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OZET

Yiiksek Siddetli Interval Antrenman (HIIT) Sonras1t NMES (Néromiiskiiler
Elektrik Stimiilasyonu) ve Core Egzersiz Uygulamalarinin Toparlanma Siirecinde

Kas Hasar ve Antioksidan Diizeylerine Etkisi

Amag¢: Bu c¢alisma yiiksek siddetli interval antrenman sonras1t NMES ve Core
egzersiz uygulamalarinin toparlanma siirecinde kas hasar1 ve antioksidan diizeylerine

etkisini incelemek amaciyla yapildi.

Materyal ve Metot: Arastirmaya Mersin Naim Siileymanoglu Spor Lisesi’nde
ogrenim goren saglikli 24 erkek 6grenci katildi. Arastirmaya katilan 6grenciler rastgele
NMES, Core egzersiz ve kontrol grubu olmak iizere esit sayida li¢ gruba ayrildi.
Arastirmada tiim gruplara HIIT egzersiz protokolii ve ardindan NMES ile Core egzersiz
gruplarina toparlanma protokolleri uygulandi. Kas hasar1 ve antioksidan diizeyleri
belirlemek amaciyla HIIT egzersiz Oncesi, sonrasi, toparlanma uygulamalar1 sonrasi,
24., 48. ve 72. saatlerde olmak tizere alt1 farkli zamanda kan numuneleri alindi. Alinan
numunelerden CK, LDH, MDA, CAT, SOD, GSH, GSH-Px, TAS, TOS, OSi

parametreleri analiz edildi.

Bulgular: Arastirmada NMES, Core egzersiz ve kontrol grubunda yer alan
katilimcilarin her bir zaman i¢in gruplar arasi ve her bir grup i¢in zamanlar arasi
karsilastirlmasinda MDA, TAS ve OS] ortalamalar arasinda istatiksel olarak anlamli
bir fark oldugu tespit edildi (p<0.05). Kas hasar1 (CK ve LDH) parametreleri ile CAT,
SOD, GSH, GSH-Px ve TOS seviyelerinde ise anlamli farkliliga rastlanmamustir.

Sonug: Sonug olarak HIIT egzersiz sonrasi toparlanma siirecinde yapilan NMES
ve Core egzersiz uygulamalarinin; kas hasari parametrelerine etkisinin olmadigi, bazi
oksidan ve antioksidan parametreleri ise olumlu yonde etkiledigi sdylenebilir ve bu

uygulamalarin toparlanma siirecinde kullanilmasinin faydali olabilecegi ifade edilebilir.

Anahtar Kelimeler: Antioksidan, HIIT, Kas Hasari, NMES, Toparlanma.
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ABSTRACT

The Effect of NMES (Neuromuscular Electrical Stimulation) and Core Exercise
Applications on Muscle Damage and Antioxidant Levels In Recovery Process After

High Intensity Interval Training (HIIT)

Aim: This study was conducted to examine the affects of NMES and Core
exercise applications on muscle damage and antioxidant levels during the recovery

period after high-intensity interval training.

Material and Method: 24 healthy male students studying at Mersin Naim
Siileymanoglu Sports High School participated in the research. The students
participating in the study were randomly divided into three groups with equal numbers
as NMES, Core exercise and control groups. In the study, HIIT exercise protocol was
applied to all groups, then recovery protocols were applied to NMES and Core exercise
groups. In order to determine muscle damage and antioxidant levels, blood samples
were taken at six different times, before and after HIIT exercise, after recovery
practices, at 24, 48 and 72 hours. CK, LDH, MDA, CAT, SOD, GSH, GSH-Px, TAS,

TOS, OSI parameters were analyzed.

Results: The participants in NMES, Core exercise and control groups were
compared between the groups for each time and between the times for each group, a
statistically significant difference was found between the mean of MDA, TAS and OSI
(p<0.05). There was no significant difference in muscle damage (CK and LDH)
parameters and CAT, SOD, GSH, GSH-Px and TOS levels.

Conclusion: NMES and Core exercise applications during the recovery period
after HIIT exercise; it can be said it has no effect to muscle damage parameters, but
affects some oxidant and antioxidant parameters positively, and it can be stated that

using these applications during the recovery process may be beneficial.

Keywords: Antioxidant, HIIT, Muscle damage, NMES, Recovery.
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1.GIRIS

Oncelikli amag ve odak noktasini sportif performansm olusturdugu hareket ve
antrenman biliminde uygulanan arastirmalarin temel amaci; sportif performansa etki
eden fiziksel, fizyolojik vb. tiim parametreleri saptayabilmenin yaninda Sporcu
performansini miimkiin olan optimum noktaya yiikselterek, ayni diizeyde tutmaya
calismaktir (1). Antrenman, sporcularin maksimum kas kiitlesine ulagmalar1 ve
fonksiyonel olmalarina yardimci olmak igin ilke ve yoOntemlere dayali olarak
diizenlenen karmasik bir aktivitedir (2). Bu noktada yiiksek siddetli interval antrenman
(HIT), 19. yiizyilin baslarindan beri atletik performansi gelistirmede antrenman
programlarinin tamamlayict bir pargasi olmustur. Bu antrenman yontemi, egzersiz
uyaricilarini igeren gesitli faktorlerle tanimlanir ve belirli fiziksel adaptasyonlara bagh
olarak yiiksek degiskenlere (yogunluk, aralik sayisi ve siiresi, dinlenme vb.) sahip bir
antrenmandir (3). Yiiksek siddetli interval antrenman, antrenmanin yogunluguna bagl
olarak birka¢ saniyeden birka¢ dakikaya kadar devam edebilir ve orta yogunluklu bir

antrenmana gore fizyolojik degisim seviyesini daha fazla etkiler (4, 5).

Egzersiz aninda, oksijen tiiketim kapasitesi dinlenme durumuna nazaran 10-15
kat artabilir ve bu nedenle mitokondrinin serbest radikal tiretim kapasitesi gegici artis
gosterebilir (6, 7). Akut ve siddetli aktivitelerde aktif dokunun oksijen gereksiniminin
yeterli diizeyde karsilanamamis olmasi ve toksik metabolitlerin ortamdan geregi kadar
uzaklastirilamamis olmasi, antioksidan mekanizmayla serbest radikaller arasinda
dengesizlige sebep olarak oksidatif stres olusturur. Reaktif oksijen tiirevi serbest
radikaller viicutta bazi inflamatuar etki gosteren maddelerle birlikte kan akisi azaltarak
doku hasarin1 daha da ilerletmektedir (8, 9, 6). Oksijen tiiketiminin artmasiyla serbest
radikal tiretiminde bir artis meydana gelir ve olusan bu serbest radikaller antioksidan
mekanizma tarafindan enzimatik ve nonenzimatik yollarla etkisiz duruma getirilir.
Antioksidanlarla reaktif oksijen tiirleri arasinda oksidatif stres dengesizligi ¢ikaran
egzersiz sirasinda, antioksidanlarca ndtralize edilen serbest radikal iiretiminde artig
stirerse egzersiz oksidatif strese sebep olur ve bu durum; kastaki LDH, CK ve troponin
gibi kas hasari belirteglerinin plazmaya ¢ikmasiyla sonuglanir (6, 10). Dolayisiyla
ozellikle minimum dinlenme siiresi ile ¢ok sayida yogun antrenman ve miisabaka, bir
sonraki antrenman performansinin taleplerini olumsuz etkileyebilir ve asiri

yiiklenmeden dolay1 yaralanmalara neden olabilir. Bu nedenle, yogun bir antrenman ve

1



miisabakanin ardindan toparlanma siireci bir sonraki antrenman i¢in oldukca 6nem tasir
(11). Sporcularin miisabaka sonrasindaki siireglerinin  ¢ok o6nemli bir kismini
toparlanma faktorleriyle gecirmeleri sebebiyle, toparlanma siireglerinde yapilan bu tip
uygulamalar sporcularin maksimum performansa ulasmalar1 ag¢isindan da olduk¢a 6nem

arz etmektedir (12).

Yiiksek siddetli egzersizler sirasinda kas metabolizmasindaki dominant enerji
sisteminin anaerobik glikoliz olmas1 sebebiyle bu tip aktiviteler sirasinda kas ve kanda
laktik asit (LA) oranlarinda 6nemli oranda artiglar gozlenir. Laktik asit kuvvetli bir asit
oldugundan Laktat” + H* (hidrojen iyonu) seklinde ayrisir ve bu durum metabolik
asidoz (pH’da azalma) ve yorgunluga neden olur. Bu sebeple kas ve kandan laktik
asidin uzaklastirilma hizi, bilhassa tekrarlayan egzersiz performanslar gelistirdiginden

toparlanmanin 6nemli bir kismini meydana getirmektedir (13).

Yiiklenme sonlarinda yeterli oranda toparlanma olmamasi yorgunlugun siirekli
duruma gelmesine ve kronik yorgunlugun olusmasi sonucunda da sakatliklarin ortaya
¢ikmasina sebebiyet verebilmektedir (14). Dolayisiyla sporcularin psikolojik ayni
zamanda da fizyolojik toparlanma siiregleri; antrenmanlarin bir pargasi olarak
diistiniilmesini, sportif miisabakalara katilim gosteren sporcu bireylerin bir sonraki
aktiviteye daha hazir bir sekilde ¢ikabilmesi ve performanslarmin yiikselebilmesi
amaciyla ileriye yonelik toparlanma faktorleriyle iliskili programlarin planlanarak
uygulanmis olmasimi gerekli kilar (15, 16). Egzersiz sonrasi ¢esitli yontemler
yardimiyla toparlanma yapilabilmekte ve NMES (N6romiiskiiler Elektrik Stimiilasyonu)

ile Core egzersiz uygulamalari da yorgunluk sonrasi toparlanma yontemlerindendir.

Core egzersizleri, merkezi kismi stabilize etmek, g¢evre kaslarin kontroliinii
gelistirmek, motor kontrol egzersizleri, kilo kontrolii, omurga ve kas-iskelet sistemi
yaralanmalar1 ve performansi artirmak isteyen bireylerin tercih ettigi bir programdir
(17). Govde kaslarinin, 6zellikle de viicudun lumbo-pelvik bolgesinde yer alan kaslarn,
hareket sirasinda viicudun alt ve iist ekstremiteleri arasinda baglantinin kurulmasiyla
enerjinin transfer edilmesinde, bununla birlikte govdeye yansiyan yiikii desteklemede,
omurganin ve sinir koklerinin muhafaza edilemesinde ¢ok 6nemli rolleri vardir. Core
egzersizleri genellikle nedensiz bel agrilarinin rehabilitasyonunda kullanilmakla birlikte
bu tip egzersizlerin saglikli birey ve sporcularin denge ve atletik performans

gelisimlerinde de 6nemli rol oynadig: belirlenmistir (13).



Noromiiskiiler elektrik stimiilasyonu, néromiiskiiler sistemin diisiik voltajli
elektrik akimlartyla uyarilmasi sonucunda, aktivite ya da tedavi esnasinda ilgili kasi
innerve eden sinir lifleri ile denerve kasta kas liflerini kontraksiyon olusturmak i¢in
elektrik akimiyla uyarmak ve aynmi zamanda kaslar1 giiclendirmek amaciyla
kullanilmaktadir (18). Noromuskuler Elektrik Stimulasyonu, yaygin olarak saglikli
yetiskinler i¢in klinik alanda ve noéromiiskiiler adaptasyonu saglamak i¢in kuvvet
antrenmani araci olarak veya kas kitlesini ve fonksiyonunu korumak i¢in rehabilitasyon

amagl kullanilir (19).

Yukaridaki bilgiler 1s1¢inda bu calismada yiiksek siddetli interval antrenman
sonras1 toparlanma siirecinde NMES ve Core Egzersiz uygulamalarmin etkileri
belirlenmeye calisilmistir.

Aragtirmanin amact;

Arastirmanin amaci, yiiksek siddetli interval antrenman (HIIT) sonrast NMES
(Noromiiskiiler Elektrik Stimiilasyonu) ve Core egzersiz uygulamalarinin toparlanma
slirecinde kas hasar1 ve antioksidan diizeyler lizerine etkisinin incelenmesidir.

Arastirmanin 6nemi;

Cogu spor bransinda arka arkaya uygulanan asir1 yliklenmelerle, giinde birden
fazla yapilan zorlayici antrenmanlar ve antrenman plan - programlanmasinda yapilan
bazi yanlis uygulamalarin sporcularin yorgunluklarinin artmasina sebep oldugu
bilinmektedir. Bununla birlikte egzersiz sonrasi oksidatif stres ve yorgunluk seviyeleri
ile kas hasar1 artan sporcu bireylerin en kisa zamanda toparlanabilmelerini saglamak
amact ile bir takim koruyucu Onlemler almalar1 gerektigi diisiiniilmektedir. Bu
dogrultuda; NMES ve Core egzersiz uygulamalarinin, Ozellikle yiiksek siddetli
egzersizin kas hasari (20) ve akut oksidatif stres etkisini (21) tersine gevirerek kas hasari
ve agriya neden olan maddelerin viicuttan uzaklastirilmasi ile birlikte antioksidan
savunma sistemini gii¢lendirebilecek bir etki gosterebilecegi distiniilmektedir. Bu
bakimdan bu ¢aligmadan alinacak veriler, performans sporu ile sporcu sagligi arasindaki
iliskilere de 151k tutacaktir.

Problem Ciimlesi;

Yiiksek siddetli interval antrenman (HIIT) sonrasi NMES (Noromiiskiiler
Elektrik Stimiilasyonu) ve Core egzersiz uygulamalarinin toparlanma siirecinde kas

hasar1 ve antioksidan diizeyler iizerine etkisi var midir?



Arastirmanin Sinirliliklart;
e Arastirma, 15-18 yas arasi erkek 6grenciler ile sinirlidir.
e Toparlanma uygulamalari, NMES (No6romiiskiiler Elektrik Stimiilasyonu) ve

Core egzersiz uygulamalari ile sinirlidir.

Arastirmanin Varsayimlart,

e Katilimcilarin egzersiz dncesi ¢alismaya dinlenmis olarak katildiklart varsayildi.
e Katilimcilarin maksimum performans ile egzersizleri uyguladiklar: varsayildi.
e (alisma haricinde herhangi bir antrenman yapilmadigi varsayildi.

Hipotezler;

Yiiksek Siddetli interval Antrenman (HIIT) Sonrast NMES (Noromiiskiiler
Elektrik Stimiilasyonu) ve Core Egzersiz Uygulamalarinin Toparlanma Siirecinde Kas
Hasari, Oksidan ve Antioksidan Diizeyler iizerindeki olasi etkileri ile ilgili arastirma
hipotezleri asagida siralanmistir.

H1: Egzersiz sonrast NMES ve Core egzersiz toparlanma uygulamalarinin kas
hasar1 (CK ve LDH) belirteglerine etkisi vardir.

H2: Egzersiz sonrast NMES ve Core Egzersiz toparlanma uygulamalarinin
oksidan (MDA, TOS, OSI) ve antioksidan (CAT, SOD, GSH, GSH-Px, TAS)

parametrelere etkisi vardir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Core Kavram

Tiirkce’de tam bir anatomik karsilifi olmamakla birlikte Ingilizce orjinli
¢ekirdek manasindaki Core kelimesi anlam itibariyle gévde ya da govde stabilizasyonu
gibi kelimelerle ifade edilmektedir. Core egzersizlerin bir¢ok kitapta anatomik olarak
viicudun merkez bolgesinde yer alan kas gruplarinda gelisim gosterdigi belirtilmektedir
(1, 22, 23). Spor bilimleri literatiirii incelendiginde ise, stabilizasyon, kuvvet ve core
dayaniklilig1 gibi farkli ifadelerle agiklanan core egzersizleri, viicudun merkez bolgesi
olarak da tanimlanmakta ve omurga, abdominal bosluk, pelvis ve iist yapilari olusturan,
kas-iskelet ve bag dokularin olusturdugu abdominal, parasipinal ile gluteal gibi kaslarin
stabilizasyonunun uygun performans: ortaya koyma yoniinden de kritik oldugu nokta
olarak ifade edilmektedir (24, 25).

Govde veya bacaklar ile kollar arasindaki baglantiy1r saglayan bolge seklinde
aciklananan Core (merkez bolge), J. Pilates tarafindan merkez bolge; “kal¢anin alt
boliimlerine kadar (gluteal kivrim) ¢evrelenen kisim seklinde tanimlanirken,” baska bir
tanimlamada, viicudun 6n tarafinda yer alan abdominaller, serratusler ile oblikler ve
arka tarafinda yer alan bel ile boyun kismina kadar olan boliim, ayn1 zamanda dogru

viicut durusuna yardimci kas gruplarini igeren bolgeler seklinde ifade edilmistir (26-29).

Lumbopelvik bolge olarak da ifade edilmekle birlikte viicudun merkez bolgesi
seklinde de tanimlanan bu bolge, fonksiyonel kinetik zincir merkezini meydana
getirmesi sebebiyle de ayni zamanda tiim uzuv hareketlerinin motor ve gii¢ evi olarak
belirtilmistir. Fonksiyonel aktivitelerde, hizlanma, yavaslama, denge ve stabilizasyon
gibi motorik 6zellikler kuvvetli bir core bolge ile gerceklesmektedir. Atletik performans
yoniiyle de viicut alt ve iist bolge hareketlerini destekleyen rolii olan Core bolgesi
kaslarinin antrene edilmesi ve kuvvetlendirilmesi ile kas iskelet sisteminde lumbar
vertebra vb. bir¢ok hastaligin rehabilitasyonu, tedavi edilmesi, ayn1 zamanda dnlenmesi

ve bununla birlikte atletik performansin da arttirilmasi amaglanmaktadir (30).

2.1.1. Core Anatomisi ve Fizyolojisi

Insan bedeninin agirlik merkezini de icine alarak bel, pelvis, kalca ve karn gibi

viicut boliimlerini kapsayan core bolgesi toplam 29 farkli kastan olusur ve bu kaslar



fonksiyonel hareket sirasinda omurgayla birlikte, pelvis ve hareket zincirini stabilize
eder. Bu kassal destek olmadan mekanik olarak sabit olamayacak olan omurga, stabil
kalma oOzelligini de yitirecektir. Core bolgesinin yeterince giiclii olmamasi atletik
performansi etkileyebilecegi gibi, ayn1 zamanda vertebral sorunlarla beraber nérolojik

bazi sakatliklari da ortaya ¢ikarabilecektir (31-33).

Anatomik olarak, govdenin iskelet sistemi (gogiis kafesi, omurga, pelvis, omuz
kemeri), yumusak dokularla (kikirdak ve bag dokular) baglantili viicut stabilitesini
saglayan veya aktif hareketlerde etkin olan kaslar biitiinii seklinde tanimlanan Core,
fizyolojik yonden ¢alismadan ¢alismaya farklilik gostermekte ve bu degisikligin sebebi

caligmalarin atletik ya da terapi amagli farkli olmasindan kaynaklanmasidir (34, 35).

Saglik alanindaki tanimlamada ise, core anatomik bolge ¢ift duvarlt silindirik
yapiyt meydana getirirken, onde abdominal kaslarla arkada paraspinal ve gluteal,
yukarida diyafram ve asagida pelvis kaslarindan meydana geldigi ifade edilmektedir
(36). Oncelikli ama¢ omurga stabilizasyonunu saglama ve tiirlii sebeplerle meydana
gelen ve kroniklesen bel agrilarinin rehabilite edilmesi olan saglikla iligkili core
egzersiz yaklasimiyla uygulanan core egzersizlerinin genel egzersizlerden daha faydali
oldugu belirtilmistir (37). Core bdlgenin sportif performans agisindan ise; odak
noktasina karin, bel ve kalgalarin alindigi, bununla beraber, dizler ile sternum (gogiis

kafesi kemigi) arasinda kalan bolge seklinde kabul edildigi gorilmektedir (38-40).

Core stabilitesi konusunun; siireg igerisinde fiziksel saglik yaklasimlarini asarak,
saglik ile fiziksel performans konulari farkli bakis agilarinin bir 6gesi durumuna
geldigini belirten Majewski- Schrage ve arkadaslari, giiniimiizde fiziksel uygunlukla
birlikte, rehabilitasyon programlari, sirt-omurga problemleri ve performans artislarinda

temel 6ge seklinde kabul gordigiini ifade etmektedir (41).

2.1.2. Core Egzersiz Uygulamasinin Toparlanma Uzerine Etkisi

Performansa etki eden bir¢ok faktdrden biri de bedensel yapi, bir diger ifade ile
fiziksel Ozellikler oldugu sOylenebilir ve bu o6zellikler fizyolojik kapasitelerin ortaya
konulmasint  dogrudan etkilemektedir. Sporcularin yiiksek performans ortaya
koymalarini etkileyen faktorlerden biri olan fiziksel yapi; kuvvet, gii¢, esneklik ile ayni
zamanda siirat, dayaniklilik ve ¢abukluk gibi diger performans bilesenleriyle bir araya
gelerek sporcu performansini olumlu sekilde etkilemektedir (42).



Core egzersiz ile ilgili ¢aligmalar incelendiginde; ilk senelerinde saglikla ilgili
alanlarda kullanilmaya baglayan core egzersiz calismalarinin, giinlimiizde popiiler bir
fitness tiirti haline geldigi goriilmistiir. Fitness programlarinin igerisindeki pilates ve
yoga gibi sporlarin bir antrenman sekli bi¢iminde programlarina dahil ettigi core
egzersiz galigmalar1 bugiin ¢ogu sportif bransta da yaygin olarak uygulanan egzersizler
arasinda yerini almis, bununla birlikte rehabilitasyonda 6nemli bir trend haline
gelmistir. Cok fonksiyonlu bir teknik olan core egzersizlerin bir diger islevi de aktif

toparlanmaya yardimci olmaktir (33, 43-45).

2.2. NMES Uygulamasi

Geleneksel rehabilitasyon programlarina yardimci olmak ve viicut islevlerini
arttirma ya da bir takim agri gibi semptomlar1 azaltmak amaciyla uygulanan bazi
elektriksel stimiilasyon modalitelerden biri olan néromiiskiiler elektriksel stimiilasyon;
yaygin sekilde, motor ndronlar1 depolarize etmek icin, siddetin % 10 ila 60' 1 arasinda
farklilasan iskelet kas kontraksiyonlar1 ger¢eklestirmek amaciyla hedef bir kas grubuna
elektrik akimlarimin transkutanoz olarak uygulanmasi seklinde ifade edilen maksimum
istemli kasilmalarin sebebidir (46). Noromiiskiiler elektrik stimiilasyonu; kaslarin
oksidatif kapasitelerinde artiglar saglamasinin yaninda, bununla birlikte hizli ve yavas
kas lifi tipi gegisleri olusturarak dayaniklilik performansini da potansiyel olarak
yiikseltebilir (47).

2.2.1. NMES Uygulamasinin Toparlanma Uzerine EtKisi

Teknolojik gelismelerle ortaya cikan bir¢ok toparlanma yonteminden biri de
elektrostimiilatordiir. Toparlanma tizerindeki etkileri arastirilan ve bu alanda yeni bir
cihaz olan elektrostimiilatorler ile ilgili konuda ¢ok az arastirma olmasina ragmen
egzersiz sonrast kas hasarmma odaklanan c¢aligmalar, bu popiiler yontemin egzersiz
sonras1 kas hasarini iyilestirdigini gostermistir (48, 49). Tessitore ve ark.’nin 2008’ de
yaptiklar1 calismada da sporcular iizerinde aktif ve pasif toparlanma yoOntemlerini
incelenmis ve elektrostimiilasyon toparlanma yonteminin pasif istirahatten daha faydali

oldugu konusunda istatistiksel anlamlilik bulunmustur (50).

Elektromyostimulasyon, kasin kasilmasini saglayan, motor ndronlar1 periferik
olarak uyarmak i¢in yiizeyel elektrotlar vasitasiyla elektriksel uyarilarin aktarilmasi
islemidir. Bu sekilde yapilan toparlanma teknigi ile dokuda hasar1 onaracak kan akimini

saglayan kas pompasi etkisi olusturulmasi hedeflenir (51). Elektrostimulasyon diistik



frekanslarda kaslara verildiginde, kas kan akigmi artirir ve toparlanma siiresini
azaltabilir. Bu yontem daha c¢ok klinik ortamlarda, rehabilite amagli kullanilmakla
birlikte kas hasarinin semptomlarini bir miktar azalttig1 belirtilmektedir (52). Spesifik
elektrostimiilasyon programlari son zamanlarda tilkenmis kaslara kan akisini arttirmak,
bdylece metabolit temizleme yoluyla iyilegsmeyi arttirmak amaciyla kullanilmaktadir
(53).

2.3. Antrenman

Bir¢ok bilim dali, egzersizin insan viicuduna etkilerinin anlasilmasi noktasinda
katkida bulunmus ve bir araya gelerek kendi bilim alanmi "Antrenman bilimini"
olusturmustur. Daha sonra bu bilim, spor performansini anlamay:r hedeflemek,
egzersizin viicut iizerindeki etkilerini 6lgmek, toparlanma siirecini hizlandirmak ve
yaralanma oranini en aza indirgemek {izerine odaklanmistir. Yarigsmact performanslar
miisabakalar siiresince, i¢ ve dis faktdrlerden etkilenirken, cesitli stres uyaranlarina
karsi da dayanmasi beklenmektedir. Antrenman bu kosullart saglayacak ve gercek

durumlara hazirlayacak sekilde yapilandirilmalidir (54).

Holmann, antrenmani “Organizmada fonksiyonel ve morfolojik degismeler
saglayan ve sporcuda verimin yiikseltilmesi amact ile belirli zaman araliklariyla
uygulanan yiiklenmelerin tamamidy” diye agiklarken, Ulich, “becerilerin ve
veteneklerin eylem plani ve yapilarinin optimallesmesini saglayan diizenli ve planl bir
stire¢” olarak tanmimlamistir. Mellerowics/Meller'e gore ise antrenman, “gii¢c yeteneginin
yiikseltilmesi ve spor dallarinda basariya ulasmasimi saglamak amaciyla sporcunun

bedeni ve psikosomatik geligiminde son derece etkin olan yontemdir” (55).

2.4. Yiiksek Siddetli interval Antrenman (HIIT)

Hem sedanter hem de sporcu agisindan pozitif adaptasyonla birlikte saglik ve
performans perspektifinde yeni, ayn1 zamanda olumlu katki veren bir yontem olan
yiksek siddetli interval antrenman, geleneksel aerobik egzersiz regetesiyle
kiyaslandiginda hem zamanin daha ekonomik ve verimli sekilde kullanilmis olmasi,
hem de aerobik sistemle beraber anaerobik mekanizmalari, metabolik fonksiyonlart ve
fiziksel performansi yiikseltmesi sebebiyle de genis ¢apta biiyiik bir ilgi gormektedir
(56, 57).

Interval antrenmanlar, yiiklenme ve dinlenme dongiilerinin uygulanmasi ile
gerceklestirilen bir antrenman yontemidir (58). Siirekli egzersizin aksine yalnizca

8



toplam siire ve yiikklenme yogunlugunu igeren HIIT modeli; birden fazla egzersiz
serisinin belirli araliklarla tekrar edilmesiyle gerceklesen, yliksek yiiklenme siddeti,
optimal yiiklenme siiresi, dinlenme tiirii ve siiresi ile toplam egzersiz siiresi (ya da
tekrarlarin sayisi) olarak bes temel O6geden meydana gelmektedir. Yiiklenmelerle
maksimum kalp atim hizina ulagilmasi sonrasi, yliklenmeye ara verilerek, kalp atim
sayisinin tekrarlar arasi istenilen seviyeye diistiikten sonra, tekrar yliklenme yapmaya
dayanan yiiksek siddetli interval antrenmanlarda, yiikklenmenin siddeti, yiiklenmenin

siiresi ve tekrarlar arasi dinlenme siireleri antrenmanin amacina gore degisebilmektedir

(59, 60).

HIIT antrenmanlar, karakteristik olarak, c¢alisma periyotlar1 15 saniyeden 4
dakikaya kadar siiren ve kisinin maksimum kalp atim hizinin % 80 ile % 95' ine
yaklastigi, toparlanma periyotlar1 genel olarak yogun yiiklenme intervallerine esit ya da
biraz daha uzun olmakla birlikte, maksimum kalp atim hizinin % 40 ila 50'sinde pasif
dinlenme ya da hafif egzersizlerden meydana gelir. Yiiklenme ve dinlenme periyotlari
birlikte yapilan bu antrenman modelleri genel olarak 6 ile 10 tekrarli intervallerden
meydana gelir. Toplam HIT egzersiz siiresi, ¢alismada ve dinlenme periyotlarinda
yapilan intervallerin siiresiyle orantili 10 ila 40 dakika ya da fistii bir siire arasinda
farklillk gostermektedir. Tabata, Peter Coe, timmon, gibala, dairesel antrenman ve
“insanity” gibi birgok antrenman protokoliinden meydana gelen ve ayn1 zamanda diger
yiiksek siddetli egzersiz programlariyla da birlikte uygulanabilen HIIT antrenman
uygulamalari, performans diizeylerinin daha iyi seviyelere ulagmasini saglayan
fizyolojik adaptasyonlari uyarmada oldukg¢a etkin bir metod olarak literatiirde yer
almaktadir (61-63).

2.5. Yorgunluk

Belli bir giiciin kas kasilmasi yoluyla iiretilmesi ya da devam ettirilmesinde
meydana gelen yetersizlik, bir kasin sik sik siirekli ya da tekrarli kasilmalarda beklenen
giicii liretememesi olarak tanimlanan kassal yorgunluk ¢ok genis kapsamli bir konudur
ve yorgunlugun nedenleri molekiiler seviyeden tiim viicuda kadar degiskenlik
gosterebilir. Yorgunlugun altinda yatan nedenleri agiklamak iizere daha ¢ok asagidaki

konulara odaklanilmstir:



e Azalan enerji olusum oran1 (ATP-CP, Anaerobik glikoliz ve oksidatif
metabolizma),

e Laktat ve H* gibi metabolik yan iiriinlerin birikimi,

e Kas lifi kasilma mekanizmasinin bozulmasi,

e Kas kasilmasinin noral kontroliindeki degisimler (64, 65).

Bununla birlikte, bir¢ok faktor sinerjistik bir etki gostererek yorgunluga neden
olabileceginden yukaridaki basliklar tek basina farkli yorgunluk tiirlerini tek basina
aciklayamayabilir. Yorgunluk kismen kas hiicrelerinde c¢apraz koprii olusum
dongiisiindeki aksakliklardan kaynaklansa da, bu mekanizma sinir sistemi,
kardiyovaskiiler sistem ve enerji sistemleri tarafindan da desteklenir. Yorgunluk
mekanizmalari; egzersizin tiirii ve siddetine, kas lifi tipine, bireyin antrenman durumuna

ve hatta beslenmesine baglidir (65).

Belirli bir siddette ¢alismaya devam eden bir kasin ihtiyag duydugu gii¢
iiretimini siirdiirememe durumu olarak ifade edilen yorgunluk kas gii¢siizIliigli ya da kas
hasarindan farkli olarak dinlenmeyle giderilebilir (65). Burada kas yorgunluguyla kas
hasar1 terimlerinin birbirlerinden ayirt edilmesi gerektigi ve bunun en 6nemli sebebinin,
“kas yorgunlugunun daha kisa siirmesi ve miyofibrillerin yapisinda herhangi bir yapisal

hasara neden olmamasi” olarak ifade edilmektedir” ( 66).

2.5.1. Kas Hasar1

Yiksek siddetli ve uzun siiren egzersizler sonucunda performanslarda ani
diistisler goriilmekte ve bunu ortaya koyan 6nemli bulgulardan biri ise kaslarda olusan
hasar ile alakalidir. Bilhassa saglikli spor yapan kisilerin, cesitli saglik sakincalari
sebebiyle fizik tedavi programlarina katilanlarin, kalp problemleri sebebiyle aktivite
yapanlarin ve egzersiz programlariyla ilgilenen uzmanlarin yakindan takip edip,
ilgilendikleri bir konu olan kas hasari; siddetli aktiviteler sonunda kaslarda meydana
gelen tiikenme ve fonksiyon kaybi ile kendini gosteren giigsiizliik ve agri iireten durum
olarak ifade edilmekte ve yapilan arastirmalarda uygulanan egzersiz tiirii ile boyutunun,
hasar oraninda belirleyici bir faktor oldugu goriilmektedir. Mikro travma ve yaralanma
ile kas hasari terimleriyle literatiirde adi gegen bu hasar mekanizmasi temelde; ilki alisik
olunmayan egzersiz, bir digeri ise kas iskemisinin sebep oldugu dokularin zarar
gormesiyle bir takim metabolik ve kimyasal olaylarin meydana gelmesi seklinde iki

yolla agiklanmaktadir (67, 68).
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2.5.2. Egzersize Bagh Kas Hasarimin Olusumu

Cok yiiksek 1s1, iskemi, distrofi gibi kas hastaliklari, kesik veya c¢arpma
travmalari, miyoktoksik ajanlar, enflamasyon ile kas kasilmasi gibi bir¢ok farkl sekilde
iskelet kas hasar1 meydana gelebilmektedir. Hangi sekilde olusursa olugsun kas hasari
ile yenilenme siiregleri, tanimlanmig belirli bazi siiregleri takip etmektedir (69). Tibbi
acidan spor yaralanmasi olmamasina karsin sporcu performansilarina énemli diizeyde
etki eden egzersize bagh kas hasari, kasin kisaldigi (konsantrik) aktiviteler ile birlikte
izometrik veya kas boyunun uzadig: (eksantrik) egzersizler sonrasinda olusabilmekte ve
ozellikle de kas boyunun uzadigi eksantrik egzersizlerde kas hasarinin daha fazla
oldugu ifade edilmektedir (70-72).

Mitokondrial fibriller, myofibriller, T tiibiiler ile Z ¢izgilerinin yapisal
baglarinda, sarkolemma ve ayni1 zamanda yiiksek is yiiklerini gerekli kilan aktivitelerde
biyokimyasal parametrelerden LDH ve CK gibi enzim diizeylerindeki yiikselisin de kas
agrilarma sebep oldugu ve iskelet kas hasarmin fibrillerin farkli kisimlarinda

goriilebildigi ifade edilebilir (73).

2.5.3. Kas Hasarinda Enzim Aktivitesi

Egzersiz sonrasi kan enzim seviyelerinin degisiklik gostermesine sebebiyet veren
baz1 faktorler vardir. Egzersiz, hiicresel ATP’yi azaltarak hiicresel gegirgenligin
artmasia neden olur ve bu da CK, LDH ile AST ve aldolaz gibi iskelet kasindan

kaynaklanan enzimlerin serum diizeylerinde bir miktar yiikselise sebebiyet verir (68).

Sarkolemma tizerindeki mikroskobik yirtilmalarla beraber meydana gelen kas
hasar1 Ozellikle eksantrik kas kasilmalarmin oldugu calismalarda olugmaktadir. Bu
yirtilmalar sonucunda kas igerisinde dolagima katilan enzimlerin miktar1 kas hasarimnin
dolayli olarak Ol¢iilmesine imkan saglamaktadir. Kas hasarinin olusmasinin sonucu
plazmadaki kasa 6zel enzim ve protein yapilarinda artis meydana gelmektedir. Birgok
aragtirmada yaygin sekilde kullanilan metod da genel olarak kasa 6zel bu enzim ve
protein artisindan yararlanilarak uygulanan egzersizlerdeki kas hasarinin boyutlar tespit

edilir (74).

2.5.4. Kas Hasar1 Ol¢iim Yontemleri

Farkli yontemlerle 6l¢limii yapilabilen kastaki hasarinin tespitinde yaygin olarak
kullanilan iki metot vardir. Manyetik rezonans, spektroskopi ve mikrografi gibi

goriintiileme teknikleri veya kas biyopsisi analizi yoluyla direkt olarak degerlendirme
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miimkiindiir ama bu metodlar hem pahali olmasi agisindan hem de alana uygulanabilir
olmasi yoniinden zor metodlardir. Egzersize bagli kas hasarinda diger bir yontem olan
kasa 6zel enzim aktivitelerinin serumdaki seviyelerinin tespit edilmesine dayanan ve
genetik olarak hangi dokuya ait olduklar1 belirlenen izoenzimlerin serum seviyelerinin

artmast, ilgili dokudaki hasar miktarinin tespitinde belirleyici rol oynar (68).

Genis kas yirtiklarinda, kas doku harabiyetini gosteren enzim seviyelerinde artig
meydana gelir ve bu enzimlerin kandaki oranlarinin artmasi; kas hasar ve seviyesini
gosteren biyokimyasal belirtilerdir. Iskelet ve kalp kasi hasarini tespitinde
arastirmalarda kullanilan biyobelirteglerin en 6nemli ve en ¢ok kullanilan1 CK olmakla
birlikte, CK-MB gibi alt izoformlar ve miyoglobin, LDH, AST ile Troponin kompleksi
ve kas yap1 proteinleridir (75-77).

CK (Kreatin kinaz)

Kreatin kinaz iskelet ve kalp kasi ile beyin dokusunda yiiksek seviyelerde bir
enzim olmakla birlikte, iskelet ve kalp kasinda yer alan MM, beyinde yer alan BB ve
kalp kasinda yer alan MB gibi ii¢ izoenzimi bulunmaktadir. Dolasim sisteminde
bulunan CK diizeyinin kaynagi, kalp veya iskelet kas1 agirliklidir. Iskelet ve kalp
kasindaki travma CK’nin dolasim diizeylerini yiikselterek iskelet ve kalp kasi harabiyeti
olusumuna sebep olur (78, 79).

Saglikli bir insanda 45-171 U/L arasinda olmasi beklenen serum CK
seviyelerinin kanda normal seviyenin iizerinde seyretmesinin sebebinin ne oldugu tam
olarak bilinmezken; bu durumun yas, cinsiyet ve irk gibi faktorlerden etkilenebilecegi
ifade edilmektedir (80, 81).

LDH (Laktat dehidrogenaz)

Hiicre hasar1 ya da yikim1 gibi durumlarda hiicrelerden salinarak kan dolagimina
karismasi sebebiyle hiicre hasarinin bir belirteci olarak yararlanilan ve kanda tespit
edilebilen bir enzim olan LDH, viicudumuzun hemen hemen her hiicresinde bulunan bir
enzimdir. Bilhassa agir aktivitelerde dokulardaki dengeyi laktat enzimi {ireterek
muhafaza etmeye c¢alisan LDH enzimi, kontraksiyon hizlan st diizeylerdeki iskelet
kaslarinda piriivat1 laktata ¢evirip, laktatin kas hiicresinden kana dogru hareketini

saglar. Kandaki laktat seviyesi egzersizlerin siddeti ile ilgili bilgi verir. Egzersiz
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siddetinin diisiik oldugu egzersizlerde laktat dehidrogenaz reaksiyonu aksine yon
degistirir (82).

2.6. Serbest Radikaller

Atom, proton sayist elektron sayisina esit durumdaki nétr bir atomda reaktif
degildir. Elektron alip vererek elektriksel bi¢imde yiiklii duruma gegen atom, iyon
seklinde isimlendirilir ve iyonlar reaktif ve bir hayli kararsiz yapilar olup, yiiksek
enerjilerinden kurtulmak amaciyla ortamda bulunan diger iyon ya da atomlarla birlikte
etkilesime girmektedirler. Yiiksek enerjili, eslenmemis elektron muhteva eden ve stabil
olmayan bilesikler olan serbest radikallere; eslenmemis elektron, reaktif ozellik
kazandirarak organizmada c¢ogu biyolojik maddeye zarar vermekte; bununla birlikte
kalp-damar rahatsizliklari, bazi kanser tiirleri ve katarakt ile bagisiklik sisteminin
zayiflamasina ve sinir sistemi dejenerasyonuna bagli ¢ogu rahatsizhigin ortaya
¢ikmasina da neden olmaktadir (83). Organizmada normal metabolik olaylar sonucunda
meydana gelen serbest radikaller, hiicre hasarina sebebiyet veren, dis orbitallerinde bir
ya da daha fazla eslenmemis elektron muhteva eden molekiiler yapilar seklinde
tanimlanir (84, 85). Atomlarda elektronlar ‘orbital’ olarak ifade edilen uzaysal bolgede
cift halde yer alirlar. Az sayida tek, yani eksik elektronlu olan molekiillerin normalde
bircogu ¢ift elektronludur. Oldukga reaktif 6zellikte olan bu eksik elektronlu molekiiller
kararsiz yapidadirlar (84). Eslenmemis elektron bulundurmalari sebebiyle kararsiz
yapida olan ve diger maddeler ile tepkimeye girip kararli hale ge¢gme egilimindeki
serbest radikaller, bir molekiile saldirdiklarinda onun elektronunu calip okside ederek
bu yeni molekiiliin kendisini bir serbest radikale donistiiriirler. Zincir reaksiyonlar
serisi, bu bigimde baglayip canli hiicrenin zarar gérmesiyle son bulur (86). Bagka
molekiillerle elektron alis verisine kolayca girerek yapilarinda bozulmalara sebep olan
bu molekiiller ‘Serbest Radikali Oksidan Molekiil ya da Reaktif Oksijen Tiirleri olarak

da tanimlanir (84).

Oksijenin kismen indirgenmesi sonucu olusan, kisa dmiirlii, ayn1 zamanda gii¢li
oksidan o6zellikteki oksijen metabolitleri olan bu serbest oksijen radikalleri, baska bir
radikal ya da radikal olmayan farkli bir ajanla birleserek organizmada molekiiler
diizeyde birgok biyolojik etkiye neden olur. Hem metabolik siiregler (hiicresel solunum)
hem de cevresel oksidanlarin (sigara dumani, ultraviyole radyasyon, ilag toksitesi, hava
kirliligi, alkol ve yogun fiziksel aktivite gibi) etkisiyle siirekli olarak iiretilen eksojen ve
endojen serbest radikallerin meydana gelmesini engellemek olanaksizdir (85, 87, 88).
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2.6.1. Serbest Radikallerin Simiflandirilmasi

Insan vucudundaki tiim hiicrelere herhangi bir zorlukla karsilasmadan girebilen
ve en ¢ok kullanilma 6zelligine sahip olan molekiiler oksijen, yapisi itibariyle radikal
olmaya cok uygun olmasi itibariyle serbest radikal denildiginde akla reaktif oksijen
tiirleri gelir. Genel olarak tiim reaktif oksijen tiirlerinin toksikolojisinin biyolojik olarak
etkileri birbirlerine oldukga benzer niteliktedir (89).

ROS ve RNS (reaktif nitrojen tiirleri) serbest radikallerin biyolojik ortamlardaki
tirleridir ve bunlardan reaktif oksijen tiirleri (ROS); oksijen radikalleri ile radikal
olmayan reaktif oksijen tiirleri igeren genel bir terimken, RNS’ler de, fizyolojik olarak

onem arz eden serbest radikal tiirleridir (90).

Tablo 2. 1. Serbest radikallerin siniflandirilmasi (137).

Reaktif Oksijen Tiirleri (ROS) Reaktif Nitrojen Tiirleri  Reaktif Siilfiir Tiirleri
(RNS) (RSS)
Siiperoksit radikali (02") Nitrik oksid (NO") Thiyl radikali (RS *)
Ozon (O3) Nitrik dioksid (NO,")
Singlet oksijen (*0,) Peroksinitrik (ONOO™)

Hidrojen peroksit (H205)
Hidroksil radikali (OH")
Hipoklorik asit (HOCI)
Alkoksil radikali (RO)

Peroksil radikali (ROO")
Hidroperoksil radikali (ROOH")

Biyolojik 6nemi olan serbest radikaller;

Siiperoksit  radikali, zayif bir serbest oksijen radikalidir. Oksijen
metabolizmasinin ilk ara iiriinii olup H202’ nin ana kaynagidir. Oksijen molekiiliine bir
elektron eklenmesiyle meydana gelir. Mitokondriyal elektron transfer zincirinde
ATP’nin ana kaynagi olmasi sebebiyle hayatin devami i¢in 6nemlidir. Fakat bazi

hastaliklarin patofizyolojisinde rol alir (91).

En reaktif, kuvvetli radikal olan hidroksil radikali; tiim fagositoz ve tiirlii
enzimatik katalizlerde {iretilen, biyolojik tepkimelerde de kullanilan ajandir. Bu
radikalin olusturdugu en oOnemli biyolojik reaksiyon, lipid peroksidasyonu olarak
bilinen serbest radikal zincir reaksiyonudur. Olustugu yerde tiyol ve yag asitleri gibi
bazi molekiillerden bir proton koparip yeni radikaller meydana gelir ve bu da hiicresel

hasara sebebiyet verir (92).
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Metal iyonlarin varliginda reaktif tirler meydana gelmektedir. Serbest radikal
olmayip metal iyonlarmin varliginda hidroksil radikallerinin meydana gelmesine sebep
oldugu i¢in oksitleyici olarak diisiiniilen Hidrojen peroksit, proteinlerdeki hem
grubundaki demirle tepkimeye girip yiiksek oksidasyon ozelligindeki reaktif demir
formlarin1 meydana getirmekte, buna da Fenton reaksiyonu adi verilmektedir. Hidrojen
peroksit siiperoksit, bakir gibi geg¢is metalleri ve radikal tiirleriyle kolayca tepkimeye
girerek H2O, ile Haber Weis reaksiyonu olusturur ve toksik hidroksil radikalinin

meydana gelmesini saglar (93, 94).

Stiperoksit gruplarinin hizlica meydana getirdigi, normal oksijenden ¢ok daha
hizli biyolojik molekiil olan Singlet oksijen igeriginde iki adet ¢iftlenmemis elektron
tasir ve ayni zamanda hiicre zarlarinin doymamis yag asitleriyle tepkimeye girip lipid

peroksidasyon tiriinlerini meydana getirmektedir (95, 96).

Serbest O, radikallerinden birisi olan ve arjininden {iretilip, organizmada ¢ift
yonlii etki gosterdigi ifade edilen nitrik oksit (NO)’in, hem ¢ogu fizyolojik islemin
olusumunda gerek duyuldugu ve antioksidan savunma mekanizmasina katkilar1 oldugu,
bununla birlikte hem de asir1 tiretim halinde radikal 6zellik gosterdigi ve peroksinitrit

gibi daha gii¢lii radikal 6gelerinin olusumuna sebep oldugu belirtilmektedir (97).

Orbitalindeki eslesmemis tek elektron sebebiyle radikal niteliginde olup, peroksil
ve alkil radikallere benzeyen serbest radikaller ile de rahatca reaksiyona girebilen fakat
sliperoksit radikaline benzer Ozellikte ¢ok reaktif bir yapida olmayan NO, serbest
radikal temizleyerek lipid peroksidasyonu engeller (98, 99).

2.6.2. Serbest Radikallerin Etkileri

Belli miktarda tretimi saghk icin gerekli olan serbest radikaller bagisiklik
sistemi basta olmak tizere, kimyasal tepkimelerin seyri, kas kasilmasi, hiicresel sinyal
iletimi, enzim aktivasyonlar1 ve hiicrelerin biyogenezi gibi birgok biyolojik faaliyette
gorev alirlar (68). Normal sartlar altinda serbest radikal tepkimelerine bagisiklik sistemi
hiicrelerinden nétrofil ve makrofaj gibi hiicrelerin savunma mekanizmalarinda gerek
duyulur, ancak ROS' un asir1 iiretimi, enzim inaktivasyonu, lipid peroksidasyonu ve
lipoprotein oksidasyonu gibi hiicre dliimiiyle sonuglanabilecek ¢ok cesitli hiicresel
hasarlara sebep olur (100, 101). Serbest radikallerin sebep oldugu oksidatif stresin,
diyabet, Parkinson, kanser, Alzheimer, Huntington, immiin sistem bozukluklari ve

kardiyovaskiiler bozukluklar gibi pekgok hastalikla iligkisi oldugunu gostermekte,
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bununla birlikte serbest radikallerle uyarilan oksidatif hasarin ilerlemesinin, yaslanma

ve yaslanmaya bagli katarakt ve ateroskleroz gibi dejeneratif hastaliklarin olusumunda

rolii oldugu ifade edilmektedir (102, 103).

Hiicrelerin lipit, protein, DNA, karbonhidrat gibi onemli 6gelerini etkileyip
yapilarinda bozulmalara sebebiyet veren serbest radikaller (104, 105) ilk olarak yag
asidi hidrojen ve kendi iizerinde birer elektron kalacak bicimde pargalanip lipid
radikalini, lipid radikali oksijenle tepkimeye girip lipid peroksil radikalini meydana
getirir. Lipid peroksil radikali de diger doymamis yag asitleriyle tepkimeye girerek

zincirleme reaksiyonu baslatmis olur (106).

LiPIT PROTEIN ENZIM DNA
n ROS
PEROKSIDASYON DEJENERASYON DISAKTIVASYON HASAR — MUTASYON

|HUCRE MEMBRANI VE BILESENLERINDE HASAR (lipoproteinler gibi) |XU

‘MiYOKARD INFARKTUSU, ATEROSKLEROZ, YASAM SEKLIYLE ILGILI HASTALIKLAR‘ ‘ KANSER l

‘ YASLANMA ‘

Sekil 2.1. Hiicre ve dokulara ROS’un etkisi (107).

2.7. Lipit Peroksidasyonu

Lipid peroksidasyonu, lipidlerin oksidatif bozunmasidir. Serbest radikallerin
hiicre zarlarindaki lipidlerden elektronlar1 "caldig1", antioksidan kapasiteyi asan
miktarlarda reaktif oksijen tiirlerinin olugsmasina ve sonunda hiicre 6limiine neden
olabilecek hiicre hasarina neden oldugu bir siiregtir (101). Kendi kendini devam ettiren
zincir bir reaksiyon bigiminde siirmesi sebebiyle lipid peroksidasyonu ¢ok zararli bir
reaksiyondur (108).

Lipid peroksidasyon yag asidi zincirinden hidrojen atomlar1 koparilmasiyla yag
asidi  zincirinin lipid radikal 6zelligi kazanmasiyla baglar. Sonradan birtakim
degisikliklere ugrayan lipid radikalleri molekiiler oksijenle tepkimeye girerek lipid
peroksit radikalleri meydana gelir. Lipit peroksid radikalleri membran yapisindaki diger

yag asitlerini etkileyerek yeni lipid radikallerinin meydana gelisine sebep olur. Bu
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tepkimede aciga ¢ikan hidrojeni lipid peroksit baglayarak lipitperoksitlerine doniisiirler
ve zincirleme bir reaksiyon baglamis olur. Lipid peroksitler yikildiginda aciga ¢ikan ve
biyolojik olarak aktif olan yikim iirtinleri (acrolein, malondialdehit, 4-hidroksinonenal)

ya hiicrede metabolize edilir ya da hiicrenin farkli kisimlarina hasar yayarlar (109, 110).

Serbest radikallerin oldukca reaktif ve kisa Omiirlii olmalarinin, dogrudan
Olglimlerine engel olmasi lipit peroksidasyonu gostergeleri Olgtimiinde serbest
radikallerin dolayli Ol¢limii yaygin olarak basvurulan bir yontem olmustur. Lipit
peroksidasyonu bulma amaciyla farkli deneysel metodlar gelistirilmesine ragmen lipit
peroksidasyonun yikim {riinlerinden biri olan MDA seviyesinin Ol¢imii ile
tiyobarbitiirik asit analizleri hem diisiik maliyet hem de kolay olmasi sebebiyle cazip bir
yontemdir (111-113).

2.7.1. Malondialdehit (MDA)

Coklu doymamis yag asidi peroksidasyonunun ana ve en ¢ok ¢aligilan {iriinii olan
MDA yag asidi oksidasyonunun spesifik veya kantitatif bir belirteci olmasa da lipid
peroksidasyonun oraniyla iyi korelasyon gostermesiyle bu molekiil 1960’lardan beri, in
vivo ve in vitro bigimde oksidatif stres diizeylerini 6l¢gmede degerlendirilmis ve bununla

ilgili birka¢ metod gelistirilmistir (114).

Siddetli fiziksel aktivite, viicuttaki antioksidan miktarini asan serbest radikal
tiretiminden kaynaklanan oksidatif strese neden olabilir. Oksidatif stres kosullari
altinda, serbest radikaller hiicre zar1 lipid peroksidasyonuna neden olacaktir.
Malondialdehit, lipid peroksidasyonunun bir sonucudur, bu nedenle MDA, serbest
radikal miktarin1 belirlemek ve viicudun oksidan kapasitesini dolayli olarak

degerlendirmek i¢in kullanilan yaygin bir gostergedir (115).

2.8. Oksidatif Stres

Oksidatif stres, prooksidan ve antioksidan mekanizmalar arasindaki dengenin,
prooksidanlar tarafina bozulmasi seklinde ifade edilir (116). Saglikli bir organizmada
serbest radikallerin olusumuyla bunlarin antioksidan mekanizmalar araciligiyla
etkisizlestirilme hizt uyum igerisindedir. Oksidatif denge olarak tanimlanan bu durum
korundugu miiddetce organizma, serbest radikallerden etkilenmez. Bu radikallerin
olusum hizlarinda artis ya da ortadan kaldirilma hizlarindaki diisiis bu dengenin
bozulmasina yol agar. "Oksidatif Stres" olarak tanimlanan bu durum; Serbest radikal
olusumuyla antioksidan mekanizmalar arasindaki dengesizlik neticesinde organizmanin
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yap1 elemanlarindan lipit, karbohidrat, protein, niikleik asit ve faydali enzimlerin zarar

goriip doku hasar1 meydana gelmesi seklinde ifade edilmektedir (117).

Normal hiicre Serbest radikal saldirisi Oksidatif stres

Sekil 2.2. Oksidatif stresli hiicre (118).

Hiicresel metabolizma esnasinda olusan reaktif oksijen tiirleri antioksidanlar
tarafindan yeterli 6l¢iide etkisiz hale getirilememesi durumunda oksidatif stres olusur.
Reaktif oksijen tiirleri en fazla mitokondrial oksidatif fosforilasyon sirasinda iiretilir.
Buna ek olarak yiiksek oksijen basinci ile iskemi reperflizyon hasari, inflamasyon ve bir
takim kimyasal ajanlara maruziyet durumunda da ROS agiga ¢ikar. Oldukga yiiksek
reaktiviteye sahip molekiiller olan ROS’lar; hiicre i¢i lipid, protein ve
deoksiriboniikleikasit (DNA) gibi makromolekiillerdeki ¢ift baglara saldirarak
zincirleme oksidasyon reaksiyonlarini baslatirlar. Bunun neticesinde hiicre hasari veya

olimii gergeklesir. Oksidatif stres bir¢ok hastaligin patogenezinde de Onemli rol

oynamaktadir (119).
Oksidatif denge Vaglanng
Inflamasyon
Yiksek Oz basinc
Kimyasal ajanlar
Radyasyon
& iskemi-repefiizyon
Dtioksidan,, =
- Ser, bes -
t Rad,ka”er
Oksidatif hasar
2 TR Vi
SR R e MK :
Membran lipidleri Proteinler Niikleik asitler

Sekil 2.3. Oksidatif dengenin bozulmasi (120).
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2.8.1. Egzersiz ve Oksidatif Stres

Fiziksel aktivite, siddet ve siiresiyle orantili olarak metabolik stire¢leri ve oksijen
tilketimini artirip serbest radikal yiikselisine sebebiyet vermesiyle neticelenen oksidatif
stres, kaslarda hasar ve agri, yorgunluk ile siirantrene olma ve fiziksel performansta
azalma ile yakindan iliskilidir (121). Oksijen tiiketiminin artmasiyla serbest radikal
tiretiminde bir artis meydana gelir ve olusan bu serbest radikaller antioksidan
mekanizma tarafindan enzimatik ve nonenzimatik yollarla etkisiz duruma getirilir.
Serbest radikallerle antioksidanlar arasinda oksidatif stres olarak tanimlanan
dengesizlige sebep olan egzersiz sirasinda, antioksidan savunma sistemi ile serbest
radikaller notralize edilmesine ragmen serbest radikal iiretimi artarsa egzersiz oksidatif

strese (6) ve bununla iliskili olarak kas hasarina yol agabilir (122).

Egzersizle iliskili olarak oksidatif hasardaki biiyiikliik, egzersizin tipi, yogunlugu
ve siiresine, bununla birlikte tiiketilen oksijen miktari, siiperoksit radikallerinin olusumu
ve ayni zamanda prooksidan ve antioksidan hiicresel mekanizmalarin dengesine
baghdir. Ozellikle akut yogun fiziksel aktivitelerin, reaktif oksijen tiirlerinde artisa
sebep olup, makro molekiillerde oksidatif hasarlara yol agtigi, bagisiklik sisteminin
zayiflamasina sebep oldugu ve myokardial enfarktiis, ani 6lim ve enfeksiyona

duyarlilik risklerinde artigsa neden oldugu ifade edilmektedir (121).

2.9. Antioksidanlar

2.9.1. Antioksidan Savunma Sistemleri

Hiicrede lipit, protein ve DNA gibi okside olabilecek maddelerin serbest
radikaller tarafindan oksidasyonunu onleyebilen ya da geciktirebilen maddelere
antioksidan, bu mekanizmalara ise antioksidan savunma sistemleri adi verilir (123).
Serbest radikallere elektron transferiyle hiicre hasarina engel olan antioksidanlar; reaktif
oksijen tiirlerinin meydana gelmesini engelleme, bu maddelerin yol agtigi hasarlarin
onlenmesi Ve detoksifikasyon saglamakla gorevli savunma mekanizmalar1 “antioksidan

savunma sistemleri” veya “antioksidanlar” seklinde ifade edilmektedir (123, 124).
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Eksik Elektron

o %o 0@5 e
] =]
@ " Eksik elektronun @ -

(P / O \ O tamamlanmasi / / o )
O\O N @ - R )

Antioksidan Serbest radikal

Sekil 2.4. Eksik elektronun antioksidan ile tamamlanmasi (125).

Organizmanin yasam ve biitlinliigii, homeostatik dengenin devam ettirilmesine
baglidir. Serbest radikallerin yikici etkilerine karsi hiicreler, bir biitiin olarak da
organizma antioksidan mekanizmalara sahiptir ve bu mekanizmalar serbest oksijen
radikallerindeki onciil maddeleri safdisi ederck veya ortaya ¢ikan serbest radikalleri

temizleyerek tesir etmektedirler (126).
Antioksidanlar, etkilerini temelde iki sekilde gosterirler (127-129).
1- Serbest radikal olusumunun engellenmesi;
a- Baslatici reaktif tiirevleri uzaklastirarak,
b- Oksijeni uzaklastirarak veya konsantrasyonunu azaltarak,
c- Katalitik metal iyonlarin1 uzaklastirarak.
2- Olusan serbest radikallerin etkisiz hale getirilmesi;

a- Toplayict etki: ROS’lan etkileyerek onlar1 tutmaya ve daha az reaktif baska

molekiillere cevirmeye yonelik etki (enzimler).

b- Bastirict etki: ROS’lar ile etkilesip onlara bir proton ekleyerek aktivite

kaybina neden olan etki (flavinoidler, vitaminler).
c- Onarict etki.

d- Zincir kirict etki: ROS’lar1 ve zincirleme reaksiyon baslatacak olan diger
maddeleri kendilerine baglayip reaksiyon zincirini kirarak fonksiyonlarini 6nleyici etki

(hemoglobin, seruloplazmin, mineraller, vitaminler).

Sporcularin ya da uzun veya yogun diizeyde aktivitelere katilan kimselerin

sedanterlerden daha fazla seviyelerde antioksidanlara gereksinim duyduklar1 yapilan
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bilimsel ¢alismalarla da belirtilmistir. Siddetli bir aktivite sonrasinda serbest radikal
iretimi yiiksek seviyelere ¢ikar ve iyi bir antioksidan formil sportif performans
seviyelerini artirarak optimum immiin fonksiyona destek olur. Basta sporcular olmak

tizere giiglii ve gelismis bir antioksidan kapasite herkes igin gereklidir (130).

Vitamin E

Vitamins Cand E

-carotene
Endoplasmic B

Reticulum

Catalase
GSH

Glutathione
Peroxidase

Lipid
Bilayer

- Mn
Vitamin E + SOD + Glutathione Peroxidose
B-carotene + GSH

Sekil 2.5. Hiicresel bazda antioksidan etkinlik (131).

2.9.2. Antioksidanlarin Siniflandirilmasi

Egzersiz, reaktif oksijen tiirleri ile antioksidanlar arasinda oksidatif stres olarak
ifade edilen dengesiz bir durum meydana getirir. Egzersiz sirasindaki oksijen
tiketimindeki yiikselis serbest radikal tiretiminde artisa neden olur. Olusan bu serbest
radikaller antioksidanlari muhteva eden savunma mekanizmasiyla etkisizlestirlir (6).
Endojen ve eksojen olmak tizere iki grup altinda toplanan antioksidanlar, oksidan ve
antioksidan dengeyi saglamak {izere organizmay1 Serbest radikallerin olumsuz
etkilerinden koruyarak, serbest radikalleri etkisiz hale getirmek amaciyla galisirlar
(132).

Endojen Antioksidanlar: Enzimatik ve nonenzimatik antioksidanlar olarak iki
alt grupta siniflandirilabilir (133). Viicut; antioksidanlarin bir kismini kendisi hiicresel
diizeyde (enzimatik olarak) tiretirken, bir kismin ise diyetle alir (enzimatik olmayan)
(134).

Enzimatik Antioksidanlar

Serbest radikallere karsi viicudun ilk basamak enzimatik antioksidanlarindan;

Katalaz ve Glutatyon peroksidaz ile birlikte Siiperoksit dismutaz, serbest radikallere
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kars1 hiicrede temel savunma hattin1 olustururlar (134). Antioksidan sistemde dolayli
olarak bulunan glutatyon rediiktaz (GSH-Rd) ve glukoz-6-fosfat dehidrogenaz (G6PD)
enzimleri de, ikincil antioksidan enzim seklinde tanimlanir. Baslica glutatyon (GSH),
albiimin, melatonin, vitamin A, C, E, turik asit ve bilirubin vb. ise nonenzimatik

antioksidan mekanizmalar1 olusturur (135, 136).
Siiperoksit Dismutaz (SOD)

Stiperoksit radikalinin hidrojen peroksit ve molekiiler oksijene doniistiirerek,
stiperoksit radikallerinin potansiyel substratlarla reaksiyona girmesi ve hidroksil radikali
gibi daha toksik maddelerin meydana gelmesine engel olan SOD, oksidatif strese karsi
ilk savunma hattini olusturur (137-139).

Katalaz (CAT)

Glutatyon peroksidazla birlikte hiicre igi H.O‘in yok edilmesi ya da viicuttan
atilmasinda gorev alan katalazin; siiperoksit dismutaz gibi doku dagilimi1 genis olmakla
birlikte bu enzimi bobrek, karaciger ve alyuvarlar daha yiiksek seviyelerde biinyelerinde
bulundurur. Daha ziyade peroksizomlarda bulunan Katalaz hiicre icinde sitozolde de
bulunur ve bilhassa hidrojen peroksitin artis gosterdigi hallerde etki gdsterir, ayni

zamanda hidrojen peroksiti, oksijen ile suya doniistiiriip elimine eder (137, 140).
Glutatyon Peroksidaz (GSH-PXx)

Organlara gore farklilik gostermekle birlikte tiim doku ve hiicrelerde bulunan
GSH-Px hiicre i¢i sitoplazma ile mitokondride daha yogun bulunurken beyindeki
aktivitesi bazi dokulara gore biraz daha azdir. Hidrojen peroksit ile organik
hidroperoksitleri indirgeyen GSH-Px’in fagositik hiicrelerde 6nemli fonksiyonlari
mevcuttur. Solunum patlamasi aninda, fagositik hiicrelerin zarar gérmelerine engeller.
Oksidatif strese karsi alyuvarlarda da antioksidanlarin en etkilisi olan GSH-Px
aktivitesindeki diisiis, hidrojen peroksitin artmasiyla birlikte siddetli hiicre hasarina
neden olur (138, 141, 142).

Enzimatik Olmayan (Non- Enzimatik) Antioksidanlar
Glutatyon (GSH)
Viicudun temel ve en yaygin koruyucusu olmasi itibariyle “usta antioksidan ya

da tiim antioksidanlarin anas1” olarak ifade edilen glutatyona antioksidan &zelligini tiyol
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grubu saglar. Diger serbest radikal ve peroksitler ile tepkimeye girip hiicreyi oksidatif
hasara kars1 koruyan glutatyon hidroksil ve singlet oksijen gibi reaktif oksijen tiirlerinin
temizleyicisi olarak da gérev yapar. Bununla birlikte proteinlerdeki —SH gruplarimni

rediikte halde tutup protein ve enzimlerin inaktivasyonuna engel olurlar (75, 128, 143).

Koenzim Q10, Urik Asit, Melatonin, Ferritin, Albiimin, biliriibin ve

seriiloplazmin diger non-enzimatik antioksidanlardandir (68).
Eksojen Antioksidanlar

Eksojen antioksidanlar; vitamin ve ilag olarak kullanilan eksojen antioksidanlar
olmak iizere iki grupta siniflandirilabilir. B-karoten (Vitamin A), folik asit (Vitamin B9)
askorbik asit (Vitamin C) ile a-Tokoferol (Vitamin E), disaridan temin edilen vitamin
kaynakl1 antioksidanlardir (133).

2.9.3. Total Antioksidan Seviye (TAS), Total Oksidan Seviye (TOS) ve
Oksidatif Stres Indeksi (OSI)

Plazmada antioksidanlar, sinerjik bir etkilesim i¢inde olmalar1 sebebiyle tek tek
yaptiklar1 etki toplamindan daha fazla etki olustururlar ve total antioksidan kapasiteye
biiylik bir oranda katkida bulunurlar. Antioksidanlarin serum/plazma diizeyleri ayri
olarak Olgiilebilir, fakat bu tip 6l¢imler hem zaman alici, maliyetli hem de ¢ok fazla
emek gerektiren karmasik yontemler ister. Ayni zamanda antioksidan molekiillerin
additif etkileri olmasi varsayimindan hareketle total antioksidan seviyenin Ol¢iimii,

antioksidanlarin tek tek 6l¢iimiinden ¢ok daha kiymetli ve pratik olacaktir (144).

Oksidatif stresin toplam degeri; total oksidatif stres ya da total oksidan seviye
seklinde tanimlanir. Bu durum, ¢ok fazla reaktif oksijen ya da nitrojen tiirleri iiretimi ya

da antioksidan tamponlama mekanizmasindaki eksiklik sonucunda gelismektedir (144).

Total Oksidan Seviyesinin  (TOS)/Total Antioksidan  Seviyesine(TAS)
boliinmesiyle Oksidatif Stres Indeksi (OSI) belirlenir (145).

2.9.4. Egzersiz ve Antioksidanlar

Farkli egzersiz tiirlerinin farkli diizeylerde oksidatif hasarla neticelenmesine
sebebiyet verdigi belirtilmektedir ve antioksidan durum egzersiz tipi ve organa bagl
olarak biiyiikliik ve yon acgisindan degisikler gosterir (146). Literatiirde bir¢ok ¢alismada

belirtildigi gibi, organizma egzersize bagl oksidatif stresin olumsuz etkilerini énleme
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amaciyla antioksidan mekanizmalar1 kuvvetlendirmektedir. Akut ve kronik egzersizlere
tepki olarak, enzimatik ve non-enzimatik antioksidanlar biiyiik bir uyum gostermektedir
Ki diizenli yapilan sportif yiiklenmelerle organizmada bir adaptasyonun gergeklestigi,
antioksidan enzim seviyelerinde artislar oldugu, inflamasyon egilimi ile serbest demir
seviyelerinin azaldigi, DNA tamir mekanizmalarinin indiikledigi ve LDL’nin
oksidasyona duyarliliginin azaldig1 ifade edilirken, siddetli fiziksel stresorlerin olasi
reaktif oksijen tiirleri {iretimini artirmasi sebebiyle oksidatif hasar1 artirabildigi ifade

edilmistir (147-149).

Antrenmana cevaben antioksidan enzim aktivitelerinin artis gostermesi, Sistemin
reaktif oksijen ve nitrojen tiirlerine karst korumayi kolaylastirmak amaciyla antioksidan
meydana getirme gereksiniminden kaynaklanir. Yeterli siddet ve siirelerde tekrar edilen
egzersizlerin biriken etkilerinin sonucu olarak bir adaptasyon gergeklesir. Cok hafif
egzersiz adaptasyon saglamada basarisiz olur, ¢linkii olusan reaktif oksijen ve nitrojen
tiirleri antioksidan savunma sistemi tarafindan yeterince elimine edilir (150). Aerobik
antrenmanlar egzersizin neden oldugu oksidatif stresi baskilamaya ilaveten antioksidan
tretimini de uyarir. Akut egzersizin yol actigi oksidatif stresi azaltmak amaciyla
adaptasyona yol acan diizenli egzersizin siiperoksit dismutaz ve glutatyon peroksidaz
gibi antioksidan enzimlerin aktivitelerini artirmak suretiyle oksidatif stresin zararli
etkilerini ortadan kaldirdig1 gosterilmis, bu upregiilasyonun antioksidan enzimlerin
mitokondriyal biyosentezini uyaran serbest radikal miktarindaki artisin sonucu oldugu

ileri stirilmistiir (21, 151).

Sportif aktivitelerden Once, sportif aktiviteler siiresince ve sonrasinda
antioksidan vitaminlerin kullanilmasi kas hasarin1 ve sonradan gelen yorgunlugu
azaltabilir (152, 153). E ve C vitamini ile B-karoten’in; hiicre membrani yikimiyla
iliskili bigimde artig gosteren serbest radikal iiretimine karsi miicadele ettigi
bilinmektedir (154). C ve E vitamini gibi bir takim kimyasal bilesikler antioksidan
mekanizmay destekleyici rol oynamaktadir (152, 153).

2.9.5. Akut Egzersizde Antioksidan Savunma

Akut egzersizlerin, bilhassa yiiksek siddetlere yapildigi zaman, oksidatif strese
sebep oldugu belirtilmektedir. Akut egzersizlerde oksidatif stresle baglantili iki

mekanizma vardir:
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1. VO, (Oksijen Voliimii), istirahat diizeylerinin 10-15 kat iizerine ¢iktig

zaman kiitle olay1 etkisiyle prooksidan aktivite artar.
2. Prooksidanlara nazaran antioksidan aktivite yetersizdir (155).

Antioksidan durum egzersizin tipi ve organa bagli olarak biiyiiklik ve yon
acisindan farkliliklar gosterir. Farkli egzersiz tiplerinin farkli diizeylerde oksidatif
hasarla sonug¢landigi bilinmektedir (156). Dolayisiyla fiziksel aktivitede antioksidan
kapasite oksidatif stres gostergesi olarak kullanilan bir 6lgiidiir ve ROS'u nétralize
etmek ve viicut hiicrelerini korumak igin artar. Hiicreler, kendilerini serbest radikal
saldirilarina karst savunmak icin farkli antioksidan sistemler ve cgesitli antioksidan
enzimler gelistirmistir (101). Akut egzersizin; beyin koenzim Q10, karaciger sistein ve
sistin ve yavas kas askorbik asit diizeylerinde azalmaya, kalp GSH ve askorbik asit

diizeylerinde artiga sebep oldugu belirtilmektedir (156).

2.10. Toparlanma

Egzersiz sonrasinda organizmanin fizyolojik ve psikolojik olarak egzersizden
evvelki hale dénme siireci olarak ifade edilen toparlanma sirasinda meydana gelen
olaylar egzersiz sirasinda olusan olaylar kadar 6nem arz eder ki egzersiz veya miisabaka
aralarinda toparlanma yeterli olmaz ise bu durum performansta azalmalara sebep olur
(157-159). Sporda toparlanmanin Onemi yadsinamaz bir gergektir ve etkili bir
toparlanma, sporcunun basarili ya da basarisiz olmasinda ¢ok 6nemli rol oynamaktadir
(160). Bununla birlikte profesyonel sporculara yonelik artan fikstiir talebi gz Oniine
alindiginda, sporcularin art arda miisabakalar sirasinda st diizey rekabet edebilmeleri
icin miisabaka sonrasi toparlanmay1 optimize etmenin ne kadar 6nemli oldugu da agiktir

(161).

Sporda basar1 saglayabilmek ve bu basarmin siirekliligini saglayabilmek igin
antrenman sayl ve slrelerinin arttirilmasi kagmilmaz olmustur. Bu sebeptendir ki
sporcularin antrenmanlarda basariy1 saglamak maksadiyla performanslarinin sinirlarin
zorlamalar1 gerekir. Antrenman sonrasinda ise etkili toparlanma siireglerinin
gecirilmemis olmasi ve bu siireglerin diizenli hale gelmemesi durumunda sporcularda
kronik yorgunluklar meydana gelmekte, bu durum ise sportif yaralanmalara sebep
olabilmektedir (162, 14).
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Cok sayida sporcu oOzellikle iist diizey sporcular, ¢ok yogun bir bigimde
uyguladiklar1 antrenman programlarina bagli olarak her giin ¢ok sayida antrenman
biriminin oldugu bir uygulamadan ge¢mektedir (163). Hatta giliniimiizde aymi hafta
igcerisinde birkag¢ giin ara ile birgok sportif miisabaka planlanmakta, ¢cogu spor dalinda
sporcular glinde 2-3 kez oldukca zorlayici antrenmanlar uygulamaktadirlar. Bu
antrenmanlar sporcular i¢in fizyolojik ve psikolojik stres yaratirken, tekdiize antrenman
yiiklenmeleri, glinde ii¢ saatin ilizerinde yapilan antrenmanlar, antrenman yiikiiniin
haftada %30’dan daha fazla artirilmasi, art arda yapilan asir1 yiiklenmeler, antrenman
periyotlamasinda yapilan hatalar ve dinlenme giiniiniin verilmemesi gibi etkenler
sporcularin bu streslerini daha da artirmaktadir. Biitliin bu yorgunlugu tetikleyici
etkenlere ek olarak Ozellikle elit sporcular aymi hafta icerisinde birka¢ giin ara ile
yarisma ya da miisabakalara katilmak zorunda kalmaktadirlar. Bunun yaninda iist
diizey kuliiplerde gorev yapan futbolcular ayni hafta igerisinde uluslararasi bir kupa
magi1, lig magi, ulusal kupa magi veya iilkesinin milli maglarinda goérev almak zorunda
kalabilmekte, bu durum ise sporculari miisabaka ve antrenmanlarda yasadiklari

fizyolojik stresin yani sira yolculuk stresiyle de kars1 karsiya birakmaktadir (159, 160).

Bu stresli antrenman, yarisma ve yolculuklar sporcularin performanslarinda
gecici diisiislere yol acabilir. Bu diisiis bazen birkag saatte geriye donerken, aktivitenin
stiresine ve siddetine bagli olarak birkac giine de yayilabilmektedir. Tam toparlanma
gerceklesmeden yapilan yiiklenmeler sporcunun yorgunlugunun kroniklesmesine,
kronik yorgunluk ise sporcunun sakatlanmasina sebep olabilir. Bu da sporcunun belirli
bir silire spordan wuzak kalmasi ve hatta sporcunun sporu birakmasi ile
sonuclanabilmektedir (Tilkenme sendromu). Tiim bunlar g6z Oniine alindiginda; asiri
antrenman durumundan kaginma ve optimum performanslari yakalayabilmek amaciyla
sporcularin fizyolojik ve psikolojik toparlanmalarinin, antrenmanlarin bir pargasi olarak
programlanabilmesi gerekmektedir. Spor bilimci ve antrendrler, sporcularda tam bir
toparlanma saglama amaciyla uzun zamandir en uygun toparlanma yontemini bulmak
icin ¢aba harcamaktadirlar. Kullanilan bu yontem ve tekniklerin etkilerinin ne oldugunu
bilmek ve altlarinda yatan temel felsefeyi anlamak biiyiik 6nem arz etmektedir. Bu
dogrultuda diizglin ve dogru toparlanma yaklagimlarinin saglanmasi ig¢in sporcu ve
antrendrlerin toparlanma tekniklerinin antrenman programlanmasi igerisinde nasil

kullanilacagina iliskin bilgi sahibi olmas1 gerekmektedir (160, 163).
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Giiniimiizde yaygin olarak kullanilan ve arastirma konusu edilen toparlanma
stratejileri; aktif toparlanma, sicak veya soguk uygulamalar, masaj, karbonhidrat ve
protein yiiklemesi, farmakolojik destek gibi metodlardir. Bu uygulamalarin yaninda
Core egzersiz ve Noromiiskiiler Elektrik Stimiilasyonu gibi yontemler de son yillarda

trend haline gelen toparlanma stratejilerindendir (160, 17).

2.10.1. Toparlanma Cesitleri

Rejenerasyon, yenilenme ve dinlenme gibi kavramlarin ifade edildigi en genis
ifade bicimi olan toparlanma; sporcularin, antrenman ya da miisabakalardaki yogun
yiiklenmeler sonrasinda, ortaya c¢ikan yorgunlugun giderilmesi ya da sporcunun
miisabaka ya da antrenman oncesi durumuna geri donmesi i¢in fiziksel ve zihinsel
yenilenmesi olarak da agiklanabilir (164, 165). Miisabaka sirasi veya sonrasinda
stireglerinin 6nemli bir kismini toparlanma faktorleriyle gecirdikleri bilinen sporcularin
toparlanma gesitlerinin farklilik gostermesi sebebiyle net bir ayrimin yapilamamasindan
dolayr antrenmanlar sonrasindaki toparlanma siirecleri ¢abuk, kisa ve uzun siireli

toparlanma olarak 3 bdliimde degerlendirilmektedir (164).
Cabuk Toparlanma

Egzersiz sirasindaki ¢ok kisa zaman araliginda yinelenen hareketler arasindaki
toparlanma siirecini anlatmaktadir. Bu siirecte ATP’nin yenilenmesi ve yan lriinlerin

uzaklastirilmasi saglanmalidir (166).
Kisa Siireli Toparlanma

Bu tip toparlanma tekrarli siirat kosular1 veya agirlik calismasindaki setler
arasindaki dinlenme olarak ifade edilir. Sporcunun bir sonraki performansi

gerceklestirebilmesi igin kisa siireli toparlanmadaki dinlenme siiresi olduk¢a dnemlidir

(166).
Uzun siireli toparlanma

Toparlanma c¢esitlerinin sonuncusu ise uzun siireli toparlanmadir. Bu toparlanma
tiirii, birbirini izleyen iki antrenman veya yarigma (miisabaka) arasindaki toparlanma
stirecini kapsamaktadir. Bazi spor branglarinda sporcular ayni giin igerisinde iki
antrenman yapmak, bazi branglarda bir giinde birden fazla miisabaka yapmak

durumunda kalabilmekte ve bu durum toparlanma siirecinin 6nemini net bir sekilde
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ortaya koymaktadir (166). Tam bir toparlanma i¢in 24 saatlik siirenin gecmesi gerektigi
belirtilirken 6-8 saatlik dinlenmenin sporcunun toparlanmasi igin yeterli olmadigi ortaya
konmustur (167). Enerji kaynaklarinin yenilenebilmesi agisindan toparlanma siireci
olduk¢a onemlidir, bu nedenle karbonhidrat aliminin antrenmandan sonraki saatte
alinmas1 gerekmektedir. Kas glikojeninin saatte %5’i dolarken, etkili bir toparlanma

i¢in 20 saat gerekmektedir (14).

2.10.2. Toparlanmay1 Etkileyen Faktorler
Toparlanma periyodu ¢ok boyutlu bir siire¢ olup birgok faktore baglidir. Bunlar;

Sporcunun Yast; Yas toparlanma hizini etkileyen bir faktordiir. 25 yas ve
tizerindeki sporcularda toparlanma siireci, ayn1t antrenmani yapan geng¢ sporculardan
daha uzunken benzer sekilde 18 yas ve daha gen¢ sporcularda dinlenme periyodunun

daha uzun olmasi gerekir.

Deneyim; Elit sporcularda hareketlerin daha etkili uygulanmasi ve egzersize

fiziksel adaptasyonun daha ¢cabuk olmas1 sebebiyle toparlanma daha hizlidir.

Cinsiyet; Bayanlarda erkeklere oranla daha diisiik testosteron seviyesi sonucu
olusan hormonal farkliliktan dolay1r bayanlar erkek sporculara gore daha yavas

toparlanma egilimindedir.

Hareket genisligi; Hem kas dokuda, hem de kemik baglant1 bolgelerinde yetersiz
kanlanma ve buna bagli olarak ortaya ¢ikan yetersiz oksijen ve madde tasinmasi, bu
baglarin dogru beslenme ve oksijen alma olanaklarini sinirlayarak toparlanma akisin

etkiler.

Kas lifi tiirli; Kasilgan 6zelliklerinden dolayr hizli kasilan lifler, yavas kasilan
liflere gore daha cabuk yorgunluk egilimi gostermesinden dolay1 toparlanmayi

etkileyebilir.

Psikolojik Faktorler; Antrendrler antrenman siiresince sporcuyu strese sokabilen,
bagisiklik sistemini azaltabilen ayni zamanda sinir-kas koordinasyonunu etkileyebilecek
baz1 fizyolojik problemleri ortaya ¢ikartan; korku, kararsizlik ve isteksizlik gibi

olumsuz duygulari ortaya ¢ikaran davraniglardan kaginmalidirlar.

Tek tip yliklenme; Devamli benzer bolgesel yiikklenme ve asir1 antrenmanlardan

kacinmak toparlanma siireci i¢in 6nem arz eder.
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Destek besleyicilerin (Vitamin, mineral) diizenli alinmasi; Hiicre diizeyindeki

toparlanma siirecini hizlandiran degisimler olusturur.

Sirkadiyen ritim; Farkli iilkelerde yapilan sportif organizasyonlarda, 3 ila 10 saat

arast degisen zaman farkliliklar1  sporcularin  viicut sirkadiyen ritmlerini

etkileyebilmektedir (68).

2.10.3. Toparlanma Yontemleri

Maksimum performans agisindan olduk¢a Gnemli olmasi itibariyle miisabaka
sonrasindaki siireglerinin  6nemli bir kismini sporcular toparlanma faktorleri ile
gecirdikmektedir. Yapilan ¢alismalar aktif toparlanmanin performans agisindan pasif
toparlanmaya gore daha avantajli oldugu tekrarlanan yiliksek yogunluklu kisa
egzersizlerle de gosterilmistir. Toparlanma aktivitesi iyi planlanmig ve yonetilmis bir
antrenman, antrenman programlarinin 6énemli bir pargasidir ve bu toparlanma aktivitesi
sadece elit diizeydeki sporcular i¢in degil ayn1 zamanda sporun i¢inde olan ve sporu
yasam tarzi olarak benimseyen amatdr sporcularin ve spor akademilerinin de uzun

stireyle planlamis oldugu antrenman programlarinin bir pargasidir (12, 168, 169).

Hizl1 bir toparlanmayi saglamak ic¢in sporcularin antrenman planlamalarina,
antrenmanin bir pargast olarak, 6zel toparlanma tekniklerini dahil etmeleri toparlanma
stireclerini kolaylastirarak, gelistirme, yiiksek antrenman yiiklerine dayanabilme ya da
antrenman yiiklenmesinin ortaya c¢ikarttigi etkiyi en st diizeye ¢ikarmay1
saglamaktadir. Bu iki Ozellik de sporsal verimin en st seviyeye ¢ikarilmasini

saglamaktadir (163).

Yapilan caligmalar incelendiginde toparlanma ile ilgili birgok yontem vardir ve

bu yontemler asagida su sekilde siralanmaistir:
a) Su terapisi veya suya girme terapisi (soguk, sicak ya da kontrast uygulama)
b) Diisiik siddette aerobik kosu
c) Elektromyostimulasyon
d) Masaj, Stretching, Ultrason
e) Antiinflamatuar ve analjezik kullanimi

) Hiperbarik oksijen terapisi, Psikolojik rahatlama terapisi
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g) Beslenme, s1v1 alim1 ve ergojenik yardimcilarin kullanimi
h) Yasam tarzinin iyilestirilmesi (165).

2.10.4. Egzersiz Sonrasi Fizyolojik Acidan Yenilenme

Toparlanma olarak ifade edilen siirecte egzersizi sonrasi metabolik hizdaki artis
bir siire daha devam etmekte, bu sirada fosfojen ve karbonhidrat depolar1 tekrar
dolmakta, miyoglobin oksijenerasyonu saglanarak, dokuda biriken laktik asit elimine
edilmektedir. Egzersizden sonra siiren enerji tilketimine toparlanma siiregleri igin gerek
duyulur (170, 171).

Toparlanma siirecinin metabolik agidan agiklanabilmesinde belirli konularin

gbzden gegirilmesinde yarar vardir. Bunlar;
1. Dinlenme oksijeninin yenilenmesi
2. Enerji kaynaklarinin yenilenmesi
3. Laktik asidin uzaklastirilmasi

4. Oksijen Kaynaklarinin Yenilenmesi olarak ifade edilmektedir (170, 172).
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3. MATERYAL VE METOT

3.1. Arastirma Izni

Arastirmaya baslanmadan 6nce Malatya Klinik Arastirmalar Etik Kurulu Onay1
alind1 (Say1: 2021/129; Tarih: 15.04.2021, EK-2). Helsinki Bildirgesine uygun yiiriitlen
aragtirmanin yapilabilmesi ve 6grencilerin arastirmaya dahil edilmesi i¢in Milli Egitim
Bakanligindan gerekli izinler alindi (EK-3). Arastirmaya katilmaya goniillii
katilimcilarla goriistilerek arastirmanin igerigi ile ilgili bilgi verildi ve goniilliilere
“Bilgilendirilmis Goniilli Onam Formu” imzalatildi (EK-4). Arastrma Inénii
Universitesi Bilimsel Arastirma Projeleri Birimi tarafindan TDK-2021-2610 proje

numarasi ile desteklendi.

3.2. Arastirma Gruplarinin Olusturulmasi

Aragtirma 6rneklem biiyiikligiinii belirlemek amaciyla G*Power (3.1.9.4) analiz
programi kullanilmistir. Test giliven araligi=.95, Alfa degeri = .05, Beta degeri .80 ve
etki biiytikliigii =0.25 alinarak yapilan analiz neticesinde arastirma katilimer sayisinin
en az 21 olmasi gerektigi saptanmis ve arastirmanin giivenilirligini artirmak amaciyla

goniillii sayis1 24 (NMES:8, CORE: 8, KONTROL.:8) olarak belirlenmistir.

Caligmanin evrenini Mersin Naim Siileymanoglu Spor Lisesinde 6grenim goren,
saglikli erkek ogrenciler, drneklemini ise, Beden Kitle Indeksi (BKI) 21.54+2.26
(kg/m?), yas1 16.25+.67 (y1l), kilosu 65.85+8.11 (kg) ve ortalama boylar1 174.75+5.68
(cm) olan 24 erkek Ogrenci olusturmustur. Calismaya toplamda 52 erkek goniilli
katilmak istemis ve bu katilimcilarla 6n gériismeler yapilmistir. Goniilliilere arastirma
icerik ve yontemiyle ilgili bilgi verilip, arastirmaya dahil edilmek amaciyla belirlenen
kriterleri tasiyip tasimadigr degerlendirilmistir. Kriterleri tasimayan goniilliiler
arastirmadan ¢ikarilmis ve calismaya uygun 24 erkek goniillii belirlenmistir. Gondilliiler
ile tekrar gorisiilerek, aragtirma igerigi ile ilgili detayli bilgi verilmigtir. Tiim test ve
egzersizler giiniin ayni1 saatlerinde (08:00-12:00) yapilmistir. Goniillilere testler
oncesinde 7-8 saat uyumalari, 24 saat Once agir egzersiz yapmama, alkol, kafein ve
ergojenik yardimer herhangi bir madde almamalart ile ilgili bilgilendirme yapilmis ve
kendilerine “Bilgilendirilmis Goniilli Onam Formu (EK-4) imzalatilarak aragtirmaya
dahil edilmistir. Calismaya katilan 24 erkek sorunsuz bir sekilde c¢alismayi

tamamlamistir.
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Arastirmaya Dahil Edilme Kriterleri

e Goniillilerin, egzersiz ve testlerin uygulanmasi ile ilgili saglik sorunlarinin
olmamasi,

e Goniilliilik esasina gore calismaya katilimlari hususunda rizalarinin alinmis
olmasi,

e Arastirmaya goniillii ve diizenli olarak katilim gostermeleri,

e Caligmadan oOnce Yyorgunluk ve uykusuzluk olusturabilecek egzersizden

kaginmak.

Arastirmadan Dislanma

e Diizenli sigara, alkol ve ilag kullanma 6ykiisii bulunma,

e Gegirilmis operasyon veya kronik hastalik dykiisii bulunma,

Arastirmadan Cikarilma

e Egzersiz ve test doneminde saglik problemi olmasi,
e Olgiimlere diizensiz katilim gdsterme
e Optimum performans sergilenmesiyle ilgili 6zensiz davranma

e Kisinin kendi istegiyle ¢aligmadan ayrilmak istemesi olarak belirlenmistir.

3.3. Arastirmanin Deneysel Tasarimi

Covid-19 Tedbirleri

Olgiimler Mersin Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, Sporcu Performans
Labaratuvarinda asagidaki plan dogrultusunda gergeklestirilmistir. “COVID-19
Pandemisi Nedeniyle Klinik Arastirmalarda Alinacak Tedbirler” kapsaminda calisma
boyunca ilk goz oOniinde bulundurulmasi gereken hususun goniillillerin giivenligi,
arastirma merkezi ile aragtirma ekibinin yiikiiniin azaltilmasi, antrenman ve antrenman
yapilan tesiste alinacak onlemler oldugu bilinci ile devamli olarak COVID-19 kaynakl

oncelikler ve aciliyetler goz 6niinde bulundurulmustur.
Planlama

1. Goniillii Sporcular; maske kullanimi, yakin temas: engelleme, sik sik el
yikamak yikama ve alkol bazli el dezenfektan1 kullanmak suretiyle viriisiin goniillii

sporcular arasinda yayilmasi engellenmeye calisilmistir. Sporcular, arastirmacilar,
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antrendr ve yardimci personelin, COVID-19 semptomlar1 agisindan diizenli olarak

takibi yapilmistir.

2. Aragtirma merkezinin ve arastirma ekibinin yiikiiniin azaltilmasi kapsaminda;
Merkezde s6z konusu galisma, minumum goniillii sayist ile icra edilmistir. Sosyal
izolasyon kurallar1 ¢ergevesinde dlgiimler esnasinda laboratuvarda sadece dl¢iimii yapan
ve gerekli kisisel koruyucu tedbirlerini almis (maske, eldiven, koruyucu onliikk vb.)
arastirmacilar ile teste giren goniilli yer almistir. Yine alinmasi gereken hijyen
tedbirleri kapsaminda; her 6l¢iim oncesi ve sonrasinda kullanilan tim malzemeler ve
laboratuvar ortami uygun bir sekilde dezenfekte edilerek diger test siiresine kadar
havalandirilmistir. Test boyunca gerek arastirmacilar gerekse goniilliiler icin tek
kullanimlik malzemeler tercih edilerek (eldiven, maske, elektrot vb.) calisma

yiriitillmiis, her yeni testte malzemeler yenisi ile degistirilmistir.

3.Antrenman ve antrenman yapilan tesiste alinacak Onlemler; Sporcular ve
antrendr “Antrenman Yap ve Cik” prensibine uyarak, minimum sayida antrendr ve
sporcunun ayni anda salonda bulunmasina dikkat edilmistir. Maskesiz tesise girilmemis
ve giriste ates Ol¢iilmiistiir. Soyunma odalar1 kullanilmamis, sporcular hazir gelerek
duslarini  evlerinde almalar1 saglanmistir. Antrenman salonuna izinsiz kimse

girmemistir.
Deneysel Tasarim

Mersin ~ Universitesi, Spor Bilimleri  Fakiiltesi, Sporcu  Performans
Labaratuvarinda gergeklestirilen dlgiimler dncesi aragtirmaya katilan goniilliiler rastgele
olarak NMES Grubu (n=8), CORE Egzersiz Grubu (n=8) ve Kontrol Grubu (n=8)
olmak iizere toplam 3 gruba ayrildi. Calisma oncesi tiim goniillii bireylere arastirmanin
icerigi ayrintili sekilde anlatilmis, uygulamali olarak gosterilmistir. Uygulamalara
baslamadan 15 giin 6nce goniilliilere egzersize alisabilmeleri amaciyla 3 alistirma fazi
uygulandi. Uygulamalar 6ncesi goniilliilere; 24 saat evvel agir egzersiz yapmama,
alkol, kafein, ilag ve ergojenik yardimci kapsamindaki madde kullanmama konusunda
uyarilar yapildi. Uygulama giinii, HIIT egzersizden evvel goniilliillere antropometrik
Olgtimler yapildi. Sonrasinda dinlenme durumunda venéz kan ornekleri alindi.
Ardindan tiim gruplara her bir toparlanma uygulamasi 6ncesinde bilgisayar baglantil,
bisiklet ergometresinde HIIT egzersiz protokolii uygulanmistir (Tablo 3.1). Calisma

kapsaminda tim uygulamalar siiresince goniilliller, hem test lideri hem de test
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yoneticilerince en {ist efor sergilenmesi hususunda sozel olarak desteklenmstir.
Goniillilerin HIT egzersizi tamamlamalarinin ardindan kalp atim hizi dinlenme
durumuna gelince NMES ve CORE Egzersiz grubundaki goniillillere 10’ar dakikalik
NMES ve CORE egzersiz toparlanma protokolleri uygulanmis, Kontrol Grubu
ogrencilerine ise, herhangi bir uygulamada bulunulmayip 10 dakika pasif oturtularak
toparlanma siireci tamamlanmistir. HIIT egzersiz sonrasindaki CORE egzersiz
uygulamasi alaninda uzman bir kisi tarafindan, NMES uygulamasi ise alaninda uzman

deneyimli bir fizyoterapist esliginde yapilmustir.

Tiim gruplardan; HIIT egzersiz oncesi (istirahat seviyesi), HIIT egzersiz sonrasi
(egzersizin akut etkisi), toparlanma uygulamalari bitiminden sonra, egzersizden 24, 48
ve 72. saat sonra kan oOrnekleri alinmis ve alinan kan Orneklerinden, kas hasari
belirtecleri (CK, LDH) ile oksidan (MDA, TOS, OSI) ve antioksidan (CAT, SOD,
GSH, GSH-Px, TAS) parametreler analiz edilmistir. Arastirmanin deneysel tasarimi

Sekil 3.1°de gosterilmistir.
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Sekil 3.1. Arastirma Uygulamalarinin Akis Semasi.



3.4. Veri Toplama Araglari

Arastirmada, sporcularin akut egzersiz sonunda algilanan zorluk derecelerini
belirlemek i¢in Borg Skalasi kullanilmistir (173). Egzersize bagli kas hasar1 ve hasar
sonrast toparlanma siirecinde NMES ve Core egzersizlerin etkisini belirlemede kas
hasar1 gostergelerinden CK, LDH ile oksidan (MDA, TOS, OSI) ve antioksidan (CAT,
SOD, GSH, GSH-Px, TAS) parametrelerin analizleri yapilmustir.

3.4.1. Antropometrik Olciimler

Antropometrik o6zelliklerinin belirlenmesi amaciyla katilimcilarin boy ve kilo
Ol¢timleri yapilmis ve viicut yag yiizdeleri (VYY), Bioelektrik Impedans Analizi (Tanita
BC- 418 MA, Japonya) yontemiyle belirlenmistir Katilimcilarin boy uzunluklari,
hassaslik derecesi 0.01 metre (m) olan stadiometre (SECA, Almanya) ile; Viicut
agirliklart (VA), hassaslik derecesi 0.1 kilogram (kg) olan elektronik baskiille (Tanita
BC- 418 MA , Japonya) dlciilmiistiir. Viicut agirliklar: 6l¢timii, goniilliilerin tizerlerinde
agirliklarimi etkilemeyecek sort ya da mayo bulunur bigimde yapilmis, sonuglar kg
cinsinden kayit edilmistir. Boy uzunlugu; bas frankfort diizlemindeyken, derin bir
inspirasyonu takiben basin verteksi ile ayak arasindaki mesafe ayakkabisiz, topuklar
bitisik, dizler diiz ve gergin, viicut ile bas dik ve karsiya bakacak bicimde durur
pozisyonda Ol¢iilmiis, stadiometrenin kayan kaliperi goniilliilerin basinin iizerine
degdiginde durdurulup, en yakin deger boy degeri olarak santimetre (cm) cinsinden
kayit edilmistir. Goniilliilerin VY'Y degerleri, biyoelektrik impedans analizi yontemiyle;
katilimeilarin 6nceden belirlenen boy uzunluklari, yas ve cinsiyetleri cihazin veri
ekranma girilerek belirlenmistir (Tanita BC- 418 MA, Japonya). Cihazin olgiimleri
tamamlamasiyla alinan ¢iktidan okunan VY'Y degerleri kayit edilmistir (173).
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Sekil-3.2.1

Sekil-3.2.2

)

Sekil-3.2.3

NOMZHR g
MEFSit

Sekil 3.2. Antropometrik Olgiimler (Sekil-3.2.1 ve Sekil-3.2.2; Boy 6l¢iimii, Sekil-
3.2.3; Biyoelektrik impedans 6l¢iimii).

3.4.2. HIIT Egzersiz Protokolii

HIIT Egzersiz programi dizayn edilirken,

literatiir taranmis ve birgok

arastirmadaki HIIT programlart incelenmistir. HIIT uygulanirken, programin siddeti,

stiresi ve sikliginin belirlenmesinde asagidaki kaynaklardan faydalanilmigtir (Tablo

3.1).

Tablo 3.1. HIIT Egzersiz Protokolii Referans Tablosu

Referans N Slgl;:]lk Hafta Tekrar Siddet Yiiklenme  Dinlenme
Nevill ve  4E-4K 3-4 8 2-10 Elinden 6-30 sn 1-10 dk
ark. gelenin en

iyisi
Burke ve 21K 4 7 - VO, Maks 30-120 sn 30-120 sn
ark. %85-98
Rodas ve 5E 7 2 4-7 Elinden 15-30 sn 45 sn-12 dk.
ark. gelenin en

iyisi
Tabata ve 7E 5 6 7-8 VO, Maks 20 10
ark. %170
Parra ve ark. 5E 2 6 4-7 Elinden 15-30 sn 45 sn-12 dk

gelenin en

iyisi
Simoeau ve 10E 4-5 15 4-15 Gpeak %60- 15-90 sn KAH 120-
ark. 90 130
Harmer ve 7TE 3 7 4-10 Elinden 30 sn 3-4 dk
ark. gelenin en

iyisi
Aragtirma 24 E Akut - 4 Elinden 30sn 120 sn
Protokolii gelenin en

iyisi
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HIIT egzersiz protokolii, Monark marka wingate test sistemi 894 E (Sweden)

kullanilarak uygulanmistir (Sekil 3.3).

-
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Sekil 3.3. Bisiklet Ergometresi (Wingate test sistemi).

Baglangic oOlglimlerinden sonra, tiim gruplara her bir toparlanma uygulamasi
Oncesinde bilgisayar baglantili, bisiklet ergometresinde HIIT egzersiz protokolii
uygulanmistir.  HIIT egzersiz protokolii, Monark Peak Bike marka bisiklet
ergometresiyle (Sweden) ve cihaza uyumlu bir bilgisayar ile gerceklestirilmistir. Tiim
katilimcilar WAnNT protokoliine baglamadan 6nce 60-80 devir/dk pedal hizinda olmak
kosuluyla 5 dakika 1sinmis, 1sinmadan sonra her katilimcinin boyuna gore sele, gidon ve
oturma yliksekligi gibi ayarlamalar yapilmistir. Bu ayarlamalardan oturma yiiksekligini
ayarlamak i¢in, katilimcinin ayagindaki pedal en alt seviyede ve pedal yere paralel
durumdayken, diz acisinin 175° fleksiyonda olmasina 6zen gosterilmistir. Katilimcilarin
iki ayag1 da pedal sikma peronlart ile pedala sabitlenmistir. Katilimcilarin viicut
agirliklarinin %7.5’ine denk gelen agirliktaki yiik, kefenin saginda ve solunda bulunan

kisimlara esit dagilacak sekilde yerlestirilmistir.

HIIT, 30 saniye x 4 kez wingate bisikleti iizerinde, viicut agirhgmin %7.5
agirhiginda yiike karsi, yapabildiginin en iyisini yapmasi istenerek, 120 saniye
araliklarla uygulanmigtir. Katilimcilardan kefedeki dirence karst 30 saniye boyunca
iiretebildikleri en yliksek hizda pedal ¢evirmeleri istenmistir. Protokol uygulanirken,
yiklenme asamasinda katilimcilarin pedal hizlart 150 devir/dk’ya ulastiginda kefeler

otomatik olarak diismiis ve 30 sn yiiklenme bu asamadan sonra baslamistir (174).
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Egzersiz boyunca katilimcilar s6zel motivelerle desteklenmis ve egzersiz bitiminde

Borg Skalast uygulanmistir (175).

Borg Skalasi, HIIT egzersiz oncesi tiim goniilliire tanitilmistir. Egzersiz zorluk
derecesinin belirlenmesi ACSM’nin kriterlerine uygun sekilde yapilan BORG skalast,
HIIT egzersiz sonrasi arastirmaya katilan goniilliilere gosterilmis ve goniilliilerden
skalaya bakarak algilanan zorluk derecesini tanimlamalar1 istenmis Ve arastirmaci

tarafindan tanimlanan deger kaydedilmistir (173, 176).

Sekil 3.4. HIIT Egzersiz Protokolii.

3.4.3. Algilanan Zorluk Derecesinin Belirlenmesi:

Algilanan zorluk derecesi (AZD), sporcunun aktivite esnasinda karsilastig
psiko-fizyolojik stresleri subjektif olarak degerlendirmesi, egzersizde fizyolojik
adaptasyonlar sonucu ortaya ¢ikan duyumlari belirleme ve cevaplandirma kabiliyetidir
(177, 178). Algilanan zorluk derecesi belirlemenin birgok farkli yontemi (H-PAPE,
OMNI vs.) olmasma ragmen, 6- 20 Orijinal Borg skalasi (Tablo 3.2) veya 0-10
Modifiye Edilmis Borg skalasi araciligiyla 6l¢iim yaygin olarak kullanilmaktadir (179).
AZD skalalarinin antrenmanlarda kullanim amaci, egzersiz siddetinin belirlenebilmesi
ve buna ek olarak egzersiz siddetine ait fizyolojik parametrelerle gosterdigi iliskilerin
rapor edilmesidir (180). Fakat egzersiz sirasinda bazi faktorlere bagli olarak bu iliski
zayiflayabilmekte, dolayisiyla, egzersiz siddeti sadece AZD ile Olgiilecek ise, dogru
sonuglar verip vermeyecegi hususunda dikkatli olunmalidir. Sayet olanak var ise, diger
siddet gostergelerinin fizyolojik bilesenlerle birlikte degerlendirilmesi, daha dogru

sonuglara varilmasini saglayabilir. AZD i¢in 0-10 skala kullaniliyorsa 6 ve iizeri, 6-20
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skala kullaniliyorsa 15 ve lizeri AZD cevaplariin Yiiksek siddetli interval antrenmanin

siddetini karsiladigi rapor edilmektedir (181-183).

Orijinal Borg Skalas1; 6 ile 20 skaladan meydana gelen, bireyin egzersiz genel
eforunu Olgmede kullanilan 6nemli bir belirtegtir. Kisinin egzersizde hissettigi
yorgunlugu; zorluk yok (6) ile tikkenme (20) arasindaki bir deger ile tanimlamasina
dayanan Borg skalasi, Ozellikle egzersiz testi sirasinda kiginin maksimal efora

ilerleyisini izlemek amaciyla da kullanilabilir (179, 184).

Tablo 3.2. Algilanan zorluk derecesi skalasi (6-20 Borg Skalasi) (179).

Skor Algilanan Zorluk Derecesi
6 Zorluk yok
7 Cok ¢ok hafif
8 -
9 Cok hafif
10 -
11 Hafif
12 -
13 Biraz zor
14 -
15 Zor
16 -
17 Cok zor
18 -
19 Cok ¢ok zor
20 Maksimum zor

3.4.4. NMES ve Core Egzersiz Toparlanma Protokolleri

Katilimeilarin  HIIT egzersizi tamamlamalarinin  ardindan kalp atim hiz1
dinlenme duruma gelince NMES ve CORE Egzersiz grubundaki katilimcilara 10’ar
dakikalik NMES ve CORE egzersiz toparlanma protokolleri uygulanmis, KONTROL
Grubu Ogrencilerine ise, herhangi bir miidahalede bulunulmayip 10 dakika pasif
oturtularak toparlanma siireci tamamlanmistir. HIIT egzersiz sonrasindaki CORE
uygulamasi alaninda uzman bir kisi tarafindan, NMES uygulamasi ise alaninda uzman

deneyimli bir fizyoterapist esliginde yapilmistir.
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Core Egzersiz Toparlanma Protokolii

Core egzersiz programlarinin stabiliteden kuvvete ve daha sonra giice dogru
ilerledigi kurgusunu takiben, bu ¢alisma i¢in kuvvet veya gilic egzersizleri yerine core
antrenman programlarinin baslangi¢ asamasinda uygulanan core stabilite egzersizleri
secilmigtir. Bunun yaninda bu calismadaki tiim denekler, uygun postiirii koruyarak core
stabilite egzersizlerini yapabilme yetenegine sahip kisilerdir. Core egzersiz toparlanma
programi olusturulurken Willardson (185) ve Navalta & Hrncir (186) arastirmalarindan
yararlanilmigtir ve belirlenen core toparlanma egzersizleri [1. Elbow Plank (Diiz
Plank),2. Side plank (Yan plank, sag ve sol), 3. Prone Cobro’s (Kobra hareketi), 4.
Glute Bridge (Kalga Kopriisii)] ile smirlandirilmistir. Core egzersiz grubundaki
katilimcilara her egzersiz 15 saniye izometrik faz ve 60 saniye dinlenme seklinde
uygulanmistir. Egzersizler, sporcunun kendi viicut agirligi ile yapilmig, HIIT egzersiz
protokolii sonrast katilimcilarin kalp atim hizi dinlenme seviyesine geldikten sonra
baslamis ve 10 dakika stirmiistiir. Core hareketlerin uygulama ve dinlenme siireleri ile
set ve tekrar sayilart Tablo 3.3.’de belirtilmis ve hareket gorselleri Tablo 3.4.°de

gosterilmistir.

Tablo 3.3. Core Egzersiz Programi

Egzersiz Set Tekrar Siire Dinlenme
Elbow Plank (Diiz Plank) 1 2 15 saniye 60 saniye
Side plank (Yan plank; sag ve sol) 1 2 15 saniye 60 saniye
Prone Cobro’s (Kobra hareketi) 1 2 15 saniye 60 saniye
Glute Bridge (Kalga Kopriisii) 1 2 15 saniye 60 saniye
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Tablo 3.4. Core Egzersiz Hareket Gorselleri

No Core Egzersiz Hareket Gorselleri Core Egzersiz
Hareketleri

Elbow Plank
(Dtiz Plank)

Side Plank Right
(Yan Plank Sag)

Side Plank Left
(Yan Plank Sol)

Prone Cobro’s

3 (Kobra hareketi)
4 Glute Bridge
(Kalga Koprtisti)
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NMES Toparlanma Protokolii

Arastirmaya katilan tiim katilimcilarin uyguladiklart HIIT egzersiz sonrasi,
NMES grubu katilimcilarina Noromiiskiiler Elektrik Stimiilasyon uygulamalari,
Compex 3 (Compex Medical SA, Ecublens, Switzerland) model, portatif ve
programlanabilir bir elektrostimiilator tinitesi ile rehabilitasyon modunda ve cihaz ve
uygulama konusunda deneyimli, alaninda uzman bir fizyoterapist esliginde
gerceklestirilmistir. NMES programi 120 mA, atim siiresi 400 ps ve atim frekanst 150
Hz 'lik fonksiyonel bir stimiilasyon kapasiteye sahip 4 kanalli bir cihaz ile
uygulanmistir. Programda deri ylizeyine kendinden yapiskanli, kalinligit 2 mm olan
plastik eloktrodlar kullamlmistir. 25 cm? (5 cm x 5 cm) ol¢iim yiizeyine sahip
elektrotlar, her iki alt ekstremitenin, quadriceps kas grubunun vastus medialis ve vastus
lateralis  kaslarmin  merkezindeki  bir motor alan {izerine yerlestirilerek
gerceklestirilmistir. Akim siddeti, kasta kontraksiyon olusturacak ve sporcunun tolere
edebilecegi dozda her sporcuya gore ayarlanmis ve katilimcilar masaj sedyesinde sirt

listli yatar pozisyonda 10 dakika siire ile NMES almiglardir.

Sekil 3.5. Noromiiskiiler Elektrik Stimiilasyonu Uygulamasi.

3.5. Kan Orneklerinin Alinmasi ve Biyokimyasal Analizler

Kan ornekleri, tiim gruplardan; HIIT egzersiz Oncesi (istirahat seviyesi), HIIT
egzersiz sonrasi (egzersizin akut etkisi), toparlanma uygulamalari (NMES ve Core
egzersiz) sonrasi, egzersizden 24, 48 ve 72. saat sonra olmak iizere 6 defa alaninda
uzman bir hemsire tarafindan alindi. HIIT egzersiz 6ncesi kan numuneleri, goniillii

laboratuvara geldikten ve 10 dakika oturur halde dinlendikten sonra alindi.
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Calisma grubuna ait bireylerden serumlar1 ayrilmak iizere 5 ml igeriksiz
biyokimya tiiplerine vendz kan ornekleri alindi. Igeriksiz biyokimya tiiplerine alman
kan 6rnekleri 15 dakika bekletildi. Bekletilen kanlar 4000 rpm’de 10 dakika santrifiij
edildikten sonra elde edilen serum mikrosantrifiij tiiplerine ayrildi ve ¢alisma giiniine
kadar -80 °C’de saklandi. Alinan kan 6rneklerinden, kas hasari belirtegleri (CK, LDH)
ile oksidan (MDA, TOS, OSI) ve antioksidan (CAT, SOD, GSH, GSH-Px, TAS)
parametreler, akredite bir biyokimya laboratuvarindan hizmet alimi1 gergeklestirilerek

analiz edildi.

Sekil 3.6. Kan 6rneklerinin alinmasi.
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Tablo 3.5. Kan Alim1 Akis Semasi

=

! ! ! ! ! ! !

HIT HIT HIT Toparlanma HIT HIT HIT
egzersiz Egzersiz egzersiz uygulamalari egzersiz egzersiz egzersiz
oncesi sonrast sonrasi sonrasi sonrast sonrasi
kan alim kan alim1 kan alimi1 kan alim1 kan alimi kan
(24. Saat) (48. Saat) alim
(72. Saat)

Malondialdehit (MDA) olciimii

MDA seviyesi, 90-100 °C'de tiyobarbitiirik asit (TBA) ile reaksiyona dayanan bir
yontemle belirlendi (Marka: Otto Scientific, Katalog No: Otto1001, kolorimetrik).
Numune, proteinin ¢okeltilmesi i¢in iki hacim soguk %10 trikloroasetik asit ile
kanigtirilir ve c¢okelti santrifiijjleme ile uzaklastirilir. Elde edilen siipernatantan esit
hacimde %0.67 (a/h) TBA ile 10 dakika kaynar su banyosunda reaksiyona sokulur ve
MDA veya MDA benzeri maddeler ile 532 nm'de maksimum absorpsiyon veren pembe
bir renk tretimi kaydedilir. Reaksiyon, pH 2-3'te 90 °C'de 15 dakika boyunca
gerceklestirilir.

Superoksit Dismiitaz Tayini (SOD)

SOD 6l¢iimii enzime bagli immiinosorbent assay (ELISA) yontemi kullanilarak
gerceklestirildi (Marka: BT, Katalog No: E0918Hu, Biotek ELX800 model mikroplate
okuyucu ile). Insan SOD antikoru ile dnceden kaplanmis tiiplere numunede bulunan
antijen (insan SOD) eklenir ve kuyucuklarda kaplanmis antikorlara baglanir. Daha sonra
biyotinlenmis insan SOD antikoru eklenir ve numunedeki antijene baglanir. Takiben
Streptavidin-HRP  eklenir ve biyotinlenmis insan SOD antikoruna baglanir.

Inkiibasyondan sonra baglanmamis Streptavidin-HRP bir yikama adim sirasinda
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uzaklastirilir. Daha sonra substrat soliisyonu eklenir ve insan SOD miktariyla orantili
olarak renk gelisir. Reaksiyon, asidik durdurma soliisyonunun eklenmesiyle
sonlandirilir ve 450 nm'de absorbans olgiiliir. Orneklere ait optik dansite (O.D)

degerleri, standart egriyle karsilastirilarak belirlenir.
Glutatyon Tayini (GSH)

GSH olgiimii yarismali ELISA yontemi kullanilarak gergeklestirildi (Marka: BT,
Katalog No: EA0142Hu, Biotek ELX800 model mikroplate okuyucu ile). Monoklonal
antikor eklenmesi ve inkiibasyon sonrasinda standartlardaki veya numunedeki
antijenler, antikora baglanmak icin biotin konjuge antijen ile yarigir. Bir yikama
sonrasinda baglanmamis antijenler uzaklagtirilir. Daha sonra bir avidin HRP eklenir ve
ardindan inkiibe edilir. Bagli olmayan avidin HRP, bir yitkama adimi ile uzaklastirilir.
Daha sonra renk reaksiyonu i¢cin TMB subsrate eklenir. Reaksiyon asidik stop
sollisyonu eklenerek durdurulur ve olusan sar1 renk 450 nm'de Olgiiliir. Olusan renk
siddeti numunedeki GSH konsantrasyonu ile ters orantilidir. Orneklere ait O.D

degerleri, standart egriyle karsilastirilarak belirlenir.
Katalaz (CAT) Aktivitesinin Tayini

CAT olgiimii ELISA yontemi kullanilarak gergeklestirildi (Marka: BT, Katalog
No: E3053Hu, Biotek ELX800 model mikroplate okuyucu ile). Insan CAT antikoru ile
onceden kaplanmis tliplere numuneler eklenir ve antijenler kuyucuklar tizerinde
kaplanmis antikorlara baglanir. Daha sonra biyotinlenmis insan CAT antikoru eklenir ve
numunedeki antijene baglanir. Daha sonra Streptavidin-HRP eklenir ve biyotinlenmis
insan CAT antikoruna baglanir. Inkiibasyondan sonra baglanmamis Streptavidin-HRP
bir yikama adimi sirasinda yikanarak uzaklastirilir. Daha sonra renk reaksiyonu i¢in
substrat soliisyonu eklenir ve numunedeki CAT miktariyla orantili olarak renk
degisikligi gelisir. Reaksiyon, asidik stop sollisyonunun eklenmesiyle sonlandirilir ve
450 nm'de absorbans &lgiiliir. Orneklere ait O.D degerleri, standart egriyle

karsilastirilarak belirlenir.
Glutatyon Peroksidaz (GSH-Px) Aktivitesinin Tayini

GSH-Px ol¢iimii ELISA yontemi kullanilarak gergeklestirildi (Marka: BT,
Katalog No: E3696Hu, Biotek ELX800 model mikroplate okuyucu ile). Insan GSH-Px

antikoru ile 6nceden kaplanmis tiiplere numunede bulunan insan GSH-PX'i eklenir ve
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kuyucuklarda kaplanmis antikorlara baglanir. Daha sonra biyotinlenmis insan GSH-Px
antikoru eklenir ve numunedeki antijene baglanir. Takiben Streptavidin-HRP eklenir ve
biyotinlenmis insan GSH-Px antikoruna baglanir. Inkiibasyondan sonra baglanmamis
Streptavidin-HRP bir yikama adimi sirasinda uzaklastirilir. Daha sonra substrat
solisyonu eklenir, GSH-Px miktartyla orantili olarak renk olusumu go6zlenir.
Reaksiyon, asidik durdurma soliisyonunun eklenmesiyle sonlandirilir ve 450 nm'de
absorbans olgiiliir. Orneklere ait O.D degerleri, standart egriyle karsilastirilarak

belirlenir.
Total Antioksidan Seviye (TAS) Ol¢iimii

TAS seviyeleri MINDRAY-BS400 model cihazda, ticari kitler (Katalog No:
RL0O017; Rel Assay, Tiirkiye) kullanilarak olg¢iildii. Bu ydntem, antioksidanlar
tarafindan daha kararli bir ABTS (2,2'-Azino bis(3-etilbenzotiazolin-6-siilfonik asit))
radikal katyonunun karakteristik renk degisikligine dayanmaktadir. Sonuglar mmol

Trolox esdegeri/L olarak ifade edildi.
Total Oksidan Seviye (TOS) Olciimii

TOS seviyeleri MINDRAY-BS400 model cihazda, ticari olarak temin edilebilen
kitler (Katalog No: RL0024; Rel Assay, Tirkiye) kullanilarak ol¢iildii. Yontemde,
numunede bulunan oksidanlar, ferroz demir iyon-o-dianisidin kompleksini ferrik demir
iyonuna oksitler. Oksidasyon reaksiyonu, reaksiyon ortaminda bol miktarda bulunan
gliserol molekiilleri tarafindan giiclendirilir. Ferrik iyon, asidik bir ortamda ksilenol
orange ile renkli bir kompleks iretir. Spektrofotometrik olarak olgiilebilen renk
yogunlugu, numunede bulunan toplam oksidan molekiil miktar ile iliskilidir. Test kiti
hidrojen peroksit (H20>) ile kalibre edilir ve sonuglar litre bagina mikromolar hidrojen

peroksit esdegeri (umol H202 esdegeri/L) cinsinden ifade edilir.
Oksidatif Stres Indeksi (OST) Hesaplamasi

TOS'un TAS'a oran1 OSI olarak kabul edildi. Hesaplama icin elde edilen TAS

birimi umol/L'ye doniistiiriiliir ve OSI degeri asagidaki formiile gore hesaplanir:

OSI = TOS (umol H20> esdegeri/L) / TAS (mmol Trolox esdegeri/L) .
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Diger Biyokimya Parametrelerinin Analizleri

CK: MINDRAY-BS400 model cihazda kolorimetrik yontemle ticari kitler (Otto
Scientific, Katalog No: OttoBC136) kullanilarak analiz edilmistir.

LDH: LDH aktivitesi; ELISA yontemiyle, Biotek ELX800 model mikroplate
okuyucu ile BT (Katalog No: E7338Hu) marka kitler kullanilarak analiz edilmistir.

3.6. istatistiksel Analiz

Calismanin ornek genisligi hesaplamasi G*Power istatistik paket programinda
yapilmistir. Deney sonuglar1 SPSS 21 paket programi kullanilarak analiz edildi. Her bir
grup, siirekli Ol¢cimlere ait normallik kontrolleri Shapiro Wilk testi ile test edildikten
sonra, verilerin normal dagilim gosterip gostermedigine bakildi. Verilerin normal
dagilim gosterdigi belirlendikten sonra, her bir grup i¢in zaman dilimlerindeki 6l¢iimler
arasindaki farkliliklar, Repeated measures ANOVA testi kullanilarak saptandi.
Kiiresellik varsayimina gore varyanslar arasinda anlamlilik var ise Greenhouse-Geisser
dikkate alindi, varyanslar arasinda anlamlilik yok ise Sphericity Assumed dikkate
aliarak, her bir grup i¢in 6 farkli zaman arasinda anlamlilik degeri belirlendi. Repeated
measures testi sonucu anlamli fark bulunmasini takiben, farkliligin hangi gruplar
arasinda olacagi, Bonferroni diizeltmesi yapilan ikili karsilastirmalarin (pairwise
conparisons) sonuglar1 dikkate alinarak belirlendi. Her zaman dilimi i¢in gruplar arasi
farkliliklar One Way ANOVA (Varyans analizi) ile test edildi. Varyanslarin
homojenligi kontrolleri i¢in Levene testi kullanildi. Gruplar arasindaki farkliliklar ise
Bonferonni ile test edildi. Tanimlayici istatistik olarak normal dagilim gosteren verilerin
analiz sonuglar1 ortalama ve standart sapma (ort=ss) degerleri ile verildi. Istatistiksel

anlaml farklilik olarak p<0,05 alindi.
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4. BULGULAR

Aragtirmanin bu boliimiinde yiiksek siddetli interval antrenman sonrast NMES ve
Core egzersiz uygulamalarinin toparlanma siirecine etkilerini inceleyen arastirmaya

iligskin bulgulara yer verilmistir.

Tablo 4.1. Katilimcilarin tanimlayici istatistikleri

Parametreler N Min Max Xtss
Yas (yil) 24 15 18 16.25+0.67
Boy (cm) 24 162.00 184.00 174.75+5.68
Kilo (kg) 24 51.30 84.10 65.85+8.11
BKi (kg/m2) 24 17.60 25.20 21.54+2.26
VYY (%) 24 11.20 22.70 14.98+2.79

BKI: Beden Kitle Indeksi, VYY: Viicut Yag Yiizdesi, Min: Minimum, Max: Maksimum, N: Grup Sayisi
X : Ortalama, ss: Standart Sapma

Katilimcilarin yaslart 16.25+0.67 yil, boylar1 174.75£5.68 cm, viicut agirliklari
65.85+8.11 kg, BKI 21.54+2.26 kg/m? ve viicut yag yiizdelerinin (VYY) 14.98+2.79
oldugu belirlendi (Tablo 4.1).

Tablo 4.2. Katilimcilara uygulanan HIIT egzersizlerin BORG skalasi tanimlayici

istatistigi

Parametreler N Min Max Xtss

HIIT Egzersiz 24 13 19 16.08+1.44

HIIT: Yiiksek Siddetli Interval Antrenman, Min: Minimum, Max: Maksimum, N: Grup Sayist
X : Ortalama, ss: Standart Sapma

Katilimeilarin uyguladiklart HIIT egzersizlerin zorluk dereceleri incelendiginde

Borg skalasi ortalamalarinin 16.08+1.44 oldugu belirlendi (Tablo 4.2).
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Kas Hasar1 Parametrelerinin Analizi

Kreatin Kinaz (CK) Seviyeleri

Tablo 4.3. Her bir grup i¢in 6 farkli zamanda alinan CK (U/L) degerlerinin (Py) ve her
farkli zaman igin gruplar arasi CK (U/L) degerlerinin (Pa) istatistiksel olarak

karsilastirilmasi (ort£ss).

Degiskenler Kontrol NMES Core Pa
Egzersiz oncesi 230.5+107 200.0+£100 203.2498.0 0.808
Egzersiz sonrasi 236.5+81.2 221.4493.3 235.3+100 0.935
Uygulama sonrasi 244.54+98.6 210.2+102 232.1+111 0.804
24 Saat 255.6+94.2 229.7+88.9 258.54+69.8 0.760
48 Saat 251.8+83.8 209.7+76.6 240.6+70.3 0.538
72 Saat 243.7+83.8 197.2492.2 218.3£66.9 0.532

Po 0.712 0.336 0.300

NMES: Noéromiiskiiler elektrik stimiilasyonu.

Egzersiz Oncesi, egzersiz sonrasi, uygulama sonrasi, 24, 48 ve 72 saat sonra
olmak tizere 6 farkli zamanda, her bir gruptan CK seviyeleri saptandi (Tablo 4.3).
Katilimcilarin CK seviyelerinin her bir zaman igin gruplar arasi ve her bir grup i¢in

zamanlar arasi karsilastirilmasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmadi

(Tablo 4.3).

Laktat Dehidrogenaz (LDH) Seviyeleri

Tablo 4.4. Her bir grup igin 6 farkli zamanda alinan LDH (ng/ml) degerlerinin (Pp) ve
her farkli zaman i¢in gruplar arast LDH (ng/ml) degerlerinin (Pa) istatistiksel olarak

karsilastirilmasi (ort£ss).

Degiskenler Kontrol NMES Core Pa
Egzersiz oncesi 7.58+2.31 5.31+£2.59 8.17+4.55 0.213
Egzersiz sonrasi 7.65+3.81 5.88+3.32 8.61+4.74 0.401
Uygulama sonrasi 7.81+3.86 5.82+3.29 8.51+4.08 0.352
24 Saat 8.13+4.23 5.73£2.17 8.08+3.86 0.321
48 Saat 8.07+3.69 5.61+2.65 7.97+£3.25 0.248
72 Saat 7.90+3.72 5.274+2.39 7.60+3.94 0.266

Pb 0.840 0.520 0.505

NMES: Noromiiskiiler elektrik stimiilasyonu.
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Egzersiz Oncesi, egzersiz sonrasi, uygulama sonrasi, 24, 48 ve 72 saat sonra
olmak iizere 6 farkli zamanda, her bir gruptan LDH seviyeleri saptandi (Tablo 4.4).
Katilimcilarin LDH seviyelerinin her bir zaman igin gruplar arasi ve her bir grup igin
zamanlar aras1 karsilastirilmasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmadi

(Tablo 4.4).

Oksidan ve Antioksidan Parametre Analizleri
Malondialdehit (MDA) Seviyeleri

Tablo 4.5. Her bir grup igin 6 farkli zamanda alinan MDA (nmol/L) degerlerinin (Pp) ve
her farkli zaman i¢in gruplar arasi MDA (nmol/L) degerlerinin (P,) istatistiksel olarak

karsilastirilmasi (ort£ss).

Degiskenler Kontrol NMES Core Pa
Egzersiz oncesi 32.22+0.80 32.43+2.14 31.12+1.71 0.254
Egzersiz sonrasi 33.12+2.89 34.88+3.61 33.85£1.90 0.486
Uygulama sonrasi 33.50+£3.65 34.15+£2.73 33.68+1.20° 0.888
24 Saat 35.19+1.99 33.90+1.57 33.30+2.24 0.167
48 Saat 35.03+2.45 33.63+2.33 32.14+2.40 0.076
72 Saat 35.41+3.64 32.35+2.10 31.03+£2.01¥ 0.012

Pb 0.134 0.250 0.025

¥: Kontrol grubu ile karsilastirildiginda p<0.05; £: 24. Saat ile karsilagtirildiginda p<0.05; B: Egzersiz
oncesi ile karsilastirildiginda p<0.05. NMES: Noromiiskiiler elektrik stimiilasyonu.

Egzersiz Oncesi, egzersiz sonrasi, uygulama sonrasi, 24, 48 ve 72 saat sonra
olmak tizere 6 farkli zamanda, her bir gruptan MDA seviyeleri belirlendi. (Tablo 4.5).
Goniilliilerin MDA seviyelerinin her bir zaman igin gruplar arasi1 karsilastirilmasinda,
72. saatte, Core egzersiz yapilan grupta, kontrol grubuna gore istatistiksel olarak
anlaml1 bir azalma oldugu saptandi (p<0.05) (Tablo 4.5). Her bir grup i¢in zamanlar
aras1 karsilastirilmada ise Core egzersiz yapilan grupta, 72. saatte 24. saate gére MDA
seviyelerinde istatistiksel olarak anlaml bir azalma oldugu tespit edildi (p<0.05) (Tablo
4.5). Ayrica Core egzersiz yapilan grupta, uygulama sonrast MDA seviyelerinin,

egzersiz Oncesine gore istatistiksel olarak arttigi belirlendi (p<0.05) (Tablo 4.5).
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Antioksidan Parametre Analizleri

Katalaz (CAT) Seviyeleri

Tablo 4.6. Her bir grup i¢in 6 farkli zamanda alinan CAT (KU/L) degerlerinin (Py) ve
her farkli zaman igin gruplar arast CAT (KU/L) degerlerinin (Pa) istatistiksel olarak
karsilastirilmast (ort£ss).

Degiskenler Kontrol NMES Core Pa
Egzersiz oncesi 99.65+17.7 96.11£22.8 97.30+21.9 0.943
Egzersiz sonrasi 97.46+16.0 93.51£28.6 94.90+25.4 0.946
Uygulama sonrasi 92.754£21.7 91.79+£32.8 93.15+24.8 0.995
24 Saat 91.17+14.1 97.61+25.1 94.91+20.2 0.819
48 Saat 93.75+20.5 93.99+26.9 91.94+24 .4 0.983
72 Saat 93.43+25.6 95.09+25.3 92.81+23.7 0.982

Pb 0.880 0.832 0.949

NMES: Noéromiiskiiler elektrik stimiilasyonu.

Egzersiz Oncesi, egzersiz sonrasi, uygulama sonrasi, 24, 48 ve 72 saat sonra
olmak tizere 6 farkli zamanda, her bir gruptan CAT seviyeleri saptand1 (Tablo 4.6).
Katilimcilarin CAT seviyelerinin her bir zaman igin gruplar arasi ve her bir grup igin
zamanlar aras1 karsilastirilmasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptanmadi

(Tablo 4.6).

Siiperoksit Dismutaz (SOD) Seviyeleri

Tablo 4.7. Her bir grup i¢in 6 farkli zamanda alinan SOD (U/L) degerlerinin (Pp) ve her
farkli zaman igin gruplar arast SOD (U/L) degerlerinin (Pa) istatistiksel olarak
karsilastirilmasi (ort£ss)

Degiskenler Kontrol NMES Core Pa
Egzersiz oncesi 124.3+39.9 121.5+40.4 122.0+39.1 0.989
Egzersiz sonrasi 125.5437.1 124.0+£42.6 126.1£37.9 0.994
Uygulama sonrasi 121.1£36.1 122.2442.3 125.6+£35.2 0.971
24 Saat 115.3+£34.5 119.3+33.9 124.1+56.7 0.920
48 Saat 118.8+35.6 122.6+32.1 122.9+35.6 0.965
72 Saat 121.9+34.8 123.6+29.5 122.9+37.3 0.995

Pb 0.718 0.972 0.999

NMES: Noromiiskiiler elektrik stimiilasyonu.
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Egzersiz Oncesi, egzersiz sonrasi, uygulama sonrasi, 24, 48 ve 72 saat sonra

olmak tizere 6 farkli zamanda, her bir grupta SOD seviyeleri saptandi (Tablo 4.7).

Katilimcilarin SOD seviyelerinin her bir zaman i¢in gruplar arasi ve her bir grup igin

zamanlar arasi karsilastirilmasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptanmadi

(Tablo 4.7).

Glutatyon (GSH) Seviyeleri

Tablo 4.8. Her bir grup i¢in 6 farkli zamanda alinan GSH (ng/ml) degerlerinin (Py) ve

her farkli zaman igin gruplar aras1t GSH (ng/ml) degerlerinin (Pa) istatistiksel olarak

karsilastirilmasi (ort£ss)

Degiskenler Kontrol NMES Core Pa
Egzersiz oncesi 4.60+£0.37 4.49+0.60 4.51+0.83 0.930
Egzersiz sonrasi 4.48+0.49 4.35+0.81 4.40+0.58 0.923
Uygulama sonrasi 4.35+0.94 4.39+.57 4.36+0.68 0.993
24 Saat 4.30+0.69 4.32+0.70 4.26+0.83 0.988
48 Saat 4.33+0.63 4.58+0.60 4.3240.81 0.695
72 Saat 4.28+0.78 4.4340.61 4.14+0.37 0.647

Po 0.893 0.973 0.875

NMES: Noromiiskiiler elektrik stimiilasyonu.

Egzersiz Oncesi, egzersiz sonrasi, uygulama sonrasi, 24, 48 ve 72 saat sonra

olmak tizere 6 farkli zamanda, her bir grupta GSH seviyeleri belirlendi (Tablo 4.8).

Katilimcilarin GSH seviyelerinin her bir zaman i¢in gruplar aras1 ve her bir grup i¢in

zamanlar arasi karsilagtirllmasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptanmadi

(Tablo 4.8).
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Glutatyon Peroksidaz (GSH-Px) Seviyeleri

Tablo 4.9. Her bir grup igin 6 farkli zamanda alinan GSH-Px (ng/ml) degerlerinin (Pp)
ve her farkli zaman igin gruplar arast GSH-Px (ng/ml) degerlerinin (Pa) istatistiksel

olarak karsilagtirilmasi (ort+ss)

Degiskenler Kontrol NMES Core Pa
Egzersiz oncesi 31.35+£5.34 32.05+£3.93 30.52+5.76 0.835
Egzersiz sonrasi 30.72+3.41 30.20+3.58 29.85+6.31 0.932
Uygulama sonrasi 28.9245.71 30.78+2.42 29.17+4.86 0.678
24 Saat 29.85+4.63 31.22+5.54 30.23£5.94 0.873
48 Saat 29.69+2.76 31.98+2.45 30.78+5.25 0.477
72 Saat 29.88+4.37 32.68+3.22 31.45+5.87 0.490

Po 0.693 0.533 0.739

NMES: Noéromiiskiiler elektrik stimiilasyonu.

Egzersiz Oncesi, egzersiz sonrasi, uygulama sonrasi, 24, 48 ve 72 saat sonra
olmak tizere 6 farkli zamanda, her bir grupta GSH-Px seviyeleri belirlendi (Tablo 4.9).
Katilimcilarin GSH-Px seviyelerinin her bir zaman i¢in gruplar arast ve her bir grup
icin zamanlar aras1 Kkarsilagtirllmasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik

saptanmadi (Tablo 4.9).

Total Antioksidan Seviyeleri (TAS)

Tablo 4.10. Her bir grup i¢in 6 farkli zamanda alinan TAS (mmol/L) degerlerinin (Pp)
ve her farkli zaman igin gruplar arasi TAS (mmol/L) degerlerinin (Pa) istatistiksel olarak

karsilastirilmasi (ort£ss).

Degiskenler Kontrol NMES Core Pa
Egzersiz oncesi 1.71+£0.47 1.77£0.51 1.71£0.36 0.959
Egzersiz sonrasi 1.83+0.37 1.90+0.30 1.89+0.30 0.907
Uygulama sonrasi 1.87+0.24 1.92+0.37 1.91+0.18 0.931
24 Saat 1.60+0.23 1,77+0.18 1.95+0.12¥ 0.005
48 Saat 1.51£0.13 1.86+0.28* 1.82+0.28 0.018
72 Saat 1.5240.28 1.80+0.39 1.98+0.23¥ 0.027

Pb 0.065 0.891 0.286

¥: Kontrol grubu ile karsilastirildiginda p<0.05. NMES: Noéromiiskiiler elektrik stimiilasyonu.

Egzersiz Oncesi, egzersiz sonrasi, uygulama sonrasi, 24, 48 ve 72 saat sonra

olmak tizere 6 farkli zamanda, her bir grupta TAS seviyeleri belirlendi. (Tablo 4.10).
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Katilimcilarin TAS seviyelerinin her bir zaman i¢in gruplar arasi karsilastirilmasinda;
kontrol grubuna kiyasla, 24. ve 72. saatlerde Core egzersiz yapilan grupta, 48. saatte ise
NMES grubu TAS seviyelerinde, istatistiksel olarak anlamli bir artis oldugu saptandi
(p<0.05) (Tablo 4.10). Her bir grup ig¢in zamanlar arasi karsilastirilmada ise
istatistiksel olarak anlaml1 bir farklilik tespit edilmedi (Tablo 4.10).

Total Oksidan Seviyeleri (TOS)
Tablo 4.11. Her bir grup i¢in 6 farkli zamanda alinan TOS (umol/L) degerlerinin (Pp)

ve her farkli zaman igin gruplar aras1 TOS (umol/L) degerlerinin (Pg) istatistiksel olarak

karsilastirilmasi (ort£ss).

Degiskenler Kontrol NMES Core Pa
Egzersiz oncesi 4.41£1.17 3.82+40.87 4.12+1.30 0.587
Egzersiz sonrasi 4.88+0.68 4.38+1.32 4.66+1.09 0.648
Uygulama sonrasi 4.77+1.00 4.34+0.77 4.29+0.87 0.501
24 Saat 4.51+0.88 4.06+0.78 4.01+0.52 0.351
48 Saat 4.26+0.71 3.9940.61 3.96+0.67 0.621
72 Saat 4.48+0.85 3.86+1.25 3.93+0.95 0.437

Po 0.619 0.740 0.482

NMES: Noéromiiskiiler elektrik stimiilasyonu.

Egzersiz Oncesi, egzersiz sonrasi, uygulama sonrasi, 24, 48 ve 72 saat sonra
olmak tizere 6 farkli zamanda, her bir gruptan TOS seviyeleri saptandi (Tablo 4.11).
Katilimcilarin TOS seviyelerinin her bir zaman i¢in gruplar arasi ve her bir grup i¢in
zamanlar arasi karsilagtirllmasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptanmadi

(Tablo 4.11).
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Oksidatif Stres indeksi (OST)

Tablo 4.12. Her bir grup igin 6 farkli zamanda alinan OSI (%) degerlerinin (Pp) ve her
farkli zaman icin gruplar arast1 OSI (%) degerlerinin (Pa) istatistiksel olarak

karsilastirilmast (ort£ss).

Degiskenler Kontrol NMES Core Pa
Egzersiz oncesi 0.272+0.09 0.230+0.08 0.247+0.09 0.648
Egzersiz sonrasi 0.279+0.08 0.242+0.09 0.251+0.06 0.652
Uygulama sonrasi 0.253+0.07 0.234+0.06 0.226+0.05 0.704
24 Saat  0.287+0.08 0.231+0.05 0.205+0.02¥ 0.033
48 Saat  0.284+0.05 0.217+0.04* 0.222+0.04 0.023
72 Saat  0.315+0.07 0.212+0.05¥ 0.199+0.04¥ 0.002

Pb 0.645 0.952 0.163

¥: Kontrol grubu ile karsilastirildiginda p<0.05. NMES: Noéromiiskiiler elektrik stimiilasyonu.

Egzersiz Oncesi, egzersiz sonrasi, uygulama sonrasi, 24, 48 ve 72 saat sonra
olmak iizere 6 farkli zamanda, her bir gruptan OSI seviyeleri belirlendi. (Tablo 4.12).
Katilimeilarm OSI seviyelerinin her bir zaman igin gruplar aras1 karsilastirlmasinda;
kontrol grubuna kiyasla, 24. saatte Core egzersiz yapilan grupta, 48. saattte NMES
grubunda ve 72. saatte ise, hem NMES hem Core egzersiz grubu OSI degerlerinde
istatistiksel olarak anlamli bir azalma oldugu saptandi (p<0.05) (Tablo 4.12). Her bir
grup i¢in zamanlar arasi karsilastirilmada ise istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
tespit edilmedi (Tablo 4.12).
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5. TARTISMA

Performansin hizli toparlanmasi, kisa toparlanma periyotlar1 ile serpistirilmis
yogun egzersiz periyotlarinit (doviis sporlart1 buz hokeyi, takim sporlar1 vb.) igeren
aralikli egzersiz yapan elit sporcular i¢in 6nemlidir. Antrenman toparlanmasini optimize
etmek, ayn1 zamanda, iligkili yorgunluk veya slirantrenman etkileri olmaksizin bir sezon

boyunca birbirini takip eden antrenman veya yarismalar yapmak i¢in de faydali olabilir
(187).

Kisa siireli egzersizde ayni seviyede performansi tekrarlayamama, siklikla
metabolit birikimini i¢eren periferik yorgunluga ve mekanik stresten kaynaklanan kas
hasarina, kas hiicresi homeostazindaki dengesizliklere veya egzersizden kaynaklanan
lokal inflamasyona baglanir (188-190). Cesitli yogunluklarda ve siirelerde egzersiz,
viicutta serbest radikal olusumunun artmasina neden olmakla birlikte, viicudun ortaya
cikan oksidatif stres durumunu nasil ele aldig bir¢ok bilimsel arastirmanin ilgi alani
olmustur. Viicudun bu serbest radikallerin iiretimi ve yok edilmesi arasinda bir denge
kuramamasi, viicut sisteminde ¢esitli derecelerde metabolik ve dejeneratif
komplikasyonlara neden olacaktir (137,191). Aymi zamanda oksijen kaynakli serbest
radikaller, egzersiz sonrasi iskelet kasi hasarinin da aracilari olarak 6nemli bir rol
oynamaktadir. Mitokondriyal oksijen tiikketimindeki ve elektron tagima zincirindeki
artigin bir sonucu olarak egzersiz sirasinda serbest oksijen radikallerinin {iretimi artar ve
bu da lipid peroksidasyona neden olur (192). Minimum dinlenme siiresi ile ¢ok sayida
yogun antrenman ve miisabaka da, bir sonraki antrenman performansinin taleplerini
olumsuz etkileyebilir ve asir1 yliklenmeden dolay1 yaralanmalara neden olabilir. Bu
nedenle, yogun bir antrenman ve miisabakanin ardindan toparlanma siireci bir sonraki
antrenman i¢in oldukca 6nem tasir (11). Toplam kan akigini uyararak periferik dolagimi
ve vendz doniisii iyilestirmek, ayni zamanda toparlanmayi optimize etmek ve kas
hasarmin veya metabolit birikimlerin temizlenmesini hizlandirmak amaciyla ¢esitli
teknikler onerilmistir (187). NMES ile Core egzersiz uygulamalar1 da yorgunluk sonrasi
toparlanma yontemlerindendir. Bu c¢alismada, yiiksek siddetli interval antrenman
sonrasinda yapilan NMES ve Core egzersiz uygulamalarimin toparlanma siirecinde kas
hasar1 ve antioksidan parametrelere etkisi arastirilarak literatire katki saglama
amaglanmistir. Aym1 zamanda NMES ve Core egzersizlerin spor ve insan kas

rehabilitasyonunda yaygin olarak kullanilmasina ragmen, fizyolojik etkilerine dair
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siirli ¢alisma olmasi itibariyle bu ¢alismadan alinacak veriler, performans sporu ile

sporcu sagligi arasindaki iligkilere de 151k tutacaktir.
Kas hasan ile Tlgili Parametrelerin Degerlendirilmesi
Kreatin Kinaz (CK) ve Laktat Dehidrogenaz (LDH) Degerlendirmesi

Arastirma sonucunda kas hasar ile ilgili parametrelerin degerlendirilmesinde
elde edilen bulgulara gére katilimcilarin CK ve LDH seviyelerinin her bir zaman igin
gruplar arasi Ve her bir grup i¢in zamanlar arasi karsilastirilmasinda istatistiksel olarak
anlaml farklilik saptanmadi.

Core egzersizler rehabilitasyon, bel agrilarindan koruma, denge ve atletik
performans gelisimi amaglariyla kullanilmakla birlikte, ayn1 zamanda bu tip
egzersizlerin kandan laktik asiti uzaklastirmaya etki edip etmedigi de arastirilmaistir.
Yiiksek siddetli bir egzersiz sonrasi farkli toparlanma uygulamalarinin kandan laktik
asit eliminasyonuna etkisinin incelendigi bir ¢alismada, core egzersizlerin laktik asitin
kandan uzaklastirilmasinda diger gruplardan farkli bir etki gostermedigi ortaya
konmustur (13). Supramaksimal egzersizin ardindan uygulanan jogging ve core
antrenman programlarinin toparlanmaya etkisinin incelendigi bir ¢alismada ise, bu
uygulamalarin toparlanma laktik asit diizeyleri lizerinde farkli bir etki gostermedigi
belirtilmistir (193). Govus ve arkadasglarmin 2018 yilinda yaptiklari bir kros sprint
kayak yarigmasinin ardindan ndromiskiiler elektrik stimiilasyonu uygulamasinin
toparlanmay1 hizlandirip hizlandirmadig: ile ilgili calismada NMES uygulamasinin CK
degerlerinde anlamli bir farklilik yaratmadigi ve toparlanmayr artirmadigini ortaya
koymuslardir (194). Ferguson ve ark.’nin NMES’in yogun aralikli egzersizi takiben kas
hasar1 ve inflamasyon belirtecleri tizerindeki etkilerini inceledikleri calismada NMES’in
yogun aralikli egzersiz sonrasinda algilanan kas agrisini azalttigi fakat kas hasarinin
fizyolojik belirtegleri olan CK ve LDH ile IL-6 ve CRP iizerinde etkisi olmadig1 rapor
edilmistir (195). Gomez ve ark.’nin 2022 yilinda yaptiklari yiiksek yogunluklu
fonksiyonel antrenman sonrasi farkli toparlanma stratejilerinin karsilagtirildig
calismada da diger toparlanma uygulamalar1 ile NMES’ in kan laktat ve kas oksijen
satlirasyonu iizerinde anlamli farklilik ortaya koymadigi belirtilmistir (196). Pinar ve
arkadaslarinin yiiksek siddetli bir egzersiz sonrasi masaj ve elekrostimiilasyon
uygulamalarinin toparlanmaya etkilerini karsilagtirdiklar1 ¢alismada, ne masaj ne de

elektriksel kas stimiilasyonunun laktat klirensi lizerinde gozlenen bir etkisinin olmadig1
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ve pasif dinlenmeye gore daha iistiin bir performans gelistirme yontemi olmadigini
ortaya koymuslardir (197). 2012 de yapilan elektrikli stimiilatoriin yiiksek yogunluklu
aralikli egzersiz sonrasi toparlanmaya etkisinin incelendigi calismada CK ve LDH gibi
kas hasar1 belirteclerinde anlamli farkliigin gézlenmedigi ifade edilmistir (187).

Literatiir sonuglari ile arastirma bulgularimiz paralellik gostermektedir.

Bununla birlikte farkli sonuglar ortaya konan galismalar da mevcuttur. Navalta
ve Hrncir’in yaptiklari ¢alismada yiiksek siddetli egzersiz sonrasi uygulanan core
egzersiz uygulamalariin kandan laktik asidin uzaklastirilma hizinin pasif toparlanmaya
gore daha yiiksek oldugu rapor edilmistir (186). Yiiksek yogunluklu egzersiz sonrasi
elektrostimiilasyon ve core egzersiz uygulamalarinin toparlanmaya etkisinin
karsilastirildigi baska bir ¢alismada; elektrostimiilasyon ve core egzersiz toparlanma
yontemlerinin, yliksek yogunluklu interval antrenmandan sonra toparlanmayi olumlu
etkileyerek laktatin kandan ve kaslardan daha hizli uzaklagtirilmasini sagladigin
gostermistir (17). Bieuzen ve ark.’nin yaptiklari, 3 farkli toparlanma yonteminin mekik
kosu performansi testi iizerine ve toparlanma asamasi sirasinda kaydedilen metabolik
yan {irlin belirtegleri tizerindeki etkisini inceledikleri ¢aligmada, iki yorucu test arasinda
uygulanan elektrik stimiilasyonu uygulamasinin toparlanma faktorlerini olumlu
etkileyerek hem kan laktat, pH ve bikarbonat konsantrasyonlar1 gibi metabolik yan
tiriinleri daha hizli temizledigi hem de sonraki performansa olumlu etkileri oldugunu
ortaya koymuslardir (192). 2009’da yapilan bir ¢alismada diisiik frekansla
uygulandiginda, NMES'in bir sprint ylizmesinden (200 yard) sonra aktif toparlanmaya
(submaksimal ylizme) kiyasla laktat gibi metabolitlerin  uzaklastirilmasini
hizlandirabilecegini bulmustur (198). Maksimum hiz antrenmanlarindan sonra
noromiiskiiler elektriksel stimiilasyonun toparlanmaya etkisinin incelendigi bir baska
calismada ise, kan laktati {lizerinde bir etki gézlenmezken, CK degerlerinde azalma

saptanmugtir (161).

Literatiir ¢alismalar ile yaptigimiz ¢alisma karsilastirildiginda benzer sonuglar
kadar calismamizla benzer olmayan Sonuglarin da oldugu tespit edilmistir. Olusan bu
farkliliklarin sebebinin core egzersizlerle ilgili olarak secilen core egzersizlerin tiiri,
stiresi gibi degiskenlerden; NMES uygulamasiyla alakali olarak da kullanilan cihaz ve
uygulama siiresi gibi faktorlerden kaynaklanabilecegi ifade edilebilir. Ayn1 zamanda

orneklem  biyiikliginiin  istatistiksel —degerleri Onemli derecede etkiledigi
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diistintildiiginde, bu durumun c¢alismalara dahil edilen 6rneklem sayisi ile de ilgili

olabilecegi ifade edilebilir.
Oksidan ve Antioksidan Parametrelerin Degerlendirilmesi

Oksidatif stres ve egzersiz iliskisinin ilk olarak insanlarda 1978’de Dillard ve
arkadaslarinin yaptiklar1 calisma ile ortaya kondugu belirlenmis ve bu calismada
yiiklenme siddetinin = %50 oldugu 60 dk.’lik dayaniklilik egzersizinin lipid
peroksidasyon seviyelerini artirdigi goriilmistiir (199).

Malondialdehit (MDA) Degerlendirmesi

Calismamizda katilimcilarin MDA seviyelerinin her bir zaman igin gruplar arasi
karsilastirilmasinda, 72. saatte, kontrol grubuna gére Core egzersiz yapilan grup MDA
seviyelerinde istatistiksel olarak anlamli bir azalma oldugu saptandi. Her bir grup igin
zamanlar arasi karsilagtirildiginda ise Core egzersiz yapilan grupta, 72. saatte 24. saate

gore MDA seviyelerinde istatistiksel olarak anlamli bir azalma oldugu goriildii.

Literatiirde oksidatif stres ve egzersizle ilgili ¢alismalar incelendiginde MDA
degerleriyle alakali olarak farkli sonuglarin oldugu goriilmistiir. Ancak Moflehi ve
ark.’nin da aktardigi gibi genellikle yiiksek yogunluklu akut egzersizlerin oksidatif
stresi tetikledigi, bu egzersizleri takiben lipid peroksidasyonu ve kas hasar
belirteglerinin (MDA, CK gibi) arttig1 goriilmektedir (200). Shadab ve arkadaslarinin
kosu bandinda 10 km/s hizla tread mill iizerinde uyguladiklar1 ¢calismada; 90 dk’lik kosu
egzersizinin futbolcu, hokeyci ve orta mesafeci kosucularin MDA seviyelerinde onemli
diizeyde artis gosterdigini tespit etmislerdir (201). Antoncic-Svetina ve ark. tarafindan
beden egitimi 6grencilerine uygulanan baska bir ¢aligmada treadmill iizerinde yapilan
orta siddetteki anaerobik egzersizlerin bireylerin MDA degerlerini yiikselttigini
saptamiglardir (202). 8 goniillii ve sagliklh erkek {izerinde Groussard ve ark.’nin bir
bisiklet ergometresinde tek seferlik uyguladiklart caligmada, anaerobik egzersizin
saglikli erkeklerin egzersiz sonrasi MDA degerlerinde artisa sebep oldugu ve bu
artisinda istatistiksel olarak anlaml: oldugu belirtilmistir (203). 25 geng, saglikli erkek
Ogrencinin katildig1 bir bagska calismada, akut egzersiz sonrasi Malondialdehit
seviyelerinin egzersiz dncesine gore onemli diizeyde yiikseldigi saptanmistir (204).

Literatiir bulgular akut ve yiiksek siddetli egzersizlerin MDA degerlerinde
olumsuz etki gostererek konsantrasyonlarinda artisa sebep oldugunu gostermektedir.

Egzersiz, hiicreler i¢in potansiyel olarak toksik 6zellikteki gesitli peroksit ve aldehitlerin
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(malondialdehit dahil) iiretimine yol agarak, kaslarda oksidatif stresi indiikler (205).
Oksijen tiiketiminin az oldugu durumlarda siiperoksit radikali ve benzeri tiirleri
etkisizlestiren antioksidanlar, siddetli egzersizlerde, oksijen ihtiyacinin daha fazla
oldugu durumlarda serbest radikallerin olusum hizlarina yanit veremeyebilir ve bu
durum hiicresel birtakim hasarlara sebep olabilir (93). Buna karsin, literatiirde
egzersizin MDA diizeyleri {izerine etkisinin olmadigin1 gosteren c¢aligmalar da
mevcuttur (206-208). MDA diizeylerindeki bu farkliligin sebebinin ise, Olglim
yontemleri ya da yapilan sportif yiiklenmelerdeki protokol farkliliklarindan
kaynaklanabilecegi diisiiniilmektedir.

Ayni zamanda yaptigimiz ¢alismada HIIT egzersiz sonrasi yapilan Core egzersiz
uygulamalarinin 72. saatte kontrol grubuna gére MDA seviyelerini olumlu etkileyerek
diisiirdiigii tespit edilmistir. 2004 yilinda yapilan bir ¢alismada elektrostimiilasyon
uygulamasinin MDA seviyelerini énemli 6l¢iide azalttigi rapor edilmistir (209). Soslu
ve arkadaslarinin 2018 yilinda yaptiklar1 Core antrenmanlarinin basketbol sporcularinin
antioksidan kapasitesine etkileri adli ¢alismada MDA aktivitesinin birinci, ikinci ve
tiglincii 6l¢iimlerinde istatistiksel olarak anlamli bir farkin olmadig gériilmiistiir (210).
Szabo ve arkadaslarinin, yaptiklar1 baska bir ¢alismada da elektrik stimiilasyonundan
sonra malondialdehit konsantrasyonundaki degisiklikler incelenmis ve lipid
peroksidasyonunun belirteci olarak malondialdehit icerigi, elektrostimiilasyon etkisiyle
azalmigtir (211). 2021 yilinda Heydari ve arkadaslar tarafindan yapilan bir ¢aligmada
da yogun egzersiz sonrasi toparlanma siirecinde yapilan masaj uygulamasinin MDA
enzim aktivitesini disirdiigii saptanmustir (212). Baska bir c¢alismada ise, geng
eskrimcilerde core egzersizlerin lipid peroksidasyon iizerine etkileri incelenmis ve core
egzersizlerin Malondialdehit seviyelerini azalttigi rapor edilmistir (213). Arastirma

bulgularimiz bu yéniiyle literatiirle benzerlik gostermektedir.

Arastirma bulgularimiz degerlendirildiginde, ¢aligmamiz sonucu HIIT egzersiz
sonras1 yapilan Core egzersiz uygulamalarmin kontrol grubuna gdre 72. saatte; ayni
zamanda her bir grup i¢in zamanlar arasi karsilagtirildiginda ise Core egzersiz yapilan
grupta; 72. saat MDA degerlerinde 24. saate gore istatistiksel olarak anlamli bir azalma
olmasi, yapilan Core toparlanma uygulamasinin olumlu etkisini ortaya koymaktadir.
Dolayisiyla yiiksek siddetli interval antrenman sonucu MDA diizeylerinin arttigi, Core

egzersiz toparlanma uygulamalarinin oksidatif hasara karsi koruyucu etki gosterip MDA
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bulgularinda diigiis sagladigt ve antioksidan mekanizmalar1i  kuvvetlendirdigi

sOylenebilir.
Katalaz (CAT) Degerlendirmesi

Daha az oranda endoplazmik retikulum ile mitokondride, ¢ogunlukla ise hiicre
igindeki organellerde bulunan CAT aktivitesi; oksidatif strese, hidrojen peroksitle

birlikte su ve oksijeni pargalayarak engel olur (214).

Calismamizin CAT ol¢timlerine iliskin, her bir zaman igin gruplar arasi ve her
bir grup i¢in zamanlar aras1 CAT seviyelerinin karsilastirilmasinda istatistiksel olarak
anlamli farklilikk saptanmadi. Bulduk ve arkadaslar1 18-24 yas arast 10 kadin
voleybolcuya 20 metre mekik kosu testi uygulamis ve arastirma sonucunda CAT
aktivitesinin 6nemli diizeyde azaldigi belirtilmistir (215). Hentbolciilerde yapilan bagka
bir arastirmada ise hentbol magi hemen ve 24 saat sonrasi CAT degerlerinin 6nemli
oranda azaldigi ifade edilmistir (216). Korivi ve ark.’nmin 10 hafta boyunca ratlarda
viicut agirhigmin %31 kadar agirlik yiiklenip 10-15 dk yiizme antrenmani yaptirdiklar
calismada lipit peroksidasyonu egzersiz performansindan sonra anlamli olarak
yiikselirken, CAT aktivitesinin onemli 6l¢lide azaldigini rapor etmislerdir (217). 21 elit
oyuncu (15 erkek ve 6 kadin) tizerinde gerceklestirilen bir baska ¢alismada da, yiiksek
yogunluklu interval antrenman sonrasinda CAT aktivitelerinde anlamli bir azalma
oldugu belirtilmistir (218). Nitekim arastirmamizin da HIIT egzersizden hemen sonraki
bulgular literatiirle paralellik gostermektedir. Ayni zamanda Olubajo ve ark.’nin
yaptiklar1 ¢caligmada, bir kosu band1 egzersizini takiben antrenmanli kadin futbolcularin
CAT seviyeleri artarken, antrenmansizlarin CAT seviyelerinin azaldigr goriilmiistiir
(191). Aymi sekilde yapilan baska bir ¢aligmada da maxVO2‘ nin %75’i siddetinde
submaksimal egzersiz uygulanan yiiziiciilerin CAT enzim seviyelerinde 6nemli bir artig
oldugu, sedanterlerin ise ayni siddetteki egzersiz sonrast CAT aktivitelerinin azaldigi
belirtilmisitir (219). Bu durumun uzun siireli egzersizin viicutta oksidatif stresi
baskilamaya yardimci olan bir adaptasyon mekanizmasi gelistirmesinden kaynaklandigi
diistiniilmektedir. Literatiirde de diizenli yapilan egzersizlerin, enzimatik ve enzimatik
olmayan antioksidan konsantrasyonda baz1 degisikliklere neden oldugu ifade
edilmektedir. Insan ve hayvanlarda uygulanan arastirmalarin ¢ogunda diizenli aerobik
egzersizler sonrasinda kan ve dokularda SOD, GSH ve CAT gibi antioksidan

parametrelerin artig gosterdigi bildirilmektedir (121).
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Bununla birlikte yaptigimiz ¢alisma sonucunda HIIT egzersiz sonrasi yapilan
toparlanma uygulamalari CAT degerlerinde herhangi bir anlamli fark olusturmamastir.
Soslu ve arkadaslarinin 2018 yilinda yaptiklar1 Core antrenmanlarmin basketbol
sporcularinin antioksidan kapasitesine etkileri adli ¢alismada CAT aktivitesinin birinci,
ikinci ve Ttgiincii Olgimlerinde istatistiksel olarak anlamli fark saptanmadigi
bildirilmistir  (210). Abdellaoui ve ark.’nin  KOAH alevlenmesi sonrasi
elektrostimiilasyonun iskelet kasi etkilerini inceledikleri arastirma sonuglarimizla
benzerlik gosteren ¢alismada, CAT antioksidan enzim seviyelerinin gruplar arasinda
onemli 6l¢iide degismedigi rapor edilmistir (220). 2019 yilinda Mancinelli ve ark.’nin
yaptiklar1 ¢aligmada ise NMES sonrast1 CAT aktivitesinde uygulama Oncesine gore
anlamli diisiis oldugu tespit edilmistir (221). Yaptigimiz ¢alisma ile literatiir sonuglari
karsilastirildiginda benzer sonuglar kadar calismamizla paralellik gdstermeyen
sonuclarin da oldugu tespit edilmistir. Arastirmalardaki bu farkin arastirmalara dahil
edilen denek gruplarinin gesitli olmasi, tercih edilen metodlarin uygulama siire ve
siddetindeki farkliliklar, yapilan toparlanma uygulamalar1 Oncesinde sporcuda
yorgunluga sebep olan egzersiz yapisi gibi nedenlerden kaynaklanabilecegi

distiniilmektedir.
Siiperoksit Dismutaz (SOD) Degerlendirmesi

Hiicrede siiperoksit radikallerine karsi savasan en Onemli enzimatik
antioksidanlardan biri olan SOD seviyelerindeki artis, oksidatif strese kars1 adaptasyonu

kuvvetlendirmektedir (222, 223).

Calismamizda katilimcilarin SOD seviyelerinin her bir zaman i¢in gruplar arasi
ve her bir grup i¢in zamanlar arasi karsilastirilmasinda istatistiksel olarak anlamli
farklilik saptanmadi. Yapilan bir arastirmada yogun egzersizin futbolcularin SOD
seviyelerinde akut bir etkisinin olmadigi saptanmistir (224). Qrtembland ve ark.
tarafindan yapilan bir ¢alismada ise 6 set, 30 saniyelik sigrama egzersizleri sonrasinda
calismamizin HIIT egzersiz sonrasindaki bulgularimizla paralel SOD aktivitesinin bazal
degerlere kiyasla arttigi saptanmistir (225). VO2 max’in %75’inde kosu bandinda
Bruce protokoliine gore uygulanan bir egzersizin judocularin SOD seviyelerini
yiikselttigi  belirtilmistir (226). Baska bir ¢alismada da Celik ve ark. tarafindan
futbolcularda antioksidan sistem parametrelerine akut egzersizin etkisinin incelendigi

bir calisma yapilmis ve 45’er dakika ve iki devreli oynanan mag sonunda bazal duruma
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gore SOD seviyelerinde artis oldugu goriilmiistiir (126). Literatiir incelendiginde SOD
enzim aktivitesinin genellikle akut egzersiz sonrasi artis gosterdigi goriilmektedir.
Bunun sebebi akut yogun egzersizin, bir taraftan oksidan olusumuyla oksidatif stresi
ortaya c¢ikarirken, diger taraftan da antioksidan enzimleri uyarip antioksidan sentezini
artirarak cift etki gostermesi ve antioksidan savunma mekanizmasini aktive etmis
olmasi olabilir. Zaman ilerledik¢e de viicut metabolizmasinin adaptasyon gostermesiyle
birlikte SOD seviyelerindeki artiglar azalarak kaybolurken, antioksidan ve oksidan

denge yeniden saglanmaktadir.

Bununla birlikte calismamizin HIIT egzersiz sonrast yapilan toparlanma
uygulamalarinda, gruplar arasi ve her bir grup i¢in zamanlar arasi karsilastirilmasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmadi. 2017 yilinda yapilan NMES’in iskelet
kas1 rejenerasyonuna etkisi ile ilgili bir ¢alismada arastirma bulgularimizla paralel SOD

enzim aktivitesinde anlamli farkliligin olugsmadigi rapor edilmistir (227).

Calisma sonuglarimizdan farkli olarak Pimenta ve ark.’nin yaptiklar1 ¢alismada
ratlarda tek bir seans elektrik stimiilasyonu uygulamasinin antioksidan enzim aktivitesi
tizerine etkileri incelenmis ve yapilan elektrik stimiilasyonu uygulamasinin SOD enzim
aktivitesini artirdigi ifade edilmistir (228). 2021 yilinda Heydari ve arkadaslari
tarafindan yapilan ¢alismada yogun egzersiz sonrasi toparlanma siirecinde yapilan
masaj uygulamasmin SOD enzim aktivitesini artirdigi rapor edilmistir (212). Core
egzersizlerin antioksidan kapasiteye etkisinin incelendigi bir caligmada ise core
egzersizlerin SOD enzim miktarinda artisa neden oldugu gorilmiistir (210). 2020° de
51 saglikli goniilli {izerinde yapilan bir g¢aligmada NMES uygulamasinin SOD
degerlerini disiirdiigii ifade edilmistir (229). Literatiirdeki bu sonuglar, arastirma

bulgularimizla farklilik gostermektedir.

Literatiir sonuglar1 arasindaki farkliliklarda, yapilan uygulamalarin tipi, siddeti
ve siiresi ile katilimer sayisi, yas, cinsiyet, orneklem grubunun takibi, kullanilan

biyokimyasal 6l¢tim metodlarindaki farliliklarinin da rolii olabilecegi diisiiniilmektedir.
Glutatyon (GSH) Degerlendirmesi

Antioksidan bir molekiil olarak hiicre, doku ve organlarin sistem biitiinliiklerinin
yapisal ve islevsel olarak muhafaza edilmesinde dnemi biiyiik olan Glutatyon, peroksit
ve serbest radikallerle tepkimeye girip hiicreleri oksidatif hasarlara kars: korur (230,
231).
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Aragtirma grubu GSH seviyelerinin her bir zaman igin gruplar arasi1 ve her bir
grup icin zamanlar arasi karsilastirilmasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik
saptanmadi. Berzosa ve arkadaslarmin 34 saghkli erkekle yaptiklari arastirmada
calismamizin  HIIT egzersiz sonrasindaki bulgularimizla paralel akut egzersizin
antioksidan kapasiteyi olumsuz etkiledigi ve GSH enzimini disiirdiigii belirtilmistir
(232). Benzer sekilde Aguilo ve ark. tarafindan 8 erkek bireye uygulanan ¢aligmada da,
akut bisiklet egzersizinin GSH enzim diizeylerinde olumsuz etki yaparak enzim
seviyesinin diismesine yol agtigi saptanmustir (233). Erkek {iniversite o6grencileri
tizerinde yapilan baska bir ¢alismada ise, akut egzersizin 6grencilerin GSH degerlerini
distirdigii  belirtilmistir (234). 2015 yilinda yapilan bir c¢alismada da 22 kadin
futbolcuya uygulanan 20 dakikalik kosu bandi egzersizinin kadin futbolcularin GSH
seviyelerini digiirdiigiic gézlenmistir (191). Literatiirdeki diger ¢aligsmalarla aragtirma
sonuglarimizin GSH seviyeleri iizerindeki etkilerine yonelik bulgular incelendiginde,

genellikle akut egzersiz sonrasi GSH seviyelerinin diistiigii goriilmektedir.

Bunun aksine, Deminice ve arkadaslarinin yaptiklari ¢galismada oldugu gibi bazi
caligmalarda ise akut egzersiz sonrasinda GSH enziminin istatistiksel olarak bazal
duruma gore arttigi (235), Gohil ve ark.’nin arastirma bulgulariyla benzer bazi
caligmalarda da akut egzersizin GSH enziminde bir degisime sebep olmadig
belirtilmistir (236). Elit kadin futbolcularda gergeklestirilen bir ¢alismada ise futbol
miisabakasinin hemen ve 21 saat sonrasindaki glutatyon seviyelerinde istatistiksel fark
saptanmadig1 rapor edilmistir (237). Soslu ve arkadaslarinin 2018 yilinda yaptiklari
Core antrenmanlarmin basketbol sporcularin antioksidan kapasitesine etkileri adli
calismada GSH diizeyinin birinci, ikinci ve iiglincli 6l¢limiinde istatistiksel olarak
anlaml fark bulunmamakla birlikte {igiincii 6l¢iimde GSH miktarinin arttig1 ifade
edilmistir (210). 2004 yilinda yapilan bir ¢caligmada da elektrik stimiilasyonunun GSH
seviyelerindeki azalmayir onledigi goriildii (209). Caligmamizda, katilimcilarin GSH
degerlerinin her bir zaman igin gruplar arast ve her bir grup i¢in zamanlar arasi

karsilastirilmasinda gruplar arasinda istatiksel olarak anlamli farkliliga rastlanmamaistir.

Yaptigimiz calisma ile literatiir sonuglar1 karsilastirildiginda benzer sonuglar
kadar calismamizla paralellik gostermeyen sonuglarin da oldugu tespit edilmistir.
Ortaya ¢ikan bu farkli sonuglarin arastirmalara dahil edilen denek gruplarinin gesitli

olmasi, tercih edilen metodlarin uygulama stire ve siddetindeki farkliliklar, yapilan
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toparlanma uygulamalar1 dncesinde sporcuda yorgunluga sebep olan egzersiz yapisi gibi

nedenlerden kaynaklanabilecegi diisiiniilmektedir.
Glutatyon Peroksidaz (GSH-Px) Degerlendirmesi

Calismamizda katilimcilarin GSH-Px seviyelerinin her bir zaman i¢in gruplar
arasi Ve her bir grup i¢in zamanlar arasi karsilastirilmasinda istatistiksel olarak anlamli

farklilik saptanmadi.

Marin ve ark.’min yaptiklar1 ¢alismada, sporculara bir hentbol miisabakasi
yaptirilmis; sporcularin miisabakadan hemen ve 24 saat sonra Olgiilen GSH-PX
degerlerinin distiigii fakat bunun anlamli olmadigi ifade edilmistir (216). Benzer
sekilde yaptigimiz calismada da akut HIIT egzersiz sonrast GSH-Px degerlerinin

egzersiz Oncesine gore diistiigli goriilmiistiir.

Dong ve ark.’nin 2017 yilinda yaptiklar1 ¢aligmada elektrostimiilasyonun serbest
radikallere etkisini inceledikleri calismada GSH-Px degerlerinde artig gorildiigiini
rapor etmislerdir (238). 2021 yilinda Heydari ve arkadaslari tarafindan yapilan bir baska
calismada yogun egzersiz sonrasi toparlanma siirecinde yapilan masaj uygulamasinin
GSH-Px enzim aktivitesini artirdig1 ifade edilmistir (212). Pimenta ve ark.’nin ratlarda
tek bir seans elektrik stimiilasyonu uygulamasinin antioksidan enzim aktivitesi lizerine
etkilerini inceledikleri ¢alismada da yapilan elektrik stimiilasyonu uygulamasinin GSH-
Px enzim aktivitesini artirdigi ortaya konmustur (228). Bu sonuglardan farkli olarak
Ugras’in yaptig1 arastirma bulgularimizla paralellik gosteren calismada ise 10 giinliik
kamp doneminde elit sporculara uygulanan yiliksek yogunluklu interval antrenmani
uygulamasinin GSH-Px degerlerinde herhangi bir farklilik meydana getirmedigi rapor
edilmistir (218). Literatiir sonuglari arasindaki farkliliklarda, yapilan uygulamalarin tipi,
siddeti ve siiresi ile katilimci sayisi, yas, cinsiyet, drneklem grubunun takibi, kullanilan

biyokimyasal 6l¢iim metodlarindaki farliliklarinin da rolii olabilecegi diisiintilmektedir.
TAS, TOS ve OSI Degerlendirmesi
Total Antioksidan Seviyesi (TAS) Degerlendirmesi

TAS degiskeni iizerinde toparlanma protokollerinin etkisi incelendiginde; TAS
seviyeleri her bir zaman i¢in gruplar arasi karsilastirildiginda, 24. ve 72. saatlerde Core
egzersiz yapilan grupta, 48. saatte ise NMES grubu TAS seviyelerinde, kontrol grubuna

gore istatistiksel olarak anlamli bir artig oldugu saptandi. Her bir grup i¢in zamanlar
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arasi karsilastirildiginda ise istatistiksel olarak anlamli bir farklilik goriillmedi. Berzosa
ve arkadaslarmin 34 sedanter, saglikli erkek bireye bisiklet ergometresinde akut
maksimal ve submaksimal egzersizler yaptirdiklari ¢alismada egzersiz sonrasi, hem
maksimal hem de submaksimal egzersiz periyodlar1 sonrasi plazmada antioksidan
enzim aktivitelerinde ve TAS degerlerinde artis tespit edildigi rapor edilmistir (231).
2015°de yapilan bir calismada %75-90 maxVO; araliginda bir kosu bandi egzersizi
sonrast TAS seviyelerinin artt1i§i GSH seviyelerinin azaldigr rapor edilmistir
(239). Gravina ve arkadaslarinin kadin futbolcularda mag sonrasinda meydana gelen
metabolik degisiklikleri inceledikleri ¢alismada da, futbolcularda miisabakaya bagl
olarak total antioksidan kapasitenin arttigi ifade edilmistir (240). Ascensao ve
arkadaslarinin bir futbol miisabakasinin oksidatif stres ve kas hasar1 belirtecleri
tizerindeki etkisini analiz ettikleri calismada ise miisabaka Oncesi ile miisabaka 72 saat
sonrast TAS degerlerinde, donemsel olarak o6nemli olgiide artis oldugunu
kaydetmislerdir (241). Benzer sekilde yaptigimiz ¢alismada da akut HIT egzersiz
sonrast TAS degerlerinin egzersiz Oncesine gore yiiksek oldugu ve sonuglarimizin
literatiirle benzerlik gosterdigi tespit edilmistir. Bu sonuglar artan oksidatif stresi
dengelemek icin antioksidan kaynaklarin devreye girdigini gostermektedir. Baska bir
calismada ise arastirma sonuc¢larimizdan farkli olarak hem sedanter hem antrenmanli
deneklerde gece ve giindiiz yapilan hali saha mag¢1 sonundaki TAS seviyesi mag¢ dncesi
TAS seviyesinden istatistiksel olarak anlamli oranda diistik bulunmustur (242).
Demirbag ve ark.’nin yaptig1 ¢alismada da Bruce protokolii kullanilarak yapilan kosu

band1 egzersiz testi sonrasi TAS seviyelerinde azalma gozlendigi rapor edilmistir (243).

HIIT egzersiz sonrasi TAS seviyeleri her bir zaman igin gruplar arasi
karsilagtirildiginda, 24. ve 72. saatlerde Core egzersiz yapilan grupta, 48. saatte ise
NMES grubu TAS seviyelerinde, kontrol grubuna kiyasla istatistiksel olarak anlamli bir
artts  oldugu saptandi. Arastirma sonucunda ortaya koydugumuz bulgular
degerlendirildiginde, HIIT’in TAS seviyelerini arttirdigi, NMES ve Core egzersiz
toparlanma uygulamalarinin oksidatif hasara karst koruyucu etki gosterip TAS
bulgularinda daha fazla artis saglayarak antioksidan mekanizmay1 kuvvetlendirdigi
tespit edilmistir. Bu durumun plazmada antioksidanlarin bir etkilesim icinde
bulunmalar1 ve genellikle bu maddelerin sinerjist olarak ¢aligmalarindan kaynaklandigi,
ayn1 zamanda total antioksidan kapasitede antrenmana bagl: olarak kisa siireli meydana

gelen artisin, erken evrede oksidatif strese bir adaptasyonu yansittigi sdylenebilir. Bu
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etkilesim sebebiyle, bilesenlerin tek baslarina yaptiklart etki toplamindan daha fazla bir
etki meydana gelmekte ve bir antioksidandaki azalma digerindeki artigla kompanse
edilebilmektedir.

Total Oksidan Seviyesi (TOS) Degerlendirmesi

Calismamizda katilimcilarin TOS seviyeleri arasinda her bir zaman igin gruplar
arasi Ve her bir grup i¢in zamanlar arasi karsilagtirilmasinda, istatistiksel olarak anlamli
bir farklilik saptanmadi. 2012’de yapilan profesyonel futbolcularla sedanter bireylerde
akut egzersizle olusan TOS ve TAS seviyelerinin kiyaslandigi ¢alismada futbolcularin
TOS degerlerinin, mag¢ oncesi TOS seviyelerinden 6nemli oranda yiiksek oldugu
bildirilmistir (155). Yal¢inkaya’nin ¢alismasinda yiiziicii ve sedanter bireylerin
antrenman once ve sonrasindaki TOS degerlerinin yiikseldigi saptanmistir (244).
Wiecek ve ark.’nin 2015°de yaptiklar1 ¢alismada da fiziksel olarak aktif durumdaki 10
kadin ve 10 erkek bireye maksimal siddetli egzersiz uygulanmis, erkeklerde egzersiz
sonrast TOS degerlerinde anlamli artis olurken; kadinlarda TAS degerlerinde artis
meydana geldigi belirtilmistir (245). Yamaner’in 2010 yilinda yaptigi erkek
futbolcularda lipoproteinler ve oksidatif belirleyiciler adli c¢alismada ise aktivite
sonrasinda sporcularin toplam oksidatif durum ve oksidatif stres indekslerinin
yiikseldigi tespit edilmistir (246). Algiil ve Ozgelik’in 2017 yilinda yaptiklar1 calismada
hem sedanter hem antrenmanli deneklerde gece ve giindiiz saatlerinde yapilan hali saha
miisabakasi sonundaki TOS seviyesinin miisabaka dncesi TOS seviyesinden istatistiksel
olarak anlamli oranda daha yiiksek oldugu rapor edilmistir (242). Bu sonuglar donemsel

(HIIT egzersiz 6ncesi ve sonrasi) olarak bulgularimizla paralellik gostermektedir.

2015 yilinda yapilan bir ¢alismada yogun egzersiz stresi meydana getirilen
ratlarda, askorbik asidin oksidatif stres iizerine etkilerini inceledikleri arastirmada
egzersizle oksidatif streste artis oldugu, gruplar arasinda fark olmasa da askorbik asit
verilen gruplarin TAS seviyelerinin yiikseldigi, TOS seviyelerinin diistiigli rapor
edilmistir (247). 2021 yilinda yapilan akut yorucu egzersiz yaptirilan ratlarda egzersiz
oncesi uygulanan Ginkgo biloba yaprak oziitiiniin oksidatif strese etkisinin incelendigi
calismada, oksidatif strese neden olan degisikliklerin, egzersiz Oncesi siirecte uygulanan
Ginkgo biloba yaprak 6ziitii ilavesi ile diizeldigi belirlendi (248). Bu sonuglar arastirma
bulgularimizla farklilik géstermektedir. Ortaya ¢ikan bu farkli sonuglarin arastirmalara

dahil edilen denek gruplarinin gesitli olmasi, tercih edilen metodlarin uygulama siire ve
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siddetindeki farkliliklar, yapilan toparlanma uygulamalar1 &ncesinde sporcuda
yorgunluga sebep olan egzersiz yapist gibi nedenlerden kaynaklanabilecegi

diistiniilmektedir.
Oksidatif Stres indeksi (OSI) Degerlendirmesi

OSI degiskeni iizerinde yapilan degerlendirmede OSI seviyelerinin her bir zaman
icin gruplar arasi karsilastirilmasinda, Kontrol grubuna gore; 24. saatte Core egzersiz
yapilan grupta, 48. saattte NMES grubunda, 72. saatte ise hem NMES hem Core
egzersiz grubu OSI degerlerinde istatistiksel olarak anlamli bir azalma oldugu saptandi.
Her bir grup igin zamanlar arasi karsilastirildiginda ise istatistiksel olarak anlamli bir

farklilik goriilmedi.

Yapilan bilimsel ¢aligmalar kisa siireli veya akut siddetli egzersizlerin oksidatif
stres oranmi artirdigini ortaya koymaktadir (249). 2010°da yapilan g¢alismada da
egzersiz sonrast sporcularin OSI ortalamalarinda artis oldugu rapor edilmistir (246).
Demirbag ve ark.’nin Bruce protokolii kullanilarak kosu bandi egzersiz testi
uyguladiklar1 galismada egzersiz sonras1 OSI seviyelerinde artis oldugu rapor edilmistir
(243). Mendes’in yaptig1 ¢alismada da futbolcu ve sedanterlere 90 dakikalik bir futbol
mag1 olarak akut egzersiz yaptirilmig, mag sonrast hem futbolcu hem de sedanterlerde
OSI degerlerinin egzersiz oncesine gore arttig1 gorilmiistiir (155). Kiirkeli ve
arkadaglarinin adélesan basketbolcularda yaptiklari kisa siireli egzersiz sonrast oksidatif
seviyeleri degerlendirdikleri ¢alismada bazal durum ile karsilastirildiginda TOS ve OSI
degerlerinde anlamli artis oldugunu tespit etmislerdir (250). Mayilov’un, iyi antrene
erkek sualti ragbi oyuncularinda yaptig1 calismada, bir Sualti Ragbi oyunu sonrasinda
TOS ve OSI degerlerinin mag 6ncesi degerlerine gore anlamli olarak daha diisiik
bulundugu belirtilmistir (251). Bu baglamda egzersizle birlikte antrenmanlar esnasinda
olusan antioksidan sistemdeki adaptasyonlarin bu siirecte meydana gelen oksidan strese
cevap olarak olustugu diisiiniilmektedir. Ribeiro ve ark.’min 2017°de Noromdiiskiiler
elektrik stimiilasyonunun oksidatif stres tiizerindeki akut etkisi {izerine yaptiklari
calismada NMES kullaniminin hiicresel nitrik oksit (NO) seviyelerinde azalmaya neden
oldugu ve oksidatif stresi azaltmada faydali etkiler gosterdigi sonucuna varilmigtir
(252). Bu bulgular, NMES’in kan perfiizyonunda artig gosterip elektro-uyarilmis olan
kas gruplarinda doku perfiizyonunu iyilestirme 6zelligi ile toplam kan akisini uyararak

periferik dolagimi ve vendz doniisii iyilestirdigi, boylece toparlanmay1 optimize ettigi ve
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metabolit birikimlerin temizlenmesini hizlandirarak oksidatif stresi azaltmada
potansiyel bir yararli etkisi oldugunu diistindiirmektedir. Dolayisiyla calismamiz
sonucunda, yiiksek siddetli interval antrenmanin OSI diizeylerini arttirdigi, NMES ve
Core egzersiz toparlanma uygulamalarinin oksidatif hasara kars1 koruyucu etki gosterip
OSI degerlerinde diisiis sagladigi ve antioksidan mekanizmay:r olumlu etkileyerek

kuvvetlendirdigi ifade edilebilir.
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6. SONUC VE ONERILER

Yaptigimiz arastirma sonucunda;

HIIT sonrasi toparlanma siirecinde yapilan NMES ve Core egzersiz
uygulamalarinin, deneklerin kas hasar1 parametrelerine (CK ve LDH ) etkisinin
olmadig1;; TAS seviyelerinde artis ile MDA ve OSI degerlerinde diisiis saglayarak
toparlanma siirecini olumlu etkiledigi, SOD, CAT, GSH, GSH-Px ve TOS seviyelerinde

ise etki gostermedigi tespit edilmistir.

Yaptigimiz arastirma neticesinde Yyapilan arastirmalarda uygulanan egzersizin,
tiirli ve niteligine gore kas yapisinda bir hasar olusturdugu ve egzersiz yogunlugunun
oksidatif hasar belirtegleri tizerinde etkili bir parametre oldugu bilinmektedir. Yiiksek
siddetteki egzersizlerin serbest radikal tiretiminde daha fazla artisa yol agarak oksidatif
stresi artirdigi tespit edilmistir. Yiiksek yogunluklu bir egzersiz olan Hut egzersiz
sonrasi elde ettigimiz bulgular da alanyazindaki arastirmalarla ortiismekte ve uygulanan
yiiksek siddetli interval antrenmanin kas ve oksidatif hasari artirdigi goriilmektedir.
Dolayistyla bu tiir egzersizlerde olusabilecek oksidatif hasara karst NMES ve Core
egzersiz gibi uygulamalarin  yapilmasinin toparlanma silirecine olumlu etki

saglayabilecegi diisiiniilmektedir.

Sonug olarak HIIT egzersiz sonrasi toparlanma siirecinde yapilan NMES ve Core
egzersiz uygulamalarinin; kas hasar1 parametrelerine etkisinin olmadigi, baz1 oksidan ve
antioksidan parametreleri ise olumlu yonde etkiledigi soylenebilir ve bu uygulamalarin

toparlanma siirecinde kullanilmasinin faydali olabilecegi ifade edilebilir.
Oneriler

1- Arastirma bulgularimiz 1s18inda yiiksek yogunluklu egzersizleri takiben
toparlanma periyoduna Noromiiskiiler elektrik stimiilasyonu uygulamasi ve core
stabilite egzersizlerinin dahil edilmesi, sporcular igin hem performans: daha hizli geri
kazanmak ve yaralanmay1 onlemek hem de oksidatif hasar semptomlarii hafifletmek

ve antioksidan savunma sistemini iyilestirmede fayda saglayabilir.

2- Arastirma bulgularimiz yogun egzersizi takiben NMES uygulamasinin
fizyolojik toparlanma gostergelerini iyilestirmede etkili oldugunu gostermektedir.

NMES uygulamasmin portatif ve tasinabilir olmasi, zaman, tesis veya alanla sinirl
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olmayan ve sikigik fikstiir donemlerinde ve artan seyahatlerde takim sporu oyunculari
icin 6nemli bir katki olabilecek, kolayca uygulanan bir toparlanma stratejisi sunabilir.
Bu nedenle bu uygulama, devre arasi gibi kisa toparlanma donemlerinde veya ardisik
rauntlu sporlarda kullanildiginda aralik sirasinda toparlanmayi hizlandirmak, artan

performans ve azalan yaralanma riski agisindan faydali olabilir.

3- Calismamiza katilim gosteren bireylerin ¢alismaya ne diizeyde baglh kaldiklari
tam anlamiyla belirlenememistir. Dolayisiyla bundan sonra yapilacak benzer
calismalarda arastirmaya katilacak sporcularin kontroliiniin saglanabildigi (kamp vb.)
ortamlarda c¢alismalarin yapilmasiyla arastirma sonuglarmin daha objektif sonuglar

verebilecegi diistiniilmektedir.

4. Benzer protokol orneklem sayisi arttirilarak, farkli yas ve o&rneklem

gruplarinda uygulanabilir.
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