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OZET

Stres yasam i¢in temel kosuldur. Bu calismada saglikli goniillillerde stres yaniti
elektrofizyolojik ve biyokimyasal olarak degerlendirilmis ve renin anjiyotensin sisteminin
rolliniin arastirilmas1 amaclanmistir. Bu yanita egzersizin etkisinin degerlendirilmesi
planlanmigtir. Stres modeli olarak bir psikososyal stres testi olan Trier Sosyal Stres Testi
(TSST) ve soguk stresi testi kullanilmistir. Goniilliilerin stres yanitlart kortizol, Plazma Renin
Aktivitesi (PRA), Anjiyotensin II (ANG II), kan basinci ve nabiz dakika sayisi ve isitsel
uyarilmis potansiyel parametreleriyle arastirilmistir. Sekiz ay yiirliyiis egzersizi yapmalari
planlanan goéniilliilerin stres yanitlar1 ve egzersiz performanslart tekrar degerlendirilmistir.
Sonug olarak psikososyal stres testi ile kortizol, PRA, ANG II ve kan basinci ortalamalarinda
artis bulunmustur. Soguk stresi testi ile kortizol ve kan basinci ortalamalarinda artis, isitsel
uyarilmis potansiyel bilesenlerinde farklilagsma saptanmistir. Stres ve egzersiz konular1 birden
cok disiplini ilgilendirdigi, bilimsel bilginin topluma c¢evriminin de ©nemli oldugu icin
cevrimsel bilim a¢isindan heyecan verici bir aragtirma alamidir. Gelecekte ¢evrimsel arastirma
yontemleri kullanilarak planlanacak ¢alismalar gelecekte stres yanitt konusunu aydinlatmaya
yardimci olacaktir.

Stres, Renin Anjiyotensin Sistemi, Egzersiz, Uyarilmis potansiyeller



ABSTRACT

Stress is a common condition for life. In this study stress response is investigated with both
electrophysiological and biochemical parameters. Renin angiotensin system’s role and effect
of chronic exercise on this response is also aimed to be explored. A physicosocial stress test
Trier Social Stress Test and cold pressor tests are used in the study. Stress response of healthy
volunteers is detected with cortisol, PRA (Plasma Renin Activity) and Angiotensin II (ANG
II), blood pressure, heart rate and auditory evoked potential parameters. After eight months of
walking exercise volunteers stress response and exercise performance are reevaluated. As a
result elevation of mean cortisol, PRA, ANG II, blood pressure is detected with physicosocial
stress test. Cold pressor test leaded to blood pressure, cortisol increase and change in evoked
potential parameters. Stress, renin angiotensin system and exercise are multidisciplinary
topics and they are exciting research areas for translational research. Following researches
using translational science methods will help to enlighten stress response.

Stress, Renin Angiotensin System, Exercise, Evoked potentials
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I. GIRIS VE AMAC

Stres yasam i¢in temel kosuldur. Sagligin korunmasinda ya da hastaliklarin olusmasinda
onemli rol alir. Yagiz Uresin’nin uzmanlk tezinin girisinde belirttigi gibi, stres yaygin
kullanilan bir kavram olsa da dogru ve yerinde kullanmilmamaktadir'. Bundan tam 20 yil sonra
Subat 2010 tarihli bir giinlik gazetenin® saglik ekinde bir doktorun “kalp krizlerinin en
onemli nedenlerinden biri olarak cagimizin hastaligl stres” aciklamasinda bulundugunu
gormekteyiz. Bu ve benzeri tamimlamalar stres kavraminin toplum tarafindan yanlis
algilanmasina, stresle miicadele etmek icin planlananlarin “her seyden uzak, deniz kenarinda
kiiciik bir evde yasasam” seklinde olmasina yol acmaktadir. Oysa ki stres yanit1 yasami var
eden yasam i¢in bir miicadeledir. Bu tezde diger bir¢ok arastirmacinin yaptig1 gibi Selye’nin
1936’da ortaya attigi tanim kullanilacaktir. Selye stresi “organizmanin karsilastigi herhangi
bir istem karsisinda gosterdigi spesifik olmayan yanit” olarak tanimlamistir. Organizmanin
stresi nasil algiladig ve stres etkeni karsisinda ne gibi bir ¢6ziime yonelik davranisa girdigi ya
da girmedigi stresin organizmaya yapacagi etkiler bakimindan énemlidir 3436 Stres yanitinin
bu karmasik yapisi, Nietzsche’nin “Oldiirmeyen her sey giiglendirir” savim destekliyor gibi
goziitkmektedir. Bir stres olarak egzersizin olumlu etkileri organizmanin stresi nasil algiladig
ve stres yanitiyla iliskilendirilebilir. Stres yanitin1 arastirmak i¢in kullanilan hayvan ve insan
modelleri mevcuttur. Bir¢ok hayvan modelinde oldugu gibi stres modellerinde de sonuglariyla
birebir insanda stres yanit1 hakkinda ¢ikarsama yapmak miimkiin olamamaktadir. Insan stres
arastirmalarinda ise uygulamada zorluklar yasanmakta gercek hayattaki kosullar laboratuarda
yeterince taklit edilememektedir. Stres hayvan deneyleri sonuglarinin insan ¢alismalarina
aktarilmasi, klinik aragtirmalarda elde edilen sonuclarinin tekrar hayvanlarda derinlemesine
arastirtlmasini, ¢ok sayida disiplinin bir arada calismasimi hedef alan c¢evrimsel bilim
acisindan ¢ok énemli bir 6rnektir.

Bu calismada saglikli goniilliilerde stres yanit1 elektrofizyolojik ve biyokimyasal olarak
degerlendirilmis ve renin anjiyotensin sisteminin roliiniin arastirilmasi amaglanmistir. Bu

yanita egzersizin etkisinin degerlendirilmesi planlanmistir.



II. GENEL BIiLGILER
A. Stres

Hans Selye “organizmanin karsilastig1 herhangi bir istem karsisinda gosterdigi spesifik
olmayan yanit” olarak tanimladigi stres yanitin1 “genel adaptasyon sendromu” adi altinda
“alarm reaksiyonu”, “diren¢” ve tilkenme asamalarina ayirmistir. Ayrica stres karsilagsma
siiresine gore akut, kronik; kaynagina gore icsel-digsal, fiziksel-psisik, kacinilabilir-

kacinilmaz gibi bagka simiflara da ayrilabilir. Stresin algist verilen yanitta oldukca

. . 1-.789
onemlidir ™.
IGELEN UYARII
Miicadele Yéntemleri
Eski Tecriibe
Genetik
7 - mx‘
Aktif (Savag-Kagig) Pasif (Non-Agresif)
Hipokampiis
Amigdala e ———
Uzamsal organwoze
Miicadele we davraniglarin
Bajlanmalarla ve durumun inhibisyonu
Davranissal Canlanma
Bozgun Reaksiyonu
: __ Alan kayba
viseral yag birikimi
cinsellikte azalma
Sempatik Adrenal
Meduller Sistem Hipofiz Adrenal
Kortikal Sistem
-_ -_ .
FKONTROL MUCADELE FONTROL EAYBI
Noradrenalin 1 Adrenalin ACTH
Kortikosteron-— Prolaktin Kortikosteron 1
Gonadotropinler t Beta Endorfinler 1 Katekolaminler -
Testosteron 1t Renin 1 Gonadotropinler |
Oksitosin 1 Yag Asitleri 1 Testosteron |
Glukojencliz 1 Pepsin 1

Sekil I1I-1 Algilanan uyariya verilen yanit.
(Bjorntorp P, Holm G, Rosmond R. Folkow B. Hypertension and the Metabolic Syndrome: Closely
Related Central Origin? '”den uyarlanmstir.)



Stres yanitin1 hipertansiyon ile metabolik sendromu iliskilendiren bir iletisim agi
olarak degerlendirmek uygun olacaktir '°. Gelen uyar nceki deneyimlere ve genetige gore
farkli miicadele yollar1 ile karsilanir. Bunlardan biri kontrol tehdidi karsisinda aktif olan
savasma-kagma paternidir. Baglica sempatik sinir sistemi etkisiyle katekolaminlerin rol aldig1
stres yanitim1 temsil eder. Kontrol kaybedildiginde ise pasif siire¢ devreye girer.
Hipotalamohipofizer sistem hakimiyetinde yaniti hazirlar.

Stres yanit1 degerlendirmek ve bu yanitta girisimlerin etkisini arastirmak iizere farkli
yontemler denemistir. Bunlardan psikososyal stres yanit1 olusturan Trier Sosyal Stres Testi en
sik kullanilan tekrarlanabilir testlerden birisidir''. TSST’de cinsiyetin, yasin, Kkisilik
ozelliklerinin, sosyal c¢evrenin ve genotipin bireyin akut stres yanitin1 sekillendirdigi
gbsterilmistirn. Bu calismada kullanilan test protokolii ile ilgili ayrintilar yontemler
boliimiinde ayrintili olarak anlatilmistir. Diizenli egzersiz yapan grup ile yapmayan iki grup
saglikli goniilliiniin stres yanitin1 degerlendiren arastirmalarda diizenli egzersiz yapan grubun
daha diisiik Kortizol, kalp hiz1 yamt1 verdigi gosterilmistir' ™',

Insanlarda stres olusturma yontemlerinden bir digeri ise soguk stresi uygulamasidir.
Buzlu 0°C suya elin sokulmasi ile olusturulur. Daha uzun siireli arastirmalarda dayanabilirligi
saglamaya yonelik 10°C soguk su kullanilarak uyalrlalnalbilmistir15 .
. Bu yontemle olaya iliskin potaniyellerle soguk stres yanitim degerlendiren arastirmalar
meveuttur”.

Kortizol tiikiiriikte siklikla arastirilan hormonlardan biridir. Girisimsel olmamasi,
tilkiiriglin stres olusturmadan toplanabilmesi ozellikle kullanimimi arttirmistir. Akut stres
aragtirmalarinda ve kronik strese maruz kalmis topluluklarda yapilan arastirmalarda

kullanilmigtir'®.
B. Renin Anjiyotensin Sistemi

Renin anjiyotensin sisteminin hikayesi Tigerstedt ve Bergman’in 1898’de yaptigi
calismalarla baslamlstlr”.Klasik renin-anjiyotensin sistemi (RAS) aktif son {iriinii, bir
oktapeptit olan anjiyotensin 2 (Ang II) baslangicta perifer kaynakli bir hormon olarak
tanimlanmisti. Onciil molekiilii anjiyotensinojen karacigerden kaynaklanir ve bobrek renini
araciligiyla inaktif dekapeptit anjiyontensin 1’1 aciga cikarir. Anjiyotensin I Ang II’ye baslica
akcigerde bulunan Anjiyotensin Doniistiiriici Enzim (ACE) tarafindan donistiiriiliir.
Dolasimdaki Ang II vazokonstriksiyon, aldosteron salinimi, sodyum ve su tutulumu, artmis

stvi alim1 ve kan basincinin ve sivi homeostazisinin diizenlenmesinde anahtar role sahiptir.



Ang II’nin bir ¢ok organda lokal olarak olusumu ve diizenlenmesinin kesfi doku Ang II'nin
cok sayida lokal dokuda onemli rolii olabilecegini diisiindiirmektedir. Ang II'nin dolasima
enjeksiyonunun santral sinir sisteminde etkiler ¢ikarmasi beyinde bu peptidin reseptorlerinin
varligina isaret etmistir. Dolasan Ang II kan beyin bariyerine girmez. Kan kaynakli Ang II’ye
yanit veren reseptorler bu ventrikiil ¢evresi organlarda bu bariyerin disinda yerlesmektedir.
Reseptor uyarilmasi sonucu olarak sivi ve tuz aliminin indiiklenmesi ve kan basincinin
artisina  sebep olmaktadir'®. Kendi Ang 1II’sini iiretebilen ve dolasimdaki Ang II’nin
ulasamadig1 kan beyin bariyerinin icerisindeki reseptorleri stimiile edebilen endojen beyin
veya santral Ang II sisteminin varlig1 daha sonradan acgiklandi. Cogu Ang II reseptoriiniin
noronlarda bulundugu yeni goriintiileme yontemleriyle tespit edildi. Dolasan veya periferik ve
beyin veya santral Ang II arasinda fizyolojik baglantiy1 saglayan yolaklar tespit edilmistir.
Beyindeki Ang II ozellikle anjiyotensin 1 (ATI) reseptorleri iizerinden stres yanitini
diizenlemede rolii vardir. AT1 reseptorleri hipotalamo-hipofizer aks ile iliskili hipotalamik
alanlarda ozellikle yogunlagsmustir. AT1 reseptorleri biitiin hipotalamo-hipofizer aks boyunca
yogunlagsmistir. Hipotalamo-hipofizer aks boyunca o6zellikle stres yanitini kontrol eden
merkezlerde AT1 reseptorleri yogun bir sekilde bulunmaktadir. Stres sirasinda hem perifer
hem de santral Ang II sistemleri uyarilir, Ang II seviyeleri ve AT resptor ekspresyonu artar
farkli stres tipleri periferik sempatik sinir stimulasyonu ile renin aktivitesini ve bdylece
dolagan Ang II liretimini arttirirlar. Daha fazla dolasan Ang I beyin AT1 reseptorlerini uyartr,
susamayi, sivi tutulumunu, kan basincini, kardiyak ritm ve hormon salimmmimi arttirir. Ek
olarak stres beyin Ang II konsantrasyonunu arttirir. Ang II stresle iligkili artmig vasopressin
sallmmminda yer alir. Stres yanitinin ATI1 reseptorleri iizerinden diizenlenmesi sadece
hipotalamo-hipofizer aks ve sempato-adrenal sistem ile smurli kalmayip daha yiiksek
seviyelerde santral diizenleyici etkilere sahiptir '*?°. Arastirmalar Ang II ATl resepor
blokajinin olas1 yeni terapotik etkilerini gostermektedir. ANG II'yi baslibasina 6nemli bir
stres hormonu olarak tanimlayan arastiricilar vardir’’. ANG II'nin HPA aks aktivitesini hem
hipotalamik hem hipofizer diizeyde direk olarak rol aldigimi gosteren kanitlar artmaktadir.
ANG II AT1 reseptorii blokeri losartan ve kandesartanin stres yanitinda artan plazma
glukozu, kortikosteron ve katekolamin diizeylerini engelledigini gosteren hayvan calismalari

mevcuttur22’23.



C. Egzersiz

Fiziksel aktivite insanin en temel fonksiyonlarindan birisidir. Insanoglu tarihinden beri
yasamini buna bor¢ludur. Avci yoplayici toplumlarda insanlar yiyecek bulabilmek i¢in uzun
mesafeler yiiriimek, yakalamak veya ka¢gmak icin hizli kosmak zorunda kaliyordu. Yiyecek
genellikle elde edilmesi zor ve sinirliydi. Bu da insan viicudunun aclik zamanlarina
dayanabilmesini saglayan enerjiyi korumaya adapte olmasimi sagladi. Toplumlar gelistikce
insan kas giicii ciftcilik, tasima, insa etme gibi islerde kullanilmaya devam etti. Ozellikle 21.
yiizyilin basindan itibaren insan yasamindan fiziksel aktivite gittikce uzaklasti ve insanlar

saghkli ve iyi olma hali icin 5nemini yoksaymaya bagladilar **.

Fiziksel aktivite adindan da anlasilabilecegi gibi; iste, giinliik aktiviteler sirasinda veya
bos zamanlarda fiziksel olarak aktif olma halidir. Egzersiz ise genellikle bos zamanlarda
kisinin fiziksel durumunu iyilestirme niyeti ile yapilan fiziksel aktivitedir. Fiziksel aktivite ve
egzersiz genellikle birbirlerinin yerine kullanilabilirken aslinda egzersiz, fiziksel aktivitenin
bir alt tipidir. Genellikle 6zellikli planlanmis viicut haraketlerinden olusur. Egzersize 6rnek
olarak, isten ya da okuldan sonra gidilen bir dans dersi verilebilir. Egzersiz denmesinin nedeni
kisinin rutin aktivitelerine ek olarak yapilmasidir. Mektuplar1 dagitmak icin yol yiirliyen bir
postaciyr ele alirsak fiziksel aktif bir isi oldugunu sOyleyebiliriz. Nasil tanimlanirsa
tanimlansin biitiin bu hareketlerin (egzersiz ya da fiziksel aktivite) ortak paydasi kalori
harcanmasidir.

Sedanter yasam tarzi Onlenebilir Oliim sebeplerinin basinda gelmektedir. Fiziksel
aktivite yogunlugu ile kardiyovaskiiler mortalite arasinda ters dogrusal bir iliski mevcuttur.
Yani fiziksel aktivite azlig1 ile kalp damar hastaliklardan 6liimlerin sikligi iligkilidir. Daha da
otesi diizenli fiziksel aktiviteye baslamak kalp damar hastaliklari, tip 2 diabetes mellitus,
osteoporoz, depresyon, obezite, meme kanseri, kolon kanseri ve yaslilarda diisme riskini
azaltmaktadir™. Fiziksel aktivitenin saymakla bitmez saglhk faydalari nedeniyle saglikli
eriskinler i¢in fiziksel aktivite miktar1 ve sikli§1 konusunda onerilerde bulunan cesitli toplum
sagh@ kilavuzlart yayinlanmistir. Amerikan Kalp Dernegi, Amerika Genel cerrahlar,
Hastaliklar1 kontrol etme ve 6nleme merkezi (CDC) Amerikan spor tibb1 Birligi en azindan
haftanin ¢cogu giiniinde olmak {iizere, tercihen hergiin, en az 30 dakika orta yogunluklu fizisel
aktivite salik vermektedir.

Fiziksel aktivitenin arttirilmasinin Ozendirilmesi saglik politikalarinda da yerini

almistir. Saghik Bakanligina Bagli Temel Saglik Hizmetleri Genel Miidiirliigii Beslenme ve



Fiziksel Aktiviteler Daire Baskanliginda Obezitenin Onlenmesi ve Fiziksel Aktiviteler Sube
Miidiirliigii konunun 6nemini vurgulamis arttirilmasina yonelik egitim filmleri hazirlamigtir®®.
Sivil toplum kuruluslar1 da fiziksel aktivitenin azligina bagli hastaliklarin Snlenmesine
yonelik girisimleri vardir. Bunlardan Ateroskleroz Dernegi fiziksel aktivitenin 6nemini
vurgulayan hekimlere yonelik “ateroskleroz ve yasam tarzi” toplantilar1 diizenlemenin yam
sira Milli Egitim bakanlig ile isbirligi icinde ilkogretim Ogrencilerine yonelik egitim filmi
haz1r1am1§t1r27.

Biitiin bu cabalara ragmen Tiirkiye’de Saghk Bakanligi tarafindan 2002 yilinda
yapilan “Saglikli Beslenelim, Kalbimizi Koruyalim” arastirma raporuna gore toplum
genelinde diizenli olarak fiziksel aktivite yapanlarin tiim toplum icin oraninin %?3,5 diizeyinde
oldugu goriilmiistiir. Diger bir deyisle toplumun %96,5’1 diizenli olarak fiziksel aktivite
yapmamaktadir. Bunun ¢esitli sebepleri bulunmaktadir. Medya yoluyla fiziksel aktivitenin
Ozendirilmesi saglik kurumlarinda planlanmasi evde egzersiz programlarinin tesvik edilmesi
gibi ¢esitli yontemlere bagvurulsa da diinyada da fiziksel aktivite azli§1 Oniine gecilmesi zor
seyler arasinda bulunmustur.

Egzersizin kendisi de bir stres olarak yanit olusturmaktadir. Fiziksel aktivite artiginin
hipotalamohipofizer ve otonom sinir sistemi yanitin1 azaltabilmekte, muhtemelen egzersize
bagh olarak bir stres yanit adaptasyonu gelismekte ve sadece fiziksel stres etmenlerine karsi

degil ayn1 zamanda mental stres etmenlerine stres yanitin1 da etkilemistir.”®
D. Olaya iliskin potansiyeller

1929°da Hans Berger’in kafa derisine elektrot yerlestirerek insan beyninin elektrik
aktivitesinin Olciilebilecegini gosteren deneyler bildirmistir. O donemin aksiyon potansiyeli
ile ugrasan norofizyologlari bu yavas ve ritmik dalgalarin artefakt olabilecegini
diistinmiislerdir. Saygideger fizyolog Adrian da insanda EEG aktivitesi gozlemlemis ve diger
aragtirmacilar da Berger’in arastirmalarinin ayrintilarini  dogrulamistir. Bulgular EEG
fenomeninin kabuliine yol a¢gmistir. Takip eden onyillardan sonra EEG bilimsel ve klinik
kullanimda faydali olabilecegini ispatlamistir. Ham haliyle EEG beyin aktivitesinin ¢ok
hantal bir 6l¢iimidiir ve kognitif sinirbilimin odak noktas1 olan yiiksek 6zgiilliikkteki néronal
isleyisi EEG ile degerlendirmek cok zordur. EEG yiizlerce noral kaynagmn aktivitesinin
toplaminin  karistminmi  temsil etmektedir ve bu her bir norokognitif siireci ayirmayi
zorlastirmaktadir. EEG i¢ine gomiilii olan 6zgiin duysal kognitif ve motor olaylarla iliskili

yanitlar1 daha sofistike yontemler bulunsa da basit ortalama alma teknigiyle ekstrakte etmek



miimkiindiir. Ozgiin olaylarla iliskili elektriksel potansiyellere olaya iliskin potansiyel
denilmektedir.

Olaya iliskin poansiyellere dair ilk kayitlar Pauline ve Davis tarafindan 1939°da
gerceklestirilmistir. Ancak modern anlamda olaya iliskin potansiyellerin arastirilmast donemi
1964°te Grey Walter ve arkadaslar tarafindan ilk kognitif olaya iliskin potansiyel bilesenini

tanimlanmasiyla baslam1$t1r29’30.

Grey Walter ve arkadaslarinin ¢alismasinda deneklerin bir uyarici sinyali takiben
500-1000 ms sonra bir hedef uyarana verdikleri yanit kaydedilmistir. Bu deneyde ortaya c¢ikan
bulgu herhangi bir gérev olmadiginda bu iki uyaranin her ikisinin de benzer ve beklenebilir
bir olaya iliskin potansiyel yaniti verdikleri, ancak ornegin hedef uyarani fark ettiklerinde bir
butona basmalarinin istenmesi gibi bir gorev verildiginde uyarici sinyal ve hedef uyaran
arasindaki intervalde ve ozellikle frontal elektrot bolgelerinde biiyiikk bir negatif voltaj
kaydedilmis olmasidir. Bu durum “contingent negative variation — CNV” (sarth / umulmadik
negatif varyasyon) olarak adland1r11m1§t1r31. Bu negatif voltaj acik sekilde bir algisal yanit
degildir, aksine denegin gelecegini bildigi hedef uyarana karsi hazirlanmasini ifade ettigi
diistiniiliir. Heyecan verici bu bulgu pek cok arastiricinin olaya iliskin potansiyellere dair

N 29,30
arastirmalar yapmaya baslamasinin onciisii olmustur 930,

Bunu izleyen 6nemli ilerleme P3 bileseninin tarafindan kesfidir’>. Bu deneyde eger
ki denekler bir sonraki uyaranin niteligini ongoremiyorlarsa, uyaranlari takiben ve uyaridan
yaklasik 300 ms. sonra pik yapan genis pozitif bir dalga ortaya ¢iktig1 belirlenmistir (orijinal
deneyde isitsel ve gorsel olarak iki farkli uyaran mevcuttu), Eger uyaranlarin modalitesi
ongoriilebilir sekilde denege verilirse bu dalganin amplitiidiiniin ¢cok daha kiiciik olarak ortaya
cktign gozlemlenmistir. Iste ortaya cikan bu pozitif dalga P3 veya P300 olarak

adlandirilmistir.

Olaya iligkin potansiyeller ilk yayinlarda ‘“uyarilmis potansiyeller” (evoked
potentials — EPs) olarak adlandirilir. Bunlar gercekten de spontan elektroansefalogram
kayitlarin gozlemlenen ritmik paternlerden farkli olarak belirli bir uyaran tarafindan
“uyarilmig” elektriksel “potansiyellerdir”. Ancak arastirmalar ilerledikce bu terimin
gozlemlenen fenomeni tam olarak karsilayamayacagi ortaya ¢ikmis ve bunun yerine “olaya

iliskin potansiyeller” terimi ortaya atilmistir™~*.



Bu alanda karsilasilabilecek baska kavramlar da mevcuttur. Bunlar arasinda siklikla

karsilagilanlar olarak asagidakiler say11abi1ir29’32:

Uyarilmis yamit (evoked response) — Uyarilmig potansiyel (evoked potential)

terimiyle ayn1 anlama gelir.

Beyin sap1 uyarilmis yaniti (brainstem evoked response — BER) — Bunlar isitsel
uyaranlara yanit olarak ve uyarani takibeden ilk 10 ms igerisinde kaydedilen kiigiik
amplitiidlii olaya iliskin potansiyellerdir. Genellikle klinik odyolojide kullanilirlar. Bazi
yaymnlarda ayn1 anlamda kullanilmis sekilde “isitsel beyinsap: yanitlart” (auditory brainstem
responses — ABRs) veya “beyin sapinin isitsel uyarilmis yanitlar1” (brainstem auditory evoked

responses — BAERS) terimleriyle de karsilasilabilir.

Gorsel uyarilmis potansiyeller (visual evoked potential — VEP) — Bu terim genellikle
klinik kapsamda ve viziiel sistem patolojilerinin arastirilmasinda kullanilan gorsel uyaranlara
yanit olarak olusan olaya iliskin potansiyelleri ifade etmek maksadiyla kullanilir. Bu terimin

bir diger varyant1 “gorsel uyarilmis yanit”tir (visual evoked response — VER).

Uyarilmis yanit potansiyeli (evoked response potential — ERP) — Bu terim esasinda
uyarilmis yanit (evoked response) ve olaya iliskin potansiyel (event related potential)
terimlerinin yanhishikla bir arada kullanilmasi sonucu ortaya c¢ikmis bir terim olarak

goriilmektedir ve ayn1 kavramlari ifade edecek sekilde kullanilmistir.

Isitsel Duyusal Potansiyeller
Cok erken bilesenler

Uygun kosullarda isitsel bir uyariy1 takip eden ilk 10 ms icerisinde bir dizi olaya iligkin
potansiyel dalgalarinin gozlemlenmesi miimkiindiir. Bu dalgalar beyin sapindaki isitsel
yolaklardan kaynaklanir ve bu yiizden beyin sapiuyarilmis yaniti veya isitsel beyin
sap1 yanitlart olarak adlandirilir. Bu dalgalar kognitif fonksiyonlardan ziyade isitsel

fonksiyonlarin degerlendirilmesinde kullanilir.



Bu dalgalar1 10 — 50 ms aralifinda goriilen orta latanshh aktivite izler. Bu dalgalar
kaynagin1 medial genikulat niikleustan ve primer isitsel korteksten alir ve isitsel dikkatle
iligkilidir. Bunu da yaklasik 50 ms. civart ortaya ¢ikan ve en genis olarak frontosantral

elektrot bolgelerinde gézlemlenen P1 dalgasi izler.
N1

Gorsel N1 dalgasinda oldugu gibi isitsel dalgasinin da birka¢ alt bileseni vardir.
Bunlardan birincisi 75 ms civarinda pik yapan ve temporal loblarin dorsal yiizeylerinden
cikan frontosantral bir bilesendir. Ikincisi 100 ms civar1 pik yapan ve kaynagi bilinmeyen bir
potansiyeldir. Uciinciisii ise 150 ms civarinda pik yapan superior temporal girustan

kaynaklanan ve daha lateral dagilim gosteren bir bilesendir. N1 dalgasi dikkatle iligkilidir.
Mismatch negativity — Uyumsuzluk negativitesi

Uyumsuzluk negativitesi deneklere uyaran olarak verilen bir dizi benzer uyaranlar arasina
ratlantisal araliklarla farkli bir uyaran yerlestirildiginde gozlemlenir. Uyumsuz — deviant
uyaran Ozellikle santral hattaki elektrotlarda belirgin olan ve tipik olarak 160 ms ile 220 ms
arasinda pik yapan negatif bir dalga ortaya ¢ikartir. Uyumsuzluk negativitesi denek uyaranlara
dikkatini vermedigi durumlarda dahi ortaya ¢ikar. Uyumsuzluk negativitesinin mevcut uyaran
ile miiteakip uyarinin duyusal hafiza iziyle karsilastiran otomatize siireclerle iligkili oldugu

diistiniilmektedir.
N2 ailesi

Tekrar eden ve hedef niteligi tasitmayan uyaranlar negatif bir yanit olusturur. Bu N2’nin
en basit halidir. Eger bu uyaranlarin arasina nadir fakat farkli uyaranlar (deviant uyaranlar)
yerlestirilirse N2 latans bolgesinde daha genis amplitiidlii bir dalga gozlenir. Eger deviant
uyaranlar hedef niteligi tasimiyorlarsa s6z konusu olan bir Onceki bahiste sozii edilen
uyumsuzluk negativitesidir. Uyumsuzluk negativitesi bu anlamda N2a olarak da
adlandirilabilir. Eger deviant uyaranlar ayni zamanda hedef niteligi de tasiyorlarsa bu
durumda N2 etkisi daha gec bir latansta gozlemlenir ve N2b olarak da adlandirilir. Hedeflerin
siklig1 azaltildik¢a bu dalganin amplitiidii de artar. N2b uyariy1 kategorize etme siirecinin bir

gostergesi olarak kabul edilmektedir. Gerek gorsel gerekse de isitsel uyaranlar eger bir hedef
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niteligi tasiyorsa bir N2 bileseni ortaya ¢ikarabilir. Ancak bu etki isitsel uyaranlar i¢in santral
bolgelerde, gorsel uyaranlar i¢in posterior bolgelerde daha belirgin olarak gézlemlenmektedir.
Gorsel uyaranlarda eger uyaranlardaki varyasyon uzaysal yerlesimle ilgili ise gozlemlenen N2
dalgas1 posterior kontralateral bir yerlesim gosterir, yani posterior elektrot bolgelerinde ve
hedefin yerlesimine gore diger yonde goriiliir. Bu dalgaya N2pc adi verilmistir. N2pc dalgasi
hedeflerin sikligiyla iligkili degildir ve hedefin lokalizasyonuna yoneltilmis uzaysal dikkati ve
muhtemelen c¢evreleyen hedef olmayan uyaranlarin supresyonunu yansitir. Gorsel calisma
hafizas1 gorevlerinde de bir kontralateral negatiflik gozlemlenir ve bu da ¢alisma hafizasinin

siirdiiriilmesi ile iliskilidir *°°.

P3 ailesi

P3 dalgasi zaman aralifinda birkag birbirinden ayri olaya iliskin potansiyel bileseni

mevcuttur.

IIk ayrim 1975°te Squires ve Hillyard tarafindan yapilmistir. Bu ekip frontalde
maksimum olan bir P3a bileseni ve parietalde maksimum bir P3b bilesenini tanimlamistir. Bu
bilesenlerin her ikisi de tonal yapida veya yogunlugunda Ongoriilemeyen ve sik olmayan
degisimler sonucunda ortaya cikmaktadir, P3b bileseni ancak bu degisimler hedef niteligi
tasidiginda gozlemlenir. Genellikle tek basina P3 veya P300 terimi kullanildiginda kastedilen
P3b’dir.

Bazi ¢alismalar bir dizi uyaran dizisi icerisine serpistirilen beklenmeyen, alisilmadik veya
sasirtict  uyaranlarin (novel uyaranlar) frontalde P3 benzeri bir yamit olusturdugunu
gbstermistir”’”.

P3 bileseninin amplitiidii denekler gorev i¢in ne kadar zorlanirlarsa o kadar artar. Bu
anlamda P3 goreve ayrilan “kaynaklarin” bir gostergesi olarak kabul edilebilir (27). Ancak P3
amplitiidii  verilen bir uyarmin hedef olup olmadiginin denek tarafindan ayriminin
yapilamadigr durumlarda diiser. Bu durumda gorevin zorlugu arttikca veya deneklerin
kognitif fonksiyonlar1 azaldik¢ca P3 amplitiidiiniin artmas1 beklenir, dyle bir noktaya kadar ki
hedefin zorlugu ¢ok artirilirsa veya kognitif fonksiyonlar ileri derecede bozulmussa bu defa
denekler verili uyaranin hedef mi hedef olmayan bir uyaran mi oldugunu ayirt edememeye

baslarlar ve P3 amplitiidleri diiser 2930,
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Bu anlamda (P) hedef uyaranin olasilig1 (hedef uyaran / hedef olmayan uyaran orani); (U)
kesinsizligi ve (R) ayrilmis kaynaklar ifade etmek iizere P3 amplitiidiiniin formulii su sekilde

belirlenebilir.
P3 amplitiidii = U x (P + R)

P3 amplitiidii uyaranin gorev niteliginin olasilifina bagli olduguna gore; P3 dalgasi
uyaranin hedef kurallarina gore kategorize edilmesi neticesinde ortaya ¢ikmaktadir goriisiine
ulagilabilir. Buna bagl olarak uyaran kategorizasyonunu bozan her tiirlii durum P3’iin
latansin1 uzatacaktir. P3 latans1 bu kategorizasyon siireclerine bagli oldugu halde
kategorizasyon sonrasi siireclerle bir iligkisi yoktur. Yani bir uyaran “hedef” veya ‘“hedef
degil” seklinde kategorize edildikten sonra verilecek yanitin se¢imi ve isleme konulmasi
siireclerine duyarli degildir. Ornegin deneklerden “sag” uyaranmna sag ellerindeki butona
basarak, “sol” uyaranina da sol ellerindeki butona basarak yamt vermeleri istendigi bir
deneyle bunun tam tersi olarak “sag” uyaranina “sol” ellerindeki butona, “sol” uyaranina sag
ellerindeki butona basarak yanit vermeleri istendiginde elde edilen P3 latanslari birbirine

< 12930
esdegerdir 930,



12

II.GEREC ve YONTEMLER

Bu calisma 19/3/2008 tarihinde 764 nolu say1 ile etik kurul toplantisinda onaylandi. 3024 nolu
tez projesi bilimsel arastirma projeleri birimince desteklendi. Calismaya etik kurul onay

tarihinden sonra baslandi.

A. Goniilliilerin calismaya dahil edilmesi

Kisilere arastirma ayrintili bir sekilde anlatildi. Soru sormalart i¢in yeterli siire tanindi.

Goniilliiler aydinlatilmis onam formunu okuyup imzaladiktan sonra calismaya dahil edildi.

Goniilliilerin secilmesi
Arastirmaya dahil olma kriterleri:
e 25-60 yas arasinda saglikli goniillii olanlar
e Son 3 ayda diizenli egzersiz yapmiyor olanlar
e Kalp damar sistemi ve kas iskelet sisteminde egzersiz yapmasinda bir engel olmayanlar
e Egzersiz yapmaya hevesli olanlar
Arastirmadan haric¢ tutulma Kriterleri
¢ Bilinen psikiyatrik tanis1 olanlar

® Herhangi diizenli ilag¢ tedavisi alanlar
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B. Egzersiz kapasitesinin tayini ve egzersiz recetesinin verilmesi

Istanbul Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi Spor Hekimligi Anabilim Dali Laboratuarinda

Prof. Dr. Safinaz Yildiz’in sorumlulugunda yapildi.

Goniilliilerin 6n degerlendirilmesi

Calismaya diizenli egzersiz yapmayan saglikli goniilliiler dahil edildi. Sosyodemografik
ozellikleri kaydedildikten sonra ayrmtili 6zge¢misleri alindi, sistemik fizik muayeneleri
egzersiz yapmalarina engel olabilecek lokomotor sistem ve kardiyovaskiiler sistem
hastaliklar1 gibi hastaliklar goz oniinde bulundurularak yapildi. Boylar kaydedildi ve tartilari
dijital TESS baskiil ile ol¢iildii.

Solunum fonksiyonlarinin degerlendirilmesi

Solunum fonksiyonlar1 Spirobank dijital spirometre ile degerlendirildi. Fonksiyonel vital
kapasite (FVC), 1. saniyedeki Zorlu ekspiratuar hacim (FEV;), FEV/FVC ol¢iimleri yapildi.
Solunum yollarinda restriktif veya obstriiktif hava yolu hastaligi varligi agisindan Olgiim

parametreleri incelendi.

Kardiyopulmoner ve Metabolik degerlendirme

Aerobik kapasitenin objektif degerlendirilmesi i¢in kardiyopulmoner egzersiz testi yapildi.
Eszamanli 12 derivasyonlu EKG degerlendirilmesi i¢in elektrotlar yapistirildi. Goniilliiniin
test sirasinda iki yollu valv sistemi olan Rudolph maskesinden nefes almasi istendi. Otururken
EKG kayaitlari, dinlenim O, kullanimi, nabiz dakika sayisi ve kan basinci degerlendirildi.
Egzersiz stres protokolii olarak Bruce protokolii uygulandi. Protokol hiz 13,4 m/dak. ve egim
her bir evre icin %2 arttirilarak ilave 3 dakikalik evrelerle devam edildi. Bu sirada 3
elektrokardiyografik derivasyonun gercek zamanli kayitlar1 monitérde izlendi ve belirli

araliklarla ¢ikt1 kayitlar1 alindi. Kayitlar 25mm/sn hizinda yazdirildi.

Oksijen tiiketimi (VO,) zirkonyum oksijen analizorii kullanilarak 6l¢tim yapan Sensormedics
Metabolic Chart (Cortex metalyzer 3B, Germany) cihaziyla gerceklestirildi. Istirahat
metabolik hizi (MET degeri) hesaplandi.VO;y.x maksimal egzersizin son 10 saniyesinde

saptanan en yiiksek degerlerin ortalamasi alinarak hesaplandi. Test sirasinda ekspirasyon
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havasindaki karbondioksit hacmi (VCO,) ol¢iildii. Breath by breath yontemi ile dl¢iilen VO,
ve VCO, degerlerindeki dagilim grafiginden V-slope yontemi kullanilarak anaerobik esik

deger saptandi.

Egzersiz onerileri

Fizik muayenelerinde ve solunum fonksiyon testlerinde egzersiz yapmalarina engel olmayan
goniillillerin maksimum VO, degerleri ve egzersiz yapmalar: i¢in uygun nabiz araliklar
hesaplandi. Saglikli goniilliilere yiiriiylis hizlarim1 belirlemeleri i¢in nabiz sayma yontemi
ogretildi. Haftada en az ii¢ giin, en az 60 dakika verilen nabiz araliklarinda yiiriimeleri

onerildi.

C. Egzersizin etkisinin degerlendirilmesi

Spor hekimliginde kardiyopulmoner ve metabolik degerlendirilmesi yapilan
goniilliilerin her birine kendilerine gore hesaplanan nabiz araliklarinda en az haftada {i¢ giin
yiirllyiis yapmalar1 onerildi. 8 ay sonunda kardiyopulmoner ve metabolik degerlendirilmeleri
tekrarlandi. Egzersizin Olciilen parametrelere etkisi degerlendirildi. Egzersiz programina

uyumlarinin kendileri tarafindan 100 tizerinden degerlendirilmesi istendi.

Trier Psikososyal stres testi ayni protokol ile tekrarlandi. Stres yanit1 degerlendirilmesi
icin tekrarlayan kan ve tiikiirikk ornekleri, PRA, Anjiyotensin II ve Kortizol 6lciimleri i¢in
alindi. Kan basinci ve nabiz dakika sayis1 Olciildii. Algilanan stres Olgegi ve gorsel analog
Olcegi uygulandi. Renin anjiyotensin sistemi ve Kortizol stres yanitlarinin egzersiz dncesi

stres yanitlari ile karsilastirilmasi planlandi.

Soguk stres testi aynm1 protokol ile tekrarlandi. Kan basinci nabiz dakika sayist daha
once ol¢iilen sekilde ol¢iildii. Kortizol ol¢timii i¢in tiikiiriik ayn1 yontemle alindi. Soguk stres
yanitinda kortizol, kan basinci, nabiz dakika sayisi, uyarilmis potansiyel kayitlarinin stres

yanitlar ile karsilastirilmasi planlandi.
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Ad,Soyad:

Arastirma icin onerilen egzersiz programina uyumunuzu 100 iizerinden kac¢ olarak

degerlendirirsiniz?

Egzersiz yapmaniz1 giiclestiren kosullar nelerdir?

Fiziksel aktivite artis1 giinliik yasaminizi etkiledi mi?

Etkilediyse ne sekilde etkiledigini tarif eder misiniz?

Sekil II1-2 Egzersizin 6znel olarak degerlendirildigi form.
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IL-6

IL-6 olciimleri Farmakoloji ve Klinik Farmakoloji Anabilim Dali laboratuarinda
ELISA yontemi (Assay Pro IL-6 kit) ile gerceklestirildi. Kuru tiiple alinan ve santrifiijle
ayrilan bolim kiiciik hacimlere ayrilarak saklandi. Birden fazla dondurma c¢oziinme
sikliisiinden kaginildi. Deney giinii oda sicakligina getirilen 6rnekler ve standartlar Enzim
immuno assay yontemi ile ¢ift olarak ¢alisildi. IL-6 antikor ile 2 saat enkiibe edildi. BioTek
ELISA ELx800 okuyucu ile sonuglar 450 nm’de 6lgiildii. Yazilim araciligi ile 4 parametreli

egri ¢izildi ve orneklerin IL-6 degerleri saptandi.

Se-selektin

Se- selektin Olglimleri Farmakoloji ve Klinik Farmakoloji Anabilim Dali
laboratuarinda ELISA yontemi (Biosource se-selectin kit) ile gerceklestirildi. Kuru tiiple
alinan ve santrifiijle ayrilan boliim kiiclik hacimlere ayrilarak saklandi. Birden fazla dondurma
coziinme sikliisiinden kaginildi. Deney giinii oda sicakligina getirilen ornekler ve standartlar
Enzim immuno assay yontemi ile ¢ift olarak calisildi. ELISA ELx800 ile sonuclar dl¢iildii.

Yazilim araciligi ile 4 parametreli egri ¢izildi ve 6rneklerin se-selektin degerleri saptandi.
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D. Psikososyal Stres Testi yanitinin degerlendirilmesi

Psikososyal stres protokolii olan Trier Sosyal stres testi tercih edildi. Bu test tekrarlanabilirligi
ve gecerliligi acisindan uygun bir testtir. Protokol sirkadiyen ritm g6z oniinde bulundurularak

8:30-12:00 arasinda gerceklestirildi.

Goniilliilerin 6nceki giin alkol almamalar1 ve yogun egzersiz yapmamalar istendi. Sabah a¢
gelmeleri bazi goniilliilerin 12.30’a kadar siirecegi ve bu da psikososyal stresin disinda aclik
stresi olusturacagi icin istenmedi. Protokol geregi ilk tiikiiriik 6rnegi 30 dakikada alindigindan
yemekten sonra en az 30 dakika gecmesi gerektigi ilkesine uyuldu. Kadin goniilliilerin

menstrual sikliislerinin liiteal fazinda stres testine katilmalar1 saglandi.

Goniilliiler laboratuara geldiklerinde oturtuldu. Bes dakika dinlendirildikten sonra her iki
koldan kan basinc1 ve nabiz dakika sayis1 Ol¢iildii. Test boyunca kan basinci ol¢iimleri yiiksek
olan koldan alinmaya devam edildi. Diger kola damar yolu agildi ve IL-6 ve se-selektin
Olclimii i¢in kuru tiipe 4 cc kan alindi. Goniillii bu odada 30 dakika yalniz birakildiktan sonra
kan basinc1 ve nabiz dakika dl¢timleri tekrarlandi. Kortizol tayini icin tiikiiriik alindi. Tiikiirtik
pamuk tamponun bir dakika ¢ignetilmesi yontemiyle alindi. Deney giinii santrifiijle pamuktan
ayrilan tiikiiriik partisyonlanarak -40’ta saklandi. Renin anjiyotensin sistemi parametreleri i¢in
sogutulmus EDTA’l1 tiipe 6 cc kan damar yolundan alindi. Goniillii stres testinin yapilacagi
odaya arastiric1 tarafindan eslik edildi. Odada biiyiik bir masa, arkasinda 2 komite iiyesi,
masanin yaninda kamera bulunmaktaydi. Bir ¢izgi ile isaretlenmis yerin diger tarafinda
odanin ortasinda bir mikrofon durmaktaydi. Arastirict her goniilliye ayni aciklamayi

yapmaya 0zen gostererek asagidaki metni sdyledi.

“Sizin icin 6nemli bir ise bagvurdugunuzu ve sizi kisisel 6zelliklerinize gore degerlendirecek
bir komite karsisinda kendinizi tanitmak {izere davet edildiginizi hayal edin. Sizin goreviniz,
komiteyi bu pozisyon i¢in sizin en uygun aday oldugunuza dair ikna etmek {izere bir konusma
yapmak. Aciklamalardan sonra konugmanizi hazirlamak icin 10 dakikaniz var. Daha sonra
mikrofonun kayit alabilmesi icin bu c¢izginin arkasinda duracaksiniz, aynm1 zamanda video
kamera ile de kayit alinacak. Ses kaydimiz ile daha sonra stresin paraverbal belirtilerini
degerlendirmek iizere ses frekans analizi yapilacaktir. Kamera kayitlariniz daha sonra
davramis analizi icin kullanilacaktir. Uyeler davranis analizi konusunda egitim aldi ve
davranislarinizi uygun sekilde kaydedecekler. Bes dakika siirmesi beklenen konusmanizin
ardindan komite tarafindan agiklanacak yaklasik bes dakika siirecek ikinci bir gorev verilecek.

Calisma protokolii ile ilgili bir sorunuz var mi?”
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Sorusu olan goniilliiniin protokol ile ilgili sorular1 yanitlandiktan sonra goniillii diger odaya
alindi. Konusmasimi hazirlarken ihtiyag duyabilecegi bir kalem ve kagit verildi. Kagidi
konusma yaparken yaninda bulunduramayacagi konusunda bilgilendirildi ve 10 dakikalik
stiresi baglatildi. Siire tamamlandiktan sonra kan basinci ve nabiz dakika sayisi ol¢iimleri
alindi. Renin anjiyotensin bilesenleri degerlendirmek iizere sogutulmus EDTA’l tiipe kan
alimi tekrarlandi. Komite karsisinda konugsma yapacagi odanin kapisina geldiginde iceri
girmeden pamuk cignetilerek Kortizol i¢in tiikiiriik 6rnegi alindi. Goniilli konusmasini
yapmak iizere tek basina odaya girdi. Komite baskani liitfen cizginin arkasinda durum ve
konusmaniza baslayin diyerek yonlendirdi. Komite iiyelerinin standart davranisini saglamaya
yonelik komite liyelerine asagidaki test oncesi komite bilgilendirme metni (bkz. Sf ) okutuldu.
5 dakika ise bagvuru ve 5 dakika metal aritmatik testinden olusan béliim sonra erdikten sonra
goniillii test sonrast degerlendirmelerin yapilacagi baska bir odaya alindi. Kan basinci nabiz
dakika sayist 6l¢iimleri yapildi. Kan alindi. Algilanan stres ol¢egini ve gorsel analog dlcegini
doldurmasi istendi. Bu oOl¢iimler semadaki araliklarla tekrarlandi. Trier psikososyal stress
testinde bulunan komite iiyeleri tarafindan protokol geregi o sekilde davrandiklar1 konusunda

bilgilendirme test tekrarlanacagi icin yapilmadi.
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Komite bilgilendirme metni:
Komite:

Komite goniillii ile testin iki boliimiinde iletisim kurar. ilk olarak giris fazinda ve stres
fazinda. Giris bolimiinde komitenin tek gorevi durmaktir. Goniillii, deneyde daha sonradan

komiteyle karsilasacagi izlenimini edinir.

Esas nokta olarak TSST bir oyundur ve bu yiizden oyuna katilan herkesin rollerini ellerinden
geldigince iyi oynamasi 6nemlidir. Komite basvurunun kabul edilip edilmeyecegi hakkinda
karar verecek kisiler oldugundan ciddiyetinden siiphe ettirmeyecek bir izlenim birakmalidir.
Dahasi, TSST psikolojik bir stres durumu oldugundan ciddi durumu bozmamak c¢ok
onemlidir. Her kosulda durum hakkinda konusulmasi engellenmelidir. Herhangi bir oyun
tartisilirsa gercekg¢iligini (ve stres yaratan etkisini) kaybeder. Hi¢bir zaman gercek hayattaki is
basvurusunun yerine gecemeyecegi acik olsa da bu konuya giriste ya da konusma sirasinda
deginilmemelidir. Arastirici tarafindan giris yapildiginda hi¢bir komite {iyesinin konugmamasi
ve giilmemesi uygun olur. Eger goniillii komiteye hitap ederse gerekiyorsa iiye nazikge ve
mesafeli olarak geri selamlar. Gerekiyorsa herhangi bir sorunun komiteye degil arastiriciya
yoneltilmesi gerektigini belirtir. Komitenin aktif gorevi goniillii 10 dakika sonra konusma
yapmak iizere odaya girince baslar. Komite bagkan1 video kameray baslatir (elinize almadan
once nasil baglatilacagini bildiginizden emin olun). Komite baskan1 “Liitfen c¢izginin
arkasinda durun, adimz soyleyin ve konusmaniza baslaymn” der. Ses kaydediciye en
yakin oturan komite iiyesi durumun icerigi ile ilgili olarak 6nemli bir ig yapiyormus edasiyla
ses kayit cihazimi baslatir. Biitiin komite iyeleri goniillii ile goz kontagi kurmaya calisr,
herkesin biitiin dikkatini ona yonelttigini bilmek goniillii i¢in igin ciddiyetini vurgular. Tabi ki
konusma sirasinda hi¢ giilme olmamalidir. Sadece komite baskani goniillii ile direk temasa

gecebilir, bu da komite liyeleri arasinda koordinasyon problemlerini engeller.

Goniilliiniin 3 dakika konugmasina miisaade edilmelidir. Bir¢ok vakada goniillii konugmasinin
sonuna 3 dk sona ermeden gelecektir. Her durumda bir duraklama olmalidir. Yaklagik 20
saniye duraklama olduktan sonra komite bagkani kalan siireyi hatirlatir “Daha vaktiniz var
liitfen devam edin...” konusmaci1 10 saniye konusacak bir sey bulamadiktan sonra komite

baskani siire bitene kadar soru sormaya devam eder. Bu sorularin tam ne sekilde sorulacagi
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baskana kalmistir. Sorular konusmacinin ©Onceki konustuklarindan yola ¢ikilarak da

olusturulabilir. Tipik sorular asagidaki gibidir.

Nicin bu pozisyon icin en iyi basvuran Kisi oldugunuzu diisiiniiyorsunuz?
Bu alanda daha onceki tecriibeleriniz neler?
Baska nerelere basvurdunuz?

Basvurunuzdan olumlu sonu¢ ¢ikmazsa ne yapacaksiniz?

A S A

Bu pozisyon icin yeterince motivasyonunuz oldugunu gosteren calismalar neler?

Psikolojik stres testleri ile ilgili cok sayida sey sOylenmistir bu yiizden sadece burada kisaca
suna deginmek yeterlidir. Sorularin amaci goniilliiyli rahatsiz etmek ya da kotii davranmak
degildir, TSST testinin amaci ya da gorevi bu degildir, bu oyunun kapsamini c¢arpitabilir.
Goniilliiniin gorevi izleyici karsisinda kendisini sunmasidir. Sorular sunumunu derinlestirmek
ve katilimcinin 6zellikleri hakkinda bilgi almaya yoneliktir. Arkadaslarin var m1? gibi bir soru

da uygun olmayacaktir.

Nadir durumlarda goniillii tek basina 5 dakika konusabilir. O zaman komite baskani 3.
dakikadan sonra soru sorup sormamaya karar verebilir ya da bitirmesine firsat taniyabilir. Bu
kisinin ne anlattig1 ile de iligkilidir. Mesela, {iniversitede veya herhangi bir yerde aldig
dersleri cok ayrintili bir sekilde anlatmaya basladiysa bu uygun degildir. Bazilar1 kendi ruh
hallerinden c¢ikmak i¢in ogrendiklerini kullanirlar boyle bir durumda komite baskan1 mesela
“Senin Pazar analizini nasil yapilacagini bildigine inaniyoruz ama biz bu alana nasil girdigini

veya siirliklendigini bilmek istiyoruz” sorusunu sorabilir.

5 dakika sonuna komitenin gorevi stres protokoliiniin ikinci boliimiinti agiklamaktir.
Goniilliintin rahatsiz olmasini engellemek i¢in bunun ikinci bir gorev oldugunu basvuru
konusmasi ile iliskili olmadig1 soylenecektir. Ge¢cmiste bazi kisiler is basvurusu ile iligkisiz
oldugunu hissettikleri i¢in mental aritimatik testini yapmay1 reddetmislerdir. SOyle bir gecis
uygun olacaktir. “Cok tesekkiirler simdilik yeterli goriiniiyor. Simdi ikinci bir gorev
veriyoruz. Bu mental aritmetikle ilgili. 1687’den 0’a kadar 13’er diiserek saymanizi

istiyoruz. Miimkiin oldugunca hizhi ve dogru bir sekilde sayin. Yanhs hesapladigimzda

size soyleyecegiz ve tekrar 1687’den baslayacaksimiz. Bu konuda herhangi bir sorunuz

var mi? Liitfen baslayimn.”
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Cikartilan sayinin asal say1 olmasi tercih edilir bu gorevi zorlastirir. Bilindigi kadariyla sadece
1 kisi 0’a kadar saymay1 basarabilmistir. Sayilar komitenin oniinde bulunacaktir kendilerinin
hesaplamasina gerek kalmayacaktir. Yanlis yaptiginda komite basgkani test siiresi olan 5

dakikanin sonuna kadar “HATA. 1687...” diyecektir. Komite performans 0l¢iisii olarak hata

sayisini ve en sonunda ulasilan sayiy1 not edecektir. Test siiresinin sonunda komite baskani
goniilliye ““Tesekkiir ederiz test sonrasi degerlendirmeler icin yandaki odaya
gecebilirsiniz” der. Bu testteki komitenin rolii biter.

Kirschbaum C, Pirke KM, Hellhammer DH. The 'Trier Social Stress Test'--a tool for
investigating psychobiological stress responses in a laboratory setting. Neuropsychobiology.

1993;28(1-2):76-81.
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Goniilliiyii 1. odaya alin

Her iki koldan tansiyon Ol¢iin ve kaydedin yiiksek olan kolu isaretleyin

(Bundan sonraki tansiyon olciimleri bu koldan yapilacaktir)

3. Damar yolu acin

4. 1 sar tiip

5. 30 dakika dinlenmek iizere hastay1 yalniz birakin
6. 30 dakika sonunda tansiyon 6l¢iin

7. 1 dakika pamuk cignetin ve ornegi alin

8. 1 mor tiip kan alin+1 etiketli tiip kan alin

9. 10 dakikalik timer ayarlayin

10.  Goniilliiyii 3. odaya alin

11. Talimatlar1 verin ve 1. odaya gotiiriin

12. 10 dakika sonunda timer1 1 dakikaya ayarlayin
13. 3. oda kapisinda tiikiiriik 6rnegi alin
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14. 3. odada test prosediiriinii igletin

15. Timen 1 dakikaya ayarlayin

16. Test sonunda goniilliiyli 2. odaya alin

17. Tansiyon 0Olciin

18.  Tikiiriik 6rnegi ve 1 mor tiip+1 etiketli tiip kan alin
19.  Goniilliiniin dolduracagi formlar1 verin

20. Timer 10 dakikaya ayarlayin

21. 10 dakika sonra tansiyon ol¢iin

22. Tikiiriik 6rnegi ve bir mor tiip+1 etiketli tiip kan alin
23. 10 dakika sonra tansiyon 6l¢iin

24. Tiukiriik 6rnegi alin

Sekil II1-3 Psikososyal stres testi protokol akisi.




25

Algilanan Stres Olcegi
Bu olgekteki sorular son bir ay icindeki duygu ve diisiincelerinizle ilgilidir. Her soruda

kendinizi belirli bir durumda ne siklikla hissettiginiz veya diisiindiigiiniiz sorulmaktadir. Bazi
sorular benzer gibi goriinse de aralarinda farklar vardir ve her soruyu ayri olarak
degerlendirmelisiniz. En iyi yaklagim soruyu ¢abuk yanitlamaktir. Kag¢ kere belirli bir sekilde
hissettiginizi saymaya c¢alismak yerine makul bir tahminde bulunun. Her soru igin
asagidakilerden birini se¢in
0 hi¢
1 nerdeyse hi¢
2 Bazen
3 Sik
4 Cok sik
1. Gecgen ay ne kadar siklikla beklenmedik bir sey olmasindan dolay1 iiziildiiniiz?
2. Gecen ay ne kadar siklikla hayatinizdaki 6nemli seyleri kontrol edemediginizi
hissettiniz?
3. Gecen ay ne siklikla kendinizi sinirli ve stresli hissettiniz?
4. Gegen ay ne siklikla rahatsiz edici yasam zorluklarina kars1 basarili oldunuz?
5. Gecgen ay ne siklikla hayatinizda meydana gelen degisiklerle etkili bir sekilde basa
ciktiginizi hissettiniz?
6. Gecen ay ne siklikla kendinizi kisisel sorunlarinizi ele almadaki yeteneginiz nedeniyle
kendinizden emin hissettiniz?
7. Gecgen ay ne siklikla her seyin istediginiz gibi gittigini hissettiniz?
8. Gecen ay ne siklikla yapmaniz gereken seylerle basa cikamayacaginizi hissettiniz?
9. Gecgen ay ne siklikla hayatinizdaki kizginligi kontrol edebildiniz?
10. Gegen ay ne siklikla kendinizi her seyin iistiinde hissettiniz?
11. Gegen ay ne siklikla kontroliiniiz disindaki seyler nedeniyle 6fkelendiniz?
12. Gegen ay ne siklikla kendinizi bitirmek zorunda oldugunuz seyler ile ilgili diisiiniirken
buldunuz?
13. Gegen ay ne siklikla zamaninizi ne sekilde harcadiginizi kontrol edebildiniz?
14. Gegen ay ne siklikla zorluklarin, listesinden gelemeyeceginiz kadar iist iiste y1gildigini

hissettiniz?

Sekil I11-4 Algilanan stres olgegi.



26

Konusma ve mental aritmetik testlerine katiliminizin sizin i¢in ne kadar zor, stresli, kontrol

edilemez ve tahmin edilemez oldugunu degerlendiriniz.

Ornegin hayatinizda karsilastigimiz en zor durumun en sagdaki nokta en az zor olan durumun

ise en soldaki nokta oldugunu farz ederek isaretleyiniz.

Zorluk:

Streslilik:

Kontrol edilemezlik:

Tahmin edilemezlik:

Sekil ITI-5 Gorsel Analog Olcegi.
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Gonilli Adr:

0 30° 40° 50° 60’

70°

Tansiyon

Nabiz

0’ tansiyon Ol¢limil i¢in isaretleyiniz:

Her iki kol dlctimleri esdegerdi

Yiiksek olan koldan 6l¢iildii ve kaydedildi

Damar yolu agilmasi uygun olmadigindan yiiksek

olan kol tansiyon 6l¢iimii i¢in kullanilamadi

Sekil I11-6 Kan basina takip formu.
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+30° +10° +10° +10° +10°
0’
(30. dakika) ((40.dakika) |(50. dakika) |(60. dakika) ((70. dakika)
Damar Yolu agilmasi
ve kuru tiipe kanX
alinmasi
EDTA’h tiipe kan
X X X
alinmasi
Tiikiiriik alinmasi X X X X X
X (Her
Kan basinci olciilmesiliki X X X X X
koldan)

Sekil IT1-7 Psikososyal stres testi zaman cizelgesi.




29

Plazma Anjiyotensin II olciimii

Anjiyotensin II 6lciimlerinin RIA laboratuarinda Dr. Beyhan Omer damismanliginda
calisilmasi planlandi. Anjiyotensin II i¢in kan damar yolundan sogutulmus EDTA’]1 tiiplere
alindi. Sogutmali santrifiijle +4 °C’de plazma ayristirildi. Kiigiik hacimlere boliinerek ¢alisma
giinline kadar -40 °C’de saklandi. Anjiyotensin II diizeylerinin Ol¢iimii  igin
Radyoimmunoassay (Biosource Angiotensin II RIA kiti) yonteminin kullanildi. Plazma
orneklerinin ayristirilmasindan sonra Angiotensin II yarismali radyoimmunoassay ile calisildi.
Tavsan anti-anjiyotensin II, antiserum, ve radio-iodinlenmis anjiyotensin II tracer kullanilarak
baglanmis ve serbest fazlarin santrifiij basamagini takiben solid faz parcaciklarina bagl ikinci
bir antikor vasitasiyla ayristirildi. Baglanmis fraksiyondaki radyoaktivite oOlgiilerek tipik

kalibrasyon egrisi olusturuldu. Sonuclar bu yontemle hesaplandi.

Plasma Renin Aktivitesi (PRA) ol¢iimii

Plazma renin aktivitesi 6lciimlerinin RIA laboratuarinda Dr. Beyhan Omer danismanliginda
calisildi. Plazma renin aktivitesi icin kan damar yolundan sogutulmus EDTA’]1 tiiplere alindi.
Sogutmali santrifiijle +4 °C’de plazma ayristirildi. Kiiciik hacimlere boliinerek calisma
giinine kadar -40 °C’de saklandi. Plazma renin aktivitesi reninin enzimatik aktivitesinin
{iriinii olan Anjiyotensin I diizeyiyle 6lciildii. Ornekteki Anjiyotensin I 125I-Anjiyotensin I ile
tipteki kaplanmis poliklonal antikorla baglanmak i¢in yarismaya girmesini temel alan

radyoimmunoassay yontemiyle bakildi. Gama counter ile sonuc¢lar okundu.

Kortizol diizeyi icin tiikiiriik 6rnegi alinmasi

Kortizol degerlendirmesi igin tiikiirik Ornegi pamuk tamponlarin 1 dakika boyunca
cignetilmesi yontemi ile toplandi. Agz1 kapali bir kapta saklanan pamuk ayn1 giin icerisinde
bir tiipiin icine pipet ucunun iizerine yerlestirildi. Santrifiijle 2000 rpm hizla 10 dakika tiipiin
alt bolimiinde toplanan tiikiiriik 6rnegi kiiciik hacimlere ayrilarak ependorflara konuldu. Bu
yontem ile elde edilen pilot sonuclar tiikiiriik kortizol caligmalarinda kullanilan Salivette
tilkiirtik alma kiti ile elde edilen sonuclarla karsilastirildi. Sonuglarin benzer bulunmasi
tizerine bu yontem kullanilarak biitiin drnekler alindi. Kiiciik hacimlere ayrilan ornekler

kortizol 6l¢iim giiniine kadar -40 °C’ de saklandi.
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Tiikiiriik kortizol dl¢ciimii

Tiikiiriik ~ kortizoliin  Biyokimya merkez laboratuarinda Prof. Dr. Beyhan Omer
danismanliginda kanda kortizol tayini i¢in kullanilan elecsys immunoassay yontemi ile Roche
kortizol kitiyle ¢alisilmasi planlandi. Pilot calisma icin deney protokolii ile uygun ol¢iimler
alindi. Sonuglar literatiirdeki sonuglara gore diisiik bulundu. Daha 6nce bu konuda calisan ve
yaymn yapan arastiricilara ve kiti iireten firmanin arastirma gelistirme boliimiine danisildi.
Onlarin onerileri dogrultusunda pilot Ol¢iimler tekrarlandi ve beklenen araliktaki sonuclar
saptandi. Kortizol ol¢iimii i¢in biitiin tiikiiriik Ornekleri kiiciik hacimlere boliinerek -40
derecede saklandi. Pilot ol¢iim tekrarlanarak Olctimlerin yapildigi giin tekrarlandi. Sonuclar
uygun aralikta saptandi. Tiim tiikiiriik 6rnekleri ayn1 giin calisildi. Birinci inkiibasyonda 20
uL numune kortizola spesifik biyotinli antikor ve rutenyum kompleksi ile isaretlenmis bir
kortizol tiirevi ile inkiibe edildi. Numune icindeki analit konsantrasyonuna ve ilgili immiin
kompleksin olusumuna bagli olarak, isaretli antikor baglayici yer kismen numune analiti ve
kismen rutenyumlu hapten ile dolduruldu. Ikinci inkiibasyonda Streptavidin-kaplh
mikropartikiiller eklendikten sonra biyotin ile streptavidinin etkilesimi araciligiyla kompleks
kat1 faza baglanmis hale geldi. Reaksiyon karisimi, mikropartikiillerin elektrodun yiizeyine
manyetik olarak yakalandiklar1 6l¢iim hiicresi icine aspire edildi. Daha sonra baglanmamis
maddeler ProCell ile uzaklastirildi. Elektrod iizerine voltaj uygulanmasi kemiliiminesans
emisyonuna neden oldu, bu bir foton sayic1 (photomultiplier) ile dl¢iildii. Sonuclar, 2-noktali
kalibrasyon ile cihaza ©zel olarak olusturulmus bir kalibrasyon egrisi ve reaktif barkodu

araciligiyla edinilen bir ana egri ile tayin edildi.
E. Soguk stresi yanitimin degerlendirilmesi

Soguk stres yanitinin degerlendirilmesi 6gleden sonra 13:00-17:00 saatlerinde gerceklestirildi.
Stres protokolii uygulanmadan 6nce uyarilmis potansiyel kayitlart alindi, kan basinci, nabiz
dakika sayis1 degerlendirildi. Kortizol diizeyi 6l¢limii i¢in tiikiiriik 6rnegi alindi. Soguk stresi
uygulanirken uyarilmis potansiyel kayitlari, kan basinci, nabiz dakika sayis1 Olgiimii

tekrarlandi. Kortizol diizeyi ol¢iimii i¢in tiikiiriik 6rnegi tekrardan alindi.

Soguk stresinin uygulanmasi
Soguk stresi goniilliiniin soguk su dolu kaba elini bilegine kadar sokmasiyla olusturuldu. Su

buz katilarak termometre ile 10°C’ye ayarlandi.
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Kan basinci ve Nabiz Dakika Sayisinin ol¢iilmesi
Goniilliiler en az 5 dakika oturduktan sonra soguk su dolu kaba sokulmayan koldan kan

basinct Omron 705 IT marka dijital tansiyon aleti ile 6l¢iildii.

Kortizol diizeyi icin tiikiiriik 6rnegi alinmasi

Kortizol degerlendirmesi igin tiikiirik Ornegi pamuk tamponlarin 1 dakika boyunca
cignetilmesi yontemi ile toplandi. Agz1 kapali bir kapta saklanan pamuk ayn1 giin icerisinde
bir tiipiin icine pipet ucunun iizerine yerlestirildi. Santrifiijle 2000 rpm hizla 10 dakika tiipiin
alt boliimiinde toplanan tiikiirik ornegi kiiciik hacimlere ayrilarak ependorflara konuldu.

Kortizol 6l¢iim giiniine kadar -40 °C’ de saklandi.

Uyarilmis potansiyel elektroensafologram kayitlarimin alinmasi ve analizlerinin
yapilmasi
Uyarilmis potansiyel elektroensafologram kayitlarinin alinmasi ve analizleri Prof. Dr. Sacit

Karamiirsel danismanliginda kognitif elektrofizyoloji laboratuarinda gerceklestirildi.

Deney diizenegi bir uyarici bilgisayar ve bir kayit bilgisayarina bagh elektroansefalogram
kayit cihazi, yiikseltici ve analog dijital doniistiiriictiden olusmaktadir. Elektroansefalogram
kayitlar1 bu bilgisayar iizerinde kurulu bulunan BrainAmp recorder yazilimi araciligiyla
kaydedildi. Kayitlar esnasinda giimiis kloriir elektrotlar, standart 6l¢iilerde hazirlanmis ve her
katilimcinin bas ¢evresine gore Olciisii belirlenen esnek yapida ve poliiiretan elyaf
malzemeden iiretilmis iizerinde elektrotlarin yerlesimine imkan verecek sekilde dnceden
belirlenmis bosluklar1 olan EEG kepleri kullanildi. Elektrotlarin yerlesiminde uluslar arasi1 10-
20 sistemi uygulandi, elektrotlar aras1i empedanslarin 30 Ohm’dan diisiik olmalarina dikkat

edildi.

Calismada olaya iliskin potansiyellerin kayd: Mismatch Negativity ve Novelty Oddball

paradigmalari ile alindi.

Dijital analog doniistiiriiciiden kayit bilgisayarina ulastirilan dijital veriler, bilgisayarda kurulu
BrainAmp Analyzer yazilimi tarafindan islendi, degerlendirildi ve daha sonra bu verilerin

Olciimlerinin yapilacagl yazilimlara uygun bir formatta bilgisayarin sabit diskine kaydedildi.
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Paradigmalar

Mismatch Negativity (Uyumsuzluk Negativitesi, MMN) paradigmasinda goniillilye uyaran

bilgisayarindan iki farkli tonda isitsel uyaran gonderildi ve bu esnada elektroansefalogram
kayitlar1 alindi.

Isitsel uyaranlar kalin tonlu (standart uyaran - S1) ve ince tonlu (deviant uyaran — S2)
“bip”lerdir. Denekten yalmizca rahat bir sekilde oturmasi ve dikkatini miimkiin oldugunca
seslere vermemesi istendi. Kayit 3 dakika siirdii ve bu sirada denege 240 adet standart uyaran

ve 60 adet deviant uyaran verildi.

Oddball Novelty paradigmasinda goniillilye uyaran bilgisayarindan ii¢ farkli isitsel uyaran

gonderildi ve bu esnada elektroansefalogram kayitlar1 alindi. Isitsel uyaranlar kalin tonlu
(standart uyaran - S1) ve ince tonlu (hedef uyaran — S2) “bip”ler ve bunlardan ayrisacak
sekilde derlenmis “zil sesi”, “kus civiltis1”, “otomobil sesi” gibi farkli ve beklenmeyen isitsel
uyaranlardan olusan seslerdir (novel uyaran — S3). Denekten rahat bir sekilde oturmasi ve ince
tonlu sesleri (hedef uyaranlar1) saymasi istedi. Kayit bir goniillii i¢in 12 dakika siirdii ve bu
sirada goniillilye 210 adet standart uyaran, 45 adet hedef uyaran ve 45 adet novel uyaran

verildi.

Kayitlarin degerlendirilmesi bilgisayar ortaminda ¢evrimdis olarak gerceklestirildi. Oncelikle
aliman elektroansefalogram trasesinde gerekli filtreleme islemleri uygulanarak trase cesitli
giiriiltii kaynaklarindan arindirildi, bunu takiben elektroansefalogram trasesi uyaranlarin
verildigi zamansal noktalara goére belirli zaman dilimleri halinde kiiciik pargalara boliindii

(segmentasyon).

Mismatch negativity deneyinden elde edilen elektroansefalogram traseleri standart uyaranlar
(S1) ve deviant uyaranlar (S2) i¢in ayri ayrt ve uyarandan 100 ms. Oncesi ile 400 ms.
sonrasini icerisine alacak sekilde toplam 500 ms.lik intervaller halinde segmente edildikten

sonra yine her iki uyaran icin elde edilen segmentlerin ortalamalar1 ayr1 ayr1 alindi.

Novelty oddball deneyinden elde edilen elektroansefalogram traseleri standart uyaranlar (S1),
hedef uyaranlar (S2) ve novel uyaranlar (S3) icin ayr ayri ve uyarandan 500 ms. Oncesi ile
1000 ms. sonrasini igerisine alacak sekilde toplam 1500 ms.lik intervaller halinde segmente

edildi.
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Segmentasyon isleminden sonra, tiim segmentler tek tek gozden gecirilerek herhangi bir
kanalda artefakt olup olmadig1 degerlendirilmistir. Artefaktlar 6zellikle hemen elektrotlarin
yakininda bulunan ve kendileri de birer elektrik jeneratorii olan kas yapilarindan kaynaklanan
voltajlardir. Bu voltajlar segment intervallerine denk geldikleri takdirde belirli bir rastlantisal
patern de tasimadiklari icin kayitlarda ve dolayisiyla elde edilecek uyarilmis potansiyel
parametrelerinde bozulmalara neden olma potansiyeli tasirlar ve bu nedenle artefaktli
segmentlerin hesaplamaya dahil edilmemeleri gerekir. Bu artefaktlarin en biiyiik nedeni goz
kapaklarinin ve goz kiiresinin hareketleri oldugu icin elektroansefalogram kayitlar1 alinirken
iki kanaldan da es zamanl elektookiilogram (EOG) kayitlar1 alinmis, analiz yaziliminda
mevcut bulunan Gratton & Colles yontemiyle EOG kayitlar1 esas alinarak okiiler diizeltme
yapilmistir. Okiiler diizeltme sonrasi artefakt iceren segmentler manuel artefakt temizleme

araciligiyla degerlendirmeden c¢ikarilmistir.

Artefaktlarin temizlenmesini takip eden asama tiim segmentlere ait dalga paternlerinin
aritmetik ortalamasinin alinmasidir. Ortalama alma islemiyle; giriste olaya iliskin
potansiyellerin elde edilmesi bahsinde de belirtildigi gibi, elektroansefalogram trasesinde
adeta gizli bir sekilde bulunan olaya iligkin potansiyelleri gérmemizi saglar. Bu su sekilde
gerceklesir: Spontan elektroansefalogram aktivitesi belirlenmis ritmik paternler icermekle
birlikte kaydin her ami icin bu aktivite farkli ve bir anlamda rastlantisal bir noktada
bulunmaktadir. Oysa ki olaya iligkin potansiyeller her hangi bir uyariy1 veya yaniti, daha
kapsamli bir deyisle olayi, takiben ve her seferinde ayni yapiyla ortaya c¢ikmaktadir.
Segmentlere ayirma islemi olayr nirengi noktasi alarak yapildig: icin de bu segmentlerin
ortalamasi alindiginda her seferinde rastlantisal bir noktada bulunan spontan aktiviteye ait
izler birbirini gotiiriir, elde kalan her seferinde aymi paterni takip eden olaya iliskin

potansiyellere ait kayaittir.

Aritmetik ortalama alma islemi sonucu her iki uyaran i¢in ayr1 ayri olaya iligkin potansiyel
kayitlar1 ortaya c¢ikarilmis durumdadir. Bu asamadan sonra uyumsuzluk negativitesi
(mismatch negativity — MMN) paradigmasini ortaya ¢ikartmak icin deviant uyaranlara elde
edilen olaya iliskin potansiyel yanitlar1 standart uyarana yanit olarak elde edilen olaya iliskin
potansiyel yanitlarindan, analiz yaziliminda mevcut olan fonksiyon kullanilarak aritmatik
olarak cikarilldi. Elde kalan dalga paterni uyumsuzluk negativitesini gostermektedir.

Degerlendirmede bu paternin latansi1 (gecikmesi) yani uyarandan sonra ortaya c¢ikis zamani
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milisaniye cinsinden ve amplitiidii (genligi) yani voltaji mikrovolt cinsinden elde edildi ve bu
verilerin stres yamitina gore farkliliklart degerlendirildi. Ortalama alma islemi neticesinde
olaya iliskin potansiyellere ait bir dalga formu ortaya ¢ikti. Bu calismada ortaya c¢ikan bu
dalga formunun farkli kognitif siireclere ait bilesenleri {izerinde soguk stresi ile olusan
farkliliklar, stres yaniti ve egzersizin bu yanittaki etkisi degerlendirildi. Soguk stres yaniti

degerlendirme formu arastirici tarafindan dolduruldu.
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EEG:

Empedans:

NORMAL

Mismatch

Novelty Kag saydi?
Tiikiiriik

TA

NDS:

SOGUK STRESI

Mismatch

Novelty Kag saydi?
Tiikiiriik

TA

NDS:

NOTLAR:

Sekil ITI-8 Soguk Stres yanitim degerlendirme formu.

Istatistiksel Analiz _
SPSS 15.0 programinda veriler girilerek istatistiksel analizler yapildi. Ikiden fazla bagimh

degiskenler i¢in ¢oklu nonparametik test Friedman, iki bagimli degisken icin Wilcoxon

testleri uygulandi. Tekrarlayan parametreler iginse ti¢ yonliit ANOVA ile analiz yapildi.
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IV. BULGULAR

Yontemlerde belirtilen goniillii alim kriterlerine gore 26-56 yaslar1 arasinda dokuzu kadin
onbiri erkek olmak iizere 20 kisi ¢alismaya dahil edildi. Goniilliilerden ikisi bilgilendirilmis
goniilli onam formunu imzaladiktan ve egzersiz degerlendirmeleri yapildiktan sonra
calismadan ayrildi. Bir goniilliiniin ayrilma nedeni stres testini ¢ok stresli buldugu igin
onamint geri ¢ekmesiydi. Stres testine Onceden alinan goniillillerle konusmasi kararini
etkileyen faktorlerdendi. Diger ¢alisma dis1 birakilan goniillii ise bilinen herhangi bir hastalig
bulunmamasina ve fizik muayenesinde bir 6zellik saptanmamasinda ragmen egzersiz testi
sirasinda bas donmesi ve halsizlik tarif etti. fleri kardiyometabolik inceleme onerilen goniillii
calisma dis1 birakildi. Calismaya devam eden ve egzersiz yapmaya baslayan dort kisi ikinci
psikososyal stres testine ve soguk stresi testine alinamadi. Bir goniillii egzersiz programina
uyum saglamakta zorluk cektigi i¢in c¢alismaya katilmaktan vazgecti. Diger calismadan
ayrilma sebepleri ise menometroraji sikayeti ile kombine oral kontraseptif ila¢ baslanmasi,
migren tanisiyla betabloker grubu ilag baslanmas1 ve gebelikti. Calismay1 besi kadin dokuzu

erkek olmak iizere 14 kisi sonlandirdi.
A. Egzersizin ve etkisinin degerlendirilmesi

Goniilliilerin egzersiz Onerilerine uyumu ve egzersizin etkisi yontemlerde ayriltili
olarak aciklandig1 gibi objektif olarak degerlendirildi. Egzersiz programi sonrasi agirlik
ortalamalarinda 73,4 kg’dan, 71,8 kg’a bir diisiis, istirahat nabiz dakika sayilarinda 82’den
78’e bir diisiis, maksimum nabiz dakika sayisinda 174’den 180’e artis saptanmasina ragmen
degisiklikler istatistiksel anlamliliga ulasmadi. Anaerobik esik deger nabiz dakika sayisindaki
149,8’den 153,6’ya artis istatistiksel anlamli bulundu (p<0.05). Maksimum VO, ortalama

degerlerindeki artis istatistiksel anlamli degildi.
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Sekil IV-1 Egzersiz oncesi ve egzersiz sonrasi dlciitler.

Agirlik (kg), istirahat NDS, maksimum NDS anaerobik NDS, maksimum VO2 degerleri
(ml/kg/dak) (ortlamalari+SEM) olarak gosterildi.

Egzersiz oncesi ve sonrasi endurans zamani degerleri karsilastirildiginda istatistiksel olarak

anlamh artis saptandi (p<0.05)(Sekil IV-2).
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Sekil IV-2 Egzersiz oncesi ve sonrasi endurans zamani.

Endurans zamam ortalama+SEM olarak gosterildi.

Goniilliilerin uyumlar1 egzersizin 6znel olarak degerlendirildigi form (Sekil I1I-2) ile
degerlendirildi. “Arastirma i¢in Onerilen egzersiz programina uyumunuzu 100 iizerinden kag
olarak degerlendirirsiniz?” soruna verilen yanit %72+ 12,9 (ortalama+SD) bulundu. “Egzersiz
yapmanizi gii¢lestiren kosullar nelerdir?” sorusuna ‘“vakit azligi, tisengeclik, calisma hayati,
zaman ve mekan, tembellik, zaman yoklugu, giinliik kosullar, is yasami, aile ¢ocuk, ¢cevresel
kosullar, zaman yetersizligi, tembellik, spor fasizmi, giivenli yer sikintisi, yiirlime oldugu i¢in
zorlanmadim, yasam gailesi, ¢alisma yogunlugu, yeni aliskanlik kazanma giicliigii” yanitlari
verildi. Zaman yoklugu, en sik tekrarlanan sebepler arasindayken, iisengeclik ve tembellik de
one c¢ikan yanitlardandi. Cevresel kosullar da egzersiz yapmay1 giiclendiren nedenler arasinda
tespit edildi. Fiziksel aktivite artisi giinlilk yasaminmzi etkiledi mi? sorusuna goniilliilerin
%251 ¢ok degil yanit1 verirken %75’1 evet yanit1 verdi. “Etkilediyse ne sekilde etkiledigini
tarif eder misiniz?” sorusuna “Az yoruluyorum, daha hizli yiirliyorum, ge¢ yoruluyorum,
giinim daha dolu efektif geciyor, biraz daha rahat hissetmemi sagladi, fiziksel olarak
giiclendim, konsantrasyonum artti, kendime zaman ayirmam sebebiyle daha olumlu diisiiniir
oldum, bakis a¢im degisti, her yanim agriyor, kilo verdim, daha fit bir goriiniime kavusarak
kendime giivenim artt1, ¢calisma sonrasi yiirime motivasyonum arttr” yanitlari alindi.

IL-6 sonuclar bes ornek disinda oOlciilebilir 0,008 ng/ml degerinin altinda kaldi.

Degerlendirme i¢in yeterli sayida 6rnek sonuglanmadi.
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Se-Selektin Olciimii egzersiz oncesinde 21,03+5,68 (ortalama+SD) iken egzersiz
sonrasinda 29,66+6,47 (ortalama+SD) tespit edildi. Artis istatistiksel olarak anlamli tespit
edildi (p<0.05).

B. Psikososyal Stres Testi yanitinin degerlendirilmesi

Algilanan Stres Olgegi ile goniilliinii son bir ayr degerlendirildi. Ortalama 8 ay egzersiz
programindan sonra tekrarlanan testte anlamli bir degisiklik saptanmadi (p>0.05). Psikososyal
stres testinin zorluk, streslilik, kontrol edilemezlik, tahmin edilemezlik parametrelerini
degerlendiren Gorsel Analog Olcegi sonuclar1 egzersiz sonrasinda psikososyal stres testi

ikinci defa uygulandiktan sonra istatistiksel anlamli olarak degismedi (p>0.05).
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Sekil IV-3 Psikososyal stres testi ile kortizol diizeyleri.

Gonilliller 30. ve 40. dakikalar arasinda hazirlanma stresine, 40. ve 50. dakikalar arasinda
komite karsisinda konusma, mental aritmetik streslerine tabi tutuldular. Egzersiz Oncesi ve
egzersiz sonrasinda psikososyal stres testi ile kortizol diizeyi degisiklikleri (ortalamatSEM)
gosterilmistir.

Egzersiz oncesi tiikiiriik kortizol diizeyi 30. dakika istirahatten sonra 0,13+£0,11 pg/dL
(ortalama+SD) hazirlanma stresinden sonra 0,14+0,13 pupg/dL (ortalama+SD), komite

karsisinda konusma ve mental aritmetik streslerinden sonra 0,20+0,19 pg/dL (ortalama+SD)
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10 dakika arayla tekrarlanan Ol¢iimlerde sirasiyla 0,21+0,25 pg/dL (ortalama+SD) ve
0,20£0,25 pg/dL (ortalama+SD) saptandi. Egzersiz sonrasinda bazal tiikiiriik kortizol diizeyi
0,2240,18 pg/dL, 10 dakika hazirlanma stresinden sonra 0,21+0,22 pg/dL (ortalama+SD),
komite karsisinda konusma ve mental aritmetik streslerinden sonra 0,25+0,18 pg/dL
(ortalama+SD), 10 dakika arayla tekrarlanan Ol¢iimlerde sirasiyla 0,29+0,23 pg/dL
(ortalama+SD) ve 0,19+0,15 pg/dL (ortalama+SD) saptandi. Egzersiz Oncesinde ve
sonrasinda stres ile tiikiiriik kortizol diizeylerinde bir artis gozlenirken istatistiksel olarak
anlamlilik bulunmadi (p>0.05). Egzersiz Oncesi ve sonrasi degerler zamanlarina gore

eslestirilip karsilagtirildiginda anlamhi fark bulunmadi (p>0.05).
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Sekil V-4 Psikososyal stres testi ile PRA diizeyleri.
Goniilliiler 30. ve 40. dakikalar arasinda hazirlanma stresine, 40. ve 50. dakikalar arasinda
komite karsisinda konusma, mental aritmetik streslerine tabi tutuldular. Egzersiz oncesi ve

egzersiz sonrasinda TSST ile PRA diizeyi degisiklikleri (ortalama+SEM) gosterilmistir.

Egzersiz oncesi bazal PRA olctimleri 1,35+£1,40 ng/ml/saat (ortalama+SD)saptandi.
Stres uygulandiktan sonra 2,06+£1,65 ng/ml/saat (ortalama+SD) degerine yiikseldi. Bu
yiikselis istatistiksel olarak anlamli saptandi1 (p<0.05). Istirahatten sonra, 60. dakika PRA
diizeyi 1.71+1,50 ng/ml/saat (ortalama+SD) tespit edildi. Diisiis 50. dakika degeri ile
karsilagtirildiginda anlamli (p<0.05) tespit edilirken 60. dakika PRA degeri 30. dakika PRA
degeri ile karsilastirildiginda anlaml yiiksekligini (p<0.05) korudu.
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Egzersiz sonras1 bazal PRA olgiimleri 0,72+0,79 ng/ml/saat (ortalama+SD)saptandi.
Stres uygulandiktan sonra 1,49+1,50 ng/ml/saat (ortalama+SD) degerine yiikseldi. Bu
yiikselis istatistiksel olarak anlamli saptandi (p<0.05). Istirahatten sonra, 60. dakika PRA
diizeyi 1.71+1,50 ng/ml/saat (ortalama+SD) tespit edildi. Yiikselis 50. dakika degeri ile
karsilagtirildiginda anlamhi degilken (p>0.05) 60. dakika PRA degeri 30. dakika PRA degeri
ile karsilagtinnldiginda anlaml yiiksekligini (p<0.05) korudu. TSST sirasinda alinan ii¢ kan
ornegindeki PRA diizeyi egzersiz Oncesi ve egzersiz sonrast olarak karsilastirildiginda

farklilik gostermedi (p>0.05).
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Sekil IV-5 Psikososyal stres testi ile ANG II diizeyleri.

Gonilliiler 30. ve 40. dakikalar arasinda hazirlanma stresine, 40. ve 50. dakikalar arasinda
komite karsisinda konusma, mental aritmetik streslerine tabi tutuldular. Egzersiz Oncesi ve
egzersiz sonrasinda psikososyal stres testi ile ANG II diizeyi (ortalama) degisiklikleri

gosterilmistir.

Saglikli goniilliilerde egzersiz 6ncesinde damar yolu agildiktan 30 dakika sonra ANG
IT degeri 11,38+6,98 pmol/l (ortalama+SD) saptandi. Stres sonrasinda 18,75+13,79 pmol/l
(ortalama+SD) olciilen ANG 1I diizeyi 10 dakika dinlenmeden sonra 17,13+16,73 pmol/l
(ortalama+SD) tespit edildi. Egzersiz sonrast bazal ANG 1I 12,52+13,51 pmol/l
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(ortalama+SD), stres ile 12,44+13,52 pmol/l (ortalama+SD) ve 60. dakikada 17,51+9,85
pmol/l (ortalama+SD) olciildii. Egzersiz oncesinde stres ile 50. dakika ANG II diizeyi 30.
dakikaya gore anlamli yiiksek tespit edilirken (p<0.05), egzersiz sonrasinda artis daha geg

gozlendi ve istatistiksel anlamliliga ulasmadi.

TSST'inde Kan Basinci
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Sekil IV-6 Psikososyal stres testi ile kan basinci dl¢iimleri.
Gonilliiler 30. ve 40. dakikalar arasinda hazirlanma stresine, 40. ve 50. dakikalar arasinda

komite karsisinda konusma, mental aritmetik streslerine tabi tutuldular. Egzersiz oncesi ve
egzersiz sonrasinda psikososyal stres testi ile kan basinci degisiklikleri (ortalama+SEM)

gosterildi.

TSST’nin baslangicinda ol¢iilen sistolik kan basinct hem egzersiz Oncesinde hem
egzersiz sonrasinda 30 dakika istirahat ile anlamli olarak diistii (p<0.05). Istirahat sonras1 (30.
dakika) kan basinci bazal kan basinci olarak kabul edildi. Hazirlanma stresi ile anlamli olarak
artan sistolik kan basinct (p<0.05) komite karsisinda konusma ve mental aritmetik stresi
sonrasinda bazal kan basincina gore anlamli yiiksek ol¢iildii (p<0.05). Stresin bitisinden 10
dakika sonra Olciilen kan basincinda stres sonrasinda 40. dakikada ol¢iilen kan basincina gore
anlaml diisiis saptand1 (p<0.05). Son iki sistolik kan basinci 6l¢iimii bazal kan basinci Sl¢iimii

ile esdegerdi (p>0.05). Egzersiz sonrasinda birinci sistolik kan basinci istirahat sonrast 30.
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dakikada anlamli olarak diismiistiir(p<0.05) hazirlanma stresi sonrasinda bazal sistolik kan
basincina gore kan basinct degerindeki artis anlamli degilken, komite karsisinda konusma ve
mental aritmetik stresinden sonra bazal degere gore anlamli artis gosterdi (p>0.05). Stres
sonras1 60. ve 70. dakikadaki sistolik kan basinci degerleri ise 50 dakika Ol¢iimiine gore
anlaml olarak diistii ( p<0.05) ve bazal kan basinci Slgiimleri ile istatistiksel olarak farksiz
saptand1 (p>0.05). Sistolik kan basinci degerleri stres testi ile istatistiksel anlamli olarak
degisti (p<0.05). Uzun donemli egzersiz sonrasi bazal sistolik kan basinci ortalamalarinda 11
mmHg azalma gozlendi, bu etki istatistiksel olarak anlamliyd1 (p<0.05).

Egzersiz Oncesi baslangicta Olciilen diyastolik kan basinct 30 dakika istirahat ile
istatistiksel olarak anlamli diismedi (p>0.05), hazirlanma stresi ile artan ortalama diyastolik
kan basinci degeri istatistiksel anlamliligi yakalayamazken komite karsisinda konusma ve
mental aritmetik stres testi ile istatistiksel anlamli olarak artti (p<0.05). Deneyin
baslangicindan sonra 60. ve 70. dakika degerleri bazal diyastolik kan basinci 6l¢iimlerinden
farksiz tespit edildi. (p<0.05). Egzersiz sonrasinda 30 dakika istirahat ile diisen kan basinci
(p<0.05) hazirlanma stresi ile artmazken, komite karsisinda konusma ve mental aritmetik ile
artis istatistiksel anlamlilifa ulasamadi. TSST’de diyastolik kan basinci degisikliklerinin
biitiinii istatistiksel olarak hesaplandiginda anlamli farkli bulundu (p<0.05) ve egzersizin
etkisi de anlamli (p<0.05) bulundu.

Nabiz dakika sayis1 ortalamasi egzersiz oncesi 0. dakikada 80,45+8,36 (ortalama+SD)
iken istirahatten 30 dakika sonra 78,45+8,18 (ortalama*SD) hazirlanma stresinden sonra
80,33+£12,45 (ortalama+SD), komite karsisinda konusma ve mental aritmetik streslerinden
sonra 81,78+15,62 (ortalama+xSD) , 60. dakikada 77,94+11,11 ve 70. dakikada 77,89+10,41
saptandi. Nabiz dakika sayisi ortalamasi egzersiz sonrasinda 0. dakikada 81,50+14,32
(ortalama+SD) iken istirahatten 30 dakika sonra 81,29+12,65 (ortalama+SD) hazirlanma
stresinden sonra 81,00+£16,52 (ortalama+SD), komite karsisinda konugsma ve mental aritmetik
streslerinden sonra 79,14+13,11 (ortalamaxSD) , 60. dakikada 79,07+£11,15 ve 70. dakikada
78+11,83 saptandi. Nabiz dakika sayisi1 Ol¢iimleri stres ile ve egzersiz ile fark bulunmadi

(p>0.05).
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C. Soguk Stresi yanitinin degerlendirilmesi
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Sekil IV-7 Soguk stresi ile kan basinci degisiklikleri.
Normal kosulda ve soguk stresi ile dl¢iilen kan basinci degerleri (ortalama+SEM) gosterildi.

Egzersiz oOncesi soguk stresiyle sistolik ve diyastolik kan basinci ortalamalari
istatistiksel olarak anlamli artt1 (p<0.05). Egzersiz sonrasi soguk stresiyle sistolik kan basinci
artis1 anlamli (p<0.05) tespit edilirken diyastolik kan basincinda degisiklik olmadi (p>0.05).
Egzersiz Oncesi ve sonrasi kan basinci degerleri karsilastirildiginda normal kosulda diyastolik
kan basinci disinda, normal kosulda sistolik kan basinci ve soguk stresinden sonra sistolik ve
diyastolik kan basinci ortalamalarinda istatistiksel olarak anlamli diisme saptand1 (p<0.05).

Nabiz dakika sayis1 egzersiz oncesinde baslangicta 78,5+10,63 (ortalama+SD) ve
soguk stresi sonrasinda 78,39+8,88 (ortalama+SD) ol¢iildii. Egzersiz sonrasinda, baslangic ve
soguk stresi sonrasi degerleri sirasiyla 74,92+12,74 (ortalamatSD) ve 79,43+10,56
(ortalama+SD) ol¢iildii. Soguk stresi ile veya egzersiz ile istatistiksel fark bulunmadi
(p>0.05).

Sayilan Novel uyaranlar ortalamasi egzersiz Oncesinde normal ve soguk stresi ile

sirastyla 46,2+3,08 ve 45,79+1,48 (ortalama+SD) kaydedildi. Egzersiz sonrasinda ise normal
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kosulda ve soguk stresi ile sirasiyla 43,54+2,79 (ortalama+SD) ve 45,25+2,45 (ortalama+SD)
kaydedildi. Soguk stresi ile sayilan novel uyaran arasinda anlamli iliski saptanmazken
(p>0.05) normal kosulda egzersiz Oncesi ve sonrasi arasinda istatistiksel anlamli fark tespit
edildi (p<0.05).

Tiikiiriik kortizol diizeyi ortalamalar1 egzersiz oncesinde normal kosulda ve soguk
stresiyle sirasiyla 0,11+ 0,13 (ortalama+SD), 0,12+0,13 (ortalama+SD) saptandi. Kortizol

Olctimlerinde soguk stresiyle ve egzersizle anlamli fark tespit edilmedi (p>0.05).

Soguk stres yamtinin elektrofizyolojik degerlendirilmesi

Olaya iliskin Potansiyeller

Mismatch negativity — Uyumsuzluk negativitesi

Standart uyaranla (S1) kaydedilen yanitlar

Uyumsuzluk negativitesi paradigmasinin standart uyaraniyla kaydedilen yanitlar
degerlendirildiginde tiim gruplar i¢in ve tiim kayit kanallarinda 75 ms bolgesinde pozitif ve
100 — 150 ms arasinda yeniden negatif pik yapan bir dalga paterninin elde edildigi

goriilmektedir.
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a. egzersiz oncesi normal
b. egzersiz dncesi soguk stres
c.egzersiz sonrasi normal

d.egzersiz sonrasi soguk stres

Sekil IV-8 Mismatch Negativity paradigmasimin standart uyaraniyla (S1) elde edilen
yanitlar.
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Grand averajlar dikkate alindiginda 75 ms bolgesinde pozitif pik yapan dalga latanslar ve

amplitiidler elektrod kanallarina gore farklilik gostermedi. Egzersiz 6ncesi ve sonrast soguk

stresi ile amplitiidler daha yiiksek gozlendi. 100 — 150 ms arasinda yeniden negatif pik yapan

dalgada latans ve amplitiid acisindan kanallara ve kosullara gore farkli saptanmadi.
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Sekil IV-9 Mismatch Negativity paradigmasinin standart uyaramyla (S1) elde edilen

yanitlarin kanallara ve gruplara gore karsilastirmasi.

(Siyah- Egzersiz oncesi normal, Kirmizi- Egzersiz oncesi soguk stresi, Yesil- Egzersiz sonrasi

normal, Mavi- Egzersiz sonrasi soguk stresi)
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Deviant uyaranla (S2) kaydedilen yanitlar

Uyumsuzluk negativitesi paradigmasinin  deviant uyaranmiyla kaydedilen yanitlar
degerlendirildiginde standart uyarana benzer sekilde tiim gruplar icin ve tiim Kkayit
kanallarinda 75 ms bolgesinde pozitif pik yapan bir dalga paterninin elde edildigi goriildii.
Standart uyaranla 100 — 150 ms arasindaki donemde goriilen negatif pik ise deviant uyaranla

100 — 200 ms arasin1 kapsar sekilde ortaya ¢ikti.
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a. egzersiz oncesi normal
b. egzersiz dncesi soguk stres
c.egzersiz sonrasi normal

d.egzersiz sonrasi soguk stres

Sekil IV-10 Mismatch Negativity paradigmasimin deviant uyaramyla (S2) elde edilen
yanitlar.




49

Grand averaj dalgalarinda deviant uyaranla 75 ms bolgesinde pozitif pik yapan dalganin
latanslar1 tiim kanallarda benzer tespit edilirken standart uyaranla oldugu gibi amplitiidleri
soguk stresi ile daha yliksek gozlendi. Negatif pikini 100 — 200 ms arasinda yapan dalganin

latans ve amplitiidiinde ise kanallara ve kosullara gore belirgin fark gézlenmedi.
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Sekil IV-11 Mismatch Negativity paradigmasinin deviant uyaramyla (S2) elde edilen
yamitlarin kanallara ve gruplara gore karsilastirmasi.
(Siyah- Egzersiz 6ncesi normal, Kirmizi- Egzersiz 6ncesi soguk stresi, Yesil- Egzersiz sonrasi

normal, Mavi-Egzersiz sonrasi soguk stresi)
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Fark Dalgalar:

Deviant uyaranlara verilen yanmitlarin grand averajlarindan, standart uyaranlara

yanitlarin grand averajlarinin ¢ikarilmasi sonucu fark dalgalari elde edilmistir.

verilen

a. egzersiz oncesi normal
b. egzersiz dncesi soguk stres
c. egzersiz sonrasi normal

d. egzersiz sonrasi soguk stres

Sekil IV-12 Mismatch Negativity paradigmasinda elde edilen fark dalgalari.
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Sekil IV-13 Mismatch Negativity paradigmasiyla elde edilen fark dalgalarimin kanallara
ve gruplara gore karsilastirmasi.
(Siyah- Egzersiz oncesi normal, Kirmizi- Egzersiz oncesi soguk stresi, Yesil- Egzersiz

sonrasi normal, Mavi- Egzersiz sonrasi soguk stresi)

Her bir uyumsuzluk negativitesi latans ve amlitiid verisinin ortalamasi alinarak yapilan

istatistiksel analizde kelektrotlar arasit ve kosullar arasi latans (df=2,254, F= 1,665 ve Sig=
0,208) ve amplitiidde (df=2,106, F=0,662 ve Sig=0,533) anlamli fark tespit edilmemistir.
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Oddball-Novelty

Standart uyaranla (S1) elde edilen yamitlar

Oddball Novelty paradigmasinin standart uyaraniyla elde edilen yanit degerlendirildiginde 50
ms bolgesinde pozitif, 100 ms bolgesinde negatif , 200 ms bolgesinde pozitif pik yapan, 500
ms bolgesinde negatif pik yapan dalga paterni goriildii. Bu dalga paternindeki 50 ms
bolgesinde pik yapan pozitif dalga p/, 100 ms bolgesinde negatif dalga n/ ve 200 ms
bolgesinde pik yapan pozitif dalga p2, 500 ms bolgesinde pik yapan negatif dalga ise n2
dalgas1 olarak degerlendirildi.

a. egzersiz oncesi normal
b. egzersiz dncesi soguk stres

c.egzersiz sonrasi normal

d.egzersiz sonrasi soguk stres

Sekil IV-14 Oddball — Novelty paradigmasimin standart (S1) uyaraniyla elde edilen
yanitlar.
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P1 amplitiidii (df=2,543, F=0,704 ve Sig=0,536) ve latans1 (df=2,118, F=0,743 ve Sig=0,495)
dort kosulda da esdeger saptandi. N1 dalgas1 amplitiidii (df=2,300, F=3,049 ve Sig=0,061)

kosullara gore farklilig: istatistiksel anlamliliga yaklasti, kanallara gore fark anlaml saptandi

(df=0,322, F=26,142 ve Sig=0,0). N1 dalgas1 latansi (df=2,565,

F=0,334 ve Sig=0,77)

kosullara gore farklilik gostermedi. Diger p2 ve n2 dalgalar1 grand averaj grafiklerinde 32

kanal g6z oniinde bulundurularak incelendiginde diger dalga paternleri gibi oksipital bolgeleri

temsil eden kayitlarda amplitiidlerin daha az belirgin oldugu gozlemlendi, bu dalga

paternlerinde kosullarin etkisi esdegerdi.
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Sekil IV-15 Oddball Novelty paradigmasimin standart uwyarami (S1) ile elde edilen

yanitlarin kanallara ve gruplara gore karsilastirmasi.

(Siyah- Egzersiz oncesi normal, Kirmizi- Egzersiz oncesi soguk stresi, Yesil- Egzersiz

sonrasi normal, Mavi- Egzersiz sonrasi soguk stresi)
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Hedef (S2) uyaraniyla elde edilen yamtlar

Odball — novelty paradigmasinin hedef uyaraniyla elde edilen yanitlar degerlendirildiginde 50
ms bolgesinde pozitif, 100 ms bolgesinde negatif, 300 — 500 ms araliginda yeniden pozitif pik
yapan bir dalga paterni elde edildi. Bu dalga paterni incelendiginde 50 ms bolgesinde pik
yapan pozitif dalga pl, 100 ms bolgesinde pik yapan negatif dalga n/ ve 300 — 500 ms
araliginda pik yapan pozitif dalga ise p300 (p3b) dalgas1 olarak degerlendirildi.

a. egzersiz oncesi normal
b. egzersiz dncesi soguk stres
c.egzersiz sonrasi normal

d.egzersiz sonras1 soguk stres

Sekil IV-16 Oddball — Novelty paradigmasinin hedef (S2) uyaramiyla elde edilen
yanitlar.

Ik pozitif dalga olan p/ amplitiidii kosullar arasinda (df=2,519, F=14,666 ve Sig=0,248)
esdeger bulunurken kanallara gore (df=2,597, F=34,780 ve Sig=0.00) istatistiksel olarak
anlamli bulundu. P/ dalgasinin latanst dort kosulda (df=1,933, F=0,422 ve Sig=0,655)




55

istatistiksel farkli bulunmazken kanallara goére anlamli farkli (df=3,981, F=4,026 ve

Sig=0,008) bulundu. NI dalgasinin amplitiidii kosullara gore istatistiksel anlamlilig
yakalayamazken (df=2,239, F=0,930 ve Sig=0,42) kanallara gore beklendigi gibi farkli
(df=2,597, F=9,978 ve Sig=0.00) tespit edildi. N/ dalgasinin latansinda stres ve egzersiz
kosullariyla farkli tespit edilmezken (df=2,526, F=0,309 ve Sig=0,785) ve 32 kanal
degerlendirildiginde fark (df=1,700, F=4,413 ve Sig=0,036) yakalandi. P300 amplitiidii stres
ve egzersiz kosullarinda istatistiksel olarak farksiz (df=2,239, F=0,93 ve Sig=0,42)
elektrotlara gore farkli (df=1,507, F=20,365 ve Sig=0,00) bulundu. P300 latans1 kosullar

karsilagtirildiginda benzer saptanirken (df=2,873, F=1,472 ve Sig=0,244) kanallar arasinda

farklilik (df=3,206, F=13,312
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Sekil IV-17 Oddball Novelty paradigmasinin hedef uyaraniyla (S2) elde edilen yamtlarin

kanallara ve gruplara gore karsilastirmasi.

(Siyah- Egzersiz oncesi normal, Kirmzi- Egzersiz oncesi soguk stresi, Yesil- Egzersiz
sonrasi normal, Mavi- Egzersiz sonrasi soguk stresi)
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Novel Uyaranla (S3) Elde Edilen Yamtlar

Odball — novelty paradigmasinin novel uyaraniyla elde edilen yanitlar degerlendirildiginde
hedef uyaranlara benzer sekilde 50 ms bolgesinde pozitif, 100 ms bolgesinde negatif, ve 300 —
500 ms araliginda yeniden pozitif pik yapan bir dalga paterni elde edildi (Sekil - 13). Bu dalga
paterni incelendiginde 50 ms bolgesinde pik yapan pozitif dalga p1, 100 ms bolgesinde pik

yapan negatif dalga nl ve 300 — 500 ms aralifinda yeniden pik yapan pozitif dalga ise p3

olarak degerlendirildi.
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a. egzersiz oncesi normal
b. egzersiz dncesi soguk stres
c.egzersiz sonrasi normal

d.egzersiz sonrasi soguk stres

Sekil IV-18 Oddball — Novelty paradigmasinin novel uyaraniyla (S3) elde edilen
yanitlar.
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P11 dalga paterninin amplitiidii kosullar karsilastirildiginda farksiz (df=2,147, F=0,927 ve
Sig=0,417) bulundu. Latans acisinda benzer sekilde (df=2,136, F=0,927 ve Sig=0,713)
farksizdi. N2 dalga paterninin latansi etkisi arastirilan kosullarda farkli tespit edilmedi
(df=2,231, F=0,195 ve Sig=0,846). N2 dalgasinin amplitiidii farkli kosullarda benzer tespit
edildi (df=2,486, F=0,690 ve Sig=0.541). P3 dalgasinin amplitiidii novel uyaranlara yanitlarin
diger bilesenleri gibi tiim kosullarda benzer tespit edilirken (df=2,231, F=0,195 ve Sig=0.846)
kanallara gore farklihik gosterdi (df=2,074, F=5,299 ve Sig=0,013). P3 dalgasinin latansi
Grand averajlar gozlemlendiginde farklilik arzetmezken ortalamalar istatistiksel olarak

kosullara gore karsilastirildiginda anlamli fark tespit edildi (df=2,085, F=2,085 ve Sig=0,013).
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Sekil IV-19 Oddball Novelty paradigmasinin novel uyaram (S3) ile elde edilen yanmitlarin
kanallara ve gruplara gore karsilastirmasi.

(Siyah- Egzersiz oncesi normal, Kirmzi- Egzersiz oncesi soguk stresi, Yesil- Egzersiz
sonrasi normal, Mavi- Egzersiz sonrasi soguk stresi)




58

V. TARTISMA VE SONUC

Calismaya aliman 20 kisiden iki kisi calisma protokolii nedeniyle calismadan onamini
cekmistir. Nedenler stres testinin stresli olmasi ve egzersiz programinin siirdiiriilemez
oldugunun diisiiniilmesi olarak agiklanmistir. Bu da laboratuar kosullarinda olusturulan stres
arastirmalarina stres yaniti konusunda kendine daha fazla giivenen kisilerin dahil
edilebilecegini, orneklemin toplumun tamamimi temsil edemeyerek calisma tasarimindan
kaynaklanan yanliliga (biasa) neden olabilecegini diisiindiirmektedir. Bu durum klinik stres
arastirmalarinda bireyi kendi dogal kosullarinda degerlendirilebilecek tasarimlarin ve
Olciitlerin 6nemini bir kez daha ortaya ¢cikarmaktadir. Goniilliiler ¢calismaya egzersiz yapmaya
hevesli olma sartiyla dahil edilmis olsalar da 20 kisiden bir tanesi egzersiz programini
uygulayamadigini one siirerek calismanin hemen basinda onamini cekmistir. ileriye doniik
klinik arastirmalarda egzersiz programina uyum Onemli bir sorun olusturmaktadir. Stres gibi
egzersiz ile ilgili c¢alismalarin da basindan goniillilerden kaynaklanan bir bias
olusturabilecegini diisiindiirmektedir. Calismanin basinda goniilliilerin cinsiyet dagilimi 11
erkek ve 9 kadin iken calisma sonunda bes kadin dokuz erkek kalmistir. Hem klinik
arastirmalara hem deneysel arastirmalara kadinlarin dahil edilmesi menstriiel sikliisiin farkli
donemlerinde farkli sonuglar alinabileceginden cesitli handikaplar yaratmaktadir. Bu konu
genellikle calismalara kadinlarin alinmamasiyla ¢oziilmektedir ve dolayli olarak kadinlara
0zgii ve kadinlarin yararina agiga cikabilecek bilginin engellenmesine yol acabilir. Bu nedenle
erkeklerle benzer stres yanitini olusturabilmek icin kadinlar stres testlerine menstriiel
sikliislerinin liiteal fazlarinda alinarak calismaya dahil edilmistir.

Calismayr tamamlayan 14 kisinin egzersiz performanslart degerlendirildiginde endurans
zamant ile Olgiilen dayamiklilhik artmis, klasik anlamda performans artisini temsil eden
maksimum VO;’de ise bir artis saptanmasina ragmen bu artis istatistiksel olarak anlamli
bulunmamistir. Goniilliiler kendilerinin egzersiz programina uyumunu ortalama %72 olarak
degerlendirmislerdir. Egzersiz yapmalarin1 gii¢lestiren kosullar arasinda yer ve zaman
yoklugu ve ilisengeclik belirtilmistir. Calisma tasariminda egzersiz olarak yliriiylis, yer ve
zaman kisithiligr acisindan nisbeten siirdiiriilebilir oldugu diisiiniilerek tercih edilmistir.
Istanbul’un cesitli yerlerinde yasayan ve calisan goniillillerin bircogu, onerilen bir saat
yiirliyiisii  yapilabilecekleri yer sikintisint ©One siirmiiglerdir. Bu saptama egzersizin
Ozendirilmesinin ayni zamanda bir sehircilik meselesi olabileceginin ve sadece bir saglik
politikas1 olmayip belediyelerin de roliiniin 6nemli oldugunun altin1 cizmistir. Egzersiz

yapmanin Oniindeki engellerden biri de yeni aligkanlik kazanma gii¢liigli olarak tarif
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edilmistir. Bu yanit ¢ocukluk doneminden itibaren egzersiz bilincinin ve aligkanliginin
edinilmesinin Onemini vurgulamaktadir. Kisilerin yapabildikleri kadar egzersizin de
dayaniklilik zamani, anaerobik esik nabiz dakika sayisi gibi 6nemli parametrelerde olumlu
degisikliklere yol actig1 gosterilmistir. Goniilliillerden bazilar1 daha ge¢ ve az yoruluyorum,
daha hizli yiiriiyorum saptamalariyla bu performans artisim1 fark etmislerdir. Fiziksel aktivite
artisinin  yapilabildigi kadariyla da egzersiz Olciitlerinde farklilik yaratmasi umut verici
sonuglar arasinda yerini almistir. Egzersizin etkisini arastirirken sporcular, dgrenciler gibi
gruplar1 ¢alismaya dahil ederek uyumun arttirilmasi goz Oniinde bulundurulmus, klinik
arastirmanin bulgularinin egzersizin gercek hayatta yapilabilirligini ve sonuglarini temsil
etmeyecegi icin tercih edilmemistir. Egzersiz 0Olciitlerinden IL-6 sonuglar1 oOlciilebilir
degerlerin altinda kaldigi icin karsilastirma yapmak miimkiin olmanmustir. Ornekler cift
calisildigr ve standartlarin 6l¢iimleri beklenen degerlerde oldugundan yontemle ilgili bir etken
diistiniilmemistir. Bir adhezyon molekiilii olan Se-selektin diizeyleri artis1 bir stres olarak
egzersizin inflamatuar yanit1 olarak degerlendirilebilir.

Klinik stres testlerinden Trier Psikososyal Stres testi gegerliligini ispatlamis, diinyada
cok sayida laboratuarda uygulanmakta olan bir yontemdir. Bu test Farmakoloji ve Klinik
Farmakoloji Anabilim Dali’'nda daha 6nce kullanilmamasina ragmen protokoliin yazarlar
tarafindan ayrintili aciklanmis olmasi nedeniyle tekrar edilebilmistir. Bu ¢alismada onceki
calismalardan farkli oalrak kortizol artisi istatistiksel olarak anlamli tespit edilememistir.
Kortizoliin giin icinde degiskenlik gosterdigi gbz oniinde bulundurularak calisma ayni saatler
arasinda gerceklestirilmis, kadinlar menstriiel sikliislerinin liiteal fazinda degerlendirilmis olsa
da standart sapma yiiksek tespit edilmistir. Bu durum artisin istatistiksel olarak anlamli
c¢ikmamasina neden olmus olabilir. Tiikiiriik kortizol degerleri beklenen aralikta tespit edilmis
olsa da daha onceki calismalara gore ortalamalar daha diisiik saptanmistir. Topluma 6zgii
kortizol diizeyi farki ile iliskili aragtirma bulunamamistir. Aclik stresi yaratmamak igin
goniillillerin tok gelmesi istenmistir. Kortizol glisemik denge ile de dogrudan iliskili
oldugundan yemek icerigi ve sonrasinda gecen siireden etkilenerek bireyler arasi ve diger
caligmalara gore farklili§a neden olmus olabilir. Daha sonra planlanabilecek TSST
arastirmalarinda kahvaltinin da standardize edilmesi diisiiniilebilir. Stres yanitinda kortizol
diizeyleri egzersizin etkisi agisindan karsilastirlldiginda anlamli fark tespit edilmese de
ortalamalarin gosterildigi grafikte stres yanitindan sonra stres oncesi diizeye gelme paterni
acisindan farkli oldugu gozlemlenmistir.

Psikososyal stres testi ile Plazma Renin Aktivitesinde (PRA) artis Renin anjiyotensin

sisteminin stresteki roliinii desteklemistir. PRA diizeyleri egzersiz sonrasinda istatistiksel
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olarak anlamli olmasa da diismiistiir. PRA artis1 hipertansif hastalarda miyokard enfarktiisii
risk faktorii olarak tanimlanmistir. Saglikli goniilliillerde bu etkisini destekleyen yeterince
kanit yoksa da arastirmaya acgik bir alan olabilir. Olast bir stres hormonu olarak
degerlendirilen Anjiyotensin II psikososyal stres testine yanit olarak egzersiz Oncesinde
anlamli olarak artarken egzersiz sonrasinda stres yamiti gecikmis ve artis istatistiksel
anlamliliga ulagmamistir. Bu sonu¢ egzersizin stres yanitindaki etkisinin Renin anjiyotensin
sistemi ile de iligkili olabilecegini diisiindiirmiistiir. TSST de sistolik kan basinci stres yaniti
olarak artmistir. Egzersiz sonras1 30 dakika istirahatin ardindan Ol¢iilen bazal sistolik kan
basinci anlamli olarak diismiistiir. Sistolik kan basincindaki degisim kardiyovaskiiler riskin
diismesi ile iliskilendirilebilir. Aerobik egzersizle kan basinci diislisii metaanalizlerde de
bildirilmistir*®. Egzersiz Oncesinde diyastolik kan basinct stres ile artarken egzersiz
sonrasinda anlamli artis olmamistir. Egzersizin diastolik kan basinct yamitim etkilemis
olabilecegi diisiiniilmiistiir. Nabiz dakika sayisinda stres yanitiyla artis saptanmanustir. Olgme
yonteminin uygun olmayabilecegi stres testi sirasinda Ol¢iim yapan bir yontemin daha uygun
olabilecegi tartisilmistir. Yasa cinsiyete gore nabiz dakika sayis1 yanitlarinin ve toparlanma
siirelerinin farklihk gosterebilecegi belirtilmistir’ .

Bilindigi kadariyla bu aragtirma TSST’de hem renin anjiyotensin sisteminin yanitini
arastiran hem de egzersizin etkisini degerlendiren ilk prospektif ¢alisma olmustur. Gelecekte
renin anjiyotensin sistemi blokaji yapan ilaclar1 kullanan hipertansif hastalarda stres yanitini
degerlendirmek stres yanitinda renin anjiyotensin sisteminin roliinii aydinlatmaya katki
saglayabilecektir.

Soguk stresi yanitinda kortizol ortalamalarinda artis gozlenmekle birlikte psikososyal
stres ile benzer sekilde istatistiksel anlamliliga ulagilamamistir. Soguk stresi ile sistolik kan
basincinda hem egzersiz dncesinde hem egzersiz sonrasinda artig saptanirken, diyastolik kan
basincinda meydana gelen artis egzersiz sonrasinda gosterilememistir. Egzersizin psikososyal
stres yanitinda da saptandigi gibi diyastolik kan basinci yanitim etkileyebilecegi
diistiniilmiistiir.

Olaya iliskin potansiyeller normal yaslanma arastirmalarinda, farkli noérolojik ve
psikiyatrik hastalik aragtirmalarinda kullanilmaktadir. P300 kognitif fonksiyonlari
degerlendirmede kabul edilebilir basar1 gostermis ve potansiyel kayitlarinin bilesenlerine
katkida bulunan faktorlerin tanimlanmasi ile klinik kullanimi artm1§t1r38. Soguk stresi
yanitlarmin ve egzersizin etkisinin uyarilmis potansiyel kayitlart (evoked potentials) ile
degerlendirilmesi sonucunda uyumsuzluk negativitesi (mismatch negativity) bilesenlerinden

fark dalgalarinda (difference waves), oddball novelty paradigmasinin standart (S1) ve hedef
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(S2) uyaranlarina yanitlarinda istatistiksel anlamli fark tespit edilmemistir. S3 uyaranina yanit
degerlendirildiginde p3 latansimin farklilik gosterdigi tespit edilmistir. Bu sonuclar soguk
stresinin pS0 kapilamasimi azaltigi N100 aplitidiinii arttirdigimi ve P3a yaniti ortaya
cikardigini belirten calismadan®® farklilasmustir. Diizenli egzersiz yapanlarda ve akut egzersiz
ile p300 latansinin ve amplitiidiiniin farklilik gosterdigini destekleyen calismalarla benzer
bulgulara ulagilmistir 4041

Bir psikososyal stres testi olan TSST ile renin anjiyotensin sisteminin rolii ve ayni
testte stres yanitina egzersizin etkisi ileriye doniik bir ¢calismada ilk kez arastirilmistir. Renin
anjiyotensin sisteminin streste énemi, stres yolaklar1 ve ateroskleroz iligkisi, bir stres olarak
egzersizin stres yanitinda etkisi kavramlar1 aym potada eritilip degerlendirilmistir. Insanin
dogal ¢evre kosullarinda degerlendirilebilmesini saglayabilecek yeni yontemlere ve laboratuar
kosullarinda uyarilmis potansiyel kayitlar1 gibi uygulanabilecek hassas Ol¢iitlere ihtiyag
vardir. Saglikli goniillillerde stres arastirmalar1 deneyim kazanilmasi gereken bir konudur.
Egzersiz hem kalp damar hastaliklarinda hem de stres yanitinda onemi yadsinmayan bir
girisim olmasmma ragmen gerceklestirmesi giictiir. Psikososyal stres yanitinda renin
anjiyotensin sistemi bilesenlerin artis1 saptanmis, soguk stres yanitinda uyarilmis potansiyel
kayitlarinda farklilasma tespit edilmistir. Egzersiz stres yanitinda degerlendirilen bazi
Olciitlerde degisikliklerle iliskilendirilmis ve stres yaniti sonrasi toparlanma ile de iliskili
olabilecegi sonucuna varilmistir. Stres ve egzersiz konulart birden ¢ok disiplini ilgilendirdigi,
bilimsel bilginin topluma ¢evrimini de icerdigi icin cevrimsel bilim acisindan 6nemli ve
heyecan verici bir arastirma alanmidir. Gelecekte ¢evrimsel arastirma yontemleri kullanilarak
planlanacak calismalar gelecekte stres yaniti konusunu aydinlatmaya yardimci olacaktir.

Sonug olarak renin anjiyotensin sistemi stres yanitinda dnemli rol almaktadir. Bir stres
olarak egzersiz stres yanitinda renin anjiyotensin sistemi Olg¢iitleriyle iliskili olarak olumlu

degisikliklere yol aciyor gibi goziikmektedir.
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