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OZET

Bu caligmanin amaci, unilateral ve bilateral direng egzersizleri arasindaki akut hormonal etkiyi
ortaya koymaktir. Aragtirmaya direng egzersizi tecriibesi olan ancak son iki yildir aktif spor
yapmayan 14 saglikli 6grenci goniillii olarak katilmistir. Arastirma 6ncesi katilimcilara hem UL
hemde bilateral Olympic Leg Press, Leg Extantion, Leg Curl, Calf Raise diren¢ egzersizleri igin
familirizasyon antrenmanlart yaptirildi. Tam dinlenme (1 hafta) saglandiktan sonra Brzycki’ye gore
hem unilateral hemde bilateral direng egzersizleri yaptirilarak her hareket ve uzuv igin ayri ayri 1
tekrar maksimalleri hesaplandi. Familirizasyon sonrasi tam dinlenme saglanarak unilateral egzersiz
gerceklestirildi. Yine unilateral egzersiz sonrasi tam dinlenme saglanarak bilateral direng
egzersizleri gergeklestirildi. Katilimcilardan iki farkli egzersiz tiirii igin ayr1 ayn egzersiz dncesi,
egzersizden hemen sonra ve egzersizden 30 dakika sonra on kol vendzlerinden vacutainer 5 cc.’lik
kanlar uzmanlar tarafindan heparinli tiiplere alindi. Alinan kan plazma O6rneklerinde Total
Kreatinkinaz, laktat dehidrogenaz’ mn yam sira insiilin, Total Testosteron, Kortizol ve Biiyiime
hormon diizeyleri incelendi. Elde edilen sonuglar; iliskili olgtimler igin iki faktorli (durum X
zaman) varyans analizi ile belirlendi. Tekrarl 6l¢timler aras1 fark Bonferroni test kullanilarak tespit
edildi. Anlamlilik p<0,05 olarak belirlendi. Unilateral ve Bilateral egzersizlere ait 6l¢iim zamanlari
karsilastirlldiginda; Total kreatinkinaz ve Laktat dehidrogenaz seviyeleri ile Total Testosteron ve
Kortizol, T/C oran1 ve Biiylime hormonu seviyeleri genel Ol¢iimleri arasinda istatistiksel agidan
anlamli fark oldugu tespit edilirken (p<0,05), buna karsin Insiilin hormon seviyeleri arasinda
istatistiksel agidan anlamli fark olmadig: tespit edilmistir (p>0,05). Diger taraftan, Kortizol ve T/C
orani i¢in direng egzersiz tiirleri ile 6l¢iim zamani etkilesimi anlamli bulunmustur (p<0,05). Buna
gore; unilateral direng egzersizinden 30 dakika sonra T/C oraninin daha yiiksek oldugu, buna
karsin Kortizol diizeylerinin daha diisiik ortalamaya sahip oldugu tespit edilmistir. Her iki
egzersizinde Total Kreatinkinaz, laktat dehidrogenaz, Total Testosteron ve Biiyiime hormon
diizeylerini artirdigi, buna karsin Insiilin diizeylerini azalttig, ancak egzersiz tiirleri arasinda
istatistiksel a¢idan anlamli fark olmadig tespit edilmistir (p>0,05). Sonug olarak; unilateral direng
egzersizi protokoliiniin bilateral egzersiz protokoliine gore toplam is agisindan daha diisiik
olmasina ragmen aym seviyede anabolik ve katabolik hormonlarin etkileri disiiniildiigiinde,
unilateral antrenmanlarin bu yonden tercih nedeni olabilecegini diisiintilmektedir.
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ABSTRACT

The purpose of this study is to determined the acute hormonal effect between unilateral and
bilateral resistance exercises. Fourteen healthy volunteers participated to the study who had
experience of resistance training, but they did not active in professional sports for the last two
years. Before the pre-test, participants were instructed to undertake familization exercises Olympic
Leg Press, Leg Extension, Leg Curl, Calf Raise for both unilateral and bilateral resistance
exercises. After complete rest (1 week) was achieved, both unilateral and bilateral resistance
exercises were performed and Brzycki Formula used to calculate 1 repetition maximal for each
movement and limb separately. 5 cc of blood were obtained from the participants by specialist
before pre-exercise, immediately after exercise, and 30 minutes after exercise for two different
types of exercises. Total Creatinkinase, lactate dehydrogenase as well as Insulin, Total
Testosterone, Cortisol and Growth Hormone levels were studied in plasma samples after
centrifugation. Data analysis were used two-factor variance analysis (condition X times) for
releated measures. The difference between repeated measurements was used Bonferroni Post-Hoc
test. Significance was set at p<0.05. When the measurement times of unilateral and bilateral
exercises are compared; Total Creatinkinase and lactate dehydrogenase levels and Total
Testosterone and Cortisol, T/C ratio and Growth Hormone levels were found to be statistically
significant (p <0,05), whereas there was no statistically significant difference between INS
hormone levels (p> 0,05). On the other hand, for the Cortisol and T/C ratios, the measurement
(conditionXtimes) interaction with the resistance exercise types was found to be significant (p
<0.05). According to this results; it was found that the T/C ratio was higher after 30 minutes of
unilateral resistance exercise, whereas the Cortisol levels had a lower average. As a result; In both
exercises found that Total Creatinkinase, lactate dehydrogenase, Total Testosterone and Growth
Hormone levels were increased but msulin levels were decreased, but there was no statistically
significant difference between exercise types (p> 0,05). As a result; unilateral workouts are
considered to be the preferred cause of this trend, although the effects of anabolic and catabolic
hormones are contemplated at the same level, even though the unilateral resistance exercise
protocol is lower than the bilateral training protocol in terms of total workload.
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SIMGELER VE KISALTMALAR

Bu calismada kullanilmis simgeler ve kisaltmalar, aciklamalar1 ile birlikte asagida

sunulmustur.

Simgeler Agciklamalar

pg/dl mikrogram/desilitre
muU/ml milyontinite /mililitre
ng/dl nanogram /desilitre
ng/mi nanogram/mililitre
U/L Unite/Litre
Kisaltmalar Aciklamalar

BL Bilateral

C Kortizol

CK Kreatinkinaz

DE Direng Egzersizleri
GH Biiyiime Hormonu
INS Insiilin

LDH Laktat Dehidrogenaz
™ Tekrar Maksimal
TT Testosteron

UL Unilateral



1. GIRIS

Performansi artirmak i¢in sporcularin antrenmanlarda en yaygin uyguladigl bigimlerden
biri “Diren¢ Egzersizleri (DE)”dir (Folland ve Williams, 2007). Bu egzersizler ile
uygulanan antrenman programindaki degiskenler organizmada meydana gelen tepkileri ve
bu tepkilerin boyutunu etkiler (Kraemer ve Ratamess 2005, Kvorning ve digerleri, 2007,
Linnamo ve digerleri, 2005). DE ile yapilan bu antrenmanlardaki degiskenler kas kasilma
tiirli; yilklenme siddeti ve kapsami; egzersiz se¢imi ve diizeni; dinlenme siireleri; tekrar
hizi ve sikhigidir (Bird, Tarpenning ve Marino, 2005). DE antrenmanlarinin
degiskenlerinden egzersiz se¢iminde, ¢ift uzuv ile yapilan bilateral (BL) egzersizler en sik
kullanilan segeneklerlerden biridir (Speirs ve digerleri, 2016). Bu egzersizler arasinda
bacak kas grubu i¢in kullanilan squat egzersizi BL olarak iki bacak uzvu ile uygulanan
egzersizlerden biridir. Squat egzersizini sag ve sol bacak ayri sekilde unilateral (UL)
calistirmak alternatif bir uygulamadir. Farkli spor branslarinda birgok sporcunun direng
antrenmanlarinda uyguladigi hareketler BL olmasina ragmen (Nijem ve Galpin, 2014),
aslinda yiiriime, kosma, atma, tekme gibi bu branslarda kullanilan temel hareket becerileri
cogunlukla UL agirlik aktarimi ile yapilan hareketlerdir (McCurdy ve digerleri, 2005). Bu
iki farkli direng egzersizi se¢imi organizmada farkli tepkiler meydana getirebilir. Yapilan
arastirmalarda UL DE’ nin govde ve kalca bolgelerinde bulunan derin kas gruplarimi aktif
hale getirdigini ve giliglendirdigini bildirilmistir (Ekstrom ve digerleri, 2007; McCurdy ve
digerleri., 2010). McCurdy ve digerleri (2010) ¢alismasinda bacak kas grubunda UL DE’
nin dengede kalarak uygulanmasindan dolayr motor iinitenin aktivasyonunun arttigini ve
bununla birlikte kal¢a eklemi abduktoér kaslarinin daha aktif ¢alismasi ile birlikte UL
direng egzersizi olan tek bacak squat hareketinde daha fazla yiik ve siddette egzersizin

yapildigini bildirmislerdir.

Sportif performansi artirmak icin yapilan antrenmanlarda degisik siddet, siire ve iceriklerde
olusan plazma hormon yogunluklarini bilmek énemlidir (Giinay, Ersan, Cicioglu, 2006: 1).
DE ile yapilan antrenmanlar kan dolagimindaki TT, GH gibi anabolik ve C gibi katabolik
hormonlar1 akut olarak artirdig1 ve protein sentezini diizenledigi uzun siiredir bilinmektedir
(Migiano ve digerleri, 2010; Crewther, 2006). Ayrica INS hormonu yeterli miktarda amino
asit konsantrasyonu soz konusu oldugunda, kas protein sentezini oOzellikle protein
katabolizmasini1 azaltarak Onemli derecede direng¢ egzersizlerinde etki yarattigi

gosterilmistir (Biolo ve digerleri, 1997; Wolfe, 2000). DE sonrasi anabolik hormonlardaki



akut yanitlarin yol agtig1 adaptasyon kas kiitlesi ve kuvvetinin artmasi i¢in gereklidir
(Rietjens, 2014). Endokrin sistem cevab1 (yani hormon bezinden kana salinan hormonlar)
kullanilan kas kiitlesi gibi segilen egzersiz tiiriiniin fonksiyonu olan pek c¢ok degiskene
dayanir (Spiering ve digerleri, 2008). Migano ve digerlerinin (2005) yapmis oldugu iist
ekstremite kas grubunda BL DE ve UL DE’ nin akut hormonal cevaplarini arastirdiklari
caligmalarinda, UL DE sonrasi toparlanma déneminde C hormonu anlamli bir sekilde
diisiis gostermis bununla birlikte GH seviyelerinde her iki protokolde de artig goriilmiis
fakat BL DE sonrasi bu artis daha fazla oldugu bildirilmis ve diger anabolik hormonlarda
anlaml1 bir sonu¢ olmadigini tespit edilmistir. Bu aragtirmada UL DE protokoliinde sadece
dominant kol ile DE’ i uygulanmasindan dolay1 siddetin bir protokolde diisiik
kalabilecegine, iki protokol arasinda farkli hormonal cevaplar ortaya ¢ikmig olabilecegini
ve kiiclik bir kas grubu ile uygulama yapilmasinin hormonal cevaplar1 optimal diizeyde
tutmus olabilecegi gosterilmistir. Bir¢cok takim veya bireysel sporcu i¢cin DE programi
donemsel olarak sporculari daha zorlu antrenmanlar igin hazirlar, bu donemlerin en
basinda yer alan 6-8 hafta siirebilen hazirlik déneminde, kas kiitlesini artirma ihtiyaci olan
sporcular i¢in DE antrenmanin yogunlugu ve siddeti 6nemlidir (Hoffman, 2014). DE’
inden kaynaklanan anabolik hormonlardaki akut artislar, diren¢ antrenmanina adaptasyonu
saglayan uyarici sistemlerin harekete gecirilmesi i¢in kayda deger bir ¢iktidir ve bu
zamanla devam eden bu artiglar kas kiitlesini ve kuvvetini artirmak igin gereklidir.
(Michels ve Hoppe, 2008). Direng egzersizinin veya antrenmanlarinin meydana getirdigi
akut ve kronik fizyolojik adaptasyonlar, kassal kuvvet, gii¢, hipertrofi ve dayaniklilik i¢in
onemlidir (Kraemer ve Ratamess, 2004). Direng egzersizi akut olarak anlamli hormonal
yanitlar verdigi gibi, doku gelisimi ve degisimi icin kronik dinlenim hormon
konsantrasyonlarina gére verdigi yanitlar daha kritiktir (Kraemer ve Ratamess, 2005).
Dogru direng egzersiz antrenmani ve akut program degiskenleri (6rn. yogunluk, siddet,
dinlenme araliklari, egzersiz se¢cimi ve dizilimi, tekrar hiz1, siklig1) optimal bir hormonal
yanit saglar (Kraemer ve Ratamess, 2005). Bu baglamda, c¢alismanin amaci DE
antrenmanlarinda kullanilan farkli egzersiz se¢imlerinden UL ve BL direng egzersizlerinin
kassal performansin gelismesinde etki gosteren bazi anabolik ve katabolik hormonlarin
akut etkilerini arastirmaktir. Literatirde BL DE’ nin hormonal yanitlarini inceleyen
arastirmalar sayica ¢ok fazla olmasina ragmen (Aagaard ve digerleri, 2002, Ahtiainen ve
digerleri, 2005, Kraemer ve Ratamess 2005, Izquierdo ve digerleri, 2009), UL DE
(Wilkinson ve digerleri, 2006; West ve digerleri, 2010) ile yapilan ya da BL DE ve UL

DE’ nin hormonal yanitlarini inceleyen arastirmalar sinirhidir (Migiano ve digerleri, 2010;



Jones ve digerleri, 2012) ve Tirk popiilasyonu {izerine yapilan arastirma

bulunmamaktadir. Arastirmamiz bu yoniiyle 6zgiin degere sahiptir.

Problem durumu

DE antrenman programindaki yapilan se¢imler organizmada meydana gelen tepkileri ve bu
tepkilerin boyutunu etkiler (Kraemer ve Ratamess 2005). DE sonucunda bir ¢ok akut
fizyolojik degisim meydana gelir ve bu degisimler i¢inde anabolik hormon cevaplarindaki
artig, protein sentezinde de artiglar meydana getirerek, kas kiitlesi ve kuvvetinin artmasinda
onemli adaptasyonlar olustururlar (Rietjens, 2014). DE’ inde program igerigini olusturan
kas kasilma tiirii; yiikklenme siddeti ve kapsami; dinlenme siireleri; tekrar hizi gibi bir¢ok
bilesen ile birlikte (Marino, 2005) egzersiz se¢imi de 6nemli bir degiskendir Bu egzersiz
secimlerinden ikisi olan BL ve UL egzersizler arasinda, kas kiitlesi ve kuvvetinin
artmasinda etkin olan anabolik ve katabolik hormonlarin cevabi  bu c¢alismanin

problemidir.

Arastirmanin amaci

Bu aragtirmanin amaci BL ve UL direng egzersizlerinin akut hormonal etkileri ortaya

koymaktir.

1. BL ve UL direng egzersizleri arasinda testosteron hormonu diizeyleri agisindan fark
var midir?

2. BL ve UL direng egzersizleri arasinda biiylime hormonu diizeyleri agisindan fark var
midir?

3. BL ve UL direng egzersizleri arasinda insiilin hormonu diizeyleri agisindan fark var
midir?

4. BL ve UL direng egzersizleri arasinda kortizol hormonu diizeyleri agisindan fark var

midir?

Arastirmanin Onemi

Birgok branstaki performans sporculari kisa siiren hazirlik donemlerinde kas kiitlelerini ve
kuvvetlerini gelistirmek amaciyla ¢aligirlar. Bu amag dogrultusunda DE” inde UL veya BL

egzersizlerin verdigini yanitlar antrenorlerin bilmesi 6nemlidir. BL ve UL DE’ nin



hormonal yanitlarini inceleyen aragtirmalar sinirlidir (Migiano ve digerleri, 2010; Jones ve
digerleri, 2012) ve Tiirk popiilasyonu iizerine yapilan arastirma bulunmamaktadir.

Arastirmamiz bu yoniiyle 6zgilin degere sahiptir.

Siirliliklar

Arastirmanin  &rneklemini, Afyon Kocatepe Universitesi Beden Egitimi ve Spor
Yiiksekokulunda 6grenim goren ve DE tecriibesi olan ancak son 2 yildir aktif direng

egzersizleri yapmayan 14 goniillii 6grenci olusturmaktadir.

Sayiltilar

Arastirmada yer alan sporcularin ¢alismaya katilimlart ile ilgili olan;

1. “Ne kadar siire direng egzersiz tecriilbeniz var? “sorusuna samimi cevap verdikleri kabul
edilmistir.

2. “En son ne zaman diizenli direng egzersizi yaptiniz?” sorusuna samimi cevap verdikleri
kabul edilmistir.

3. “Hig anabolik steroid kullandiniz m1?”” sorusuna samimi cevap verdikleri kabul
edilmistir.

4. Katilimcilarin egzersizler oncesi 12 saat besin alim1 gergeklestirmedikleri kabul

edilmistir.



2. GENEL KURALLAR

2.1. Diren¢ Egzersizi

DE antrenmani kas kuvvetini, kas dayaniklihigim1 ve kas giiciinii arttirmak amaciyla
uygulanan bir antrenman yontemidir. DE antrenmani program degiskenlerine gore farkl
amaglar ile uygulansa da genelde kuvvet antrenmani olarak, kuvvet biyomotor yetisi ile
cok fazla iliskilendirilir. Fakat, kuvvet antrenmani DE antrenmanlarin sadece bir formunu
olusturmaktadir. Fleck ve Kraemer (1988) direng antrenmaninin ana hedeflerini kas
kuvveti, giiciinii ve dayanikliligin1 gelistirmek olarak tanimlasa da direng antrenmanin
diger yararlart ile ilgili kemik kiitlesinde artig, diisik kan basinci, kas ve bag doku
kiitlesinde artig, diisiik viicut yag yiizdesi ile birlikte bu tiir antrenmanlarin yag oranin

azaltmak i¢in yararl olabilecegini bildirilmistir.

DE antrenmanlarinda, kas kasilma tiirti (muscle action), yiikklenme ve siddet (loading and
volume), siklik (frequency), dinlenme araliklari (rest periods), tekrar hizi (repetition
velocity), egzersiz se¢imi (exercise selection) temel antrenman bilesenleri ve akut program

degiskenleridir (Bird, Tarpenning, ve Marino, 2005).

DE antrenmanlar1 kas kasilma tiirii yoniinden eksantrik veya konsantrik uygulanabilir.
Dinamik kasilma kasin eklem hareket acisinin tamaminda veya bir kisminda gerilim ortaya
cikarma kapasitesi olarak bilinir. Bir kas, ya kisalarak ya da uzayarak dinamik bir gerilim
ortaya cikarabilir. Eger eklem hareketi, yer ¢cekiminin zit yoniine dogru bir giic meydana
getiriyorsa ve kas tarafindan iiretilen gerilim karsilasilan eksternal direnci gegiyorsa bu
kisalarak bir kasilma yani konsantrik kasilmadir. Eger eklem hareketi normal gii¢
yoniindeyse ve karsilasilan diren¢ kasin gerilim meydana getirme kapasitesinin iizerinde
ise bu uzayarak yani eksantrik kasilmadir (Giirol ve Yilmaz, 2013). Bir¢ok DE
programinda eksantrik ve konsantrik kasilma ile birlikte isometrik kasilmalarda rol alirlar
(Stand, 2009). Kramer ve digerleri (2001) akut hormonal cevabin, kas kasilma tiirleri ile
ozel iliskilerinin oldugunu bildirmislerdir. Konsantrik kas asilma tiiriiniin GH saliniminda

daha etkili cevaplar verdigi gosterilmistir (Durand ve digerleri, 2003).

DE’ inde yiiklenme ve volimii egzersizin set, tekrar, yogunlugu ve siddeti ile ilgilidir.

Tekrar maksimali (TM) ya da bir tekrar maksimalinin (1TM%) yaklasik yiizdesi ile



degerlendirilir (Hass, Feigenbaum ve Franklin, 2001). Diren¢ antrenmanlarinda her bir
tekrar sayisina 6zgili hedefler (6rn. maksimum kuvvet, hipertrofi, kas dayanikliligi, giic)
ortaya c¢ikar (Haff ve Triplett, 2015: 22). Bu hedefler dogrultusunda, gii¢ kazanmak i¢in
agir yukler ile (1-3TM) veya maksimum gii¢ i¢in (3-8TM), kas hipertrofisi icin orta
yiiklerde (8-15TM) ve kas dayaniklilig1 i¢in diisiik yiiklerle (> 20TM) uygulamalar yapilir
(Bird, Tarpenning, ve Marino, 2005).

Antrenman siklilig1 belirlenen siirede tamamlanmasi gereken antrenman sayisini ifade eder
(Haff ve Triplett, 2015). DE antrenmanlari ile ilgili yapilan birgok c¢alismada, daha
oncesinde antrenman yapmamis bireyler i¢in haftada 2-3 giin siklik olarak kullanilmigtir
ve bu sikligin baslangi¢ i¢in en iyisi oldugu gosterilmistir (Dudley ve digerleri, 1991;
Tarpenning ve digerleri, 2001; Campos ve digerleri, 2002; Paulsen, Myklestad ve Raastad,
2003). Fakat ¢ok acemi bireyler i¢in haftada 1-2 glinlik antrenman sayist da
uygulanabilinir (Tan, 1999). Deneysel olarak yarismaci viicut gelistirme sporcularinin kas
kiitlesini ve kuvvetini artirmak icin haftada 5-7 giin antrenman sikligi kullandiklari

gosterilmistir (Kramer ve digerleri, 1987).

Diren¢ egzersiz programinda set ve egzersizler arasi toparlanma i¢in ayrilan zaman
dinlenme araliklaridir (Kraemer ve Ratamess, 2005). Dinlenme araliklari antrenman
hedefine gore degisir. Dinlenme araliklarinda belirleyici faktor kaldirilan yiik (Haff ve
Triplett, 2015) ile birlikte adenozin trifosfat, kreatin fosfat enerji kaynaklarinin
yenilenmesi ve kan laktat konsantrasyonun artmas: ile ilgilidir. Adenozin trifosfat ve
kreatin fosfatin tekrar sentezlenmesi 3-5 dakika igerisinde tamamlanir (Kraemer, Ratamess
ve French, 2002). Kramer ve digerleri (1990) 5 TM yiiklenme siddetinde 3 dakika
dinlenme araligi, 10 TM yiiklenme siddetinde 1 dakika dinlenme aralig1 seklinde iki farkli
DE protokoliinde kan laktat, hormon konsantrasyonu ve metabolik cevaplarin etkilerini
arastirdiklar1 ¢alismalarinda, iki protokoliinde kuvveti gelistirdigini ortaya koymuslardir.
Fakat ikinci protokoliin kas kiitlesini artirilmasinda daha etkili oldugunu bildirmislerdir.
Bununla birlikte ikinci protokolde net bir sekilde anabolik hormon (TT, GH) seviyelerinde
artis oldugu goriilmiistiir. Sonug olarak yiiksek yliklenme siddeti ile kisa dinlenme araligi,
kas kiitlesinin artiritlmasi i¢in olumlu hormonal konsantrasyon etkisi gosterir. Bu nedenle
DE programlarinda belirlenen hedefe gore, gii¢ i¢in 5-8 dakika, maksimal kuvvet igin 3-5
dakika (Smilios ve digerleri, 2003; Larson ve Potteiger, 1997), kas kiitlesini artirmak i¢in

1-2 dakika (Smilios ve digerleri, 2003; Kraemer ve digerleri, 1990), son olarak kas



dayaniklilig1 i¢in 30-60 saniye onerilir (Smilios ve digerleri, 2003; Kraemer ve Fleck,
1988).

DE tekrarlarinda dinamik kasilmalarda uygulanan hiz yani ritim sinirsel, metabolik ve
hipertrofik cevaplar1 etkiler (Kraemer ve Ratamess, 2004). Macdougall (1980) yiiksek
seviyede hipertrofi i¢in diren¢ egzersizlerinde kullanilan siddet ile birlikte kaslarin ne
kadar uzun siire gerilim altinda kaldigin da 6nemli oldugunu belirtmistir (Bird, Tarpenning
ve Marino, 2005). Westcott ve digerleri (2001) DE tekrarlarinda ritim igin en iyi
standartlarda 2:1:4 (2sn. konsantrik; 1sn bekle; 4 sn eksantrik) olarak oOnermislerdir.
Genellikle, acemi ve daha tecriibeli bireyler igin yavas tekrarlama hizi (2 sn konsantrik; 4
sn eksantrik) kullanilmasi onerilir (Kraemer ve digerleri, 2002). Bununla birlikte, daha
hizl ritimlerin kullanilmasi kas-iskelet sisteminde hasar olasiligini artirabilir (Westcott ve

digerleri, 2001).

Cizelge 2.1. Akut program degiskenleri

Antrenman igin Ozel Kas Kasilma Tiirii Tekrar ve Bgzersiz Tiir DinIenIne Tekrar .SIkllk
Crktilar Setler (TM) Aralig1 Hiz1 Giin/Hafta
Kassal Dayaniklilik EKS : KONS >20 Yiiksek TE/CE karisik 30-60 sn 1:0:1 1-2
Hipertrofi EKS : KONS: ISO | 8-15Yiiksek TE/CE Bkg- Kkg 2-3dk 2:1:2 2-3
Maksimal Kuvvet EKS : KONS: ISO 3-8 Orta CE Bkg- Kkg 3-5dk 1:1:1 3-4
Giig EKS : KONS 1-3 Diistik CE Bkg- Kkg 5-8 dk Patlayict 4-6

KONS = konsantrik; EKS = eksantrik; [SO = izometrik; Yiiksek = egzersiz bagina 4-6 set; Orta = egzersiz basina
3-5 set; Diisiik = egzersiz basma 2-4 set; bkg = biiyiik kas grubu; Kgk = kiigiik kas grubu; CE = ¢ok eklemli; TE =
tek eklemli; TM = maksimum tekrarlama

2.2. Diren¢ Egzersizi ve Hormonal Sistem

Direng egzersizinin, 6nemli hormonal cevaplar ortaya cikardigi gosterilmistir (Bird,
Tarpenning ve Marino, 2005). Fizyolojik ilerlemelerin basinda, biiyiime faktorlerinin ve
endojen anabolik hormonlarin egzersizle birlikte salinim seviyelerininin artmasidir
(Hakkinen ve digerleri, 1992). Anabolik hormonlar kas kiitlesinin artmasi siirecinde

olumlu yonde etki gosteren hormonlardir. Siddetli direng egzersizleri esnasinda kas lifleri




zarar goriir ve kas proteinleri yikilir. Egzersiz esnasinda yikima ugrayan kas proteinlerinin
yerine konmasi ve egzersiz bitiminde iskelet kasinin yeniden adaptasyonu igin protein
sentezinin artmasi onemlidir. Endojen anabolik hormonlar direng egzersizi esnasinda ve
sonrasinda artis gostererek dolayli veya dolaysiz olarak protein sentezini uyarirlar.
Kaslarda protein sentezinin artig gostermesi kas kiitlesinin artmasi ile ilgili mekanizmada
etkilidir (Kraemer ve digerleri, 1990). Buna ragmen DE ortaya ¢ikan hormonal cevaplar
her zaman kas kiitlesinin artmasi ile sonuglanmayabilir (Pullinen ve digerleri, 1998). Doku
biiyiimesi ve anabolik hormonlar arasindaki iliskinin iyi bir sekilde ortaya konamamasinda,
dolagimdaki anabolik hormon seviyelerinin, doku seviyesindeki anabolizmay1 yeterince
yansitmamast onemli bir kisitlayici etmen olabilir (Kraemer ve digerleri, 1990). Bununla
birlikte uygulanan DE protokoliinde, egzersizin set, tekrar, yogunlugu ve siddeti hormonal
tepkilerin derecesini 6nemli bir sekilde etkilemektedir. Yiiksek siddetli, orta yogunlukta,
kisa dinlenme araliklarinin kullanildigi ve biiyiik kas kiitlelerini kullanildigit DE
protokolleri, diisiik siddetli, yiiksek yogunlukta ve uzun dinlenme araliklarinin kullanildigi
protokollere kiyasla daha yiliksek akut hormonal artiglar1 (6rnegin; TT, GH ve katabolik
hormon C gibi) yaratma egilimi gosterir. (Kraemer ve Ratamess, 2005). Ayrica INS ve
insiilin benzeri biiyiime faktorii-1 (IGF-1) gibi diger anabolik hormonlar, iskelet kasi
gelisimi acisindan dnemlidir. INS kan sekeri ve amino asit seviyeleri tarafindan diizenlenir
(Bird, Tarpenning ve Marino, 2005). Yiiksek siddetlerde ve biiyilk kas gruplari ile
uygulanan DE’ nin anabolik hormonlar1 daha iyi seviyede arttirdigi ve egzersiz sonrasi
donemde disiik siddetli egzersizlere nazaran hormon diizeylerinin daha yiiksek

konsantrasyonda kaldig: belirtilmektedir (Gotshalk ve digerleri, 1997).

2.2.1. Direng egzersizinin biiyiime hormonuna akut adaptasyonu

Diren¢ egzersizinin; hem erkeklerde hem de kadinlarda egzersiz sonrasi 30 dakikalik
periyotta GH konsantrasyonlarini arttirdigr gosterilmistir (Ahtiainen ve digerleri, 2003).
Artisin; egzersiz se¢imi ile kullanilan kas kiitlesinin biiytikliigiinden (Hansen ve digerleri,
2001) ve kullanilan kas kasilma tiirlerinden yani; konsantrik kas eylemlerinde eksentrik
kas eylemlerine gore daha biiyiik bir cevap verdigi bildirilmistir (Durand ve digerleri,
2003). Toplam antrenman yiikiinii artiran protokoller daha biiylikk GH yanit sagladigi
goriilmiistiir (Gotshalk ve digerleri, 1997; Craig ve Kang, 1994; Mulligan ve digerleri,
1996). Oyle goriinmektedir ki DE gosterilen akut GH yaniti, protokoliin metabolik
ozelliklerden (toplam c¢alisma) biiyiik Ol¢iide etkilenmektedir. Yani; yiiksek kan laktat



degerlerini veren protokoller (6rnegin; orta-yiiksek yogunlukta olan, siddet itibariyle
yiiksek olan, biiylik kas kiitlesini etkileyen ve goreceli olarak kisa dinlenme araliklar
kullanan programlar) en gii¢lii GH cevabi iiretme egilimi gosterirler (Kraemer ve digerleri,
1990; Kraemer ve digerleri, 1991; Gotshalk ve digerleri, 1997; Kraemer ve digerleri,
2003; Hoffman ve digerleri, 2003). Kan laktati1 ve serum GH konsantrasyonlar1 arasindaki
yiiksek iligkilerin var oldugu bildirilmistir (Hakkinen ve Pakarinen, 1993). Laktik asidoz
ile tiretilen H+ birikiminin GH salinimini etkileyen ana etmen olabilecegi ongoriilmiistiir
(Kraemer ve digerleri, 1993). Birkag¢ calisma; DE’ den kaynaklanan asidoz ile toplam

calisma ve akut GH cevap arasindaki iliskiyi desteklemektedir.

Orta yogunluktaki, yiiksek siddetli ve kisa dinlenme araliklari kullanan programlarin;
erkeklerde yliksek yogunlukta, diisiik tekrarli ve uzun dinlenme araliklar1 olan geleneksel
giic veya kuvvet antrenmanina kiyasla en biiylik akut GH cevabi sagladig1 gosterilmistir

(Kraemer ve digerleri, 1990; Kraemer ve digerleri, 1991).

2.2.2. Direng egzersizinin testosteron hormonuna akut adaptasyonu

DE ile yapilan pek ¢ok calisma erkeklerde total TT konsantrasyonlarmin akut olarak
arttirdigin1 gostermistir (Ahtiainen ve digerleri, 2005; Hickson ve digerleri, 1994). DE
gosterilen akut serum TT cevaplarimi birkag¢ faktoriin etkiledigi goriilmektedir. Direng
egzersizi esnasindaki artigin biiylikliigliniin; s6z konusu ¢aligilan kas kiitlesi, yani egzersiz
se¢cimi (Volek ve digerleri, 1997; Hansen ve digerleri, 2001), egzersizin yogunlugu
(Gotshalk ve digerleri 1997), besin alimi (Kraemer ve digerleri, 1998), antrenman
tecriibesi tarafindan (Lin ve digerleri, 2001) etkilendigi gosterilmistir. Olimpik kaldirs,
deadlift ve toplu sigrama gibi biiylik kas kiitlesi ile yapilan egzersizlerin kiiclik kas kiitlesi
ile yapilan egzersizlere kiyasla TT’ da biiyiik artislar yarattig1 rapor edilmistir (Kraemer ve
Ratamess, 2005). Bu biiyiik kas kiitlesi ile yapilan egzersizlerin; etkili metabolik stresorler
oldugu belirlenmistir (Ratamess, 2003). Bu verilere dayanarak; TT salinimini uyarmak i¢in
tasarlanan programlarin biiyiik kas kiitlesi ile yapilan egzersizlerle yapisallastirildig

goriilmektedir.
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2.2.3. Direng egzersizinin kortizol hormonuna akut adaptasyonu

Calismalar; DE esnasinda hem kadinlarda hem de erkeklerde esit yanitlar yaratilarak
kortizol ve adrenokortikotropik hormonunda 6nemli akut artislarin oldugunu géstermistir
(Kraemer ve digerleri, 1999; Hikkinen ve digerleri, 1988; Kraemer ve digerleri, 1992;
Guezennec ve digerleri, 1986; Kraemer ve digerleri, 1993). En yiiksek C cevabi saglayan
programlar da en yiiksek akut GH ve laktat cevabi saglamaktadir. Kan laktat ve serum C
arasinda 6nemli iligkilerin var oldugu bildirilmistir (Ratamess ve digerleri, 2004; Kraemer
ve digerleri, 1989). Dahasi; serum C hormonundaki akut artiglarin; egzersiz sonrasi 24
saatlik serum kreatin kinaz konsantrasyonlar1 ile son derece iliskili olduklar1 bulunmustur
(Kraemer ve digerleri, 1993). Toplam ¢alisma agisindan yogun olan, metabolik olarak
zorlu protokoller yani; yliksek siddetli, orta-yiiksek yogunlukta ve kisa dinlenme araliklar
sahip olan protokoller, en yiiksek akut laktat ve C cevabi saglamistir ki bu agidan
geleneksel gii¢ ve kuvvet antrenmanlarinda ¢ok az degisim gerceklesmistir (Ratamess ve
digerleri, 2005; Kraemer ve digerleri, 1993). Aslinda; bazi gii¢ yetisini gelistirme
protokolleri énemli C cevaplarini saglamada diisiik kalirken ayni1 denek grubu tarafindan
uygulanan hipertropi protokolleri, egzersiz sonras1 30 dakikalik periyotta daha kuvvetli
akut artiglar yaratmistir (Zafeiridis ve digerleri, 2003; Smilios ve digerleri, 2003).
Hepsinde degilse bile, pek cok arastirmada; egzersiz setlerinin sayis1 veya siddetinin akut
C cevabr etkiledigi goriilmektedir (Williams ve digerleri, 2002). Smilios ve digerlerinin
(2003) dort ila alt1 setten olusan DE iki setten olusan DE gore dnemli derecede yiiksek C

cevap yarattigini bulmustur.

2.2.4. Direnc egzersizinin insiilin hormonuna akut adaptasyonu

Insiilinin yeterli miktarda amino asit konsantrasyonu sdz konusu oldugunda kas protein
sentezini artirarak ve protein katabolizmini azaltarak 6nemli derecede etki meydana getirir
(Biolo ve digerleri, 1997; Wolfe, 2000). Serum INS konsantrasyonlar1; kan sekerindeki
degisimlere paraleldir ve protein/karbonhidratlar egzersiz Oncesinde, esnasinda ve
sonrasinda tiiketildiklerinde ortaya c¢ikan cevap daha gii¢lii olur (Chandler ve digerleri,
1994; Biolo ve digerleri, 1997). Besinsel destek olmaksizin; serum insiilin
konsantrasyonlariin akut DE esnasinda azaldig1 gosterilmistir (Raastad, Bjoro ve Hallen,
2000). Giiglii bir anabolik hormonu olmasina karsin, normal fizyolojik konsantrasyon

degerleri arasinda oldugunda, INS’ in en ¢ok kan sekeri konsantrasyonlar1 ve diyetten
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etkilendigi goriilmektedir. Bu nedenle; karbonhidratlarin, amino asitlerin veya bunlarin
kombinasyonlarinin  DE protokolleri &ncesinde, esnasinda veya hemen sonrasinda
tiikketilmesi, INS hormonunun konsantrasyonunun doku anabolizmasi iizerindeki etkisini en
iist seviyeye c¢ikarmak icin Onerilir (Kraemer ve Ratamess, 2005). DE oOncesinde veya
esnasindaki besinsel destekler 6zellikle protein sentezini maksimize etmek i¢in yararhdir
clinkii kas kan akisindaki biiyiik artislardan ve sonrasindaki amino asit olusumundaki

biiyiik artislardan yararlanir.

2.2.5. Direnc egzersizi ve testosteron/kortisol (T/C) oram

T/C oram1 DE antrenmani esnasinda iskelet anabolik/katabolik durumunun belirtegleri
oldugu ileri stiriilmiistiir (Hakkinen, 1989). TT’ daki bir artig veya C* daki bir diisiis veya
her ikisi de potansiyel anabolizm durumuna isaret edebilir. Ancak; bu durum basit bir
degerlendirmedir ve iskelet kasinin anabolik/katabolik 6zelliklerinin endirekt bir 6lgegi
olabilir (Fry ve Kraemer, 1997). Bazi arastirmalar; giic ve kuvvet antrenmani esnasinda
T/C oranindaki degisimlere isaret etmistir ve bu rasyonun performans gelisimi ile olumlu
bi¢imde iliskili oldugunu gostermistir (Alen ve digerleri, 1988; Hékkinen ve digerleri,
1985) ancak bazi baska c¢alismalar ise herhangi bir degisimden bahsetmemektedir
(Ahtiainen ve digerleri, 2003). Elit haltercilerde yapilan stresli uzun siireli antrenmanlarin
T/C rasyosunu azalttigi gosterilmistir (Hékkinen ve digerleri, 1987). Periyodik olarak
yapilan yiiksek siddetli programlarin T/C rasyosunda diisiik siddetli, tek-setli programlara
kiyasla daha onemli artislar sagladigi gosterilmistir (Marx ve digerleri, 2001).

2.3. Diren¢ Egzersizi ve Metabolik Adaptasyon

Egzersizin, organizma {izerinde farkli seviyelerde iskelet kasi hasari meydana getirdigi
bilinmektedir. Egzersize bagli iskelet kasi hasari, direng egzersizi, pliyometrik
antrenmanlar, mesafe ve uzun siire kosucularinda, aralikli mekik kosusu gibi yiiksek
eksantrik bilesenleri olan aktiviteleri takiben siklikla karsilasilan bir durumdur (Twist ve
Eston, 2005).

Iskelet kas1 hasar1 egzersizin siddeti ve yogunlugu ile ilgili olmakla birlikte daha gok
alistlmamis bir egzersiz sonrasinda daha belirgindir. Gecikmeli kas agrilar1 sezon basinda

daha yaygin olarak goriiliir. Tek bir egzersiz protokolii bile daha sonra yapilan ayni
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siddette veya daha agir bir egzersiz sonrast olusacak kas hasarina karsi koruyucu rol
oynadig tespit edilmistir. Egzersiz kaynakli kas hasar1 sonrasinda etkin yenileme siireci ve
egzersizin koruyuculugu goz oniline alindiginda, kas hasarmin antrenmana adaptasyon

acisindan kaginilmaz oldugu séylenebilir (Smith ve Miles, 2000: 401).

Iskelet kas1 hasarmmn en 6nemli belirteci kandaki CK diizeyidir (Ozkan ve Ibrahim, 2005).
Literatiirde inaktif bireyler icin KK iist sinirlart cinsiyete gore farklilik gostermektedir
(Mougios, 2007). Erkekler i¢in 171 U/L’dir. Kandaki CK seviyesi, yogun ve uzun siiren
bir egzersiz sonucu olan kas dokusu zedelenmesiyle artabilir. Bu, hem metabolik hem de
fiziksel nedenlerden kaynaklanabilir. Iskelet kas1 hiicre yapisina, kas liflerini saran ince zar
ve Z-disklerine zarar veren yogun bir egzersiz, toplam CK’da meydana gelen bir artigla
sonuclanir. Yapilan egzersizin ¢ok yogun olmadigir durumlarda kas dokusundaki membran
gecirgenliginde higbir degisiklik olmazken, egzersiz yogunlugunun normali astig1
durumlarda membran gecirgenligi degisir ve enzimler salgilanir. Kasin kaldirabilecegi
kuvvet limitini asan bir egzersizde CK, kas hiicre araliklarma sizar, oradan da lenf

sistemine alinir, daha sonra da kan dolasimina karisir (Isik, 2015).

Kandaki LDH diizeyi yorgunlugun spesifik gostergesi olarak kabul edilir (Ozkan ve
Ibrahim, 2005). Nie ve digerlerinin (2011) yapmis olduklart ¢alismalarinda LDH (109-245
U/L) referans araliklarina sahip oldugunu bildirirken, Nathwani ve digerlerinin (2005)
yapmis olduklar1 ¢alismalarinda LDH (90-220 U/L) referans araliklarina sahip oldugunu
bildirmislerdir. Calismamizda incelenen LDH {ist sinir1 248 U/L'dir. Literatiirde yapilan
caligmalarda LDH, referans araliklar1 yetiskin inaktifler icin farklilik gosterdigi tespit
edilmistir. Bu farkliligin biyokimyasallarin analizinde gerek analizor, gerekse kullanilan
otoanalizor marka ve model farkliliklarinin referans araliklarini farklilagtirdigindan

kaynaklandig1 diigiiniilmektedir.

Kas hasarin1 degerlendirmek icin en gegerli ve giivenilir yontemlerden biri CK'nin kandaki
diizeylerinin artisini kontrol etmektir. Cilinkii iskelet kas dokusunda CK saglikli kas
hiicrelerinin sarkolemma ve mitakondriyal hiicre aralarinda yliksek oranda yer alan ve

anaerobik metabolizmay1 diizenlemede birinci derece sorumlu olan enzimdir (Ehlers, Ball

ve Liston, 2002).



13

CK ve LDH’in kandaki diizeylerini birlikte gdzlemlemek kasin durumu ile fiziksel
yiiklenmeye karst olusturdugu adaptasyon hakkinda faydali bir bilgi verebilir. Ciinkd,
kandaki CK ve LDH diizeyleri iskelet kasinin yapilan fiziksel egzersizlere metabolik
olarak adapte olma derecesini gosterir. Her iki enzim de kas metabolizmasinda bulunur ve
normalde ikisinin de kandaki yogunluklar1 oldukg¢a diisiiktiir. Bu degerler, yapilan yogun

bir egzersizin ardindan oldukea yiikselir (Coombes ve McNaughton, 2000).
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3. MATERYAL METOT

3.1. Katilimcilar

Arastirmanin  &rneklemini, Afyon Kocatepe Universitesi Beden Egitimi ve Spor
Yiiksekokulunda 6grenim goren ve direng egzersizi tecriibesi olan ancak son 2 yildir aktif
spor yapmayan 14 goniillii 6grenci goniillii (yas 21.6 + 0.8 yil, boy uzunlugu 179.2 + 5.3
cm, viicut agirligi 89.9 + 9.2 kg ) olusturmaktadir.

Arastirmanin baslangicinda sporculara arastirmanin amaci, 6nemi ve yontemi hakkinda
bilgi verilmis ve bilgilendirilmis goniillii olur formlar1 doldurtulmus ve imzali onaylari
alinmistir. Arastirmaya katilacak sporculara “Ne kadar siire direng egzersiz tecriibeniz
var.”, “En son ne zaman diizenli diren¢ egzersizi yaptiniz?”, “Hi¢ anabolik steroid
kullandiniz m1?” sorularina cevap vermeleri istenmis ve direng egzersizi tecriibesi olan
ancak son 2 yildir aktif spor yapmayan, ayrica daha dnce anabolik steroid kullanmamig
kisiler arastirma i¢in se¢ilmistir. Katilimcilar ¢alisma 6ncesi 12 saat boyunca herhangi bir
besin alim1 gergeklestirmemislerdir. Antrenman boyuncu su tiikketmelerine izin verilmistir.
Bu arastirma icin Selcuk Universitesi Tip Fakiiltesi’nin 29 Haziran 2016 tarihinde

gergeklesen 2016/12 sayilt etik kurul toplantisinin 2016/215 nolu karart ile Etik Kurul

Onay1 alinmustir.

3.2. Egzersiz Protokolii

Aragtirmada bacak kas grubunda UL ve BL uygulanan direng egzersizlerinin, kassal
performans igin etkileri olan bazi anabolik ve katabolik hormonlar, ayrica biyokimyasallar
iizerine etkisini ortaya koymak amaclanmistir. Arastirma Oncesi katilimcilara hem UL
hemde BL direng egzersizleri i¢in familirizasyon antrenmanlar1 (Olympic Leg Press, Leg
Extantion, Leg Curl, Calf Raise) yaptirildi. Tam dinlenme (1 hafta) saglandiktan sonra
Brzycki’ye gore hem UL hemde BL direng egzersizlerinde 1 tekrar maksimaller
hesaplandi. Familirizasyon sonrasi tam dinlenme saglanarak UL egzersizlerde her hareket
icin 3 set, 10 tekrar, 2 dakika dinlenme aralig1 verilerek 1 tekrar maksimal agirhigin % 75
siddetinde egzersizler gergeklestirildi. UL egzersiz sonrasi ayni katilimcilara tam dinlenme

saglanarak BL direng egzersizleri ayni protokol uygulandi.
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Cizelge 3.1. UL ve BL egzersiz protokolii ve toplam ytikleri

Unilateral Sol
Antrenman Sskh/Hareketler Siddet Set.ler arast Toplam Yiik
N=14 Tekrar Sayisi Set Sayisi Dinlenim
75% (dk)
One Leg Press
(kg) 93,57 kg 10 3 2 2807,1 kg
One Leg Extantion
(kg) 54,64 kg 10 3 2 1639,2 kg
One Leg Curl
(kg) 44,64 kg 10 3 2 1339,2 kg
One Leg Smith Machine Calf
Raise 51,42 kg 10 3 2 1542,6 kg
(kg)
Unilateral Sag
AntrenmanNS_eﬂl/Hareketler Siddet Slgt_lelr arast Toplam Yiik
= Tekrar Sayisi Set Sayisi inienim
75% (dk)
One Leg Press
(kg) 95 kg 10 3 2 2850 kg
One Leg Extantion
(kg) 55,71 kg 10 3 2 1671,3 kg
One Leg Curl
(kg) 43,57 kg 10 3 2 1307,1 kg
One Leg Smith Machine Calf
Raise 52,14 kg 10 3 2 1564,2 kg
(kg)
Bilateral
Antrenman Sekli/Hareketler . Setler arasi ..
iddet Set Sayist - . Toplam Yiik
N=14 S Tekrar Say1si Y Dinlenim P
75% 3 Set (dk)
Leg Press
(kg) 208,57 kg 10 3 2 6257,1 kg
Leg Extantion
(kg) 111,42 kg 10 3 2 3342,6 kg
Leg Curl
(kg) 81,78 kg 10 3 2 2453,4 kg
Smith Machine Calf Raise
(kg) 110,71 kg 10 3 2 3321,3 kg
Unilateral Sol Toplam Agirlik 7328,1 kg
Unilateral Sag Toplami Agirlik 7392,6 kg
Unilateral Sol-Sag Toplami Agirlik 14720,7 kg
Bilateral Toplami Agirlik 15374,4 kg
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Unilateral Antrenmanlari; Sporcular 4 farkli alt ekstremite hareketi (One-Leg Olympic
Press, One Leg Extantion, One Leg Curl, One Leg Smith Machine Calf Raise) i¢in tek
uzuv kullanarak, hem sag hem de sol bacak olmak lizere 1 RM metodu ile maksimalleri
ayr1 ayr1 kayit edildi. Yiiklenmeler, her hareket ve uzuv icin maksimalin %75’1 siddetinde
3 set 10 tekrardan olusan yiiklenmeler sirasiyla sag ve sol bacak i¢in dinlenmeksizin tekrar

edilmistir. Ayrica setler arasi dinlenme 2 dakika olacak sekilde uygulanmastir.

Resim 3.2. One-Leg Curl
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Resim 3.3. One-Leg Olympic Press

Resim 3.4. One-Leg Smith Machine Calf Raise

Bilateral Antrenmanlari; sporcular 4 farkli alt ekstremite hareketi (Olympic Leg Press, Leg
Extantion, Leg Curl, Smith Machine Calf Raise) ig¢in ¢ift uzuv kullanarak, 1 RM metodu
ile her hareket icin maksimalleri ayr1 ayr1 kayit edildi. Yiklenmeler, her hareket icin
maksimalin %75’i siddetinde 3 set 10 tekrar ve setler arasi dinlenme 2 dakika olacak

sekilde uygulanmustir.



Resim 3.6. Leg Curl

Resim 3.7. Olympic Leg Press
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Resim 3.8. Smith Machine Calf Raise

3.3. Biyokimyasal Analiz

Arastirmada kassal performanda etkili olan TT, INS, GH ve C hormonlar ile organizma
izerindeki iskelet kast hasarinin tespiti i¢cin Total CK ve organizma iizerinde olusturulan
yorgunluk diizeyinin belirlenmesi i¢cin LDH diizeyleri tekrarlayan 6l¢timlerle akut olarak
incelenmistir. Sporcularda, her iki egzersizin ayr1 ayr1 akut etkilerini ortaya koymak igin;
egzersiz Oncesi, egzersizden hemen sonra ve egzersizden 30 dakika sonra 6n kol
venodzlerinden vacutainer (kapali kan alma sistemi) yardimi ile 5 cc.’lik kanlar uzman
hemsireler tarafindan Vacuetta Greiner marka heparinli tiiplere alinmistir. Arastirmanin
yapildig1 spor salonunda steril bir ortam hazirlanarak, alinan kan 6rnekleri bekletmeksizin
uzmanlar tarafindan Niive marka NF-400 model santrifiij cihazi kullanilarak 10 dakika
3000 rpm santrifilj edilmistir. Santrifiij edilen plazma 6rnekleri, ependorf tiiplere ayrilarak
laboratuvara transferi sirasinda kuru buz kullanilarak numunelerin = ¢6ziilmesi
engellenmistir. Plazma Ornekleri arastirmanin yapilacagi giine kadar -85 °C’de
bekletilmistir. Plazma ornekleri analiz edilecegi giin oda sicakliginda 1 saat bekletilerek
¢cozilmustiir. Biyokimyasal analizler (Total CK ve LDH) Roche Cobas C501

otoanalizériinde Roche marka (Roche Diagnostics International Ltd., Rotkreuz,
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Switzerland) ticari kitler kullanilarak Glgiim sonuglart elde edilmistir. Sonuglar CK ve
LDH icin U/L olarak verildi. Hormon analizleri (GH, INS, TT ve C) Roche Cobas E601
hormon otoanalizériinde ¢alisildi (Roche Diagnostics International Ltd., Rotkreuz,
Switzerland). Sonuglar GH i¢in ng/ml, INS hormonu i¢in mIU/ml, TT hormonu i¢in ng/dl

ve C hormonu i¢in pg/dl olarak verildi.

3.4. istatistiksel Analizi

Verilerin istatistiksel analizi SPSS 18.0°de ger¢eklestirilmistir. Elde edilen sonuglar; iliskili
dlelimler icin iki faktdrlii (durum X zaman) varyans analizi ile belirlendi. Istatistiksel
anlamlilik bulunursa, tekrarli 6l¢timler arasi1 fark Bonferroni test kullanilarak tespit edildi.
Gliven araligit %95 olarak secilmis ve p<0,05’in altindaki degerler istatistiksel olarak

anlaml1 kabul edilmistir.
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4. BULGULAR

Cizelge 4.1. Biiyime Hormonu diizeylerinin farkli direng egzersiz tirii ve Olglim
zamanlarina gore karsilastirilmasi

) Egzersiz Egzersizden  Egzersizden
Direng Oncesi Hemen Sonra 30dk.Sonra  F P
Egzersiz Tiirii = = =
X+SS X +SS X +SS

Bilateral 14 0,31+,43 4,65+4,83 2,60+2,23 83 0.708
Unilateral 14 0,35+,59 3,89+5,68 2,04+3,00 ' ’

Genel 28 0,33+51° 427+519°  2.32+2,61
(Toplam)

F=16,353; p<0,001**

**p<0,01, abc: Gruplar arasindaki farklihik farkli harflerle temsil edilmektedir. X: QOrtalama, SS: Standart
Sapma

Cizelge 1’deki bulgulara gore, genel (toplam) GH diizeyleri arasinda 6l¢iim zamanlarina
gore anlamli fark oldugu tespit edilmistir (F=16,353; p<0,001). Ortalama degerler
incelendiginde egzersiz oncesinde GH diizeyi 0,3340,51 iken, egzersizden hemen sonra
4,27+5,19 diizeyine yiikselmis olup, egzersizden 30 dakika sonra 2,32+2,61 diizeyine
distligli tespit edilmistir. Diger taraftan direng egzersiz tiirleri ile 6l¢liim zamani etkilesimi
anlamli bulunmamistir. Bilateral egzersizdeki GH diizeyi degisimleri ile Unilateral
egzersiz tiriindeki degisim arasinda anlamli fark bulunmamistir (p>0,05). GH diizeylerinin

farkli direng egzersiz tiirli ve 6l¢liim zamanlarina gore degisimi sekil 3’de sunulmustur.

GH

4,65
3,89

il
N
(@]
X

2,60

m Bilateral

1 0,31
0,35 E  Unilateral

O r N W b~ O
L

T T T

Egzersiz oncesi  Egzersizden hemen sonr&gzersizden 30 dk sonra

Sekil 4.1. Biiylime Hormonu diizeylerinin farkli direng egzersiz tiirli ve 6l¢lim zamanlarina
gore degisim grafigi
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Cizelge 4.2. Insiilin hormon diizeylerinin farkli direng egzersiz tiirii ve dl¢iim zamanlarina
gore karsilastirilmasi

) Egzersiz Egzersizden  Egzersizden
Direng Oncesi Hemen Sonra 30 dk. Sonra
e omee N F Y
Egzersizi Tiiri = = =
X£SS X+£SS X£SS
Bilateral 14 17,36+10,44 13,19+10,07  15,67+12,26

1,706 0,194
Unilateral 14 16,20+11,85 15,24+7,69 11,04+6,77

Genel

28 16,78+10,97 14,22+8,86 13,35+10,00
(Toplam)

F=1,945; p<0,157

X: Ortalama, SS: Standart Sapma

Cizelge 2’deki bulgulara gore, genel Insiilin hormon diizeyleri 6lgiim zamanlar1 arasinda
anlamli fark olmadigi tespit edilmistir (F=1,945; p<0,157). Bununla birlikte direng
egzersizi tlrleri ile Olglim zamani etkilesimi arasinda da anlamli fark olmadigi tespit
edilmigtir. Diger bir ifade ile 6l¢lim zamanlar1 agisindan direng egzersizi tiirleri arasinda
anlamli fark yoktur (p>0,05). Insiilin hormon diizeylerinin farkli direng egzersiz tiirii ve

6l¢iim zamanlarma gore degisimi sekil 4’de sunulmustur.

insiilin
(mIU/ml) 17,36

18 -

16,20

15,24
16
13,19

14
11,04
12 |
10 - B Bilateral

B Unilateral

8
6
4 -
2
0

Egzersiz Oncesi Egzersizden Hemen Egzersizden 30 dk
Sonra Sonra

Sekil 4.2. Insiilin hormon diizeylerinin farkli direng egzersiz tiirii ve dl¢iim zamanlaria
gore degisim grafigi
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Cizelge 4.3. Total Testosteron hormon diizeylerinin farkli direng egzersiz tiirii ve 6lgiim
zamanlarma gore karsilagtirilmasi

Diren¢ Egzersiz Egzersizden  Egzersizden 30
Egzersizi N Oncesi Hemen Sonra dk. Sonra F p
Tiirii XSS XSS XSS

Bilateral 14 562,81+183,83 607,29+170,32 581,91+166,89

0,327 0,683
Unilateral 14 556,79+130,06 617,29+156,56 576,21+146,73

Genel

b a b
(Toplam) 28 559,80+156,29° 612,29+160,61* 579,06+154,22

F=10,991; p<0,001**

**p<0,01, ab: Gruplar arasindaki farkhilik farkli harflerle temsil edilmektedir. X :Ortalama, SS:Standart
Sapma

Cizelge 3’deki bulgulara gore, genel (toplam) Total Testosteron hormon diizeyleri arasinda
Olciim zamanlarina gore anlamli fark oldugu tespit edilmistir (F=16,353; p<0,001).
Ortalama degerler incelendiginde egzersiz Oncesinde Total Testosteron hormon diizeyi
559,80+156,29 iken, egzersizden hemen sonra 612,29+160,61 diizeyine yiikselmis olup,
egzersizden 30 dakika sonra 579,06+154,22 diizeyine geri diistiigli tespit edilmistir. Diger
taraftan direng egzersiz tiirleri ile Ol¢lim zamami etkilesimi anlamli bulunmamistir.
Bilateral egzersizdeki Total Testosteron hormon diizeyi degisimleri ile Unilateral
egzersizdeki Total Testosteron hormon degisimleri arasinda anlamli fark bulunmamistir
(p>0,05). Total Testosteron hormon diizeylerinin farkli diren¢ egzersiz tiirii ve ol¢iim

zamanlarina gore degisimi sekil 5’de sunulmustur.
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Sekil 4.3. Total Testosteron hormon diizeylerinin farkli direng egzersiz tiirli ve Ol¢lim
zamanlarina gore degisim grafigi

Cizelge 4.4. Kortizol hormon diizeylerinin farkli diren¢ egzersiz tirii ve Ol¢iim
zamanlarina gore karsilastirilmasi

Direnc Egzersiz Egzersizden  Egzersizden 30
Egzersizi N Oncesi Hemen Sonra dk. Sonra F D
Tiirii X+SS X+SS X+ SS
Bilateral 14 13,53+4,24 9,90+4,04 10,03+3,77
3,561 0,036*
Unilateral 14 14,61+3,45 9,94+2 96 8,24+2 74
Genel 28 14,07+3,83 9,92+3,47" 9,13+3,36°
(Toplam)

F=47,661; p<0,001**

*p<0,05, **p<0,01, ab: Gruplar arasindaki farklilik farkl harflerle temsil edilmektedir. X: Ortalama, SS:
Standart Sapma

Cizelge 4’deki bulgulara gore, genel (toplam) Kortizol hormon diizeyleri arasinda dlgiim
zamanlarina gore anlamli fark oldugu tespit edilmistir (F=47,661; p<0,001). Ortalama
degerler incelendiginde egzersiz 6ncesinde Kortizol hormon diizeyi 14,07+3,83 iken,
egzersizden hemen sonra 9,92+3,47 diizeyine diistiigii ve egzersizden 30 dakika sonra
9,1343,36 diizeyinde oldugu tespit edilmistir. Diger taraftan direng egzersiz tiirleri ile
Ol¢lim zamani etkilesimi anlamli bulunmustur. Bilateral egzersizdeki Kortizol diizeyleri
degisimi ile Unilateral egzersizdeki Kortizol diizeyleri degisimi arasinda anlamli fark tespit
edilmistir (p>0,05). Kortizol hormon diizeylerinin farkli direng egzersiz tiirii ve 6l¢iim

zamanlarina gore degisimi sekil 6’de sunulmustur.
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Sekil 4.4. Kortizol hormon diizeylerinin farkli direng egzersiz tiirii ve dl¢lim zamanlarina

gore degisim grafigi
Cizelge 4.5. T/C oranlarinin farkli direng egzersiz tiirii ve Olglim zamanlarina gore
karsilastirilmasi
Direnc Egzersiz Egzersizden  Egzersizden 30
Egzersizi N Oncesi Hemen Sonra dk. Sonra = p
Tiirii X+SS X+ SS X+SS
Bilateral 14 46,65+29,15 70,83£34,40 64,68+25,03
3,542 0,049*
Unilateral 14  39,99+12,63 68,08+30,08 76,29+30,18
Genel b . .
(Toplam) 28 4332£2230°  69,45:31,74"  70,48+27,84

F=36,294; p<0,001**

*p<0,05, **p<0,01, ab: Gruplar arasindaki farklilik farkli harflerle temsil edilmektedir. X: Ortalama, SS:
Standart Sapma

Cizelge 5°deki bulgulara gore, genel (toplam) T/C hormon oranlari arasinda Olgiim
zamanlarina gére anlamli fark oldugu tespit edilmistir (F=36,294; p<0,001). Ortalama
degerler incelendiginde egzersiz Oncesinde T/C hormon oram 43,32422,30 iken,
egzersizden hemen sonra 69,45+31,74 diizeyine yiikseldigi ve egzersizden 30 dakika sonra
70,48+27,84 diizeyinde oldugu tespit edilmistir. Diger taraftan direng egzersizi tiirleri ile
Olclim zamani etkilesimi anlamli bulunmustur. Bilateral egzersizdeki T/C oran degisimi ile
Unilateral egzersizdeki T/C oran degisimi arasinda anlamli fark tespit edilmistir (p>0,05).
T/C hormon oranlarinin farkli direng¢ egzersiz tiirii ve 6l¢iim zamanlarina gore degisimi

sekil 7°de sunulmustur.
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Sekil 4.5. T/C hormon oranlarinin farkli direng egzersiz tiirii ve 6l¢lim zamanlarina gore

degisim grafigi
Cizelge 4.6. CK diizeylerinin farkli direng egzersiz tiirii ve O6l¢iim zamanlarma gore
karsilastirilmasi
Direnc Egzersiz Egzersizden  Egzersizden 30
Egzersizi N Oncesi Hemen Sonra dk. Sonra = p
Tiirii X+SS X+SS X+SS

Bilateral 14 159,50+70,45 175,21+74,53 186,50+72,59

2,554 206
Unilateral 14 161,92+68,34 177,14466,34  210,64+103,88

Genel

c b a
(Toplam) 28 160,71+68,11 176,18+69,24 198,57+88,79

F=15,039; p<0,001**

**p<0,01, abc: Gruplar arasindaki farklilik farkli harflerle temsil edilmektedir. X: Ortalama, SS: Standart
Sapma

Cizelge 6’daki bulgulara gore, genel (toplam) CK diizeyleri arasinda 6l¢lim zamanlarina
gore anlamli fark oldugu tespit edilmistir (F=15,039; p<0,001). Ortalama degerler
incelendiginde; egzersiz oncesinde CK diizeyi 160,71+68,11 iken, egzersizden hemen
sonra 176,18+69,24 diizeyine yiikseldigi ve egzersizden 30 dakika sonra 198,57+88,79
diizeyine ulastig1 tespit edilmistir. Diger taraftan direng egzersizi tiirleri ile 6l¢iim zamani
etkilesimi anlamli bulunmamistir. Bilateral egzersizdeki CK degisimi ile Unilateral
egzersizdeki CK degisimi arasinda anlamli fark olmadigi tespit edilmistir (p>0,05). CK
diizeylerinin farkli direng egzersiz tiirii ve O0l¢iim zamanlarina gore degisimi sekil 8’de

sunulmustur.
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Sekil 4.6. CK diizeylerinin farkli direng egzersiz tiirii ve 6l¢lim zamanlarina gore degisim
grafigi

Cizelge 4.7. LDH diizeylerinin farkli direng egzersiz tiirli ve Ol¢lim zamanlarina gore

karsilastirilmast

Direnc Egzersiz Egzersizden  Egzersizden 30
Egzersizi N Oncesi Hemen Sonra dk. Sonra F D

Tiirii XSS X+SS X+SS
Bilateral 14 131,36+25,77 146,50+28,61 147,50+27,89

2,554 ,088

Unilateral 14 140,29+22,07 151,50+29,19 147,77+£31,00

Genel 58 13582423,06°  149,00:28,47°  147,64+28,94°
(Toplam) T T R

F=23,762; p<0,001**

**p<0,01, ab: Gruplar arasindaki farklilik farkli harflerle temsil edilmektedir. X: Qrtalama, SS: Standart
Sapma

Cizelge 7°daki bulgulara gore, genel (toplam) LDH diizeyleri arasinda 6l¢iim zamanlarina
gore anlamli fark oldugu tespit edilmistir (F=23,762; p<0,001). Ortalama degerler
incelendiginde; egzersiz 6ncesinde LDH diizeyi 135,82+23,96 iken, egzersizden hemen
sonra 149,00+28,47 diizeyine yiikseldigi ve egzersizden 30 dakika sonra 147,64+28,94
diizeyine diistigli tespit edilmistir. Diger taraftan direng egzersizi tiirleri ile 6l¢iim zamani
etkilesimi anlamli bulunmamustir. Bilateral egzersizdeki LDH degisimi ile Unilateral

egzersizdeki LDH degisimi arasinda anlamli fark olmadigi tespit edilmistir (p>0,05). LDH
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diizeylerinin farkli direng¢ egzersiz tiirli ve Ol¢iim zamanlarina gore degisimi sekil 8’de

sunulmustur.

LDH

151,50
146.5 147,50 147,07

155 -
150 -

145 1 137,86 .
140 Bilateral

131,36
135 - B Unilateral

130 -
125 -

120 T . T
Egzersiz Oncesi  Egzersizden Hemen SonraEgzersizden 30 dk Sonra

Sekil 4.7. LDH diizeylerinin farkli direng egzersiz tiirii ve 6l¢lim zamanlarina gore degisim
grafigi
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5. TARTISMA

Direng egzersizinin veya antrenmanlarinin meydana getirdigi akut ve kronik fizyolojik
adaptasyonlar, kassal kuvvet, gii¢, hipertrofi ve dayaniklilik i¢in onemlidir (Kraemer ve
Ratamess, 2000). Direng egzersizi akut olarak anlamli hormonal yanitlar verdigi gibi, doku
gelisimi ve degisimi i¢in kronik dinlenim hormon konsantrasyonlarina gore verdigi
yanitlar daha kritiktir (Kraemer ve Ratamess, 2005). Dogru direng egzersiz antrenmani ve
akut program degiskenleri (6rn. Yogunluk, siddet, dinlenme araliklari, egzersiz se¢imi ve
dizilimi, tekrar hizi, siklig1) optimal bir hormonal yanit saglar (Kraemer ve Ratamess,
2003). Akut program degiskenleri arasinda bulunan egzersiz se¢imi de bu hormonal
yanitlar icin farkliliklar gosterebilir. Bizde calismamizda DE antrenmanlarinda kullanilan
farkl1 egzersiz se¢imlerinden UL ve BL direng egzersizlerinin kassal performansin
gelismesinde etki goOsteren bazi anabolik ve katabolik hormonlarin akut etkilerini

arastirdik.

Calismamizda, GH diizeyleri arasinda 6l¢iim zamanlarina gore anlaml fark oldugu tespit
edilmistir. Ortalama degerler incelendiginde egzersiz 6ncesinde GH diizeyi egzersizden
hemen sonra yiikselmis olup, egzersizden 30 dakika sonra diistiigii tespit edilmistir. Diger
taraftan diren¢ egzersiz tiirleri ile Ol¢lim zamani etkilesimi anlamli bulunmamistir. BL
egzersizdeki GH diizeyi degisimleri ile UL egzersiz tiiriindeki degisim arasinda anlamli
fark bulunmamistir. Egzersiz ve ozellikle direng egzersizi GH konsantrasyonunu akut
olarak artirdigi gosterilmistir (Nindl, Kraemer ve Hymer, 2000). Direng egzersizinde hem
erkelerde hem de kadinlarda, egzersiz sonrasi ve 30 dakikalik periyotda GH
konsantrasyonunu arttigi goriilmistiir (Kraemer ve digerleri, 1993). Bizim ¢alismamizda
da egzersiz Oncesine gore plazma GH seviyeleri egzersiz sonrasi ve egzersizden 30 dakika
sonrasinda her iki egzersiz protokoliinde de anlamli artis gostermistir. Direng egzersizinde
akut GH yanitlar1 uygulanan protokollerin metabolik &zellikleri (toplam is) ile oldukg¢a
iliskilidir (Kraemer ve Ratamess, 2000). Bizim c¢alismamizda da uygulanan orta ve yiiksek
yogunlukta, yiiksek siddet, biiyilk kas kiitlelerini strese sokan ve kisa dinlenme
araliklarinda olusan protokoller 6nemli derece GH yanitlar1 verme egilimindedir (Hoffman
ve digerleri, 2003; Gotshalk ve digerleri, 1997; Kraemer ve digerleri, 1990; Kraemer ve
digerleri, 1991). Hakkinen ve Pakarinen (1997) iki farkli direng egzersizi protokoliiniin
akut hormonal etkilerini arastirdiklar1 calismasinda, BL olarak uygulanan squat

egzersizinde 20 set ve 1 tekrar maksimal % 100 siddetinde uygulanan protokoliin, 10 set,
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10 tekrar ve 1 tekrar maksimalin % 70 siddetinde uygulanan protokole gore daha az GH
yanit1 olusturdugunu bildirmislerdir. BL olarak uygulanan bir¢ok DE ¢alismasindaki
toplam is yiikii, bizim ¢alismamizdaki protokol ile benzerlik gostermis ve benzer sonuglar
vermistir (Hoffman ve digerleri, 2003, Williams ve digerleri, 2002, Zafeiridis ve digerleri,
2003). Calismamizda BL egzersizdeki GH diizeyi degisimleri ile UL egzersiz tiirtindeki
degisim arasinda anlamli fark bulunmamistir. Migano ve digerlerinin (2005) st ekstremite
kas grubu ile yaptig1 ¢alismada BL diren¢ egzersizi UL egzersize gore daha fazla GH
cevabr vermistir, fakat bu farkin UL egzersizin sadece dominant kol kullanilarak
uygulanmasindan ve egzersiz yogunlugunun diisiik kalmasindan dolay1 kaynaklanabilecegi

distiniilmektedir.

Calismamizdaki, TT diizeyleri arasinda 6l¢lim zamanlarina gore anlaml fark oldugu tespit
edilmistir. Ortalama degerler incelendiginde egzersiz oncesinde Total TT hormon diizeyi
egzersizden hemen sonra yiikselmis olup, egzersizden 30 dakika sonra geri diistiigii tespit
edilmigtir. Diger taraftan direng egzersiz tiirleri ile 6lglim zamani etkilesimi anlamli
bulunmamustir. BL egzersizdeki TT hormon diizeyi degisimleri ile UL egzersizdeki TT
degisimleri arasinda anlamli fark bulunmamistir. Direng egzersizi erkelerde yapilan birgok
caligmada akut olarak total testesteron konsantrasyonlarinda artis géstermistir (Hickson ve
digerleri, 1994; Ahtiainen, Pakarinen ve Kraemer, 2003; Raastad, Bjero ve Hallen, 2000;
Bosco ve digerleri, 2000). Bu ¢alismalarda orta ve yiiksek siddette BL direng egzersiz
protokolleri kullanilmistir. Bu artiglar adrenerjik uyari, plazma hacminin azalmasi, laktat
salinim1 uyarist ve TT sentezi veya testis bulunan Leyding hiicrelerinin salinin kapasitesi
ile iligkilendirilebilir (Lin ve digerleri, 2001; Lu ve digerleri, 1997). Jones ve digerlerinin
(2012) UL pitcher squat ve BL back squat direng egzersizlerinin kassal aktivite ve total TT
yanitlarin1 aragtirdiklar1 ¢aligmalarinda bizim c¢aligmamiza benzer sekilde her iki
egzersizde de testosteron seviyeleri artig gostermistir. Calismamizda UL direng egzersiz
toplam siddeti, BL diren¢ egzersizi toplam siddetinin % 95,751 kadaridir. Katilimcilarin
UL egzersizlerde daha az toplam is yapmasina ragmen total testosteron seviyeleri iki
protokolde de paraleldir. Bu durum BL egzersizlere gore UL egzersizlerle daha az is
yaparak ayni seviyede TT salinimi saglanabilecegini gostermektedir. Jones ve digerlerinin
(2012) yaptig1 calismada UL direng egzersiz toplam siddeti, BL direng egzersizi toplam
siddetinin % 42’ si kadaridir. S6z konusu arastirma, bizim ¢alismamiza kiyasla daha az
olsa da, toplam is yoniinden UL egzersizde bu ¢alismaya benzer sekilde daha azdir. Daha

once belirttigimiz gibi literatiirde ¢alismalar bu konuda sinirlidir. Migano ve digerlerinin
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(2010) st ekstremite kas grubunda UL ve BL direng egzersizlerinin akut hormonal
etkilerini arastirdiklar1 ¢aligmasinda total TT seviyelerinde artis gozlenmemistir. Bu
caligmada artis olmamasi uygulan protokolde kiigciik kas grubunun segilmesi ile
aciklanabilir. Testosteron seviyelerindeki artis1 direng egzersizlerinde etkileyen bir¢ok
faktor vardir ve bu faktorlerden biride ¢alismaya katilan kaslarin kiitlesidir, en biiyilik
artiglar kiiciik kas gruplarina gore biiyiik kas gruplari ile yapilan egzersiz protokollerinde

oldugu bildirilmektedir (Kraemer ve Ratamess, 2005).

Kortizol yag hiicrelerinde lipoliz i¢in uyar1 olusturur, protein yikimini artirir, bunun
sonucunda lipidlerin ve amino asitin dolagima daha fazla girmesini saglar (Kraemer ve
Ratemess, 2005). Doku gelisimindeki bu roliinden dolayr C hormonunun direng
egzersizlerindeki akut ve kronik etkileri her zaman arastirma konusudur. Calismamizda, C
hormon diizeyleri arasinda 6l¢iim zamanlarina gore anlamli fark oldugu tespit edilmistir.
Ortalama degerler incelendiginde egzersiz O6ncesinde C hormon diizeyinin distigi ve
egzersizden 30 dakika sonra ayni diizeylerde kaldig: tespit edilmistir. Diger taraftan direng
egzersiz tirleri ile 6lgiim zamani etkilesimi anlamli bulunmustur. BL egzersizdeki C
diizeyleri degisimi ile UL egzersizdeki C diizeyleri degisimi arasinda anlamli fark tespit
edilmistir. Literatlirdeki calismalarda BL direng egzersizlerinde akut olarak C hormon
diizeylerinde artiglar gostermistir (Kraemer ve digerleri, 1999; Hakkinen, Pakarinen ve
Alen, 1988; Kraemer, Fry ve Warren, 1992 ). Buna ragmen hipertrofi, maksimal kuvvet ve
dayaniklilik yetilerini gelistirmeye yonelik bazi farkli direng egzersiz protokollerinde akut
olarak farkli kortizol hormonu cevaplar1 vermektedir (Smilios ve digerleri, 2003;
McCaulley ve digerleri, 2009). Calismamizda BL egzersizdeki C diizeyleri degisimi ile
UL egzersizdeki C diizeyleri degisimi arasinda anlamli fark tespit edilmistir. BL
egzersizde, egzersiz 6ncesi C hormon diizeyleri egzersizden hemen sonra diigmiis ve
egzersizden 30 dakika sonra artig gostermistir. Buna karsin UL egzersiz tiiriinde egzersiz
oncesi C diizeyi egzersizden hemen sonra diismiis ve egzersizden 30 dakika sonra yine
diisiis gostermistir. Calismamizda hipertrofi protokolii uygulanmasina ragmen literatiirdeki
hipertrofi protokolii kullanilan diger ¢alismalarla paralellik gostermemektedir (Smilios ve
digerleri, 2003; McCaulley ve digerleri, 2009). Bu ¢alismalardan biri olan McCaulley ve
digerlerinin (2009) yapmis oldugu calismada hipertrofi protokoliinde egzersiz sonrasi
kortizol hormonu seviyelerinde artis gézlenirken 60 dakika sonrasinda diisiis gorilmiistiir.
Smilios ve Jones (2003) yapmis oldugu arastirmada maksimal kuvvet, hipertrofi ve

dayaniklilik yetilerini i¢in farkli set sayilarindaki direng egzersiz protokollerinin akut
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olarak hormonal cevaplarini incelenmislerdir. Hipertrofi protokoliinde 4 ve 6 set
sayilarinda artiglar gozlenirken, 2 set sayis1 ve kontrol grubunda egzersiz sonrasi diisiis
gbzlenmistir. Bizim ¢alismamizdaki protokolde 3 set sayis1 egzersizlerde uygulanmis ve bu
diististin set sayilar ile iliskilendirilebilecegi diisiiniilebilinir. Alt ekstremite kas grubunda
uygulanan UL direng egzersizlerinin akut C hormonuna etkisini ortaya koyan literatiirde
arastirmalar mevcut degildir, fakat Migano ve digerlerinin (2010) iist ekstremite kas grubu
ile hipertrofi protokolii kullanarak uyguladigi UL ve BL direng¢ egzersizlerinin C hormonu
cevabi iki protokolden de biiyiik 6l¢iide etkilenmemistir. UL direng egzersizinde, egzersiz
sonrasi diigiis goriiliirken, BL egzersizinin hemen sonrasi degerler sabit kalirken, 30 dakika
sonrasi artis gostermistir. Bu sonuglar bizim calismamizla benzerlik gostermektedir.
Bizimde degerlendirmemiz gibi bu ¢alismada da bu sonuglarin egzersiz yogunlugu ya da
bizim calismamizdan farkli olarak kii¢iik kas grubu ile ¢alisilmas ile iliskilendirilebilecegi

sonucuna varilmistir.

Calismamizda, INS hormon diizeyleri 6l¢iim zamanlari arasinda anlamli fark olmadigi
tespit edilmistir. Bununla birlikte direng egzersizi tiirleri ile Ol¢iim zamani etkilesimi
arasinda da anlaml fark olmadig1 tespit edilmistir. Insiilinin temel fonksiyonu kan glikoz
diizeyini diistirmektir (Nelson 1979). Anabolik bir etki ile biiyiime hormonu gibi amino
asitlerin viicut proteinlere doniistiiriir. BOylece hiicre biiylimesini arttirir (Samuel ve
Toriola 1988). Insiilin diizeyi egzersizde azalirken, glukagon artmaktadir (Sepulveda ve
digerleri, 1989). Insiilin glikoz, yag asidi, protein sentezlerinin etkiler ve hiicre bilyiimesini
de artirir (Samuel ve Toriola 1988). Herhangi bir besin deste§i olmadan direng
egzersizlerinde plazma insiilin konsantrasyonlari diisiis gosterir (Raastad, Bjoro ve Hallen,
2000). Bizim ¢alismamizda insiilin hormon konsantrasyonlar1 diisiis gostermistir.
Katilimeilar insiilin konsantrasyonunu etkilenmemesi i¢in 12 saatlik aglik sonrasi herhangi
bir besin destegi almadan egzersiz protokolleri uygulamislardir. Bu diisiis herhangi bir
besin alinmamasi ile iliskilendirilebilir. Literatiirde UL ve BL direng egzersizlerinin

insiiliin hormonu konsantrasyonuna etkisi ile ilgili caligmalara rastlanmamistir.

T/C oran1 DE antrenmani esnasinda iskelet kasinin  anabolik/katabolik durumunun
belirtegleri oldugu ileri stiriilmiistiir (Hakkinen, 1989). TT hormon konsantrasyonundaki
bir artis veya C hormon konsantrasyonundaki bir diisiis potansiyel anabolizm durumuna
isaret edebilir. Ancak; bu durum basit bir degerlendirmedir ve iskelet kasinin

anabolik/katabolik o6zelliklerinin endirekt bir Glgegi olabilir (Fry ve Kraemer, 1997).
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Calismamizda, T/C hormon oranlar1 arasinda 6l¢iim zamanlarina gére anlamli fark oldugu
tespit edilmistir. Diger taraftan direng egzersizi tiirleri ile 6l¢iim zamani etkilesimi anlamli
bulunmustur. BL egzersizdeki T/C oran degisimi ile UL egzersizdeki T/C oran degisimi
arasinda anlamli fark tespit edilmistir. BL egzersizde, egzersiz oncesi egzersizden hemen
sonra ylikselmis ve egzersizden 30 dakika sonra diismiistiir. Buna karsin UL egzersiz
tiirtinde egzersiz Oncesi T/C orani, egzersizden hemen sonra ylikselmis ve egzersizden 30
dakika sonra yiikseldigi tespit edilmistir. Bazi arastirmalar; gii¢ ve kuvvet antrenmani
esnasinda T/C oranindaki degisimlere isaret etmistir ve bu oranin performans gelisimi ile
olumlu bi¢imde iliskili oldugunu gdstermistir (Alen ve digerleri, 1988, Hikkinen ve
digerleri, 1985) ancak bazi baska ¢aligmalar ise herhangi bir degisimden bahsetmemektedir
(Ahtiainen ve digerleri, 2003). Elit haltercilerde yapilan stresli uzun siireli antrenmanlarin
T/C oranini azalttigr gosterilmistir (Hakkinen ve digerleri, 1987). Fry ve Lohnes, (2010)
calismasinda yiliksek siddette yapilan BL egzersizlerin T/C oraninda anlamli bir sonug

ortaya ¢ikarmamuistir.

Yukaridaki bahsettigimiz calismalar diren¢ egzersizlerinin T/C oran1 lizerine BL
egzersizler uygulanarak yapilan c¢aligmalardir. Literatiirde UL ve BL egzersizleri

karsilagtiran ¢aligmalara rastlanmamustir.

Katilimcilarin genel (toplam) CK diizeyleri 6l¢iim zamanlar1 arasinda fark oldugu tespit
edilmistir. Ortalama degerler incelendiginde; egzersiz 6ncesinde ve egzersizden 30 dakika
sonra CK diizeyi yiikseldigi (referans araligi st limit: 171 U/L) tespit edilmistir. Diger
taraftan direng egzersizi tiirleri ile Ol¢lim zamani etkilesimi anlamli bulunmamustir.
Bilateral egzersizdeki CK degisimi ile Unilateral egzersizdeki CK degisimi arasinda
anlamlh fark olmadigi tespit edilmistir. Ancak iki direng egzersizinde de egzersizden
hemen sonra katilimcilarin CK seviyelerinin referans araligimin (tist limit: 171 U/L)
tistlinde oldugu tespit edilmistir. Buna ek olarak egzersizden 30 dakika sonraki 6lgiim
degerleri ortalamalarina bakildiginda; unilateral egzersizlerin CK seviyelerinin bilateral

egzersizdeki CK seviyelerine nazaran daha yiiksek oldugu tespit edilmistir.

Katilimeilarin genel (toplam) LDH diizeyleri arasinda 6l¢iim zamanlar1 arasinda fark
oldugu tespit edilmistir. Ortalama degerler incelendiginde; egzersiz oncesinde LDH
diizeyinin yiikseldigi ve egzersizden 30 dakika sonra diistiigii tespit edilmistir. Diger

taraftan direng egzersizi tiirleri ile Ol¢iim zamani etkilesimi anlamli bulunmamistir.
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Bilateral egzersizdeki LDH degisimi ile Unilateral egzersizdeki LDH degisimi arasinda
anlamli fark olmadigi tespit edilmistir. Ancak iki direng egzersizinde de egzersizden
hemen sonra katilimcilarin LDH seviyelerinin egzersiz kaynakli arttig1 tespit edilmistir.
Buna ek olarak unilateral egzersizden hemen sonra ve egzersizden 30 dakika sonraki
Olglim degerleri ortalamalari, bilateral Ol¢iim degerleri ortalamalarindan daha yiiksek

oldugu tespit edilmistir.

Iskelet kas1 hasar1 egzersizin siddeti ve yogunlugu ile ilgili olmakla birlikte daha ¢ok
alisilmamis bir egzersiz sonrasinda daha belirgindir. Tek bir egzersiz protokoliiniin bile
daha sonra yapilan ayn1 siddette veya daha agir bir egzersiz sonrasi olusacak kas hasarina
kars1 koruyucu rol oynadigini bildirmislerdir (Smith ve Miles, 2000). Buna ek olarak, CK
ve LDH’m kandaki diizeylerini birlikte gozlemlemek kasin durumu ile fiziksel
yiikklenmeye kars1 olusturdugu adaptasyon hakkinda faydali bir bilgi verebilir. Clinkii
kandaki CK ve LDH diizeyleri iskelet kasinin yapilan fiziksel egzersizlere metabolik
olarak adapte olma derecesini gosterir. Her iki enzim de kas metabolizmasinda bulunur ve
normalde ikisinin de serum yogunluklar1 oldukga diisiiktiir. Bu degerler, yapilan yogun bir

egzersizin ardindan oldukga yiikselir (Coombes ve McNaughton, 2000).

Aragtirmada Unilateral ve Bilateral direng egzersizleri arasinda toplam yiik agisindan 653,7
kilogram fark oldugu tespit edildi. Toplam is bakimindan unilateral direng egzersizi,
bilateral direng egzersizine nazaran daha azdir. Katilimeilar agirlik 6zgegmisi olan ve aktif
spor yapmayan bireylerden olusmaktadir. Agirlik antrenmanlari genellikle bilateral
egzersizler ile yapildigindan unilateral egzersizler katilimcilara alisilmadik bir egzersiz
olarak gelebilir. Ancak bu durumu inhibe etmek i¢in familirizasyon antrenmanlari ile
matabolik adaptasyon saglamalari gergeklestirildi. Oyle ise; unilateral egzersizlerin, daha
az toplam is ile BL egzersizlere gore benzer iskelet kasi hasar1 ve yorgunluk olusturdugu
diistiniilmektedir. Nitekim Hakkinen ve Pakarinen (1993) yorgunluk ile GH arasinda

yiiksek korelasyon oldugunu bildirmislerdir.
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6. SONUC VE ONERILER

Sonug olarak ¢alismamizda iki farkli egzersiz tiirlinde, hipertrofi protokoliinde uygulanan
direng egzersizlerinin TT, GH anabolik hormon ve CK, LDH diizeylerini artirdigi
goriilmiistiir. Fakat iki protokol arasinda anlamli bir farklilik ortaya ¢ikmamistir. Bununla
birlikte DE antrenmani esnasinda iskelet kasinin anabolik/katabolik durumunun belirtegleri
oldugu diisiiniilen T/C oranlarina iki protokolde de anlamli olarak farklilik ortaya
cikmistir. Ozellikle UL direng egzerszilerinde T/C orani egzersiz sonras1 ve 30 dakikalik
stirede anlamli olarak artis gostermistir. Calismamizda UL direng egzersizleri toplam
yiiklerin, BL direng egzersizleri toplam yiiklerine gore daha diisiik oldugu diisiiniiliirse,
toplam is bakimindan unilateral diren¢ egzersizi, bilateral diren¢ egzersizine gore daha
diisiik diizeyde kalmustir. Oyle ise; unilateral egzersizlerin, daha az toplam is ile BL
egzersizlere gore ayni seviyelerde TT ve GH yaniti ile birlikte iskelet kasi hasar1 ve
yorgunluk olusturdugu diistiniilmektedir. Sezon oncesi hazirlik doneminde olan, yeniden
antrenman adaptasyonu saglamaya c¢alisan sporcular i¢in toplam is giicii ve yanitlari
acisindan antrenorler tarafinda UL egzersizler antrenman programlarinda tercih edilebilir.
Gelecek calismalar i¢in de bu egzersiz tiirlerinin farkli protokollerde hem akut hem kronik
etkilerini ortaya koyacak c¢aligsmalar, egzersizlerdeki kas aktivitesi de gozlenerek
yapilabilir. UL egzersizlerdeki harekete katilan hedef kaslar ile birlikte dengede durmakta
etkili olan merkez bolge kas aktiviteside degerlendirilebilir. Ayrica UL agirlik aktariminin
stkga kullanildigi spor branslarindaki sporcularda iki farkli direng egzersizi tiiriiniin

biyomotor yetilere etkileri gelecekte arastirma konusu olabilir.
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EK-1. Asgari bilgilendirilmis goniillii olur formu

Bilateral ve Unilateral direng egzersizleri ile ilgili yeni bir arastirma yapmaktayiz.
Arastirmanin amaci “Bilateral ve Unilateral direnc¢ egzersizlerinin akut hormonal
etkisi’ni incelemektir. Sizin de bu arastirmaya katilmanizi Oneriyoruz. Ancak hemen
sOyleyelim ki bu arastirmaya katilip katilmamakta serbestsiniz. Caligmaya katilim
goniilliiliik esasina dayalidir. Kararinizdan 6nce arastirma hakkinda sizi bilgilendirmek
istiyoruz. Bu bilgileri okuyup anladiktan sonra arastirmaya katilmak isterseniz formu
imzalayimiz.

Bu arastirmay1 yapmak istememizin nedeni, kassal performansi gelistirmek i¢in uygulanan
diren¢ egzersizlerinin iki farkli egzersiz tiirli olan Unilateral egzersizler ile Bilateral
egzersizlerin tek bir egzersiz protokolii ile organizma iizerinde olusturacagi akut hormonal
incelemektir. Eger arastirmaya katilmay kabul ederseniz Ars. Gor. Yasin ERSOZ veya
onun gorevlendirecegi arastirmacilar tarafindan izniniz dogrultusunda bu c¢alismay1
yapabilmek i¢in, boy uzunlugu ve viicut agirligi dlgtimleri ile birlikte kan degerleri analiz
edilecektir. Bu testlerde boy ve agirlik 6lgmek icin Stadiometre kullanilacak ve kan
degerleri i¢in uzmanlar tarafindan 6n kol venalarinizdan Scc kan alinacaktir. Bu ¢alismaya
katilmaniz icin sizden herhangi bir iicret istenmeyecektir. Calismaya katildiginiz igin size
ek bir 6deme de yapilmayacaktir.

Bu calismaya katilmay1r reddedebilirsiniz. Bu arastirmaya katilmak tamamen istege
baghdir ve reddettiginiz takdirde size uygulanan tedavide herhangi bir degisiklik
olmayacaktir. Yine calismanin herhangi bir asamasinda onaymizi ¢ekmek hakkina da

sahipsiniz.

(Katithmcinin  Beyani) Saym Ars. Gor. Yasin ERSOZ tarafindan Afyon Kocatepe
Universitesi Beden Egitimi ve Spor Yiiksekokulunda bir arastirma yapilacag: belirtilerek
bu arastirma ile ilgili yukaridaki bilgiler bana aktarildi. Bu bilgilerden sonra bdyle bir
arastirmaya “katilimec1” (denek) olarak davet edildim.

Eger bu aragtirmaya katilirsam aragtirmacilar ile aramda kalmasi gereken bana ait bilgilerin
gizliligine bu arastirma sirasinda da biiylik 6zen ve saygi ile yaklasilacagina inaniyorum.
Arastirma sonuglarinin egitim ve bilimsel amaglarla kullanimi sirasinda kisisel bilgilerimin

thtimamla korunacagi konusunda bana yeterli giiven verildi.



49

EK-1. (Devam) Asgari bilgilendirilmis géniillii olur formu

Projenin yiiriitiilmesi sirasinda herhangi bir sebep gostermeden arastirmadan ¢ekilebilirim.
(Ancak arastirmacilart zor durumda birakmamak igin arastirmadan ¢ekilecegimi dnceden
bildirmemin uygun olacaginin bilincindeyim). Ayrica tibbi durumuma herhangi bir zarar
verilmemesi kosuluyla arastirmaci tarafindan arastirma dis1 tutulabilirim.

Aragtirma icin yapilacak harcamalarla ilgili herhangi bir parasal sorumluluk altina
girmiyorum. Bana da bir 6deme yapilmayacaktir.

Ister dogrudan, ister dolayli olsun arastirma uygulamasindan kaynaklanan nedenlerle
meydana gelebilecek herhangi bir saglik sorunumun ortaya ¢ikmasi halinde, her tiirlii tibbi
miidahalenin saglanacagi konusunda gerekli giivence verildi. (Bu tibbi miidahalelerle ilgili
olarak da parasal bir yiik altina girmeyecegim).

Arastirma sirasinda bir saglik sorunu ile karsilastigimda; giiniin herhangi bir saattinde, Ars.
Gor. Yasin ERSOZ’i (is) 272 2281363 (17112) veya 05555639932 (cep) no’lu
telefonlardan ve AKU Beden Egitimi ve Spor Yiiksekokulu adresinden arayabilecegimi
biliyorum.

Bu arastirmaya katilmak zorunda degilim ve katilmayabilirim. Arastirmaya katilmam
konusunda zorlayici bir davranigla karsilasmis degilim. Eger katilmay1 reddedersem, bu
durumun tibbi bakimima ve arastirmaci ile olan iligkime herhangi bir zarar getirmeyecegini
de biliyorum.

Bana yapilan tim agiklamalar1 ayrintilariyla anlamis bulunmaktayim. Kendi basima belli
bir diisiinme siiresi sonunda adi1 gecen bu arastirma projesinde “katilimer” (denek) olarak
yer alma kararin1 aldim. Bu konuda yapilan daveti biiylik bir memnuniyet ve goniilliiliik
igerisinde kabul ediyorum.

Imzali bu form kAgidinin bir kopyas1 bana verilecektir.

Tarih
ceid e
Goniillii Katilmcinin Arastirmacinin
Adi ve Soyadu: Ad1 ve Soyadi: Yasin ERSOZ
Adres: Adres: Afyon Kocatepe Universitesi

Beden Egitimi ve Spor Yiiksekokulu
Telefon: Telefon: 053555639932

Imza: Imza:
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EK-2. Etik kurul onay1

TC.
SELGUK UNIVERSITESI
TIP FAKULTESI DEKANLIGI

GIRISIMSEL OLMAYAN KLINIK ARASTIRMALAR ETIK KURULU KARARLARI

Toplanti Sayisi: 2016/12 Toplant: Tarihi : 29.06.2016

Karar Sayisi 2016/215 Gazi Universitesi Spor Bilimleri Fakiltesi Beden EZitim ve Spor
Ogretmenligi Bolimil Ogretim Uyesi ProfDr. Mehmet GUNAY'in, “Unilateral ve Bilateral Direng
Egzersizlerinin Akut Hormonal Etkileri" baghkh aragtirmasinin degerlendirilme talebi il ilgili 23.06.2016
tarthli dilekgest ve eklen gdriistildi.

Yapilan inceleme ve géiligmelerden sonra; Prof.Dr. Mehmet GUNAY n, “Unilateral ve Bilateral
Direng Egzersizlerinin Akut Hormonal Etkileri” adh aragtirmanin kabuline oy birligi ile karar verildi.

ASLLGIBIDIR
/06204

¥y n




Kisisel Bilgiler
Soyadi, adi

Uyrugu

Dogum tarihi ve yeri
Medeni hali

Telefon

Faks

e-mail
Egitim

Derece

Doktora Tezi

Yiiksek Lisans

Lisans
Lise

Is Deneyimi

Yil
2010-devam ediyor

Yabanc Dil

Ingilizce

OZGECMIS

: ERSOZ, Yasin

:T.C

: 25/04/1984 Afyonkarahisar
: Bekar

: 0(555) 5639932

: 0(272) 2281205

: yasin_ersz@hotmail.com

Egitim Birimi
Gazi Universitesi/

Saglik Bilimleri Enstitiisii
Dokuz Eyliil Universitesi/

Egzersiz Fizyolojisi
Ege Universitesi/ Spor Yoneticiligi

Ali Caglar Anadolu Lisesi

Yer

Afyon Kocatepe Universitesi
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Mezuniyet tarihi

Devam Ediyor

2012

2007
2002

Gorev

Aragtirma Gorevlisi
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Yayinlar

Uluslararas1 hakemli dergilerde yayimlanan makaleler:

1.

Dogan Ilkay, Isik Ozkan, Ersdéz Yasin (2016). Examining The Turkish Men S
Professional Basketball Team Success According To Game Related Statistics With

Discriminant Analysis. International Journal Of Performance Analysis In Sport, 16(3),
829-836. (Yayin No: 3118867)

Alpay Cemal Berkan, Ers6z Yasin, Karagéz Seniz, Oskouei Mortaza Moghimi (2015).
Elit Giirescilerde Miisabaka Oncesi Agirhik Kaybi Viicut Kompozisyonu Ve Bazi
Mineral Seviyelerinin Karsilastirilmasi. International Journal Of Science Culture And
Sport, 3(12), 338-338. (Yayin No: 2214216)

Isik Ozkan, Ersdz Yasin, Murat Pazan, Ocak Yiicel (2015). The Effect Of Motivational
Music On Wingate Anaerobic Test Performance. International Journal Of Human
Sciences, 12(2), 513-521. (Yayin No: 2213499)

Uluslararas1 bilimsel toplantilarda sunulan ve bildiri kitaplarinda (proceedings)
basilan bildiriler :

1.

Yucel Ocak, Seyfi Savas, Ozkan Isik, Yasin Ers6z (2014). The Effect Of Eight Week
Workout Specific To Basketball On Some Physical And Physiological Parameters.
ERPA Congress 2014(152), 1288-1292. (Tam Metin Bildiri/)(Yayin No:1316143)

Mortaza Moghimi Oskouei, Veli Volkan Giirses, Ozkan Isik, Yasin ERSOZ (2014).
The Effect Of Coenzyme Q10 Upon Blood Glucose And Hematocrit Levels in Different
Altitudes among The Male Climbers. 3rd International Conference On Science Culture
And Sport (Sozel Bildiri) (Yayin No:1316185)

Veli Volkan Giirses, Morteza Moghimi Oskouei, Ozkan Isik, Yasin Erséz (2014).
Determine Heart Rate Response During Official Competition Junior Girl Basketball
Players. 3rd International Conference On Science Culture And Sport(Sozel Bildiri)
(Yaym No:1316179)

Yiicel Ocak, Yasin Ersdz, Hiiseyin Giimiis (2014). 12 Haftalik Bransa Ozgii Futbol Ve
Futsal Antrenmanlarmin Kan Laktat Seviyeleri Uzerine Etkilerinin incelenmesi. 3rd
International Conference On Science Culture And Sport (Sozel Bildiri) (Yaymn
N0:1316172)

Ozkan Isik, Yasin Ersdz, Murat Pazan, Yiicel Ocak (2014). The Effect Of Motivational
Music Upon Anaerobic Performance. 3rd International Conference on Science Culture
And Sport (Sozel Bildiri) (Yaymn No:1316164)

Isik Ozkan, Yildirim irfan, Erséz Yasin, Cengiz Asim, Koca Halit Bugra, Dogan ilkay,
Ulutas Elmas (2016). Monitoring Of Dehydration Induced Plasma Osmolarity Skeletal
Muscle Damage and Inflamation Levels in Elit Wrestlers. 2. International Conference
On The Changing World And Social Research (Ozet Bildiri/)(Yaym No:3119348)
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7. Yildirim Irfan, Yildirim Yunus, Ersdz Yasin, Isik Ozkan, Saracli Sinan, Karagdz Seniz,
Yagmur Rifat (2016). Correlation Between Exercise Dependence and Eating Attitudes
and Behaviors. 2. International Conference On The Changing World And Social
Research (Sozel Bildiri) (Yayin No:3119805)

8. Alpay Cemal Berkan, Ersoz Yasin, Karagdz Seniz, Oskoue1r Morteza Moghimi (2015).
Elit Giirescilerde Miisabaka Oncesi Agirhik Kaybi Viicut Kompozisyonu Ve Bazi
Mineral Seviyelerinin Karsilastirllmasi.  4th International Conference On Science
Culture And Sport, 145(S6zel Bildiri) (Yayin No:2215693)

9. Yasin Ersoz, Cem Seref Bediz (2012). Coklu Beceri Spor Egitim Programinin 7-10 Yas
Grubu Erkek Cocuklarda Motor Gelisime Etkisi. 12. Uluslararast Spor Bilimleri
Kongresi (Sozel Bildiri) (Yaym No:940336)

Ulusal bilimsel toplantilarda sunulan ve bildiri kitaplarinda basilan bildiriler:

1. Savas Seyfi,Ocak Yiice!',Islk Ozkan,Sever Ozan,Erséz Yasin (2015). Profesyonel
Basketbolcularin Sezon Oncesi Ve Sezon Ortasi Performans Verilerinin Degigimi. 6.
Antrenman Bilimi Kongresi (Ozet Bildiri/)(Yaym No:2216825)

Hobiler

Basketbol, Fitness, Gitar Calmak, Seyehat
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