laktat degerleri kullaniimaktadir.
Kan laktat 6lgumii; psikolojik guglUkler yaratabilir.

Arastirmamiza, denek olarak 14 SDU Egitim Fakultesi Beden Egitimi
ve Spor Béluminde okuyan erkek dgrenciler katilmistir (yas: 22.07+1.97).
Deneklere 48 saat ara ile Wingate ve 400 m. kosu testleri uygulandi. Tum
deneklerin yUklenme éncesi kan ve tukrik oérnekleri ile yOklenme sonrasi 5.
ve 15. dakika kan ve tukrik o6rnekleri alindi. Laktat dUzeyi tukrik ve
plazmada enzimatik yontemle, laktat PAP (Milchsaure) kitleri ile éiglidd.

Arastirmamizin sonucunda 400m. kosu sonrasi plazma ile tukrik
laktati bazalda (29.55+6.77, 1.33£0.74mg/dl, r=0.35, P>0.05), besinci
dakikada (116.91+£15.49, 4.25+3.90mg/dl, r=0.012, P>0.05), onbesinci
dakikada (106.2421.19, 7.91+4.60mg/dl, t=0.14, P>0.05). Olctimler sonucu
degerlerin arasindaki iliskiler anlamsiz bulundu. Wingate protokolinde ise
bazal plazma ve tukrik laktati (26.56+5.32, 0.8810.67mg/dl, r=0.398,
P>0.05) ile onbesinci dakikada plazma ve tlkrik laktati (91.79+20.38,
3.91+£3.01mg/dl, r=0.466, P>0.05) aralarindaki iligki anlamsiz saptanirken
besinci dakika plazma ve tukrik laktati (112.33+20.32, 1.97+1.51mg/d|,
r=0.528, P<0.05) arasindaki iligkiler anlamli ¢ikti. Ayrica Her iki protokolde
de plazma ve tukrik pikleri arasinda anlamh iligki bulunamad: (400m.
r=0.109, Wingate r=0.359).

Caligmamizin sonucunda, takruk laktatinin antrenman
yénlendi.rmesinde kan laktati kadar belirleyici bir parametre olmadigi
sonucuna varilmigtir. Literatlrde bazi farkli géruglerin bulunmasindan dolayi
bu konuda daha fazia arastirma yaptimalidir. -

Anahtar kelimeler: Wingate, 400m. kosu, plazma kan laktati, tukrik laktati,

Anaerobik yUklenme.



SUMMARY

The aim of this work to compare plazma blood lactate level obtained
non-invasively, in training directions in anaerobic loadings. Total .blood or
plasma lactate values are used in training directions. Blood Iactate
measurements may cause psychological difficulties.

14 male student from Sports High School of Faculty of training. SDU
University, were used as subjects in our study (age 22.07 + 1.97). Wingate
and 400 m. run tests were applied to subjects in 48 hours intervals. Blbod
and saliva samples were taken from all 01; the applied to subjects before
loading and at exactly 5the and 15 the minutes after loading. Lactate levels
were determined in saliva and plasma by enzimatic method using lactate
PAP (milchsaure ) kits.

in our stady, the results in plasma and saliva lactate after 400 m. run,
were as follows; in basal (29.55 +6.77 ,1.33 £ 0.74 mg/d|, r= 0.35, p>0.05),
at 5th minute (116.91+£15.49, 4.25+3.90 mg/dl, r=0.01, p>0.05), at 15 th,
minute (106.2421.19, 7.91+4.60 mg/dl, r=0.14; p>0.05). There seemed to
be no significant correlation amongst the measurements. In Wingate
protocol, the relation between plasma and saliva of basal (26.561+5.32,
0.88+0.67 mg/dl, r=0.398, p>0.05) as well the relation between plasma and
saliva lactate of 15th minute (91.79+20.38, 3.91+£3.01 mg/dl, r=0.466,
p>0.05 ) was not significant. However, the relation between plasma and
saliva lactate of 5th minute (112.33+20.32, 1.97+1.51 mg/dl, r=0.528,
p<0.05) was found to be significant. On the other hand, in both protocol, no
significant relation was found between plasma and saliva peaks (400 m
r=0.109 , Wingate r=0.359 ).it is concluded,at the end of this study, that
saliva lactate is not as significant a parameter in training directions as blood
lactate. As there are conflicting views in literature, more research is needed
on this subject.

Key Words: Wingate, plasma blood lactate, saliva lactate, anaerobic

loading.
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1- GIRIS ve AMAG

Sporcuyu vyarismalara en iyi sekilde hazirlamak, antrenman
programini dizenlemek, sporcunun performansini istenilen zamanda en st
duzeye ulastirmak, her antrendrun tek disuncesidir. Bu amagla; bilimsel
tabana oturmus antrenman programlari yaninda, birim antrenmanda
yapilacak yuklenmelerde fizyolojik sinirlarin bilinmesi ve bu gerceve
icerisinde yUklenmelerin yapilmasi gereklidir. Yarigmalarda degisik sartlar
altinda gug¢ Uretimi igin, insan organizmasinin anatomik, fizyolojik ve

psikolojik sistemlerinin tst diizeyde uyum icerisinde ¢alismasi gereklidir.

Yarigmalarda sporcular igin en blyUk engel yorgunluktur, sporcunun
yorguniugu yenebilmesi ya da erteleyebilmesi onun o anki basarisini
arttiracaktir. Bu durumda tim antrendrierin amaglarindan biri de,

yorgunlugu yenmektir.

Antrenman yénlendiriimesinde ve antrenman biliminde, sporcularin
performans seviyelerinin saptanmasi ve gelisimlerinin izlenmesi énemli bir
yer teskil etmektedir. Performans seviyesinin saptanmasinda, anerobik egik
degerini bulmak énemli bir yol gésterici olmaktadir. Bunun igin glvenilir bir
parametre olan, kan laktatinin 6l¢liimesi yalnizca acil enerji kaynagdi olan
glikoliz hakkinda bilgi vermez, ayni zamanda anaerobik kapasite hakkinda
da bilgi verir (1,2). Anaerobik esik tayini icin kullanilan yontemlerden birisi
kan laktat dlzeyinin saptanmasidir (3,4). Laktik asidin kandaki birikim
zamaninin tayini antrenman yUklenmesinde kuilanilan guvenilir bir
parametredir. Bunu tespit i¢in sporcunun  kan  6rneklerinden
yararlanimaktadir. Ancak kan laktat dUzeyinin 6lgiminde, saha
kosullarinda, bazi dezavantajlar goérllmektedir; &rneklemin steril kosul
gerektirmesi, kan alimi igin ézel egditimli bir kisiye intiyac duyulmasi ve aci
verici bir girisim olmasindan dolay), duygusal stres, rahatsizlik hissi

yaratabilmesi, yontemin zorluklarindandir. Bu sebebden dolayl antrenman



yonlendirilmesinde alternatif olarak kullanilabilecek parametreler bulmak

icin yontem arayislari sirmektedir.

Takrik laktati, bu alternatif goérlslerden birisini olusturmaktadir.
TGkragln saha kosullarinda kolay toplanabilir olmasi Snemli  kolaylik
getirmektedir (5-6). Bu konuda ¢ok az sayida arastirma yapilmig olmasi, az
sayida denek kullanmis olmalari ve sonuglarin ¢ok belirgin bir gérist ortaya

koyamamig olmas! bu konunun irdelenmesi gerektigini ortaya koymaktadir.

Arastirmamizida; anaerob yUklenmelerde, antrenman
yonlendirilmesinde, invazif bir yéntem ile elde edilen kan laktatini,
noninvazif olarak elde edilen tukrik laktati ile karsilastirarak, tokrik
laktatinin antrenman planiamasi ve yonlendiriimesinde kullanilip

kullanilamayacagin arastirmay amacladik.
2. SPORTIF AKTIVITELERDE ENERJi KAYNAKLARI

Enerji ne yaratilabilir ne de yok edilebilir, bu nedenle enerjinin
transferinden s6z etmek daha dogrudur. Kaslar, enerjinin yavasca ATP’ye
transfer edildigi bir yanma odasi olarak dusindlur ve bu reaksiyonlarda
organik katalizér olarak gérev alan enzimler enerjiyi agiga cikarirlar ve de
transfer ederler. Enzimlerin herbiri ¢ok miktarda protein ve az miktarda
koenzim igerirler. Her bir enzimin su ve hidrojen tutma ve géturme gibi basit

bir gérevi vardir. iglevleri esnasinda enzimler bir cok faktdrden etkilenirler:

-Isi; kaslar ismninca enzim aktivitesi artar, bdylece enzim aktivitesi
Istnmadan sonra artar.

-Asid; her bir enzim belirli bir asitide duzeyinde optimal ¢aligir. Gugll
egzersizler laktik asid ve H iyonu Uretir, bu durumda yuikselen pH enzim

aktivitesini ve enerji Uretimini azaltarak yorgunlugu neden olur (6).

Organizmada, her g¢esit hlicre aktivitesi gibi kas aktiviteside enerjiye
ihtiyag gosterir. Organizma gerekli enerjiyi besinlerden temin eder. Bu

besinler; karbonhidratlar, yaglar ve proteinlerdir. Ancak sportif faaliyetierde



karbonhidratlar ve yaglar 6n planda yer alirlar, proteinler daha c¢ok asiri

aclik gibi durumlarda enerji kaynagi olarak kullanilir.

Egzersiz slresinde, kaslarnn islevi, elde edebildigi karbonhidrat
miktarina bagimhdir ve kaslar karbonhidrat metabolizmasi igin sistemlerini
gelistirmistir. Enerji eldesi itin karbonhidratlar énce giukoza {monosakkarit -
bir Unite seker) donustUrurler ve kan yoluyla tum vicut dokularina taginirlar.
Dinlenme kosullarinda kaslar ve karaciger tarafindan alinir ve kompleks bir
seker molekiuline déndsturdlur -glikojen- glikojen, hicre sitoplazmasinda,
hicre tarafindan ATP formunda kullanilincaya kadar depo edilir. Giikdjen,
glukoza dénlgturiimek Gzere, karacigerde de depo edilir, gerektiginde kan
tarafindan aktif dokulara tasinir ve orada metabolize edilir (6,7). Kas ve
karacider glikojen depolari, diyetin ézelligine bagimlidir, sayet diyet yeterli
miktarda karbonhidrat icermezse, bu rezervler sinirhidirlar. Karbonhidrat
rezervlerinin yeniden dolduruimasi icin, nisastali ve sekerli besinlere
ihntiyacimiz vardir. karbonhidratli besinlerin diyette yetersiz bulunmasi, kasi

ve karacigeri éncelikli enerji kaynagindan yoksun birakacaktir (8,9).

Sportif aktivitelerde, karbonhidratlarin yaninda yaglar da eneriji
kaynagi olarak kullanilirlar. Vicut, karbonhidratlardan sentezledidi yagin
fazlasini depo eder. Vicudun yag rezervleri karbonhidrattan ¢ok fazladir.
Fakat yaglar hucre metabolizmas: i¢in daha az yararlanilabilir enerji
kaynagidirlar, cinkl yaglarin énce kompleks yag formu olan trigliseridden
temel komponentleri olan; gliserol ve serbest yad asidlerine (FFA)
dénustortimesi  gerekir.  CUnkU ATP eldesi yalnizca serbest yag

asidlerinden saglanabilir (7).

Karbonhidrat ve yad metabolizmasi yoluyla meydana gelen organik
fosfat bilesikleri, érnegin ATP ve CP kas énerjisinin kaynagidir. ATP, bitin
hicrelerde bulunan labil bir bilesiktir ve kimyasal yapisi; adenin, riboz ve U¢
fosfat kokunln birlesmesinden olusur. Normal kosullarda fosfat baglarinin
her birinde 7,300 kalori vardir. Enerji gerektiren tim fizyolojik mekanizmalar

enerjilerini ATP’den elde ederler, ATP’nin yenilenmesi icin, hlcrelerdeki



besinler yavas yavas okside edilerek, serbestlenen enerji ile ATP’yi yeniden
olustururlar. Bdylece bu maddenin surekli olarak hazir bulunmasini saglarlar

(8,10). Kassal aktivite esnasinda enerji Uretim adimlarina bakacak olursak;

-yliksek enerjili CP, ATP nin sentezi i¢in pargalanir,

-glukoz veya glikojen anaerobik parcalanir,

-glukoz, glikojen veya serbest yag asidleri sistematik olarak pargalanir veya
bir seri enzimle okside edilir, ve sonunda CO, ve H,0 elde edilmesi i¢in O,

ile birlestirilir; ATP olusturmak i¢in enerji agiga ¢ikarilir (7).

Sonug olarak egzersiz esnasinda kullanilan enerji sistemlerini tic ana

baslik altinda inceleyebiliriz.
2.1. Uzun Siireli Enerji Uretimi

Kas hucresi, dstk tempolu ¢alismalardaki enerji ihtivacini oksidatif
fosforilasyon’dan, bir baska deyisle hicresel solunum yolu ile karsilar. Bu
islemde baglica yakit maddesi olan karbonhidratlar ve yaglar hicre
icerisinde mikroskobik bir organel olan mitokondrilerde yikilirlar. Bu islem
yakit maddelerinin kimyasal baglarinda depolanmis enerjinin (bu enerj
esasen glnes enerjisidir) %50'lik bir miktarini elde etmeye izin verir. Bu
nedenle solunum, hlicrenin enerji ihtiyaci strecinde tekrar kullanabilecegi
bicimdeki enerjinin olusturulmasini saglayan hiicresel yanmanin bir sekli
olarak dusunulebilir. Kullaniimayan veya geriye kalan enerji 1s!1 geklinde

kaybolur ve vicut 1sisinin korunmasina hizmet eder (10,11).

Solunum suresince tuketilen O, miktari organizmanin gu¢ Uretimi
islemiyle dogrudan dogruya orantihdir. 1W metabolik gu¢ Oretimi 3-5
ml/dakika O, tUketimini gerektirir. Kisi istirahat halinde 250-300ml/dk O
tiketir. Bunun sonucunda yaklasik 100 Whk metabolik enerji Gretir.
istirahat esnasinda temel olarak O, tiketen organlar; beyin, kalp, bébrekler
ve intestinal organlardir. Kaslar kapladiklari genis hacime ragmen toplam
enerjinin %20’sinden daha az bir miktarini tiketirler. Bu durum aktivite

sirasinda farkhidir.  Aktivite yUkanin artmasiyla &6rnegin; Dbisiklet



ergometresiyle aerobik performans testi yaparken, verilen bir dis yUkle O,
orantili bir bigcimde artis gdsterir. En sonunda O, tuketimi belli bir dizeyde
sabit kalir ve bunun o6tesinde kas ig¢in gerekli olan enerji anaerobik
glikolizden saglanmak zorundadir. Bu noktada plazma laktat seviyesinde

hizli bir artis gézlenir (7,10,11).
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Aktin . k—’/ Kas hlcres! 1

Sekil.1. Solunum sisteminde gaz degisimi (11).

Performans testi yeterince genis bir kas kitlesi ile strdUrtldagunde,
oksijen tuketiminde bir plato gdzlenir, bunun &étesinde oksijen tiketiminde

artis sadlanmaz. Bu plato maksimal oksijen tuketimi veya max. VO, olarak



adlandirthir. Max. VO, dlzeyinde alinan oksijenin %90'inin iskelet kasi
mitekodrilerine gider (Astrand & Rodohl,1986). Bu da iskelet kasinin diger
organlardan daha ileri durumda olan hicresel solunum iglevi dizeninin
genis dinamik kapsamini sergilemektedir. Akciderlerden iskelet kasi
mitekondrilerine aktarim safhalarinin hangisinin bireydeki aerobik ener;i
akisini sinirlayici safha oldugu uzun bir stredir tartigiimaktadir. Her bir
aktarim safhasinin periferdeki oksijen akisina direng ekledigi gelisen bir
dugsuncedir. Bununla beraber genis kas kitlesiyle aktivitedeki normoksia
bireyde daha buylk mukavemetli (%80) kardiovaskiler oksijen naklinde
bulunmaktadir (di Prompero, 1985). Bu nedenle kardiovaskuler oksijen
nakli, siddetli aktivite sUresince oksijen aktariminin en énemli basamagi

olarak dustnulebilir (11).

Sportif faaliyetlerde, aerobik bir aktiviteye basladigimizda, bu
aktivitenin uzun zaman arali§i gerektirdigini bildigimizden dolayi kendimizi
buna goére ayarlayip aktivitenin basinda ¢ok fazla laktik asid birikmesini
6nleyebiliriz. Buna ragmen solunum sisteminin tam olarak aktif duruma
gelene kadar gecen zaman diliminde, glikoliz devrededir. Aktiviteye
max.VO,'nin  %75’i ile basladiimizda plazmadaki laktat seviyesinin
baslangigcta yukseldigini fakat daha sonra oksidatif fosforilasyonun kas
hicrelerinde aktif hale gelmesiyle glikolis'in yerini aldigini séyleyebiliriz
(11,12).

2.1.2. Aerobik Glikoliz

Aerobik glikoliz; glukoz ya da glikojenin oksijenin varoldugu ortamda
enerji Uretmesi anlamindadir. Aerobik aktivite stresince glikoliz pirQvati
olusturur, bu anda var olan oksijen sayesinde, meydana gelen pirlvat
mitokondriye  giderek, sitrik asid dbéngusine girer.  Oksidatif
dekarboksilasyona udrayan pirQvat, daha sonra hicre mitekondrisinde
trikarbosilik asid dénglusune dahil olan, asetil CoA’ya dénusir. Bu karmasik
degradasyon sUrecinde, asetil gruplari asetii CoA’ dan enzimatik olarak

kopar, iki CO, molekull mitokondriyi terk eder, hiicre boyunca hareket



ederek kan dolagimina geger ve akcigerlere geri tagimir. Dért ¢ift hidrojen
atomu diger bir enzim sistemine (solunum zinciri) NAD ve FAD koenzimleri
yolu ile tasinir, blylk bir kismi ADP’nin ATP’ye fosforilizasyonu (oksidatif

fosforilasyon) ile depolanmig olan kimyasal enerji serbest kalir (10,13).

Glukoz yahut glikojenin CO. ve H,O olusturuncaya kadar gecirdigi
metabolik degisimlere aerobik glikoliz denir. Aerobik glikoliz yoluyla bir
molekdl glikozdan elde edilen enerji ile 40 molekdl ATP sentezlenir.
Bunlardan ikisi reaksiyonda kullaruldigindan net ATP miktari 38 molekaldur
(10,14,15). ’

2.1.3. Serbest Yag Asidierinin Oksidasyonu

Iskelet kasi, kandan serbest ya§ asidlerini alir ve bunlari CO, ve H,0
ya kadar okside edebilir. Ozellikle aktiviteden sonra dinlenme haline
gegince ve kendini yenileme evrelerinde kas enerjisi bu yolla saglanir. Yag
asidinin oksidasyon enerjisinden elde edilen ATP miktari, yagd asidinin
karbon zinciri uzunluguna gére degisir.Ornegin; palmitik asidin oksidasyonu
sonucu 131 molekal ATP sentezlenir, reaksiyon esnasinda 2 ATP
kullanildigindan net 129 molekil ATP elde edilir. Sitrik asid déngtsu
mitokondri matriksinde, oksidatif fosforilasyon ise mitokondri ¢

membraninda gergeklesir (8,10,15).
2.2. Acil enerji sistemi

Yuksek enerjili ATP; kasin gerilimini arttirmak igin kullanabilecegi
yegane enerji kaynagidir. Bununla birlikte kas hicresinde bulunan ATP
miktari (yaklagik 5 mMol/grlyas/agirlik) yalnizca iki-U¢ kastima hareketine
ya da blyUk bir kas gucu gerektiren hareketlere bir iki saniye yetecek
kadardir (16). Kreatin fosfat (CP) ylksek enerjili fosfat bilesigidir ve ATP'den
daha kilcguk bir molekil oldugundan kas hicresi igerisine difflzyonu daha
kolaydir. Bu sistemin ek bir avantaji ise enzim yardimi ile CP deki enerjinin,

ADP’ye yeniden transfer olabilmesidir, ADP’de bu enerjiyi kullanabilir. Kas



hlicresinde sadece myoflamentler kreatin fosfat havuzuna erigebilir. Bu da
CP’nin yigiimasina ve kas huicresinde nispeten yuksek konsantrasyonda
olmasina olanak saglar. CP, enerji kaynag: olarak ATP gibi dogrudan
dogruya kullaniimaz. Yani, CP’nin kasa enerji saglamasindan énce ATP’nin
parcalanmasi gerekir CP nin goérevi, kas metabolizmasi ile pargalanan
ATP'yi tekrar sentezleyerek yerine koymaktir. Enerji dodrudan dogruya
indirgenme seklinde saglandigindan CP sistemi derhal faaliyete gecebilir,
fosfatini kolayca ADP ye aktarabilir ve kisa yoldan ATP yapimini saglar.
Istirahat esnasinda glukoz, glikojen ve serbest yag asidi oksidasyonu
sonucu, mitokondride sentezlenen ATP'den alinan fosfokreatin, fosfokinaz
araciligi ile kreatine verilerek CP sentezlenir. CP, organizmanin kisa sureli

ve patlayici glg Ureten enerji kaynagidir (10,15,16.17).

Kreatin fosfatin konsantrasyonunun 15-20 mMol/griyas/kas miktari,
ATP’nin 3-4 kati olmasina kargin, her ikisi kaslarin kasilma hareketini
yalnizca biraz daha fazla (yaklasik 6-8 saniye) slrmesini saglar, bu da
atletizmde 100 m. sprint kosusu icin bile yetersiz kalir. Azami yUkleme
esnasinda ADP’nin ikinci fosfat grubu da bir dider ADP molekuline transfer
edilebilir (myokinase yardimiyla) bu siregte, ATP ve AMP (adenozin
monofosfat)  olusur. ATP-CP rezervleri egzersizin basindan itibaren
kullanilabilir acil enerji kaynaklarini olustururlar, bu yol ile enerji olusumunda
O, varli§i gerekmez ve ortamda laktik asit olugmaz, fakat kapasiteleri ¢ok
zayiftir, submaximale yakin bir egzersizin.10 saniye slreyle devamina ayni
siddette izin vermez. Kisa slreli maximal egzersizlerde, 5 saniyede hemen
hemen CP’nin %88'i harcanir. Bu tip kosularin uzman sporcular, sprintin
basinda ATP-CP havuzundan daha fazla enerji ¢ekebilirler, daha fazla
mekanik enerji Uretebilirler ve daha hizli kosabilirler. Denilebilirki, bu
sporcular ayni zamanda ¢ok iyi teknide, ¢ok iyi kas verimine ve kaslarinin
elastikiyetlerini ¢ok iyi kullanma &zelliklerine sahiptirler.(Hirvonen, 1987).
Sayet batin eforu kullanarak 10 saniyelik bir sprint aktivitesi
gerceklestirilirse, fazlasi ile glikoliz olmadan CP seviyesi son derece disuk

miktarlara indirgenebilir. Sonunda alaktik oksijen borclanmasina maruz



kalinir, sonrasinda, yeniden yUklenmek amaciyla birka¢ dakika beklenirse,

daha 6nce elde edilen gli¢ miktarinin aynisi elde edilebilir (6,17).

2.3. Kisa sireli enerji sistemi
2.3.1 Anaerobik glikoliz

Glukoz, anaerobi glikolizin yakit maddesidir ve hem kas htcresi
glikojeninden hem de kana glukozu birakan karaciger glikojeninden
kaynaklanir (9). Glikoliz, glikojenin laktik asid olusturuncaya kadar 12
enzimatik reaksiyonun ard arda olustugu surectir. Bu reaksiyonlarin timu
hicrenin sitoplazmasinda gergeklesir. Bu sidregte her bir mol glikojenin
degredasyonu sonucu 3 mol ATP sentézlenir. Sayet glikaojen yerine glukoz
kullanilirsa net kazan¢ 2 mo!l ATP'dir ¢inkd 1 mol ATP glukozun, glukoz 6-
fosfata doénusiml icin harcanir (7,10,15). Glikoliz reaksiyonuna giren
maddeler 6 ya da 3 karbonlu Unitelerdir. 6 karbonlu Uniteler glukoz ve
fruktoz turevieridir, 3 karbonlu Uniteler ise, gliserat, pirlvat, gliseraldehid ve
dihidroksiaseton turevleridir. Glikolizin tim ara Urlnleri fosforile edilmis
bilesiklerdir. Glikolitik yolda glukoz énce 1,6 difosfata gevrilir. Bu ¢evrilis ¢
asamada gerceklesir (glukoz 6-fosfat, fruktoz 6-fosfat ve fruktoz 1,6-difosfat)
(18).

Glikolizin bundan sonraki reaksiyonlarinda frukioz 1,6 difosfat, 2 adet
3 karbonlu bilesige ayrilir, gliseraldehid 3-fosfat ve dihidroksiaseton fosfat.
Bu iki bilegik gok hizh birbirine déntsebilir. Béylece bir molekl glikozdan iki
molekil gliseraldehid 3- fosfat meydana gelir. Bu evrede enerji meydana
gelmez ve 2 ATP harcanir. Bundan sonraki reaksiyonlarda ise, ATP
sentezlenecektir. ikinci evrede, 3 karbonlu bilesigin piriivata dénugmesi
sirasinda 2 molekil ATP sentezlenmektedir. Bir molekll glikozun pirtvata
dénlsmesi sirasinda oksidasyon ve rediksiyon reaksiyonlari ile iki ATP
harcanm1§, 4 ATP meydana gelerek net kazang 2 ATP elde edilir (5,6,23).
Eger glikoliz mitokondrilerin piriivat alim kapasiteleri Uzerinde bir hizda

gerceklesirse, kas hucreleri icerisinde laktik asid birikimi artar. Laktik asid



hiicre i¢i pH degerini duglrlr, sayat aktiviteye devam etmek isteniyorsa
laktik asidin kas hlcresinden atilmasi gerekir, bu da nispeten yavas bir

islemdir (8,11,15,19).

Glikolizin devami NAD'nin araliksiz okside edilerek, NAD" meydana
getiriimesi ile mumkindGr. Anaerobik ortamda bunun igin tek yol NADH'den
piravat'a elektron transferidir. Bu transferle pirGvat, laktat'a - dénusur.

Aerobik ortamda pirlivat sitrik asid déngUstne girer (14,15).

Sportif faaliyetierde, 800-1000 metre gibi zorlayici kosularda glikoliz
tamamiyle aktif duruma geger ve plazma laktat seviyesi ¢ok yuUksek
durumlara erigebilir (antrenmanli sporcularda 20 mMol/I'nin Gzerinde). Bu
olay asid-baz dengesini 6nemli 6lcide bozar ve plazma pH dederini 6,9'a
kadar dustrebilir (normal deger 7,4). Daha énemilisi,kas hicresinden laktat
atithminin ¢ok yavas olmasi sebebiyle, hiicre igi homeostasis bozulabilir. Bu
tir bir aktivitenin tamamlanmasindan sonra kas hucrelerinin yeniden eski

dengelerine dénebilmeleri saatler strer.
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(11).
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CP sisteminin kas htcresi ¢cevresindeki nukleotidleri tamamiyle tuketmeden
kullandig gbéz éniunde tutulmahdir. Bu olay glikoliz icin farkhidir, eder kas
hucresinde laktik asidin birikmesiyle birlikte hemen glikoliz durdurulmazsa,
sadece bir kag dakika icerisinde mevcut glikojenin tamamt yikilabilir. En iyi
kosullarda glikojen depolarinin besin kaynaklar yolu ile depolanmasi en

azindan bir gunlUk sUre gerekir (11).
2.3.2. Piriivik Asidin Asetilkoenzim A’ya Doniigiimii:

Glikoz pargalanmasinin bundan sonraki asamasinda (1) iki pirvik
asid molekuliinin mitekondri matriksine kolaylastirilmis transportu ve (2)

bunlarin iki molekul asetil Co A’'ya asagdidaki reaksiyonla déntsimi yer alrr.

?_
2CH;— C—— COOH + 2CoA—— SH—
(Piravit asid) (Koenzim A)
Ol
2CHs— C— S— CoA+2C0O, + 4H
(Asetil-CoA)

Bu reaksiyona gore; vitamin pantoneik asid tlrevi olan koenzim A ile
iki pirGvik asid molektliinin geri kalan bdélumleri iki molekUl asetil-CoA
olugturmak Uzere birlegirken, iki karbondioksit molekll(t ve dért hidrojen
atomu serbestlenir. Bu ¢evrilmede ATP olusmaz, ancak daha sonraki
asamalarda 4 hidrojen atomunun oksitlenmesi sirasinda 6 molekdl ATP
olusur (7,11,15).

Bazen O, saglanmadidi yada yetersiz oldugu kosullarda oksidatif
fosforilasyon (hidrojenin oksidasyonuyla ATP olusumu) gergeklesemez. Bu
kosullarda bile kliglik miktarda enerji elde edilebilir. Cunku glikolitik yikimda

glikozu pirlivik aside pargalayan kimyasal reaksiyonlar oksijen gerektirmez
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ama bu slre¢ glikozun israfina yol acar. Bu yoldan tlUketilen her glikoz
moleklitnden elde edilen eneriji, glikoz molekiltndeki toplam enerjinin % 3’
Unden biraz fazlasidir. Bununla beraber, hiicrelerde serbestlenen ve
anaerobik enerji denilen bu glikolitik enerji, oksijen bulunmadi§i zaman bir

iki dakika icin hayat kurtarici de@er tagimaktadir (10,15).

Kitlelerin etkisi yasasina gére, bir kimyasal reaksiyonun son Grdnleri
ortamda biriktigi zaman reaksiyonun hizi sifira yaklasir. Glikolitik
reaksiyonlarin son Grunleri H* ve NADH" tir. Bunlarin birikmesi sonucu,
glikolitik sire¢ durarak, ATP olusumu énlenir. Son Grin miktarr gcok artlhca,

bunlar agagidaki reaksiyona gore laktik asid olustururlar (10).

O
t LDG
CH; —C—COOH + NADH + HY ——
(Pirtivik asid)
H

|
CH3—Cl) — COOH + NAD*

H
(Laktik asid)

Anaerobik kosullarda, pirtvik asidin buyUk bir bélimu, laktik aside
donusur. Pirtvik asid ekstrasellller sivilara, hatta aktiviteleri az olan diger
hicrelerin intrasellUler sivilarina kolayca diffizyona ugrar. Bu nedenle laktik
asid , glikolitik son UrUnleri ortadan kaldiran bir gesit “lavabo deligi* gibidir.
Boylece pirlivik asid ve hidrojen, ortamdan uzaklastirilarak glikolizin devami

saglanmig olur. Eger bu gevrilme olmasaydi, glikoliz ancak birkag saniye
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daha devam edebilirdi. Halbuki oksijensiz ortamda bile bu yolla dakikalarca

6nemli miktarda ATP saglanabilir (8,11,13).

2.3.2.1. laktik asid - laktat

Anaerobik glikolizin son Grtni olan pirtivik asid, anaerobik ortamda,

hidrojen ve NADH’ laktatdehidrogenaz enzimi araciligi ile, laktik aside

doénustaralir. Laktik asid ve laktat ayni molekul degildir. Laktik asid, CsHeOs

kimyasal formdl ile bilinen yapidir. Laktat, laktik asidin herhangi bir tuzudur.

Laktik asid bir H* saliverdi§i zaman, kalinti Na* veya K ile tuz formunda

birlesir. Anaerobik glikoliz laktik asid Uretir, fakat o hizla tuz-laktat formuna

doéner. Bu nedenle, iki terim karstlikh olarak ayni anlamda kullanilir (5,15).

‘ —
( glikajen )
( glukoz )
(piriivik asid )
02 ile } - { 02 siz)
( lakiik asid )
&
!
asid laktat
tampon elemine
Mitokondri (kan)y {bobrek) slikajen AP
{kalp, karaciger..) kas fibri

Sekil.2. Laktik asid olusumu ile elemine edilmesi, tamponlanmasi ve yeniden ATP

olusumunun sematik agiklamasi (9).
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Egzersizin sartlarina ve dinlenme durumuna gore, kas hicresinin
Urettigi LA, farkh bigcimlerde elemine edilir. LA, hiicre membranini asar ve
dolasim ile;

-diger kaslara
-kalbe
-Bébrege (Uriner sistemde elemine edilir).

-Karacigere (6nce pirlivata daha sonra glikojene dénasar) taginir (9,17).

Kalp kasi aerobik olarak ¢aligir fakat farkli enerji maddeleri kullanir.
istirahat halinde; %65 yag asidleri, %16 laktat, %10 glukoz, %10 amin
asidlerini enerji maddesi olarak kullanir. Efor esnasinda; laktat %65, yag
asidleri %25, glukoz %10, laktatin kullanimi artar, yag asidlerinin tiketimi
azalir (20).

Laktik asid, hem bir enerji tagiyicisi ve hem de, yogun eforun Urettigi,
artan yorguniugu gdsteren bir isarettir. Gl¢ harcamanin oksidatif yollari
kullanip gerekli enerjiyi Uretme yetenegdini astigr durumlarda; LA, O, agiginin
kapatiimasina katilir. Laktik asidin, “ Asid “ bélumi, homeostazis i¢in tehlike
olusturur, bu durumda laktik asid, tamponianmak ve elemine edilmek

zorundadir. Laktat, hem ATP, hemde glikojen olarak yeniden kullanilabilir.

1-Asit bolumG; kan plazmasi igerigindeki tampon maddeleri tarafindan
absorbe edilir ve nétralize edilir. Bu tamponlama olayi (kurutma kagitinin
yaptid gibi), kan asidozunun ¢ok hizh yukselmesini engeller ve kan pH sini

mumkun oldudunca uzun bir sire dengelemeye calisir.

2-Laktat bolumu, (sekerlerin molekUler yapisi gibidir ; glukoz, Cs Hiz Os,
laktat ; Cs Hes Os), myokard yakiti olarak kullanilir, glikojen formunda

karacigerde depo edilir. O, nin varliinda ATP’ nin resentezinde kullanilir

(9).

Egzersiz esnasinda laktat bir fibrilde Gretilebilir ve diger fibriller i¢in

enerji kaynagi olarak kullanilabilir. Oksijen yetersizligi laktat artimindaki tek
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faktor dedildir. Laktat olusumu glikoliz, LDH ve mitokondrial kinetiklerlere
iligkilidir. Organizmada bir ¢ok faktér laktat olusumunda etkilidir, bu da laktat

metabolizmasinin karmasikhi@ini gosterir (7,21).
2.3.3. Laktik Asidin O, varliginda Glikoza Donlisiimi

Eger bir kisi, anaerobik metabolizma sonrasi tekrar O, solumaya
baglarsa, laktik asid tekrar hizla pirlvik asid, NADH*, H"ne dénlistr. Daha
sonra bu maddeler hizla, buyuk miktarda ATP olusturmak Uzere
oksidasyona ugrarlar. Bu fazla miktardaki ATP, pirGvik asidin yaklagik dortte
acunun tekrar glikoza déntsumine yol agar. Bdylece oksijen saglandiginda
anaerobik glikoliz sirasinda olusan blyik miktardaki laktik asid vicuttan
kaybedilmez, ya tekrar glikoza déndsturtlar, ya da dodrudan enerji igin
kullanilir. Bu déniostmin biayik bdlumir karacigerde, kiglk bir béliumide

diger dokularda gerceklesir.

Aerobik glikoliz daha ¢ok enerji Urettidi halde, anaerobik glikolizin de
avantaji; hiicrenin sagladidi oksijenden badimsiz olarak tam kapaside ile ve
hic zaman kaybetmeden baslayabilmesidir. Anaerobik enerji Gretim hizi da
oldukga yuksektir. Bu, birim zamanda anaerobik yolda, aerobik yola gére

daha buytk miktarda enerji saglandigi anlamina gelir (6,12,18,22).
3. AEROBIK - ANAEROBIK ESIK KAVRAMI

Anaerobik esik kavraminin gelisimi 1907 vyilinda Fletcher ve
Hopkins'in “istirahat halindeki kasin ¢ok az laktik asid ihtiva ettigini, fakat
anaerobik sartlarda laktik asid Gretiminin arttigini” gdéstermeleri ile
basglamistir. Siddeti giderek artan bir egzersiz esnasinda gerekli eneriji,
belirli bir noktaya kadar aerobik mekanizmalar ile temin edilir. Ancak, bu
noktadan sonra aerobik mekanizmalar - yetersiz kalir ve anaerobik
mekanizmalar da devreye girer. Anaerobik mekanizmalarin enerji teminine
katiimaya basladi§i bu noktaya anaerobik esik denir (laktat esigi).
Anaerobik esik sedanter kisilerde maksimal oksijen kullaniminin % 40-60"
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arasinda iken, elit sporcularda maksimal oksijen kullaniminin % 75-85i
arasindadir. Anaerobik esigin Ustindeki egzersiz sUresi laktat Uretiminin

artmasindan dolay! olugan metabolik asidoz nedeniyle kisadir (12,21,22).

Temelde benzer olmakla beraber, anaerobik esigin birkac degisik
tanimi yapimistir. Bunlardan bazilan; “efor igin gerekli toplam‘enerjide
anaerobik slreglerin katkisinin belirgin bir sekilde artmaya basladigi efor
dizeyidir (13)", "kas egzersizlerinin O, ihtiyacini karsilayamadigr nokta”,
“uzun sdren egzersiz esnasindakan laktat konsantrasyonunun dengede
oldugu en vyiksek metabolik hiz", “kan laktat konsantrasyonu ve
laktat/pirQivat oraninda devamii bir artis olmaksizin, bireyin ulagabildigi en
yuksek O, kullanim dederi”, “laktat yapimini takiben metabolik asidozun

meydana geldidi nokta” gibi tanimlar yapilmistir (13,21,23).

Stegmann ve galisma arkadaglari “Bireysel anaerobik esik noktasini®
laktatin maksimal atilma hizi ve diffizyon hizinin dengede oldugu zaman
olarak tanimlarlar. Deneysel kanitlar ve teorik degerlendirmeler, 4 mMol
laktat/lt bolgesini dayanikliik egzersizinde anaerobik esik icin, gegis

noktasi olarak saptanmistir.

Eder yUklenme artarken laktat konsantrasyonunda degismelerin
gozlendidi ergometrik calismalar (kogu banti, ergo bisikiet gibi) yapilirsa,
karakteristik bir davranig modeli gozienir; ¢alismanin basindaki kisa bir
yUkselmeden sonra laktat dizeyi, galisma slresince yilklenmelere karsi
sabit kalir. Daha yUksek bir yuklenmede ise daha ylksek bir laktat dluzeyi
tesbit edilir. Bu durum, sabit durum olarak bilinir ve laktat olusumu ve
eleminasyonu arasindaki denge ile karakterize edilir. Eger egzersizin
uzamas! esnasinda laktat olu§umu, maximum atiima hizini agarsa laktik
asid organizmada birikmeye baslar, bu iki durum arasinda laktat olusumu ve
atiimasinin hala dengede oldugu bir maximal vardir. Bu yuklenme,
litteratirde “maximal laktat sabit durumu” olarak bilinir. Ancak bu efor
dlzeyine gelinceye kadar kastan kana laktat gegisi eforla linear bir sekilde

artar ve submaximal eforda laktat dlizeyinde bir plato kendini g&sterir. Bu
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dizey 4-5 mMol/l olup kana gegen laktat ve kandan uzaklagtirilan laktat
arasindaki dengeyi olusturur. Diger bir deyigle; laktatin kana gegis hiz
kandan eleminasyon hizina esit ise, kan laktat konsantrasyonu degismez,
dolayisiyle laktat Steady-State’i olusur. Bu defere denk gelen yuk'e
“bireysel anaerobik esik” denir. YUklenme, kademeli olarak arttik¢a kasta
artan [aktat birikimi ile kana gegis hizi artacak ve bunu takiben yeni Steady-
State’ler olusacaktir. Bodylece bireysel maksimal laktat Steady-State

dizeylerine ulagilacaktir (4,12,13,21).

Baz! arastirmacilar anaerobik esigi tanimlamak icin, kesin kan laktat
dUzeyinde 2 mMol/lt. ve 4 mMol/It'yi kullanilir. Bu gérusg, solunum esiginin
(ventilatory anaerobik esik) 2 mMol/it. .veya 4 mMol/it. kesin sabit laktat
konsantrasyonu oldugunu bulan Davis ve arkadaslari tarafindan
agiklanmistir . Yoshida ve arkadaglari, 1982, Heck ve arkadaglar 1985, 4
mMol/l laktat birikimindeki is siddetini anaerobik esik olarak sinirlandirdilar.
Diger calismalar, anaerobik esigin, ister gaz degisimi ister kesin kan laktat
konsantrasyonu ile éigtlen, ayni O, uptake’inde olustugunu gdstermistir. Bu
bulug, kan 6érnegine olan ihtiyaci (uygun laktat analizi) elemine etmek icin
disundidu ve standart olarak arttirilan egzersiz testleri sirasinda anaerobik

esigin noninvaziv tespitine olanak sagladi.

Brooks, anaerobik esik gérisinun, daha ¢ok ATP dretimi Uzerindeki
0, kisitlanmasindan dolayi kasilan kaslarda laktat Oretimi meydana geidigini
belirledi. O, baz aragtirmacilarin, dakika akciger ventilasyonunun, kan
laktat konsantrasyonundaki degisiklikleri daima izlemedigini g&steren
sonugclarina dikkatlerini gekti. Son bilgiler, serum laktat seviyesinin artiginin
asamall egzersizden hemen sonra basladi§ini ve fiziksel yUkienmeler
boyunca devam ettigini gosterir. Bu gdzlem gdsterdiki, kas seviyesindeki
laktatin Gretimiyle asilan, vicuttan laktat klirensinin bulundugu noktada, kan
laktat seviyesinde akut artisin genellikle var oldugunu ortaya koyar ve o,
hipoxia ve anaerobik metabolizmanin , serumdaki laktik asidin birikiminden

uzun zaman énce, hicre seviyesinde bagladiini belirtir (13,14,24).
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Yukarida agiklanmaya calisildi§i gibi anaerobik esigin tanimi
tamamen agik degildir, bu ylzden gesitli arastirmacilarin karsilastirmalari
yetersizdir. Bazilarina gére anaerobik esik, dncelikle egzersiz yapan kasin
enerji destegi olarak anaerobik metabolizmayi kullanmaya basladi§i nokta
olarak belirtilir. Diger bir kisim arastirmaciya gére ise, anaerobik esik
noktasi, serumdaki laktat konsantrasyonun aniden yukseldigi nokta olarak
tamimlar (OBLA). Hala bir kisim arastirmaci, serumda laktat Gretiminin

laktat klirensini agti§) nokta olarak, anaerobik esi§i tanimhyorlar (7,25).
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Sekil 3. Egzersiz siddeti (yiizme hizi) ve kan laktat birikimi arasindaki iligki
3.1. Anaerobik Esik Tespit Medotlar

Anaerobik esik basglica iki yontemle belirlenmektedir; invazif ve

noninvazif yéntem.
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3.1.1. invazif Yéntem

Anaerobik esik, invazif olarak egzersiz sirasinda alinan kan
orneklerindeki laktat konsantrasyonu tayininden belirlenir. Bu yéntemde;
egzersiz siddeti veya oksijen tUketimi arttikga, kan laktat seviyesi de
sistematik bir sekilde artmaya baslar. Bu noktadan itibaren belirli araliklarla
alinan kan Orneklerinde laktat konsantrasyonunun belirlenmesi ile tayin
edilir. Anaerobik esidin tayini, ekseriyetle, siddeti kesikli olarak artan
(incremental) egzersizle veya siddeti devamli olarak artan egzersizle (ramp
protokolli) yapilmaktadir. Gunk bu her iki protoko! test suresini Gnemli
oranda kisaltmaktadir ve hassastirlar. Wasserman ve arkadaglar! yaptiklari
calismada bir ve doért dakikalik yUk artis protokolleri uygulamislar ve
anaerobik esigin belirlenmesinde bir dakikalik aralklarla yuk arttirmanin

daha uygun oldugu sonucuna varmiglardir (22).
3.1.2. Noninvazif yontem

Ekonomik nedenler ve c¢alisma gugluklerinden dolayr bu yéntem
benimsenir. Bu yontem ile anaerobik esik tespiti icin, ventilasyon,
ventilatuar esik, solunum frekansi, solunum katsayisi ve nabiz gibi

parametrelerden yararlanilir (13).
3.1.2.1. Anaerobik Solunum Esigi (VAT)

Eger solunum kemoreseptérieri tam ise artan karbondioksit Gretimi
kan laktat duzeyindeki  artigla birliktedir ve bikarbonattaki azalma
solunumdaki artigla sonuglanir. Solunumun arttidy nokta, Wasserman ve
Mcliroy (1964) tarafindan anaerobik esik olarak tanimiandi. Anaerobik
esigin yukarisinda calisma oranlarinda ventilasyonun, VO, (O; tuketimi) ile
orantisiz olarak artar ve ventilasyondaki artisin, tidal voliumde bir degisme
olmaksizin solunum frekansinda bir artis ile kendini gésterir. Wasserman ve

Mcllroy tarafindan tanimlanan anaerobik esik simdi VAT olarak
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adlandiriliyor. VAT dlUzeyi Gzerindeki ig performaslari, artan bir oksijen

borclanmasini da beraberinde getirmektedir.

Bu esigin kigilerde tekrarlanabilirligi, antrenmanlarda kullanilabilirligi
ve sportif performansi belirlemede kullanilabilecegi ifade ediimektedir.
Genel olarak bu esidin yetigkinlerde 4 mMol/it laktat birikiminde bagladi§
belirtiimektedir.

Sirekli egzersiz esnasinda VE (ventilasyon), VO, (oksijen tuketimi) ile
dogrusal olarak artar. O, i¢in ekivalan solunum (VENO,;) ve CO, .igin
ekivalan solunum (VE/NVCO,) zamana karsi kaydedilirken, burada
VE/NVCO,de bir degisme olmaksizin VE/VO,'nin yikseldigi bir nokta olusur.
Bu Wasserman - Mcllroy tarafindan tanimlanan VATtir. VAT, solunum gaz
oranlari degisimindeki ani sistematik artisla, CO; Uretimindeki dogrusal
olmayan artisla ve solunum gaz degisimi oraninda beklenmedik sistematik
artigla tanimlanmigtir. Ciozzo ve arkadaslari, bu gaz degisimi indeksinin bir
kacini karsilastirdilar ve VAT'In noninvaziv tanimlanmasinda VE/VVO, oranini
onayladilar (13,18,27).

3.1.2. 2. Kalp Atim Hizi

Nabiz sayisi, saha kosullarinda yUklenme siddetinin tayininde
kullanilan uygulamasi kolay bir parametredir. YUkienme yogunluguna
paralel olarak, nabizdaki artig bir sure linear olarak artar yani yuklenme
yoduniugu artttkga nabiz sayisida artmaktadir. Bu, ATP Gretimi igin,
vlcudun gereksinimi olan oksijeni kas dokusuna tagimak amaciyla
kardiyovaskuler sistemin hizlanarak kan atim hacmini egzersize uyarlamaya
calismasidir. Ancak yuklenme yogdunlugu arttikca, belli bir dizeyden sonra
nabiz artisi linear iken, bu nabiz artiginin higbir amaca hizmet etmedi§i yani
nabiz artsa dahi gerekli O, temini konusunda yetersizlik ortaya ¢tkmaktadir
ve bundan sonra bir sapma, durguniasma meydana gelmektedir. Fizyolojik
olarak bu degi§ime “déniisim noktas!” denir. Bu nokta kritik bir noktadir,

antrenman uygulamalarinda belirli parametrelerin sinyali olarak gérulur ya
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da Oyle kabul edilir. Bu nokta, sporcunun antrenman ve performans

dluzeyine gore degisik nabiz de@erlerinde ortaya ¢ikar (26).

Nabiz esiginin belirlenmesi, ventilatuar esik ve laktat esiginin
belirlenmesi gibi karmasik ve pahali degildir. Ayrica laktat tespitinin aksine,
test sirasinda kasta ne kadar glikojen depolanmis oldugundan bagimsizdir.
Conconi ve arkadaslari, anaerobik esigin tahmini i¢cin noninvaziv metod
olan kalp atis hizini Onerirler. Onlarin goériglerine gbre, egzersiz
esnasindaki degisik bir noktada, kalp atis hizi egrisinde artis oldukga azalir.
Bu azalma noktasi, kalb hizinin bosalma noktasi olarak ifade edilmektedir.
Bu bogalma noktasinin OBLA ile ayni zamana rastladigi dustnultr. Gaisl
ve Wiespeiner, 11 yas gurubu g¢ocuklarda noninvaziv teknigi onermistir.
Onlarin verilerine gére solunum teknikleri kullanarak belirlenen kalp atig
orani ve OBLA'yi kullanarak belirlenen kalp atis oranlart benzerdir. Bu
veriler, ¢ocuklarda kalp atis hizi bogalma noktasinin kullanimini gésterir
(13,18). Bununla beraber bu ybdntemin gecerlili§i halen tartisiimaktadir.
Laktat esigi ve ventilatuar esik hemen hemen herkeste tespit edilebilirken,
nabiz esigi bir ¢ok Kiside tespit edilememektedir. Laktat esigi ve ventilatuar
esik kavramlarinin fizyolojik temelleri ve birbirleriyle iliskisi kolayca izah
edilebilmektedir. Nabiz artis hizindaki Kkirilmanin sebebi ise heniz

bilinmemektedir (26).
4. LAKTIK ASIDIN SPORTIF AKTiIVITELERDEKi ANLAMI

Laktat dehidrogenaz (LDH) pirGvati, laktata redukte eder. Pirlvat
+NADH* + H" ™ Laktat +NAD reaksiyonu bir cok kosulda dengede
bulunur. Iskelet kasinda, yiksek LDH aktivitesi ile diger glikolitik enzimler
karsilastirildiginda bu reaksiyonun dengéde oldugu gdrulur. laktatdaki artis;
piriivat, H*, sitozolik NADH artti§ kosullarda olur.

Fizyolojik yorguniugun nedenlerinden biri olarak laktik asid sorumlu
tutulmaktadir. Fiziksel egzersiz esnasinda ¢alisan kaslarin hicrelerinde ve

kanda laktat konsantrasyonu ylkselir. Laktik asid, glukoz metabolizmasinin
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ara urinadur ve kanin normal pH derecesinde (7,4 £ 0,03 ) anyon (laktat)
olarak bulunur (5,21).

Laktik asidin kanda belirli bir oranda yUkselmesi anaerobik glikolizi
sinirlar, kas hucrelerinde biriken laktik asid sonucu hlicre ortamini asidlesir
ve pH derecesi duger. Belirli bir asitide derecesinde, glikoz énzimleri
katalitik etkilerini kaybederler, fonksiyonlarini azaltarak glikojenin yikimini

++

yavaglatir veya durdurur, uUstelik kas fibrillerinin Ca baglanma
kapasitesini, dolayisiyle kaslarin kasilmasini engeller ve sporcunun

yorulmasina, hareketlerin istenilen diizeyde yapilmasina engel olusturur.

Antrenman yiklenmesi, iskelet kaslarindaki aerobik metobolizmanin,
enerji gereksinimi karsilayamayacai kadar artarsa kandaki laktat seviyesi,
kas hucrelerindeki laktat Uretimi nedeniyle, artma gésterir. Dinlenme
sirasinda ve 120 Wat'a kadar distk egzersiz dlzeylerinde arterial ve venéz
kanda laktat konsantrasyonlari esittir. Daha yUksek egzersiz duzeylerinde
arterial laktat konsantrasyonu, vendz laktat konsantrasyonuna goére
yUkselir, ¢unkl arterial olarak tasinan laktik asid, egzersize katiimayan

kaslarda metebolize olur (6,10,13).

Laktik asid, organizmada zararli bir Grin olarak gérilmemelidir. Kalp
kas! laktik asidi pirlvik aside cevirerek enerji icin kullanma yetenegine
sahiptir. Bu olay bayuk olgiide adir egzersiz esnasinda, iskelet kaslarindan
kana blyuk miktarda laktik asid serbestlendigi zaman gercekiesir (6).
istirahat halinde aerobi sistem s6z konusudur, bu durumda kanda ¢ok az
miktarda laktik asid birikimi vardir (100 ml'de 10 mg), kisa sireli yogun
egzersizde laktik asidin kandaki orani yiksek seviyeye ulasir, yogunluk ve
ylksek laktat konsantrasyonu egzersizin yavaglamasina ve ya durmasina
neden olur. Laktat konsantrasyonu, 5 dakika veya daha uzun sureli orta
siddetteki egzersiz esnasinda, dinlenme dizeyinin ancak 2-3 kati artar (100
mli'de 20-30 mg), o halde yalniz basina laktat artisi yorgunluk olayindan

sorumlu tutulmamalidir, glisemi azli§i ve su kaybini da aragtirmak gerekir
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(28). Sportif uygulamalarda arterial laktat 6lcimlU  (antrenman

yonlendirilmesinde) daha dogru olacaktir.
4.1. Egzersiz Sirasinda Laktat Uretiminin Diizenlenmesi

Calismalar laktat olusumunun; maximal ve submaximal egzersizde
NADHIn ve O, kullaniminin azalmasi ile ilgili oldugunu goéstermektedir.
DlsUk siddetli egzersizde (VO, max.%40) kaslarda NADH azalir, yodun
egzersizde (VO, max. %75-100) artar, bu solunum zinciri tarafindan O;
kullanimi ile sinirhdir. Kan ve kasdaki laktat birikimi NADH ile birlikte olur
(13,29).

Egzersizin siddeti, aerobi glcUn altinda oldugu zaman laktatemi
artisini gézlemek olasidir. O halde LA egzersizin basinda, aerobi
kaynaklarin enerji ihtiyacini destekleyemedidi zaman Uretilmektedir. Bu
durumda sayet egzersiz devam ederse laktatemi daha fazla arimaz,
azalabilir, bu laktatin oksidasyon yolu ile yeniden kullanmak anlamina
gelmektedir. Béylece, ylUksek laktat konsantrasyonu sabit bir egzersiz
esnasinda anaerobi metabolizmanin katiiminin belirtisi degildir, fakat
sadece egzersizin basinda bir miktar anaerobi enerji Uretimidir.

Dolayisiyle, teorik olarak O,'den yararlanma azalmasiyla laktat Gretimi

artar, bu iki mekanizma ile olur :

1. Glikoliz hizi artisina bagl pirGvat konsantrasyonunun artmasi,
2. Sitozolik NADH konsantrasyonunun artmasi (hipoksiye bagl mitokondrial

NADH’In artmasi sekonder olarak geligir).

PirGivat olugumu ile es olarak NADH olusur. Dusuk is yiktnde pirlivat
olusumu ayni miktarda pirlvatin oksidasyonu ile dengededir. Mitokondrial
sistemlerin membraniari NADH’'a gecirgen degildir, bdylece es miktar déngu

sistemlerine nakledilir (13,18).

Egzersizde, kaslardaki laktat/pirlvat orani laktat olugumunun arttigi

durumlarda artar bu da sitozolik NADH konsantrasyonunun arttigini gésterir.
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Sitozolik NADH ve laktat olusumunun artmasi mitokondriye NADH'in
yetersiz taginmasiyla ortaya c¢ikar. izometrik kasilmada NADH, 5 saniyede 2
kat artar. Bu O, depolarinin hizla tukendidini g&sterir. Kasiima kas
yorguniuguna dek surerse (laktat artmissa) sitozolik NADH artmistir. insan
kasi, degisik metabolik &6zellikleri gosteren lifler icerir. Kas lif tipine gére
NADH durumu da degisebilir. Dustk siddetli egzersizde (VO, max % 40)
NADH yanlizca Tip | liflerde artarken, yiiksek siddetli egzersizde ise (% 75-
100 VO, max.) NADH Tip Ul liflerinde artar, bu O, tedarikinin liflere
yetmedigini gésterir (12,13,29).

5. DAYANIKLILIGIN BELiRLENMESiNDE, PARAMETRE OLARAK
LAKTAT

Laktat tesbiti, anaerobik esik noktasinin saptanmasi ve dayanikhlik
antrenmaninin  degerlendiriimesine (aerob ve anaerop ylklenmelerin
yogunlugunu belirleme, dolayisiyle de yUklenmeleri yénlendirmeye) olanak

sagladigi icin dnemlidir.

“‘Dayanikhlik” terimi belirli bir ylklemeye ragmen uzunca bir slre
aktiviteyi surdurebilme yetenegi olarak -tanimlanir. Dayaniklilik, laktat
duzeyinde, metabolik adaptasyon (uyum saglama) sureglerinin yapisi
dahilinde meydana gelen ATP formasyonunun hala yalinzca oksidatif
forforilasyon (aerobik degradasyon yéntemi) ile saglandigt yUkleme ile
karakterize edilir. Bir bagka sekille, aerobik enerjiden kismi olarak anaerobik
enerjiye gegis olarak bilinir. Daha oénce agiklandi§i gibi, anaerobik
dayanikiilik ise bu laktat konsantrasyonun, 4 mMol/It' yi asti§i durumdaki
yUkleme seklinde tanimlanmustir. Spor hekimliginde, su anda, kandaki
laktatin  optimal antrenman ylklemesini hesaplamasinda ya da
yobnlendiriimesinde kullanilabilecek bir yéntem oldugu konusunda 6énemli
kanitlar vardir (13,29). Bir baska deyisle, fiziksel egzersiz esnasinda,
kandaki laktat ne kadar ge¢ yukselirse, enerji temin edici suregler tarafindan
aerobik glikoliz o kadar buyldk oranda kullanilir. Bu nedenle, dayaniklilik

antrenmaninin  énemli etkilerinden biri de mitekondri sayisi ve
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Dayanikhlik antrenmanimin  énemli fizyolojik etkilerinden. biri de
kardiyovaskuler sistem Uzerine olmaktadir. Kalp, 6nemli él¢lde, boyutsal ve
hacimse! degisikliklere ugramakta ve koroner anterlerin sayisinda artma
olmaktadir(10). Bu degisiklikler sonucu, bu sistemin ¢alisma kapasitesinde,
(st seviyede bir sporcu ile normal bir kisi arasindaki blyik farklilik ortaya
cikmaktadir. Agir egzersizde, Ust duzeydeki sporcunun kalbi dakikada 30-40
It kan pompalayabilirken, sedanter bir insanin kalbi ise bu durumda ancak
dakikada 20 It kan pompalar. ikinci olarak; Ust seviyedeki bir sporcu, iskelet
kas guclOnin ylksek degerdeki aerobik kapasitesini kullanabilir. Bu
ustnluk, kapillerlerin kas kiimesi ve mitokondrinin ortalamanin Ustiindeki

buyukluk ve sayistyla iligkilidir (6,7,13).
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MATERYAL ve METOD

Calismamiza denek olarak, SDU Egitim fakuitesi Beden Egitimi ve
Spor Béluminde okuyan, 14 erkek &grenci katildi. Deneklerin yaslar 19-24
arasindayd: (22.07+1.97 yil). Deneklerin yapilacak islemler igin rizalar
alindiktan sonra, alinan anamnez ve yapilan fiziksel muayenelerinde saglikli
olduklart onaylanarak arastirma protokolleri uygulandi. Denekler elit
dlzeyde sporcu olmayip ilgilendikleri spor dallari su sekilde idi; yedi kisi
gUresci, dort kisi futbolcu, bir Kisi atlet, bir Kisi hentbolcu, bir Kkisi
tackwondocu idi. Arastirma protokollerimiz deneklere uygulanmadan énce
onemli kas aktivitelerinden kaginmalari. ve protokol 6ncesi gecesi iyi bir
sekilde dinlenmeleri tavsiye edildi. Deneklere 48 saat ara ile “Wingate
anaerobik gli¢ ve kapasite testi’(30) ile “400 m. kosu testi” uyguland.
Denekler her iki testten iki saat énce standart ment iceren hafif bir kahvalti

yaptilar.

Wingate anaerobik gug testi; Monark 814 E marka ergo bisiklette
yapiimistir. Test sirasinda deneklere 75 gr/kg'lik bir yik uygulandi. Denek
test baslangicinda 60 RPM'de ve 30 Wattlhik bir direng ile 3 dakika
isitiimistir. Isinmanin sonunda 75 gr/kg'lik direncin uygulanmasi ile birlikte
test baslamis ve 30 sn silresince deneklerden pedali olabildigince hizli
cevirmesi istendi. Bisikletin 6n tekerlegine kazandirilan RPM'i {dakikadaki
tur sayisi) 6igmek icin isi§a duyarll fotoselli bir takometre kullanildr.
Bisikletin 6n tekerlegine bir birinden uzakligt ¥4 birim olan 4 adet reflektor
yapistirildi. Takometre reflektdrlerin hizasina sabitlendi. Bisikletin tekerlegi
bir tur dénduginde takometre 4 uyari aliyor ve aldidi uyarilar arasindaki
zamani Olcerek dakikadaki tur sayisini belirliyordu. Daha sonra elde edilen

degerler bir formtl yardimi ile kg/Watt cinsinden standart veri haline

getirildi.

400 m kosu testinde, deneklerden 400 metre mesafeyi olabildigince
hizli kosmalar! istenmigtir. 400 metre kosu testinden énce tim denekler 10

dakika sUre ile isitildilar ve 4‘er kisilik, raslantisal gruplar halinde, 400 metre
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testine alindilar. Testi uygulayan deneklere sirasi ile “yerlerinize, hazir, ¢ik"
komutlari verilerek test baglatiidi. 400 metre kosu mesafeleri el kronometresi

ile 6lglldl, sonuglar saniye ve milisaniye olarak kaydetildi.

Her iki yuklenme protokolinden 6nce kan ve tikrik numu{nelerinin
tam zamaninda alinabilmesi igin tUpler hazirlandi. Kan 6rnekleri énceden
heparinlenmis tlpler igine, antekubital venden steril sartlarda alinirken,
tokrikler bir kiigik cam huni aracilidi ile 5 ml'lik plastik tiplere alindi. Kan
numunelerinin 10 dakika slreyle, 2000 g'de santrifUjlenerek plazmalari
ayrildi. Plazma ve tukrik numuneleri alindiktan kisa bir sire-sonra derin

dondurucuya konularak, bakilincaya kadar -65 derecede sakland..

Her iki protokolden oénce, denekler dinlenme halinde iken bazal
o6rneklemeleri alindi. Hemen sonra uygulanan yUkienme protokollerinin
bitiminin 5. ve 15. dakikalarda ikinci ve ticinct érneklemeler alindi. Plazma
ve tukrUklerdeki laktat dlzeylerini saptamak icin, Laktat PAP enzimatik
kitleri (Milchsauvre marka) ile spektrofotometrede (Phlipss UV-nea red
marka), 505 nm dalga boyunda kére karsi absorbanslari okundu. Standart
absorbans ile oranlanarak numunelerin laktat dlzeyleri saptanarak, mg/di
seklinde ifade edildi.

Calismamizin istatistiksel analizinde, tekrarlayan de@erler igin
Varyans analizi sonrasi, eslestirilmis t testi, istatistik yontem olarak segildi.
P<0.05 ve daha kucuk degerleri anlamhlik seviyesinde kriter olarak alinarak
sonuglar, ortalama + standart sapma olarak ifade edildi. TUkrUk ve plazma

laktati arasindaki iligkiler regresyon analizi ile incelendi..
BULGULAR VE DEGERLENDIRME
1. Deneklerin Fiziksel Ozellikleri

Arastirmamizda yer alan deneklerin,antrenmen yillar iki ile G¢ yil
arasinda degisen ve degisik spor branslari ile ilgilenen 63renci gurubundan

olugsmustur. Denekler, duzenli olmayan bir sekilde haftada iki yada ¢ kez,
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doksan dakikayl ge¢cmeyen antrenmanlar yapmaktadirlar. Deneklerin fiziksel

6zellikleri ve antropometrik 6l¢im sonuglari, tablo 1’ de gésterilmistir.
2. Wingate, Protokol Sonuglari

Wingate protokolll uygulamasindan elde edilen RPM' lerin Mc.Ardle -
Katch formulinde yerine konmasi sonucu (31), hesaplanan ortalama gig
degeri 8.28 + 0.37, peak gug degeri 9.78 + 0.95 kg/Watt bulunmustur.

2.1. Wingate, Plazma Laktat Sonuglan

Yapilan élcimler sonucu, plazma laktat degerleri; bazal 26.56 + 5.32
mg/dl, ylUklenmenin 5.dakikasinda 112.33 + 20.32, yUklenmenin 15.
dakikasinda ise 91.79 + 20.38 olarak bulunmustur.

Plazma laktatinin istatiksel analizinde, bazalden 5.dakikaya (p< 0.0001),
bazalden 15.dakikaya (p<0.0001) artmis, 5.dakikadan 15. dakikaya dogru

(p<0.0001) azalma géralmustar.

Tablo 1. Deneklerin fiziksel dzellikleri ve antropometrik dlgimleri

n=14 AO SS Minumum Maximum
Yas 21.714 2.199 18 25
Boy 1.69 0.06 1.62 1.82
Agirlik 67.57 4.40 59.5 77.5
BMI - 23.49 1.91 20.53 26.81
LBW 61.44 3.10 55.35 66.76
% Yag 8.92 1.85 6.85 13.36
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2.2. Wingate, Tiikriik Laktat Sonuglan

TOkrOk laktati sonuglarini inceledigimizde; bazal deder 0.88 + 0.67
mg/dl, ylklenmenin 5. dakikasinda 1.97 + 1.51 mg/dl, yuklenmenin
15.dakikasinda 3.91 £ 3.01 mg/d! olarak bulunmustur.

Wingate, tikrik laktatinin istatiksel analizinde; bazalden 5. dakikaya
(p<0.05), bazalden 15. dakikaya(p<0.01) ve 5. dakikadan 15. dakikaya

(p<0.05) anlamh artiglar gérulmistar.
2.3. Wingate, Plazma ve Tiikriik Kargilagtiriimasi

Wingate testinde, plazma ve tiJkrﬁk degerlerini karsilastirdigimizda;
plazma bazal ile tukrik bazal (r= 0.39), plazma 15. dakika ile tukruk 15.
dakika (r= 0.41) arasinda anlamii bir iliski olmamasina karsi, plazma 5.
dakika ile tUkrik 5. dakika arasinda (r= 0.52) p< 0.05 orta derecede anlamli

bir iliskinin oldugu saptanmigtir.

Wingate Laktat Degerderi
= Tokrik
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2.4. Ortalama Gii¢ ve Peak Giicii ile Plazma ve Laktat Degerlerinin

Karsilagtiriimasi

Ortalama gu¢ ile, tukrik 5. dakika (r=0.354) ve tukrik 15.
dakika(r=0.21) degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamh iliski
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bulunamazken, ortalama gig¢ ile plazma laktati (5.dakika, r=0.643, p<0.05),
(15. dakika, r=0.638, p<0.05) arasindaki iliski anlamhi idi.

Benzer sekilde, peak gu¢ degeri ile tukrik 5. dakika (r=0.12) ve
takrik 15. dakika (r=0.12) degerleri arasinda anlamh bir iligki olmamasina
karsilik, peak guc degeri ile, plazma 5. dakika (r=0.641, p<0.05), plazma
15. dakika (r=0.65, p<0.05) seviyesinde anlamii bir iliskinin oldugdu

saptanmistir.
3. 400 m. Kosu Protokol Sonuglan
3.1. 400 m. Kogu Sonuglari

Minimum 61 saniye, maximum 74 saniye kosu sureleri olan
deneklerin ( n=14), 400 m. kosusunda, ortalama kosu sireleri 66.5 £ 3.46

saniye olmusgtur.
3.2. 400 metre, Plazma Laktat Sonuglari

400 m. kosu testinde; plazma bazal 29.55 + 6.77 mg/dl, yuklenmenin 5.
dakikasinda 116.91 + 15.49 mg/dl, yuklenmenin 15. dakikasinda 106.2 =+
21.19 mg/dl degerleri bulunmustur.

Bu testte, plazma laktat dederleri, bazalden 5. dakikaya (p<0.01),
bazalden 15. dakikaya (p<0.01 artis g6stermis, 5. dan 15. dakikaya (p<0.03)

dogru anlamli bir azalma gérulmustar.

N=14 Bazal 5.dak. 15.dak.

PLAZMA 400 m. 29.51+6.79 116.95 £ 15.44 105.94 + 20.85

Wingate 26.9+5.12 113.46 +19.79 93.8 +21.47
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3.3. 400 metre, Tiikriik Laktati Sonuglan

Tokruk laktatl  sonuglarinda ise; bazalde 1.33 + 075
mg/dl,yiklenmenin 5. dakikasinda 4.25 + 3.90, yuklenmenin 15. dakikasinda
7.91 +4.60 mg/dl de@erleri bulunmustur.

Tukruk laktati degerleri, bazalden 5. dakikaya (p<0.05), bazalden 15.
dakikaya (p<0.01) ve 5. dakikadan 15. dakikaya (p<0.01) anlamli olarak artis

gbstermistir.

n=14 Bazal 5. dak. 15. dak.
TUKRUK Wingate 0.85+0.68 1.98 + 1.51 3.98 +3.08
400 m. 1.33+0.74 4.25 +3.91 7.90 + 4.61

3.4. 400 m. Kosu Testinde, Plazma - Tiikriik Kargilastiriimasi

400 m. kosu testinde, plazma bazal ile tukrik bazal (r=0.35), plazma
5. dakika ile tukriik 5. dakika (r=0.012), plazma 15. dakika ile tukrik 15.

dakika (r=0.14) arasinda anlamli bir iligki bulunamamistir.

400 m. Laktat Degerleri —— Fazma

Tukrik Laktat
(Mg/DY)

Q e o
O 2 N W A OO N
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3.5. 400 m. Kosu Sonuglan ile Plazma ve Tiikriik Laktat Degerlerinin

lligkisi

Deneklerin, 400 m. kogu sonuglari ile, 5. ve 15. tUkrlk laktat degerleri
arasinda anlamli bir iligki saptanamamigtir (r=0.091, r=0.021),bunun
yaninda, plazma laktatlari ile anlaml iligkiye rastilanmistir (5. dakikada
r=0.635, p<0.05; 15. dakikada r=0.559, p<0.05), |
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TARTISMA

Antrenman biliminde, antrenmanlarin yénlendiriimesi ve sporcularin
performans dlzeylerinin saptanmasi ve gelisimlerinin izlenmesi énemli bir
yer teskil etmektedir. Bunun igin, sporcularin, anaerobik esik dege‘rini tayin
etmek yol gosterici olmaktadir. Anaerobik esik ya da laktat esigi; artan
siddette egzersiz esnasinda, kan laktat birikiminin, dinlenme seviyesinin
Gzerinde birikmeye bagladigi nokta olarak tanimlanir. Anaerobik esik
tayininde, uzun yillardir yerlesmis ve guvenilir bir yéntem olarak kan
orneklerinden yararlanilir. Ancak bazi aragtirmacilar, anaerobik e§:i§in
biyokimyasal yorumunun kesin olmadigini bu nedenle VAT'In, max.VOz_ ile
direkt iligkisinin olmasindan dolayi, egzersizde anaerobik esik tayini igin

kullaniimasinin daha uygun olacagini savunmaktadirlar.

Yinede, en ¢ok kullanilan , kan laktat 6lcim ile anaerobik esik tayini,
oturmus ve givenilir bir ydntemdir. Bu yéntem her ne kadar glivenilir olsa da
, travmatik bir girisim olmasi, sporcuda stres yaratabilmesi, girisimin her
sporcu tarafindan kolayca kabul gérmemesi, érneklemenin steril kogullari
gerektirmesi, ekonomik olmayisi, girisim igin 6zel egitimli bir Kiginin
gerekliligi, zaman kaybettirici olmasi, islemin zorlukiarindandir (4). Bununla
beraber tasinabilir élgim cihazlariyla bu yéntemin saha sporlarinda da

uygulanabilirligi gittikge artmistir (1,2,5).

Kan laktatina alternatif, daha kolay y&ntemlerin arayigi, toplanmasi
kolay olan tukrukteki laktat 6lgimUni akla getirmektedir. Tukrik Kisinin
biyokimyasal, metabolik ve fonksiyonel durumu hakkinda bilgi vermesi
bakimindan guvenilir bir aragtir. Tukrikten alinan 6érnekte, laktat
konsantrasyonunda degisikliklere neden olabilecek kan htcrelerinin |
bulunmamasindan dolayi, érnekier toplandiktan sonra, tukrikteki hiicre ve
diger solid yapilarin sivi kisimdan ayrilmasi, alinan érnekteki laktat dizeyi,
bu islemden 40 gln sonrasina kadar pratik olarak sabit kabul edilir (4,5).
TukUk laktat konsantrasyonu, plazmaya goére birkag kat daha dusuktar, bu

deder kulak memesinden alinan dedere gére % 15 dlstk olarak tespit
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edilmistir. Bununla beraber ylklenmede is yUkUndn artmasiyla laktat
dUzeyindéki artis orani plazma ile paralellik gésterir, es zamanda alinan
plazma ve tiOkrik laktat konsantrasyonlari arasinda iyi bir korrelasyon

gbrulmektedir (4).

Ohkuwa T. ve arkadaglari 9 sprintere bir hafta ara ile iki kere 400
metre kosu testi ve 3000 metre kosu testi uyguladilar, onlar calismalari
sonucunda, 3000 metre kosusunda kan ve tOkrik laktati arasinda bir iligki
bulamadilar. CUnkl egzersizin siddeti ve siresi kan ve tukrik laktatini
etkilemektedir. Aerobik ortamdaki bir kosu esnasinda, laktat Gretimi kélp,
iskelet kasi, karaciger ve tukrik bezleri tarafindan egzersiz esnasinda
elemine edilmektedir. Kan ve tukrik laktat, 400 metre kosu sonrasinda
daha yuksek ¢ikmasi, kogsucularin ortalama hizlarinin yiksek olmasina ve
laktik anaerobik kapasitelerini daha fazla kullanmasi ile ilgilidir. Ayrica
sprinterlerde hizli kasilan kas liflerinin fazla olmasiyla da ilgilidir, ¢link( bu
lifter kan laktat dizeyi ile daha yakin iligki gosterirler ve agir egzersiz
sonrasinda glikojeni daha fazla tUketirler, dolayisiyle laktat birikimi daha
fazladir(3).

Segura R. ve arkadaslari ergobisiklette, uger dakika aralar ile 9
denek Uzerinde, 25 wat'tan 300 wat'a kadar yaptikiar yukienmeler

sonucunda, benzer sekilde sonuglar buldular (4).

Bu konuda yanlizca iki ¢alisma yapiimis olmasi ve bize gbre yetersiz
kalmalari, bizi bu konuda galismaya yénelten neden olmustur. Her iki gurup
arastirmaci, c¢alismalari sonucunda, tikrilk laktat konsantrasyonunun
anaerobik egzersizde sporcularin yUksek laktat Uretimini g&stermesi

acisindan guvenilir bir gosterge oldugunu ileri sirmektedirler.

Biz, calismamizda deneklerimizi anaerobik laktasit ortama sokmak
icin iki ylkienme protokoll uyguladik, her iki yuklenme protokolinde tikrik
ve plazma laktat duzeylerini 6igtik. Wingate . plazma laktaf _sonuglarini;
bazalde 26.56 + 5.32 mg/dl, 5. dakikada 112.33 + 20.32 mg/dl, 15. dakikada
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da ise 91.79 £ 20.38 mg/dl olarak bulduk. Wingate, tUkrUk laktat sonuglarini
ise; bazalde 0.88 + 0.67 mg/dl, 5. dakikada 1.97 £+ 1.51 mg/dl, 15. dakikada
3.91 = 3.01 mg/dl olarak bulduk. 400 metre kogu testinde; plazma bazalde
29.55 £ 6.77 mg/di, 5. dakikada 116.91 + 15.49 mg/d|, 15. dakikada 106.2 +
21.19 mg/dl olarak tespit ettik. Ohkuwa ve arkadaslari yaptiklart benzer
calismada, 400 metre plazma laktat zirve noktasini 5. dakikada 17.26 + 1.9
mMol/l, thkrik laktat zirve noktasini 10-15. dakikada, 1.58 + 0.3é mMol/l
olarak bulmuslardir (3,4). Biz de calismamizda plazma laktat zirve noktasini
ayni sekilde 5.dakikada, 116.91 = 15.49 mg/di (12.9 mMol), tukrik laktat
zirve noktasim 15. dakikada 7.91 + 4.60 mg/di (0.88 m Mol) olarak bulduk.
Yuklenmeler sonras! deneklerimizin plazma laktatlari, 5. dakikada, bazal
degerlerine gére 6nemli Siglde artiglar gésterdi. Anaerobik yuklenmeler
sonrasi 15. dakikadaki artislarin, yine bazal degerlere gére énemii élctide
yiksek saptanmasina ragmen, 15.dakikada plazma laktat dizeyinin 5.
dakikaya gbre distigl ve bu aradaki farkin istatistiksel olarak 6nemii
oldugu gbézlenmis olmasi bireylerin toparlanma déneminde oldugunu
gostermektedir. Plazma laktat sonuc¢larimiz deneklerimizde etkin bir

anaerobik yuklenme yaptigimizi gdstermektedir.

Yaptigimiz yuklenmelerde, kan alinmasina es zamanli olarak
aldigimiz  thkrik numunelerinden, yaptigimiz laktat élcimi sonucunda,
bazale gére 5. ve 15 . dakikalarda anlamii artiglar bulduk. Fakat tukrik
laktatinda, kan laktatina ters olarak 15. dakikada, 5. dakikaya gére anlamh
yikselme saptadik. Bu durum bize tikrik laktatinin zirve noktasinin kandan

daha sonra goérildugini géstermesi bakimindan énemli idi.

Tokruk laktatinin yuklenmelerle artmasindan ziyade, kan laktat! gibi,
anaerobik esik deder hakkinda fikir verebilmesi icin, kan laktat ile arasinda
iligki olmasi gereklidir (1,2). Bunu saptamak i¢in kan ve tukrik laktati
arasinda iliskilerin analizini yaptigimizda, bunlarin Wingate protokolu 5.
dakika kan ve tlkrik degerlerinde goériilen anlamlilik haricinde (r=0.528,
p<0.05), her iki protokolde de bazal, 5. dakika, 15. dakikada anlaml
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olmadigini gérduk. Yine her iki protokolde zirve degerleri arasindaki (kan
icin 5. dakika, tOkrik icin 15. dakika) iligkide istatistiksel olarak anlamli
degildi.

Tokrik  laktatini  anaerobik esik deger goOstergesi olarak
kullanilabilecegini ileri sren, dider iki calisma (3,4) bizim bulgularufmza ters
olarak, kan ve tUkrik laktatlari arasinda anlamli iligki oldugunu ifade
etmekte ve bu parametrenin anaerobik esik defer gdstergesi olarak
kullanilabilecegini iddia etmektedirler. Fakat bizim ¢alismamizin daha genis
bir toplulukta yapiimasinin yani sira, ayni kigilere 48 saat ara ile iki ayri
anaerobik yUklenme yapiimasi, sonuglar]mlzm daha glvenilir oldugu fikrini

uyandirmaktadir.

Sonuc olarak, tukrak laktati ile plazma laktati anaerobik
yUklenmelerde artis géstermelerine karsin, aralarinda dogrusal bir iligki
bulunmamasindan dolayi, tukrik laktat dUzeyini kullanarak kan laktat

dlUzeyine yaklasim yapmak, bizim bulgularimiza gére, stphelidir.
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