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ONSOZ

Giliniimiizde yapilar1 itibariyle hem dayaniklilik hem de gii¢ ya da kuvvet
gerektiren sporlarda elde edilen derecelere bakildiginda fiziksel performans ve
fizyolojik kapasite bakimindan sporcularin bir insanin yapabileceklerinin st
simirlarint giderek daha da zorladigi goriilmektedir. Bu baglamda sporcular tiim
kategorilerdeki ergojenik yardimcilardan kendi ekonomik imkanlar1 o6lgiisiinde
faydalanabilmekte ya da devletin belli diizeye gelmis sporculara sagladigi imkanlar
Olciisiinde olabildigince en list seviyede yararlanarak performanslarini artirmak ve
var olan performanslarini korumaya ¢alismaktadir. Bu baglamda, mekanik ergojenik
yardimcilar smifina giren ve Ozellikle solunumsal olarak ek fizyolojik stres
saglamaya yarayan yapay kaynakli hipoksi maruziyeti gibi uygulamalarin, olasi en
kiigiik faydali etkisinin arastiritlmasi ve sporcular tarafindan uygulanabilecek
antrenman protokolleri ve/veya konseptlerinin ortaya ¢ikarilmasi ¢ok onemli bir
konudur. Bu doktora tezi sok mikro dongiide hipokside tekrarli sprint antrenmaninin
sprint performansi lizerindeki olas1 kisa siireli etkileri konusunda alanyazina katki

sunmak amaciyla yapilmustir.

Doktora egitimim ve c¢alisma siirecimde benden destegini esirgemyen
danismanim, degerli hocam saym Dog¢. Dr. Dicle ARAS’a, hayatimin her doneminde
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Universitesi Bilimsel Arastirma Projeleri Koordinatorliigiine de doktora tezi

projesine yaptiklari finansal katkidan dolay1 tesekkiir ederim.
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1. GIiRiS

Spor miisabakalari, ulusal seviyede yerel takimlar ya da bireysel olarak
sporcular arasinda oldugu gibi, kiiresel Glgekte de milli takimlar ya da kuliipler
arasinda rekabetin oldukga yliksek oldugu bir yapida gergeklesebilmektedir. Ulusal
miisabakalarda sporcularin basarili derecelere/sonuglara ulasarak kariyerlerini
uluslararasi miisabakalara tasimasi ve uluslararasi platformda da basarili olabilmesi,
yaptig1 spora 6zgii ulastig1 atletik performansi korumasi ve bunu artirmaya devam
ettirebilmesiyle yakindan iligkili olabilmektedir. Sporcularin ulastigi performansi
korumasi ya da artirmasi saglik durumu, antrenman kalitesi, yeterli beslenme, uyku
diizeni, psikolojik durumu gibi etmenlerle yakindan iliskili oldugu gibi, sporcunun
yasadigi ve antrenman yaptigi cografyayla da yakindan iligkili olabilmektedir.
Ozellikle dayaniklilik gerektiren ya da enerji sistemlerinin karmasik olarak 6n plana
ciktig1 spor-disiplinlerinde, sporcularin yasamlarimi stirdiirdiikleri iilke ya da sehir
(cografi bakimdan) hem antrenman hem de miisabaka performansini ciddi dlgiide
etkileyebilmektedir. Ulusal yarigmalarin farkli ytikseltilerdeki sehirlerde yapilabilme
imkani  oldugu gibi, uluslararast1 yarigmalar da farkli yiikseltilerdeki
tilkelerde/sehirlerde organize edilebilmektedir. Boyle durumlarda hali hazirda yiiksek
irtifada yasayanlarin deniz seviyesinden yiiksek irtifaya yeni ¢ikacak kisilere nispeten

daha avantajli oldugu agikardir.

Yiikseltide antrenman, ilk olarak 1968 Mexico City Olimpiyat Oyunlarindan
baslayarak gilinlimiize kadar ilginin giderek arttig1 bir konu haline gelmistir. S6z
konusu olimpiyatlarda atletizm sprint ve atlama disiplini sporcularmnin kirdig
rekorlar ve orta ya da uzun mesafe kosu yarismalarinda elde edilen derecelerin o giine
kadarki derecelerin/rekorlarin olduk¢a altinda olmasi dikkat c¢ekmistir (Wilber,
2001). Bunun sonucunda bu konu spor bilimi alaninda arastirma yiiriitenlerin ilgisini
¢ekmeye baslamis ve arastirmacilarin bu konudaki artan calismalariyla birlikte
yiiksek irtifada antrenman sezon hazirlik donemi ve sezon igi atletik performans artigi
saglamak amaciyla hem bireysel hem de takim sporu yapan sporcular i¢in 6nemli bir

uygulama olarak yayginlagsmaya baslamistir (Aughey ve ark., 2013).



Irtifada konaklama ve antrenmanin atletik performansi olumlu ydnde
etkilemesinden dolay1 sporcular sezon hazirlik déoneminde ya da belli bir yarigmaya
hazirliklar cer¢evesinde irtifada konaklamakta ve antrenman yapmaktadirlar. Bu da
sporcularin hazirliklarint gerceklestirebilecekleri tesislerin ya da imkanlarin onlara
saglanabilmesi konusunu ortaya ¢ikarmaktadir. Ulkemizdeki bu imkéanlara bakildig
zaman oldukea kisitli oldugu goriilmektedir. Tiirkiye’de Kayseri’de Erciyes Yiiksek
Irtifa Kamp Merkezi (1800 m), Palanddken Dagi eteklerinde (2000-2200 m) Erzurum
Yiiksek Irtifa Kamp Merkezi, Bursa, Isparta-Davraz, Kocaeli ve Bolu ¢evresi olmak
izere konaklama ve antrenman yapma imkani sunan birka¢ adet tesis bulunmaktadir.
Tirkiye’nin genis yliz Ol¢limii diigiiniildiigiinde {ilkenin her yerinden bu kamp
merkezlerine ulasim (6zellikle sezon igerisinde) zaman ve maliyet acgisindan

zorlayicidir.

Son yillarda bazi iilkelerin dogal cevresel yiiksek irtifa kamp merkezleri ve
yapay kaynakli hipoksi antrenmani yapma imkani sunan merkezler konusunda ciddi
atilimlar yaptig1 da bilinmektedir (Epthorp, 2014; Ranasinghe ve ark., 2018). Elit
diizeyde sporcular icin performanstaki ¢ok kiiciik artislar dahi s6z konusu sporda

hedeflenen basariy1 getirebilmektedir.

Diger yandan Diinya’da spora katilimin ve spor endiistrisinin gelismis oldugu
bilinen diger iilkelere de bakildiginda yiiksek irtifa kamp merkezleri sayisinin ¢ok
fazla olmadigi goriilmektedir. Zaman, maliyet ve 6zel yasam kosullar1 bakimindan
yiiksek irtifada konaklamak ve antrenman yapmak her zaman zorlayici bir konudur.
Diinya’da diger iilkelerde sporcularin antrenman kamplar1 yaptigi bilinen baglica
yerler; La Paz-Bolivya (3600 m), Iten-Kenya (2300-2400 m), Eldoret-Kenya (2100
m), Addis Ababa-Etiyopya (2400 m), Ifrane-Fas (1820 m), Quito-Ekvador (2740 m),
Sierra Nevada-Ispanya (2320 m), Kunming-Cin (1860 m), Albuquerque-New Mexico
(1600-1650 m), Crans Montana-isvicre (1500 m), St. Moritz-Isvigre (1822-1850 m),
Boulder-Amerika Birlesik Devletleri (1650-1700 m), Colorado Springs-Amerika
Birlesik Devletleri (1860 m), Flagstaff Arizona-Amerika Birlesik Devletleri (2100-
2150 m), Font-Romeu-Fransa (1800-1850 m) San Luis Potosi-Meksika (1900 m),



Potchefstroom-Giiney Afrika (1550 m), Pretoria-Giiney Afrika (1750 m), Belmeken-
Bulgaristan (2000 m), Bogota-Kolombiya (2640 m) gibi yerlerdedir
(https://www.runnersworld.com/advanced/a20826689/training-at-altitude/ erisim
tarihi: 08. Haziran. 2021).

Yukarida bahsi gecen yerlerde siirekli bir bicimde konaklayanlar i¢in bu hem
biyokimyasal hem de performans bakimindan deniz seviyesindeki miisabakalarda
yerine getirilen performansta iyi bir avantaj saglanabilmesine katkida bulunurken,
deniz seviyesinde ve deniz seviyesine yakin irtifalarda yasayan kisiler yiikseltide
antrenman yapanlara gore dayaniklilik gerektiren spor disiplinlerinde dezavantajli
duruma diisebilmektedir. Sporcularin irtifa merkezlerine sezon igerisinde ya da
sezona hazirlik donemlerinde gitmeleri/konaklamalar1 zaman a¢isindan oldugu kadar,
maddi ve manevi bakimdan da olduk¢a maliyetli olabilmektedir (Levine, 2006). Bu
nedenle dogal ortamda yiiksek irtifada konaklama ya da antrenman her zaman herkes

icin miimkiin olmayabilir.

Dogal ¢evresel kosullarda yiiksek irtifa antrenman merkezlerinin kurulmasi da
ciddi maliyetler gerektirdiginden (Ranasinghe ve ark., 2018), son yillarda popiiler
hale gelmeye baglamis olan yapay hipoksik kosullar iyi bir segenek olarak
diisiiniilebilir. Fiziksel performans yaninda yapay kaynakli hipoksik uygulamalarin
insanlarin sagligini koruma ve gelistirmede de 6nemli bir rol oynadig: bilinmektedir.
Hipoksiye maruziyetin hematolojik, solunumsal, kardiyovaskiiler, ndral, metabolik
hastaliklar (kolesterol, obezite, diyabet vb.) iizerinde de olumlu etkileri

bulunmaktadir (Verges ve ark., 2015).

Yukaridaki s6z konusu durumlara ilaveten daha once Diinya Dopingle
Miicadele Ajans1 (World Anti-Doping Agency, WADA) tarafindan 2006 yilinda
giindeme getirilmis olan yapay hipoksik kosullar (Levine, 2006; Lippi ve ark., 2007)
giiniimiizde sporcularin hala kullanmasi yasakli olmayan fizyolojik etkisi olan
mekanik bir ergojenik yardimcidir. WADA tarafindan sporcularin  doping
kullanimlarinin dolayli yoldan tespit edilmesini saglayan sporcu biyolojik pasaportu

programi kapsaminda kullanilan hematolojik modiil i¢in halihazirda hala karigtirict


https://www.runnersworld.com/advanced/a20826689/training-at-altitude/

etken olarak tanimlanan hipokside antrenmanin etkileri bireysel olarak hipoksiye
verilen cevaplardan dolay: hala tartigmalidir (Krumm ve Faiss, 2021). Buna ilaveten
Ozellikle dayaniklilik sporcular1 tarafindan perfromans artis1 saglamak amaciyla
otolog kan transfiizyonu yonteminin kullanilabildigi bilinmekte olup bu yontem
WADA tarafindan yasaklilar listesinde yasakli bir yontem olarak tanimlanmistir
(WADA 2022 Prohibited List). Kan transfiizyonu yonteminin kullanilma amaci da
kirmizi kan hiicrelerinde (RBC) artis saglayarak O, alma, kullanma ve tasima
kapasitesinde ortaya cikacak artigla birlikte fiziksel performansin deniz seviyesinde
daha iyi yerine getirilmesini saglamaktir (Solheim ve ark., 2019) Bu nedenle yapay
kaynakli ortamda hipokside antrenmanin etkileri (6zellikle kisa siireli etkileri)
sporcular1 yasakli olmayan yontemlere tesvik etmek ve bunun yaninda sporcu
biyolojik pasaportu programi ic¢in hala karistirict etkisi olmasi bakimindan da

tizerinde durulmasi gereken 6nemli bir konudur.

Yapilan bu ¢alismanin amaci, zaman ve maliyet bakimindan dogal ¢evresel
hipoksik kosullara gore kullanimi daha kolay olan ve hipoksik kosulu hipoksi
jeneratorii kullanilarak inhaler olarak normobarik ortamda saglanabilen bu yontemi
tekrarli sprint antrenmaniyla kombine bir bicimde uygulayarak, sprint performansi ve
baz1 fizyolojik parametreler tizerindeki kisa stireli etkileri hakkinda alanyazina yararh

veriler sunmaktir.

1.1.  Hipoksi ve Hipokside Antrenman Konseptleri

Oksijen parsiyel basincinin (pOz) 40 mmHg’den daha az olmasi hipoksi
olarak degerlendirilir ve barometrik basing (PB) ve/veya solunan oksijen
fraksiyonuyla (FiO;) belirtilir. Barometrik basincin azaltilarak saglandigir hipoksik
kosul hipobarik hipoksi, PB’de azalma olmadan solunan O; fraksiyonunun
azaltilmasiyla saglanan hipoksik kosula da normobarik hipoksi denmektedir (Jain,
2017).



Gelisen teknolojiyle birlikte hipoksik kosul artik inhaler yolla; O, filtrasyonu,
solunan havanin nitrojen ile seyreltilmesi ya da diisik O, hava karisimi yoluyla
saglanabilmektedir. Bu yontemler araciligiyla FiO,’de diizenlemeler saglanabilmekte
ve irtifa diizeyi inhaler yoldan solunumsal olarak uygulanabilmektedir (Wilber,
2007). Deniz seviyesindeki FiO; %20,9-21 olarak kabul edilmektedir. FiO,
azaltildik¢a solunan O, icerigi de azaldik¢a hipoksinin derecesi artmaktadir (Jain,
2017; Khaosanit ve ark., 2018). Bartsch ve ark. (2008) tarafindan yapilmis irtifa

smiflamasi ve irtifa sinifina gore FiO, esdegerleri asagidaki gibidir:

Cizelge 1.1. Solunan O, Fraksiyonu ve irtifa esdegerleri (Bartsch ve ark., 2018).

Siniflama Deniz Seviyesi | Diisiik Irtifa Orta  Diizey | Yiiksek Irtifa Asirt Yiiksek
Irtifa Irtifa

Irtifa (m) <500 500-2000 2000-3000 3000-5500 >5500

FiO, Esdegeri 19,8-20,9 16,7-19,8 14,8-16,7 10,9-14,8 <10,9

Hipoksi kosulu, cevresel dogal ortamda oldugu gibi bu amagla kullanilan
farkli cihazlarla da saglanabilmektedir. Yaygin olarak kullanilan cihazlara bakacak
oldugumuzda; PB’nin ve pO,’nin ayarlanabildigi hipoksik bolmeler, FiO;’nin
diizenlenebildigi normobarik hipoksik bdlmeler veya cadirlar ya da oksijen
filtrasyonu ve/veya nitrojen seyreltme yontemiyle hipoksinin saglanabildigi hipoksi

jeneratorleri olarak siralanabilir (Wilber, 2007).

Hipoksinin dogal ortamda ya da yapay kaynakli olarak saglanmasi amaciyla
kullanilan cihazlara goére farkli yiikselti antrenmani konseptleri ortaya ¢ikmaktadir.
Bunlar; yiikseltide konaklama + yiikseltide antrenman (Live High & Train High-
LHTH), yiikseltide konaklama + deniz seviyesinde antrenman (Live High & Train
Low-LHTL) ve deniz seviyesinde konaklama + yiikseltide antrenman (Live Low &
Train High-LLTH) olarak siralanabilir (Wilber, 2007; Girard ve ark. 2017). Atletik
performansta ortaya cikmasi istenen hedeflere gore bu konseptlerin kullanimi
degiskenlik gosterebilmektedir. Son yillara kadar arastirma konusu olmus ve
antrenman olarak uygulanmis hipoksik yontemler ve konseptler asagidaki sekilde

gosterilmistir (Sekil 1.1.).




Yiikselti/Hipoksik Antrenman

LHTH LHTL LHTL-H LLTH
(HH) (HH / NH) (HH / NH) NH

Dogal/Cevresel (HH) Sistemik Hipoksi Lokal Hipoksi

Oksijen destegi (HH) (cevresel) (damar tikama)

Nitrojen Seyreltme (NH)

Oksijen Filtreleme (NH) CO2soluma/ VHL BFR IPC

| | | \ |
LHTHL IHE CHT IHT RSH RTH
HH
HIT

Sekil 1.1. Calismalarda goriilen hipoksi konseptleri ve antrenmanlari (Girard ve ark.,
2017).

HH: hiperbarik hipoksi, NH: normobarik hipoksi, LHTH: live high-train high, LHTHL: live high-train high and
low, LHTL: live high-train low, LHTL-H: live high-train low and high, LLTH: live low-train high, CO2
absorption: CO2 soluma, VHL: voluntary hyperventilation at low lung volume (alt solunum hacminde istemli
hiperventilasyon) BFR: blood flow restriction (kan akigini kisitlama), IPC: ischemic pre-conditioning (iskemik on
kosullandirma), IHE: intermittent hypoxic exposure (aralikli hipoksik maruziyet), CHT: continuous hypoxic
training (siirekli hipoksik antrenman), IHT: interval hypoxic training (interval hipoksik antrenman), RSH:
repeated sprint training in hypoxia (hipokside tekrarli sprint antrenmani), RTH: resistance training in hypoxia
(hipokside direng antrenmant), IHIT: IHE during interval training (interval antrenman sirasinda aralikli hipoksik
maruziyet).

1.2.  Yiiksek Irtifada ya da Hipoksi Maruziyetinde Antrenman
Yapmanin Amaci

Dayaniklilik gerektiren sporlarda (Jelkmann ve Lundby, 2011) ya da ¢ok hizli
kosularin tekrarli bir bicimde gerceklestirildigi ve hizli toparlanmay1 gerektiren
sporlarda (Meckel ver ark., 2009; Jones ve ark., 2013) yapilan antrenmanlardaki ana
hedef O,’nin dokulara tasinmasi, alinmasi ve kullanilmasinda etkili unsurlarin
uyarilarak bu yeteneklerinin artirlmasidir (Sekil 1.2.). Iste tam da bu noktada deniz
seviyesine nispeten organizmada daha yiiksek stres yaratan daha kisa zamanda bu
uyumlarin elde edilmesini saglayabilen dogal ¢evresel irtifada konaklama ve
antrenman yapma ya da yapay kaynakli hipoksi uygulamalar1 daha 6nce bahsedilen
konseptler ¢ercevesinde antrenman yontemleri olarak ortaya ¢ikmaktadir (Girard ve
ark., 2017).
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Sekil 1.2. Aerobik kapasiteyi belirleyen etmenler (Jelkmann ve Lundby, 2011).

Hem dogal/cevresel yiiksek irtifada hem de yapay kaynakli hipoksi
simiilatorleriyle sezona hazirlik doneminde antrenman yapilabilmektedir. Bu da
dopingle miicadele konseptinde sporcu biyolojik pasaportu programi kapsaminda
(athlete biological passport program-ABP) karistirici etki (confounding factor) olarak
kabul edilmektedir (Krumm ve Faiss, 2021). Bu nedenle hipoksinin kisa siireli
etkileri bu bakimdan da arastirilmasi ve ilizerinde durulmasi gereken bir konudur.
Sporcu biyolojik parasportu kapsaminda alinan kan ornekleri igin Ornek almaya
yetkili kuruluslarin 6rnek alim oturumunu belgelemek icin kullandiklar1 formlarda
asagidaki iki soru bilirkisi degerlendirme silirecinde alinan Orneklerin analiz
sonuclariyla var ise karigtiric1 etkileri karsilastirmak icin yer almaktadir (WADA,
2021):

- Sporcu son iki hafta igerisinde 1500 m {izeri yiikseltide antrenman yapti mu,
yaristt m1 ya da konakladi mu (ytikselti, siire ve yer bilgileriyle birlikte)?
- Sporcu son iki hafta igerisinde herhangi bir yiikselti simiilasyonu kulland1 m1

(cihaz tiirt, siire, siklik ve yogunluk bilgileriyle birlikte)?

Sporcu biyolojik pasaportu hematolojik modiilii kapsaminda alinan ABP
orneklerinde klinik amacla rutin olarak bakilan parametreler adaptif model

kullanilarak boylamsal olarak incelenmektedir (WADA, 2021). Bu nedenle hipoksi



uygulamalarinin performansa ya da fizyolojik parametreler iizerinde olas1 en kiiciik

etkiler hala arastirilmasit gereken bir konu olarak goriinmektedir.

1.3.  Hipoksi Maruziyetinde Ortaya Cikan Degisimler

Bireyin hipoksiye maruziyeti sonucunda dolasimda O, varhiginda azalma
ortaya ¢cikmakta ve bu da dokulara giden O, nin azalmastyla bazi1 fizyolojik siireclere
etki etmektedir. Dokularda 6zellikle de hayati 6neme sahip organlardaki Oz’nin de
azalmasi sonucunda kemoreseptorler araciligiyla dokulara O, saglanabilmesi
amaciyla bazi siirecler baslatilir (Richalet, 1997). Bu solunum kontrol merkezinden
baslayarak kardiyovaskiiler kontrol merkezine kadar uzanan bir dizi siireglerde
intrinsik uyarimlarla saglanir. Bunun sonucunda da adrenerjik sinir sistemi
aracilifiyla kalpte tasikardi baglatilarak kardiak output artar ve kandaki O, agig1 en
temelde bu sekilde kompanse edilmeye ¢alisilir. Hipoksik strese bagli olarak ortaya
¢ikan hem akut hem de kronik etkilerde sempatik ve parasempatik sistemin bu
stireglerin yonetilmesinde ¢cok dnemli bir rolii vardir (Noakes ve ark., 2001; Favret ve
Richalet, 2007).

Normal ortamda yapilan egzersizde kas kan perfiizyonunda, solunumda, O;
tiketiminde, dokulardaki O, iceriginde, kardiak outputta ortaya ¢ikan degisimler
hipoksik ortamda daha da siddetlenir ve bu da norolojik, solunumsal,
kardiyovaskiiler ve metabolik siireclerde stres kaynakli bazi uyumlarin ya da

olumsuzluklarin ortaya ¢ikmasini saglar (Favret ve Richalet, 2007; Jain, 2017).

Hipokside yiiksek siddetli egzersizlerde Bohr etkisi daha da artar bu da
hemoglobin (Hb) O, affinitesinin de artmasina neden olur. Yani kirmizi kan
hiicrelerine CO; diflizyonunda artis meydana gelir. Artan O, gereksinimiyle
yukaridaki s6z konusu siirecler baglar (Boning ve ark., 1991). Maruz kalinan ytikselti
artttkca O parsiyel basincinin ya da FiO; azaldikca dokulara giden O;’nin
azalmasima bagl olarak mitokondriyel etkinlikte azalma meydana gelmekte bu da

VO;max’da azalmaya neden olmakta, yiiksek siddetli egzersizlerde toparlanmanin



yavaglamas1 sonucunda fiziksel ¢alisma kapasitesi de diismektedir (Billaut ve Basset,

2007; Galvin ve ark., 2013).

Friedmann ve Bértsch (1997) tarafindan yapilan bir derlemede 1500-3450 m
arasinda degisen irtifada VO,max’da %6-20,5 arasinda bir azalma oldugu, bu
azalmanin da bireylerin antrenman diizeyine gore degiskenlik gosterdigi
belirtilmektedir. Egzersiz sirasindaki aymi fiziksel caligma kapasitesi dikkate
alindiginda, hipoksinin akut etkisi olarak her 1000 m’de VO,max’in %6-8 arasinda
azaldig1 belirtilmektedir. iki haftalik bir aklimatizasyon ile bu diisiis yariya kadar
azaltilabilmektedir (Wehrlin ve ark., 2016).

VO;max’ta azalma irtifaya ilk ¢ikildig1r andan itibaren yaklasik 2 saat sonra
kan gazlarinda ortaya ¢ikan degisimle baslamakta ve 6zellikle hemoglobin oksijen
saturasyonundaki azalma dordiincii gline kadar siirmektedir. Dordiincii giinden
itibaren kan gazlarindaki azalma tekrar kompanse olmaya baglamaktadir (Wachsmuth
ve ark., 2013). Irtifaya ilk ¢ikildig1 andan dérdiincii giine kadar ortaya ¢ikan bu diisiis

fiziksel caligma kapasitesi tizerinde de sinirlayici bir rol oynamaktadir.

Diger yandan kan gazlarindaki bu degisimin de bir sonucu olarak 6zellikle
fiziksel yiiklenme sirasinda normoksik ortamda ve hipoksik ortamda egzersiz
performansinin arastirildigi bir ¢alismada hipoksik kosuldaki egzersiz sirasinda
serebral deoksijenasyonda artis oldugu ve buna bagl olarak hipokside ortaya ¢ikan
merkezi yorgunlugun da performansi sinirlayici bir rol oynadigi belirtilmektedir
(Galvin ve ark., 2013).

Bu konuda son yillarda yapilan bir derlemede, birden c¢ok sprint kosusu
sirasinda hipoksinin muhtemel akut etkileri ¢izelge 1.3.’te verilmistir (Girard ve ark.,
2017).
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Sekil 1.3. Coklu sprint kosusu sirasinda hipoksinin akut etkileri (Girard ve ark.,
2017).

Tekrarlayan hipoksi maruziyetiyle birlikte organizmada fizyolojik ve
biyokimyasal bazi uyumlar baglar ve bu uyumlar hipoksik kosulda egzersizin
stirdiiriilmesinde belirleyici rol oynar. Azalan O, mevcudiyetiyle birlikte kandaki O,
saturasyonunda (SpO;) ortaya ¢ikan azalma sonucunda periferik O, varligi azalir ve
bu da dokulara O, saglanabilmesi i¢in gerekli siireglerin baglamasinda tetikleyici rol
oynar (Peltonen ve ark., 2001; Smith ve Billaut, 2010). Azalan O;’nin kompanse
edilebilmesi icin adrenerjik reseptorler araciligiyla solunum ve kardiyorespiratuvar
kontrol merkezlerinin uyarilmasi sonucunda sempatik aktivitede artis olur, solunum
siklig1 ve kalp debisi artar. Organizmanin hipoksik kosula maruz kalmasiyla vaskiiler
endotelyal biiylime faktorii (VEGF), eritropoetin (EPO), hipoksi ile indiiklenenen
faktor-lo.  (HIF-1o) salmmi  igin  gerekli biyokimyasal siirecleri etkileyen
molekiillerin ¢ogalmastyla hipoksik kosula uyum organizma tarafindan saglanmaya
calisgilir (Favret ve Richalet, 2007) Fizyolojik siireglerin tetiklendigi bu yolla
dokulardaki hipoksi diizeyi organizma tarafindan azaltilmaya calisilir (Richalet,
1997).

Hipokside uzayan ve tekrarlayan yliklenmelerle birlikte egzersiz sirasinda ve

dinlenimde hipoksiye uyumun sonucunda ayni ortamda yapilan yiiklenmelerde
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SpOy’de artis, O, kullaniminda ve serebral oksijenasyonda, yorgunluk siiresinde,
glikolitik etkinlikte, kan akiminda, molekiiler adaptasyonda (Galvin ve ark., 2013;
Faiss ve ark., 2013a), kirmizi kan hiicrelerinde, VO,max’da (Sinex ve Chapman,
2015) ve parasempatik aktivitede artis oldugu belirtilmektedir (Boushel ve ark.,
2001).

Hipoksiye ve hipokside antrenmana tepkilerin ya da uyumun diizeyinde insan
etnik farklhiliklarinin  (Feeback ve ark.,, 2017) veya genetik yatkinliginin da
(Masschelein ve ark., 2015) belirleyici oldugu belirtilmektedir. Bu nedenle yapilan
calismalarda veri toplamak icin olusturulan gruplarin etnik koken bakimindan
homojenize edilmesi dnem tasimaktadir. Bunun yaninda yapilan yiliklenmenin tiiri,
irtifa diizeyi, hipoksiye maruz kalinan toplam siire, katilimcinin antrenman diizeyi
ve/veya spor-disiplini ve yakin zaman igerisinde hipoksiye maruz kalinmig olma

durumuna gore uyum diizeyi de degisebilmektedir.

Zelenkova ve ark. (2016) tarafindan yapilan bir calismada sedanterler ve
farkli sporlardan toplam 132 kisiyle yapilan bir ¢alismada hipoksiye kars1 en ytliksek
direncin dagcilik ve serbest dalis sporlarini icra eden kisilerde goriildigi
belirtilmistir. Hipoksik kosul altinda ortaya ¢ikabilecek fizyolojik ve biyokimyasal
tepkilerde yapilan spor disiplinin etkili olabilecegi goriilmektedir.

Daha once bu konuda yapmis oldugumuz derleme kapsaminda incelenen
caligmalara bakildiginda azami ve/veya azamiye yakin siddette yapilan egzersizlerde
SpO,’deki ortaya ¢ikan azalmanin FiOj’ye gore degiskenlik gosterdigi (FiOz: %12-
14,5; SpO,: %73-78) goriilmiistiir (Birol ve ark., 2018). Biyokimyasal degisimlerin
giinliik en az 12 saatlik maruziyetle 10-14 giinliik bir slirede ortaya ¢ikabildigi
belirtilmektedir (McLean ve ark., 2014; Brocherie ve ark., 2018). Ancak normobarik
hipoksik kosulda yapilan yiliksek siddetli sprint benzeri antrenmanlarin etkilerine
bakildiginda ise atletik performans bakimindan yapilan egzersiz ve hipoksik diizeyin
kombinasyonunun hipokside konaklamada pasif olarak gecirilen siireden daha
belirleyici ve etkili oldugu goriilmektedir (Birol ve ark., 2018). Diger yandan dogal
yiikselti ortaminda ilk ¢ikis anindan baglayarak birka¢ giin siirebilen disapne,
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dehidrasyon, plazma hacminde azalma, solunum sikliginda artis, azalmis kalp debisi
ve artan oksidatif stres (Bailey ve Davies, 1997) gibi negatif etkilerden kaginmak
bakimindan (fiziksel ¢alisma kapasitesini de azaltan degisimler) 6zellikle sezon i¢i
donemde, yapay kaynakli hipoksi ile LLTH yontemi iizerinde durulmasi gereken ve

arastirilmasi gereken bir konu olarak goériinmektedir.

1.4.  Hipokside Ortaya Cikan Baz1 Molekiiler Degisimler

Asit/baz dengesindeki degisim ya da EPO salinmimindaki artis kaynakli olarak
plazma hacminde irtifaya ilk ¢ikistan itibaren birkag¢ saat icerisinde azalma meydana
gelmektedir (Lundby ve ark., 2007). irtifada gecen siireyle birlikte hipoksiye bagh
olarak organizmada uyumlar gelismeye baslar. Bunlara 6rnek olarak mitokondriyel
hacimde artig, oksidatif enzimlerde artis, eritrosit artisi, hemoglobin igeriginde ve
kapiller yogunlukta artis Ornek olarak gosterilebilir (Bailey ve Davies, 1997).
Antrenmanli kisilerde 30 dk’lik yiiksek yogunluklu egzersiz sirasinda oksidatif
stresteki artisin beraberinde RBC sekil degistirebilme 6zelliginde test sonrasinda test
oncesine gore azalma oldugu belirtilmistir. Antrenman yiiklenmesinin devaminda
reaktif oksijen tiirlerindeki (ROS) artigla birlikte RBC’lerde hasar meydana gelerek
erytroz ortaya ¢ikmakta ya da RBC o6liimi gerceklesmektedir. Yapilan analizlerde
RBC sekil degistirme oOzelligindeki azalmayla birlikte mikro pargaciklarda da
(CD235 olarak isimlendirilmis) artis oldugu ve bu artisin RBC 6liimiinii geciktirici
etkisi oldugundan bahsedilmektedir (Nemkov ve ark. 2021). Egzersiz sirasindaki
RBC hasarmma karsilik olarak egzersiz sonrast EPO salimiminda artis oldugu gibi
(Nemkov ve ark. 2021), hipoksiye maruziyette EPO salinimindaki hizli artigin sebebi
de yiikseltide artan gevresel ve fizyolojik stresin RBC iizerinde yarattigi hizli hasar
gosterilebilir (Mairbaurl, 2018). RBC {iretimi EPO salinimina bagl olmakla birlikte
RBC sekil degistirebilme 6zelligi O, transferi bakimindan 6nemli bir parametredir
(Grau, 2016) ve hipoksi kosulundaki akut degisimi ile birlikte belli bir antrenman
programi dahilinde de ne kadar degisime/gelisime ugrayabildigi lizerinde durulmasi
gereken bir konudur. Irtifada konaklama ve/veya antrenman yapmadaki en temel
amacin da bu degisimlerin ortaya ¢ikmasinmi saglamak oldugu ve bu degisimlerden

faydalanarak deniz seviyesindeki fiziksel performansi artirmak oldugu sdylenebilir.
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Tekrarli bir bigimde hipoksi maruziyetiyle gen ekpresyonlar1 ortaya ¢ikar
(HIF-1a, VEGF, Heat Shock Protein 70-HSP70) ve bu da bazi molekiillerin ve/veya
metabolitlerin  (nitrik  oksit-NO, anti-apoptopik proteinler, ATP kaynakli
potasyumlar-Karp, Protein Kinaz C-PKC) artisiyla birlikte organizmanin hipoksiye
uyumunu artirir (Semenza, 2009). Hipoksiye uyumda en onemli etmen olarak,
normoksideyken hiicreler arasinda diisiik diizeyde olan ancak hipoksik ortamdayken
hedef genlerin uyarilarak dolasimdaki O,’nin tasinmasindaki siireclerin etkinligini
arttiran (demir alimi, anjiyogenez, EPO salinimi) HIF-1a gosterilmektedir (Manalo

ve ark., 2005; Semenza, 2009).

Diger yandan sadece endotheliumdan sentezlendigi varsayilan ve onciilii L-
arjinin olan nitrik oksitin (NO) Hb tarafindan da islevsiz formda tasindigi ortaya
konulmus ancak daha sonra yapilan ¢aligmalar Hb tarafindan taginan NO’nun islevsiz
olmadigini plazma membrani ve kirmizi kan hiicrelerinin stoplazmasinda aktif olarak
taginabildigi ve doniistiiriilebildigi ortaya konulmustur (Kleinbongard ve ark., 2006).
NO’nun kirmizi kan hiicrelerinin sekil degistirebilme 6zelligini etkiledigi ve kirmizi
kan hiicrelerinin sekil degistirebilme 0Ozelliginin de etkin kaslara/dokulara O2
diftizyonunda 6nemli oldugu bilinmektedir (Grau ve ark., 2016). Normokside ve
hipokside tekrarli sprint egzersizinin arastirildigi bazi calismalarda da hipoksik
girisimle birlikte NO salimmimm arttigi gosterilmigtir (Faiss ve ark., 2013b;
Brocherie ve ark., 2018). Bu nedenle hipoksinin insan sagligi ya da fiziksel
performans iizerindeki etkileri aragtiritlirken NO salinimi da gbézlenmesi gereken bir

diger parametredir.

1.5.  Hipoksiye Uyumda Etkili Olan Baz1 Biyokimyasal Parametreler

Irtifaya cikildigi andan itibaren ilk basta plazma hacmindeki azalmayla
goreceli olarak yiikselen Hb kiitlesinin daha sonra 7-16 giin gibi bir siire igerisindeki
aklimatizasyonla onemli bir artig gosterdigi bilinmektedir (Ryan ve ark., 2014;
Wehrlin ve ark., 2016). Buna karsin yiiksek irtifadan diisiik irtifaya ya da deniz

seviyesine inildiginde 7 giinliikk aklimatizasyon siiresinde Hb kiitlesinin bazal
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seviyelere indigi de belirtilmektedir. Yani irtifaya ¢ikista ve iniste Hb kiitlesi en hizli
degisimi gosteren parametre olarak gosterilebilir (Ryan ve ark., 2014). Yiiksek irtifa
maruziyeti sonrasinda Hb kiitlesindeki azalmayla serum ferritin artis1 arasinda yakin
bir iligki bulunmaktadir. Bu durum yikima ugrayan kirmizi kan hiicrelerine
baglanmaktadir. Hipoksi maruziyetinde kandaki demir diizeyi O’nin kullanilmasi ve
tasinmasinda etkili bir unsurdur. Irtifada yeni kirmizi kan hiicrelerinin iiretimi HIF-1
sinyalizasyonu yoluyla EPO salinimi ile baglamakta ve mevcut durumdaki serum
ferritin diizeyi de bunu etkilemektedir. Bir dizi kampa katilan ayni sporcularla
yapilan bir ¢aligmada, irtifada gegirilen siire icerisinde toplam Hb kiitlesinde artis
olurken, serum ferritin diizeylerinde azalma oldugu belirtilemktedir (Nummela ve
ark., 2021). Bu da yeni kirmiz1 kan hiicrelerinin iiretiminde kanda bulunan demir
iceriginin eritropoetik siiregte kullaniliyor oldugunu dogrulayabilir bir bilgi
niteligindedir. Toplam Hb kiitlesinde gergeklesen 1 g artig ile VOymax’da 4 ml.min™
artis oldugu bildirilmistir (Gore ve ark., 1997; Schmidt ve Prommer, 2010).

Nummela ve ark. (2021) tarafindan uzun mesafe kosucularindan irtifa
kamplarinda toplanan verilerle yapilan ¢alismanin sonuglari, irtifada her zaman ayni
sonuglarin alinamadigi toplam Hb ve performans iizerinde farkli parametrelerin de
etkili oldugu yoniindedir. Sporcularin 2000 m ve iizerindeki irtifa kamplarinda
toplam Hb kiitlesinde sporcularin  %65°lik kisminda olumlu cevap oldugu
belirtilmektedir. Irtifaya ragmen toplam Hb kiitlesinde negatif etkinin de ortaya
c¢ikabildigi belirtilmektedir. Diger yandan toplam Hb kiitlesinde artis olsa dahi bunun
her zaman fiziksel performansa dogrudan yansimadigi da belirtilmektedir.
Dayaniklilik performans: iizerinde Hb’den ¢ok toplam Hb kiitlesinin belirleyici
oldugu savunulmaktadir. Bunda plasma hacmi ile toplam Hb kiitlesinin dengeli bir
bicimde artis gostererek kardiyak debinin artmasi yoluyla ya da plazma hacmi sabit
kalirken veya diiserken Hb’deki artigla birlikte toplam Hb kiitlesindeki artisla
arteriyovendz O farkinin artmasinin bir sonucu olarak iki farkli mekanizmanin etkili

oldugundan bahsedilmektedir (Schmidt ve Prommer, 2010).

Hb iiretiminde ya da yikiliminda serum ferrritin 6nemli bir rol oynamaktadir.

[rtifada demir emilimini ya da kandaki varligini etkileyen ve demir homeostazisinde
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rol oynayan bir diger etken de hepsidin hormonudur. Hipoksi maruziyeti sonucunda
HIF-1 ekspresyonunda ve EPO saliniminda diizenleyici etkisi olan ara metabolitlerin
ortaya c¢ikmasiyla hepsidin diizeyinin azaldigi belirtilmektedir. Dolayisiyla demir
metabolizmasinda diizenleyici rolii olan hepsidin kandaki demir miktarinin
azalmasinda ya da artmasinda hipoksi maruziyeti sirasinda 6nemli bir faktordiir

(Hintze ve McClung, 2011).

Toplam 79 dakikalik hipoksik maruziyet altinda egzersiz yaptirilan bir
calismada, egzersiz sonrasindaki serum hepsidin seviyesinde hipoksik ve normoksik
kosul arasinda bir fark bulunamadigi, her iki grupta da neredeyse ayn1 diizeyde serum
hepsidin seviyesinin artis gosterdigi belirtilmektedir (Goto ve ark., 2017). Bu
calismanin aksine baska bir ¢alismada ise egzersizden 3 saat sonraki serum hepsidin
seviyesinin hipoksik girisimde daha diisiik oldugu bildirilmistir (Badenhorst ve ark.,
2014). Kandaki hepsidin diizeyi kisa siireli hipoksik girisimlerde artis ya da azalma
yoniinden farklilik gosterirken, hepsidin diizeyinin dogal/cevresel hipoksik kosulda

48 saat sonra baskilanma egiliminde oldugu bilinmektedir (Goetze ve ark., 2013).

Hipoksik kosulda yapilan egzersizde azalan SpOj’ye bagli olarak laktat
seviyesi de normoksik ortamda yapilan egzersize gore daha yiliksek olabilmektedir
(Goto ve ark., 2017), hipoksik kosulun diizeyi arttikga laktat diizeyi de artis
gostermekte ve fiziksel calisma kapasitesi de buna bagli olarak azalabilmektedir
(Goods ve ark., 2014; Bowtell ve ark., 2014; Morrison ver ark., 2015; Khaosanit ve
ark., 2018). Bu da dokulardaki O; igerigindeki azalmanin hipoksik diizeye gore
etkilendigini ve fiziskel performansin gelisimi i¢in tercih edilecek hipoksik diizeyin

iyi degerlendirilmesi gerektigini gostermektedir.

Laktat iizerinde katalizor etkisi olan laktat dehidrogenaz (LHD) da hipoksik
kosulda yapilan egzersiz kapsaminda degerlendirilebilecek bir bagka parametredir.
Yapay kaynakli hipoksik kosulda 4 hafta boyunca tekrarli sprint antrenmani
yaptirilan bir ¢alismada sadece hipoksik girisim yapilan grupta LHD nin yiikseldigine
dair sonuglar raporlanmistir (Faiss ve ark., 2013b). Bu da hipokside yapilan

antrenmanin toparlanma {iizerinde faydali bir etkisi olabilecegini gostermektedir.
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Diger yandan hipoksi kosulunda yapilan yiiklenme sirasinda oksidatif stres ve
nitrosatif hasarda akut olarak artisa ve redox homeostazisinde (6zellikle kisa siireli
yilksek yogunluklu yiiklenmede) degisiklige neden oldugu belirtilmektedir
(Maciejczyk ve ark., 2022). Ozellikle yiiksek siddetli egzersizlerin bir antrenman
programi dahilinde uygulanmasiyla kaslarin laktat tamponlama kapasitesi de bu yolla

artirilabilir.

Hipoksi maruziyetinin neden oldugu oksidatif stresin arastirildigi bazi
calismalarda hipoksik kosulda yapilan antrenman uygulamasindan sonra anti-oksidan
iriinlerinin salinmasinin artis gosterdigi belirtilmektedir (Faiss ve ark., 2013b; Ribon
ve ark., 2016). Katilimcilarin 14 giin siireyle simiile edilmis hipoksik ortamda
konaklatildig1 ve 6 seans hipokside tekrarli sprint antrenmani yaptiklart bir ¢aligmada
hem tip 1 hem de tip 2 kaslardaki oksidatif kapasitenin arttig1 belirtilmektedir (Van
der Zwaard ve ark., 2018).

Yiiksek siddetli maksimal ya da maksimale yakin yiiklenmelerde egzersizin
yogunluguna da bagh olarak kassal stres kaynakli kas hasari olusabilmektedir. Bu
baglamda kreatin kinaz (CK-miyoglobin) bir belirte¢ olarak degerlendirilmesi
gereken baska bir parametrededir (Wahl ve ark., 2015; Mathes ve ark., 2017).
Fiziksel calisma kapasitesinde azalmaya ya da toparlanma evresi i¢in de CK 6nemli
bir parametre olarak kullanilabilir. CK’nin da bu kapsamda degerlendirilmesi,
hipokside yapilan antrenmanin deniz seviyesinde yapilan aynt ya da benzer
modalitedeki egzersizde CK bakimindan ortaya ¢ikan uyumun degerlendirilmesi igin

kullanilabilir.

1.6.  Tekrarh Sprint Yetenegi Antrenmam
Tekrarli sprint yetenegi (TSY) antrenmami kisa siireli azami siddette

gergeklestirilen yiiklenmeler ve kisa stireli dinlenme araliklariyla gergeklestirilen bir

yiikklenme yontemidir. Yerine getirilen bir adet sprint kosusunun siiresi 10 Sn.’den
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daha azdir. Her bir sprint arasindaki dinlenme siiresi de 60 Sn.’den daha azdir

(Glaister, 2005; Girard ve ark., 2011).

TSY’nin bu karakterinden dolay1 yiiklenme ve toparlanmada etkili olan
fosfokreatin sentezi/resentezi, oksidatif kapasite, hidrojen iyonu tamponlama
kapasitesi ve dolayisiyla da kas aktivasyonunun siirdiiriilebilmesi yiiklenmenin
stirdiirilmesinde 6nemlidir (van Someren, 2006). Hiicre igi ve hiicreler arasi var olan
metabolitlerde ortaya ¢ikan degisimlerde merkezi sinir sistemi araciligiyla kaslara
gonderilen uyarilarin yerine ulagsmasinda ve kas kasilmasinin etkinliginde belirleyici
bir unsurdur. Buna bagli olarak TSY antrenmaniyla hedeflenen amag, bu konulardaki
fizyolojik ve biyokimyasal uyumlar1 ortaya c¢ikararak bu degisimler aracilifiyla
sprintlerin en yiiksek kalitede yerine getirilmesini saglamaktir (Spencer ve ark., 2005;
Spencer ve ark., 2006; Van Someren, 2006; Bishop ve ark., 2011). TSY deki sprint
performansinin bagarisini, bir adet kosulan sprintten ziyade, tiim sprintlerden ortaya
cikan toplam sprint siiresi ve sprint siirelerindeki ortalama degisim yiizdesi

belirlemektedir.

1.7. Normobarik Hipokside Tekrarh Sprint Antrenmam

TSY’nin hipokside uygulanmasi alanyazinda hipokside tekrarli sprint
antrenmani (repeated sprint training in hypoxia-RSH) olarak tanimlanmaktadir (Faiss
ve ark., 2013b). Calismalara bakildiginda RSH’nin kullanilan irtifa simiilatoriine
bagli olarak ayak {iistiinde (on-feet) ya da birbirinden farkli ergometrelerde ve farkl
yiikklenme/dinlenme protokolleri kullanilarak yapilabildigi goriilmektedir. Bu
kapsamda RSH antrenmanlari sirasinda motorlu/motorsuz kosu bantlar1 veya agirlik
kefeli ya da manyetik direncli bisiklet ergometreleri kullanilabilmektedir (Birol ve

ark., 2018).

TSY’nin hipokside uygulanmasiyla birlikte tekrarli sprint yeteneginde
normokside yapilan TSY’ye gore daha fazla gelisim oldugunu gosteren c¢aligsmalar
bulunmaktadir (Faiss ve ark., 2013b; Brocherie ve ark., 2017). RSH ile; yorgunluk
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zamanimin ortaya ¢ikmasinda %40 gelisim (Faiss ve ark., 2013a), sprint diisiis
yiizdesinde %27 gelisim (Galvin ve ark., 2013), ortalama sprint zamaninda gelisim

(Gatterer ve ark., 2015) oldugunu bildiren ¢alismalar bulunmaktadir.

RSH bakildiginda

mesafelerde/siirelerde  birbirinden farkli

icin alanyazina farkli sayida giinlerde, farkli

yiiklenme ve dinlenme siirelerinde
caligmalarin oldugu ve calismalarda ortaya c¢ikan sonuglarin uygulanan egzersiz
protokolii ve hipoksi diizeyine bagli olarak degisiklik gosterdigi goriilmektedir
(Goods ve ark., 2014; Hamlin ve ark., 2017; Montero ve Lundby, 2017). Farkl
yiiklenme/dinlenme siireleri ve maruz kalinan degisen hipoksi diizeyleriyle yapilmis

calismalar, hipoksi diizeyi arttikga SpO,’de ve sprint performansinda normoksiye

gore azalma meydana geldigini gostermektedir (Cizelge 1.2.).

Cizelge 1.2. Farkli yiiklenme dinlenme siirelerinde
karsilastirildigi bazi ¢calismalar

farkli hipoksi diizeylerinin

Yazar Hipoksi Diizeyi | Sprint Sayisi | Sprintler/Setler Sp02°deki azalma %
(Fio2) ve Stiiresi Arast  Dinlenme
Siiresi
Bowtell ve | Hipoksi: % 12, | 10 x 6 Sn. 30 Sn. FiO, %12 =19,9+4,3
ark. (2014) %13, % 14 ve FiO, %13 =10,2+11,5
% 15 FiO, %14 =14,0+48
Normoksi: % FiO, %15=13,6 +4,2
21 FiO, %21=2,9+20
Goods ve ark. | Hipoksi: 3 X (9 x 4 | Sprintler  aras1 | FiO, %12,7 =20,9
(2014) %12,7; %14,5; | Sn.) 16-36 Sn. FiO, %145=114
%16,4 Setler aras1 3 dk. | FiO, %16,4=16,3
Normoksi: %
21
Khaosanit ve | Hipoksi: % | 3 x (6 x 10 | Sprintler arast 20 | FiO, %12,5 = 10,7
ark. (2018) 12,5; % 13,5; | Sn.) Sn. FiO, %13,5=10,3
% 14,5 Setler aras1 5 dk. FiO, %14,5=11,8
*Maruziyet necsi degerler
yoktur. Maruziyet sirast dinlenim
degerlerine goredir.
18. Amacg

Doktora tezi kapsaminda yapilmis olan bu calismanin amaci, normobarik

hipokside tekrarli sprint antrenmaninin fiziksel performans ve bazi fizyolojik

belirtecler lizerindeki kisa siireli etkilerini arastirmaktir.
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1.9. Problem Ciimlesi

Normobarik hipoksik ortamda 48 saat arayla yapilan 3 adet tekrarli sprint

antrenmani, normobarik normoksik ortamda ortaya koyulan tekrarli sprint

performans: ve bazi fizyolojik degiskenler iizerinde faydali bir etki gdstermekte

midir?

1.10. Alt Problemler

On ve son test karsilagtirmalarina gore;

Normobarik hipokside yapilan tekrarli sprint antrenmani normobarik
normoksik ortamdaki TSY zirve gii¢ ¢iktis1 tizerinde degisime neden olur
mu?

Normobarik hipokside yapilan tekrarli sprint antrenmani normobarik
normoksik ortamdaki TSY sprint diistis yiizdesinde degisime neden olur mu?
Normobarik hipokside yapilan tekrarli sprint antrenmami kalp hiz1
degiskenligi parametrelerde degisime neden olur mu?

Normobarik hipokside yapilan tekrarli sprint antrenmani algilanan zorluk
derecesi diizeylerinde degisime neden olur mu?

Normobarik hipokside yapilan tekrarli sprint antrenmani arteriyel oksijen

satursyonu diizeylerinde degisime neden olur mu?

1.11. Arastirma Denenceleri

Normobarik hipokside tekrarli sprint antrenmani yapan grubun son test sprint
diisiis yiizdesinde azalma diger gruplara gore daha fazla olacaktir.
Normobarik hipokside tekrarli sprint antrenmani yapan grubun son test zirve
giiciinde diger gruplara gore degisim daha yiiksek olacaktir.

Normobarik hipokside tekrarli sprint antrenmani yapan grubun son test

algilanan zorluk derecesi diizeyleri diger gruplara gore daha diisiik olacaktir.
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- Normobarik hipokside antrenman yapan grubun son test TSY testi 15 dk

sonrast KHD degerleri diger gruplara gore daha fazla gelisim gosterecektir.

1.12. Sayiltilar

- Katilimcilarin testleri ve antrenmanlari en {ist seviyede performanslarini
ortaya koyarak tamamladiklar1 varsayilmistir.

- Katilimeilar aktif sporcu oldugundan yeterli diizeyde beslendikleri
varsayilmistir.

- Katilimeilarin  performanst artirict yasakli bir madde kullanmadiklari

varsayilmistir.

1.13. Smmrhliklar

Calismaya sadece Ankara Universitesi Spor Bilimleri Fakiiltesinde 6grenci
olan orta diizeyde fiziksel olarak aktif (haftanin en az 3 giinii, en az 3-6 MET
siddetinde antrenman yapan), haftada 2-3 giin, giinlik 1-1,5 saat antrenman yapan
erkek goniilliiler dahil edilmistir. Calisma kapsaminda yiliksek diizeyde antrenmanl
bir grup olusturulamamigtir. Diger yandan goniilliilerden c¢alisma sirasinda
biyokimyasal ornekler alimamamistir. Bu nedenle hipoksiye uyum ya da atletik

performans iizerinde etkili olan biyokimyasal parametreler kiyaslanamamastir.

1.14. Arastirmanin Onemi

Alanyazinda normobarik hipokside antrenmanin bir hafta siire icerisinde
yogun bir antrenman programiyla uygulanarak, fiziksel performans iizerinde etkili
olup olmadigimi1 gosteren ¢ok sayida calismaya rastlanmamistir. Bu calismada
normobarik hipokside tekrarli sprint antrenmaninin; tekrarli sprint performansi ve

bazi fizyolojik parametreler tizerinde neden olabilecegi etkiler incelenmistir.
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2. GEREC VE YONTEM

2.1.  Arastirma Grubu

Calisma igin Ankara Universitesi Etik Kurulu baskanhigindan “Insan
Uzerinde Yapilan Klinik Dis1 Arastirmalar” kapsaminda onay alinmustir (EK-1).
Calismaya Ankara Universitesi Spor Bilimleri Fakiiltesinde 6grenci olan, 18-24 yas
araliginda, sigara kullanmayan, herhangi bir kronik hastalii bulunmayan, ilag
kullanmayan, son 3 ay igerisinde 1500m ve {lizerinde yiikseltide
konaklamamis/antrenman yapmamig ve son 6 ay igerisinde kas-iskelet yaralanmasi
gecirmemis fiziksel olarak aktif 24 saglikli erkek 6grenci goniillii olarak katilmistir.
Yapilan bu doktora tezi arastirmasi i¢in caligmaya baglamadan once goniilliilere
calismayla ilgili bilgiler verilmis, Bilgilendirilmis Goniillii Olur Formu okutularak

imzalatilmig (Ek-2) ve ¢alisma boyunca Helsinki Bildirgesine riayet edilmistir.

Caligmaya dahil edilme kriterleri agsagidaki gibidir:
1. 18 yas iizeri olmak
2. Erkek cinsiyetinde olmak
3. Saglikli olmak
4. Calismaya katilmaya goniillii olmak
5. Fiziksel olarak aktif olmak (haftanin en az 3 giinii en az 3-6 MET siddetinde

antrenman yapmak)

Calismadan dislanma kriterleri asagidaki gibidir:
1. Kronik bir rahatsizligi/hastaligi bulunmak
2. Calisma sirasinda akut solunumsal hastalik ya da kas-iskelet yaralanmasi
ortaya ¢ikmasi
3. Son 3 ay icerisinde 1500 m ve iizerinde konaklamis ya da antrenman yapmis
olmak
4. Son 6 ay igerisinde kas-iskelet yaralanmasi gecirmis olmak

5. Goniilliiniin aragtirmadan kendi istegi ile ayrilmasi
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Cizelge 2.1. Goniilliilere ait tanimlayici 6zellikler.

GRUPLAR
PARAMETRE -
HIP PLA KON
Kisi Sayis1 (n) 9 7 8
Yas (Y1l) 20,63 + 1,7 2227+19 2133 +2,1
Boy (cm) 180,45 + 6,9 178,18 + 7,4 182,36 = 8,0
Kilo (Kg) 79,81 + 6,6 78,18 £ 6,7 78,66 + 4.4
VKi 20,45+ 3,8 17,27+3,5 18,90 + 3,7
2.2. Calsma Tasarim

Calismaya goniillii olarak katilan 24 saglikli erkek ogrenci, On test
kapsaminda yapilan antropometrik 6lgiimlerden sonra; normobarik hipokside tekrarli
sprint antrenmani yapanlar (HiP, 3420 m), normobarik normokside cihaz
calistirilarak plasebo girisim uygulananlar (PLA, 162 m) ve antrenman uygulamasi
yaptirilmayan kontrol grubu (KON) olmak tizere 3 gruba ayrilmiglardir. KON grubu

sadece On ve son test kapsaminda alinan 6l¢timlere tabi tutulmustur.

On test sabahi antropometrik &lgiimler tamamlandiktan sonra goniilliiler
randomize olarak 3 gruptan birine atanmig ve veri formuna grup kodu kaydedilmistir.

Calisma tek-kor plasebo kontrollii ¢alisma tasariminda yiiriitiilmiistiir.

2.3. Calisma Genel Plani

Hedeflenen sayida goniilliiye ulasildiktan sonra on testten 14 giin Once
katilimcilarla bir araya gelinmis, ¢alisma genel plan1 sunulmus, ¢alismaya kadar ve
calisma sirasinda uyulmasi gereken kurallar anlatilmistir. Katilimcilardan ¢aligmada
yer aldiklar1 siire boyunca bagka bir antrenman programi uygulamamalar1 ve yiiksek
siddetli fiziksel aktivitelerden kaginmalart istenmistir. Katilimcilardan, uygulanacak
testler ve antrenmanlardan onceki 24 saat icerisinde kafein ve alkol i¢eren besinleri

ya da igecekleri tiiketmemeleri istenmistir. Toplantt sonunda goniilliilere
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Bilgilendirilmis Goniilli Olur Formu okutularak imzalatilmigtir. Tim o6l¢timler-
uygulamalar ~Ankara Universitesi Spor Bilimleri Fakiiltesi Performans

Laboratuvarinda yapilmustir.

Katilimeilardan 6n test sabahi ilk olarak boy uzunlugu ve viicut agirlig
Olgtimleri alinmistir. Viicut kompozisyonu 6l¢iimlerini takiben katilimeilar 10 dakika
oturur pozisyonda dinlendirildigi zamandan itibaren performans testinin 15 dk
sonrasina kadar KHD kayitlart Polar H10 (Polar, Kempele, Finland) ile alinmistir.
Katilimcilara antrenman protokolii olarak uygulatilan TSY antrenmani ayn1 zamanda
on test ve son test kapsaminda performans testi olarak uygulatilmigtir. On testten 72
saat sonra her bir antrenman seansi arasinda 48 saat arayla yapilmis olan 3 seans
tekrarli sprint antrenmani i¢in katilimcilara gelmesi gereken giinler ve saatler
bildirilmistir. Son antrenman seansindan 72 saat sonra katilimcilarin son testleri 6n
testle ayn1 formatta tamamlanmistir. Kontrol grubundan sadece 6n test ve son test
verileri toplanmis olup herhangi bir antrenman programi uygulatilmamistir. Calisma

tasarimi Sekil 2.1.’de gosterilmistir.

Tekrarli Sprint Antrenmani
|
72 Saat 48 Saat 48 Saat 72 Saat
On Test Antrenman 1 Antrenman 2 Antrenman 3 Son Test
TSY Testi TSY Testi
Sp02 Sp02 Sp02 Sp02 Sp02
AZD AZD AZD AZD AZD
KHD KHD KHD KHD KHD

Sekil 2.1. Calisma tasarimi

2.4.  Veri Toplama Araglar

Olglimler sirasinda Ol¢lim hatalariin  olusmamasi, en az seviyeye

indirgenmesi amaciyla tiim 6l¢iimler ayni kisi tarafindan yapilmastir.
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2.4.1. Antropometrik Olgiimler

On test ve son test sabahi katilimcilardan 12 saatlik aghig1 takiben
laboratuvara gelmeleri istenmistir. Asagida basliklandirilmis tiim parametreler test

veri her bir goniillii i¢in ayr1 ayr1 hazirlanmaig test veri formuna kaydedilmistir.

2.4.1.1. Boy Uzunlugu

Katilimeilarin boy uzunluklar1 ayaklar ayn1 hizada, bas frankfort diizlemde,
omuzlar diiz, bas ve viicut dik pozisyonda, tam bir inspirasyon ardindan gergeklesen
ekspirasyon sirasinda 1 mm hassasiyete sahip stadiometre (Seca 2013, Hamburg,

Almanya) kullanilarak 6l¢iilmiistiir.

2.4.1.2. Viicut Agirhgi

Katilimcilarin viicut agirliklart ve viicut kompozisyonlar: tizerlerinde en az
kiyafet olacak sekilde, ciplak ayakla Avis 333 Plus (Giiney Kore) kullanilarak 0,1 Kg
hassasiyetle  Ol¢lilmiistiir.  Katilimcilardan ~ viicut ~ kompozisyonu  analizi
tamamlanincaya kadar kollarin1 viicudunun yaninda dik bir sekilde 30° agiyla, cihaza
bagh el elektrotlarini avug iclerine tam temas edecek sekilde tutarak beklemeleri
istenmistir. Ayrica 6l¢iim sirasinda katilimcinin derisine temas edebilecek metal esya

bulunmamasina dikkat edilmistir.

2.4.2. Tekrarh Sprint Yetenegi Testi ve Antrenmani

Burada agiklanan antrenman protokolii on test ve son test kapsaminda
katilimcilarin TSY performanslarint 6lgmek amaciyla ayni zamanda test olarak
kullanilmistir. Bisiklet ergometresi sele ve gidon ayarlar1 her bir katilimer igin sprint
performansini en iyi yerine getirebilecegi sekilde ayarlanmistir. Antrenman giinleri

siras1 gelen katilimer icin bisiklet ergometresindeki ayarlamalar kaydedildigi sekilde
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yapilmistir. Katilimcilara normobarik hipoksik veya normobarik normoksik ortamda
48 saat araliklarla 3 ayri giinde, 3 ayr1 seansta, bisiklet ergometresinde (Lode
Excalibur Sport; Lode Medical Technology, Groningen, The Netherlands) viicut
agirliklarina gore 0,075 direngle, 5 sn.’lik 5 adet sprintten ve sprintler arasi 25
sn.’lik toparlanma araliklarindan olusan 4 set (setler aras1 5 dk. dinlenme) tekrarh
sprint antrenmani yaptirilmigtir. Tiim sprintler katilimcinin baskin olan ayagiyla
baslatilmistir. Goniilliilere bisiklet ergometresinde pedal ¢evirmeyi de igeren
antrenman/test oncesi standardize edilmis bir 1sinma protokolii ve antrenman sonrast
soguma protokolii uygulatilmistir. Antrenman protokolii sekil 4.’te gdsterilmistir. On
test ve son test kapsminda katilimcilarin KHD degerleri Polar H10 kisa menzilli
radio telemetriyle kaydedilmis ve SpO2 degerleri pulse oximeter (Hypoxico HYP123
Hypoxicator, New York, USA) ile 6lgiilmiistiir.

TEKRARL! SPRINT ANTRENMANI
. e
Sdk

1o nanma !gggrlanma Q@llanma ¥
ISINMA —_— & B SOGUMA
(@) o O

5 adet 5 sn 5 adel 5 sn 5 adet 5 sn
Sspont Spont, Speind,

5adet 5 sn
Spoint,
sprintier spontier sprinther

arast 25 sn arass 25 sn arasi 25 sn

topartanma toparianma loparianma

spantier
arasi 25 sn
toparlanma

[1 SET TEKRARLI SPRINT ANTRENMANI |

—_25sn __ 25sn — 25sn ____ 25sn
{_ dinlenme {_ dinlenme {_ dinlenme ¢ dinlenme {_
o\ o oV o) o\
5sn. 5sn. 5sn. 5sn. Ssn.
sprint sprint sprint sprint sprint

Sekil 2.2. Tekrarli Sprint Yetenegi Testi/Antrenman: Protokolii (Hamlin ve ark.,
2017)

TSY’de ortaya koyulan performansin hesaplanmasinda siklikla, asagida
gosterilen sprint diisiis yiizdesi olarak tanimlanan formiil kullanilmaktadir (Girard ve
ark., 2011).

Saee(®) ST 5y xm
best

}x 100
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Bu calismada da yukaridaki s6z konusu formiil TSY performansinda ortaya

cikan azalmay1 ortaya koyabilmek amaciyla kullanilmistir.

2.4.3. Normobarik Hipoksi Maruziyeti

Birinci grup (HIP) 3420 m’ye esdeger FiO, = %13,1-13,4 diizeyde normobarik
hipokside tekrarli sprint antrenmani yapmustir. Ikinci grup (PLA) korlestirmenin
uygulanabilmesi amactyla 162 m’ye esdeger (FiO, = %20,9) kosulda tekrarli sprint
antrenmani yapmistir. Daha 6nce yapilan bazi ¢alismalarda oldugu gibi (Faiss ve ark.,
2013a; Gatterer ve ark., 2015) bu calismada da normoksi kosulu i¢in simiilasyon

cihazi kullanilarak uygulamada korlestirme saglanmuistir.

HIP ve PLA kosullar1 inhaler maskenin bagli oldugu hipoksi jeneratorii ile
saglanmistir (Hypoxico HYP123 Hypoxicator, New York, USA). PLA grubunun
antrenmanlar1 sirasinda hipoksi jeneratorii ile normobarik normoksik kosulun
saglanmis olmast cihazin ortaya c¢ikardigi ses aracilifiyla plasebo uygulamay:
miimkiin kilmistir. Antrenmanlar sirasinda katilimcilarin olglimler igin kullanilan
cthazlarin monitorlerini/kadranlarint gérmemeleri saglanmis ve kendilerine hangi
grupta yer aldiklar1 sdylenmemistir. Hipoksik maruziyetin bagindan sonuna kadar
katilimeilarin SpO; degerleri izlenmis ve set sonlarinda algilanan zorluk derecesiyle
(AZD) birlikte kaydedilmistir. Algilanan zorluk derecesi i¢in 6-20 BORG 6l¢egi
kullamlmistir. HIP ve PLA grubu icin her bir antrenman toplam siiresi yaklasik
olarak 30 dk. stirmiistiir. Calisma sonunda her bir kisi i¢in hipoksi maruziyetindeki

toplam antrenman siiresi yaklasik 90 dk olmustur.

2.4.4. Kalp Hiz1 Degiskenligi Parametreleri

On test ve son test kapsaminda KHD igin elde edilen kayitlar Kubios HRV
Standard yazilimi1 (Kubios Oy, Kuopio, Finland) ile analiz edilmistir. Elde edilen
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kayitlar yoluyla; SDNN, RMSSD, LFnu, HFnu ve LF/HF gibi KHD parametreleri

degerlendirilmistir.

2.4.5. Verilerin Istatistiksel Analizi

Istatistiksel veri analizleri igin IBM SPSS V. 22 (SPSS Inc., Chicago, IL,
USA) kullanilmistir. Verilerin normallik dagilimlart basiklik, ¢arpiklik ve normallik
testleriyle saptanmistir. Analiz sonucu normal dagilimda olan parametrelerin grup
ortalamalar1 karsilastirilmasinda Anova testi yapilmistir. Anova testi Sonucuna gore
gruplar aras1 anlamli farklilik oldugu ve varyans homojenliginin gorildigi
durumlarda Bonferroni test kullanilmistir. Homojenligin goriilmedigi kosuldaysa
Tamhane testi kullanilmistr. Normal dagilim goriilmeyen veriler i¢in parametrik
olmayan Kruskal Wallis H test kullanilmistir. Gruplar arasi anlamli farkliliklarin
saptandigi  parametreler i¢cin farkliligin  hangi gruptan kaynaklandiginin
saptanabilmesi amaciyla Bonferroni post-hoc testi yapilarak diizeltme saglanmistir.
Normallik dagilimini saglayan verilerin grup i¢i karsilastirmast ig¢in bagimli
orneklem t testi kullanilmigtir. Normallik dagilimimi saglamayan verilerin grup ici
karsilastirmalar igin ise isaretli siralar testi tercih edilmistir. Istatistiksel analizlerde

anlamlilik diizeyi alfa degeri 0,05 olarak kabul edilmistir.
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3. BULGULAR

Bu boliimde 6n ve son test kapsaminda bisiklet egometresinde yapilan TSY
testine ait sonuglar watt cinsinden hem mutlak hem de goreceli ortalama + standart
sapma (ort =+ ssS) degerleriyle verilmistir. Ayrica sprint performansinin
degerlendirilmesinde 6nemli bir hesaplama olan sprint azalma yiizdesi puani (Sgecs)
ortalama + standart sapma degerleriyle verilmistir ve tiim parametrelerin 6n-son
testleri arasindaki farklar1 gostermek amaciyla yiizdelik artis ve azalmalar

cizelgelerde verilmistir.

HIP, PLA ve KON gruplar1 arasinda &n test TSY mutlak zirve giicii
bakimindan gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farka rastlanmamustir.
HIP, PLA ve KON gruplari arasinda son test TSY mutlak zirve giicii bakimindan
yapilan karsilastirmada gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit
edilmistir (p = 0,027). Mutlak zirve giicii son test parametresi igin post-hoc analizine
gore gruplar arasindaki istatistiksel olarak anlamli farklihk HIP ve KON gruplari
arasnda HIP grubu icin pozitif yondedir (p = 0,019). PLA grubu ile diger iki grup

arasinda istatistiksel olarak pozitif ya da negatif anlamli bir farklilik bulunmamustir.

HIP, PLA ve KON gruplari arasinda rélatif zirve giicii 6n ve son test igin
yapilan karsilastirmalara gore gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
bulunmamustir (p = 0,380). Rolatif zirve giicii son test i¢in gruplar arasinda yapilan
karsilastirmaya gore istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit edilmemistir (p =
0,059).

On ve son test i¢in yapilan karsilastirmalarda sadece HIP grubu mutlak zirve
giicii (p = 0,020) ve rolatif zirve giicii (p = 0,006) i¢in istatistiksel olarak anlaml
diizeyde bir fark saptanmistir. PLA ve KON grubu mutlak ve rdlatif zirve giicii i¢in
on ve son test karsilastirmalarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit

edilmemistir (Cizelge 3.1.).
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Cizelge 3.1. Gruplara ait en yiiksek mutlak ve rolatif zirve giic degerleri.

TS)( En ?{iiksek Zirve Gii¢ HiP PLA KON P
Degerleri

On-test 1203,12 = 121,55 1255,92 + 182,96 1075,74 £ 113,38 0,053
Zirve Gii¢ (W) Son-test 1304,66 + 95,03 1308,09 + 235,56 1097,7 + 152 0,027*

P_ 0,020* 0,520 0,338

% 8,43 4,15 2,04

On-test 15,99 +1,32 16,29 + 2,35 14,99 + 1,97 0,380
Zirve Gii¢c (W/Kg) Son-test 18.14 + 1,42 17,51 + 3,62 1539+ 1,5 0,059

P_ 0,006* 0,264 0,088

% 13,44 7,48 2,66

Mutlak Zirve Gii¢ Son Test (W) = HIP > KON (0,019)

ROLATIF ZIRVE GUC

E On Test E Son Test

17.51
16.29

=e—-

HIP PLA KON

Sekil. 3.1. Gruplara ait en yiiksek rolatif zirve gii¢ degerleri.

Gruplar arasinda 6n ve son test 20 sprint ortalama mutlak ve rolatif zirve gii¢
bakimindan gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde bir fark

bulunmamastir.

Her bir grup i¢in ayr1 ayr1 20 sprint ortalama mutlak ve rolatif zirve gii¢ i¢in
yapilan 6n ve son test karsilastirmasinda sadece HIP grubunda ortalama mutlak zirve
gii¢ icin p = 0,003 ve ortalama rdlatif zirve gii¢ icin p = 0,004 diizeyinde istatistiksel
olarak anlamli diizeyde pozitif yonde fark saptanmistir. Diger gruplar i¢in 6n ve son
test ortalama mutlak ve rolatif zirve gii¢ i¢cin 6n ve son test bakimindan istatistiksel

olarak anlamli bir fark bulunmamistir (Cizelge 3.2.).
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Cizelge 3.2. Gruplara ait 20 sprint ortalama mutlak ve rélatif zirve gii¢ degerleri.

20 Sprint Ortalama Zirve Giic HiP PLA KON P_
On-test 1016,42 + 150,14 1076,93 + 155,79 934,68 + 88,24 0,145
Zirve Gii¢ (W) Son-test 1146,03 + 184,13 1104,70 + 117,06 966 + 126,82 0,057
P_ 0,003* 0,389 0,414
% 12,75 2,57 3,35
On-test 14,12 +1,07 13,67 +2,31 13,68 +1,62 0,826
Zirve Gii¢ (W/Kg) | Son-test 15,85+ 0,97 14,02 £ 1,77 14,17 + 2,37 0,087
P_ 0,004* 0,412 0,337
% 12,25 2,56 3,58

ORTALAMA ROLATIF ZIRVE GUC

E On Test = Son Test

16.5
6 15.85

15.5

15

£ 145

14

14.17

13.5
13

12.5

Sekil. 3.2. Gruplara ait ortalama rolatif zirve gii¢ degerleri.

HIiP, PLA ve KON gruplar arasinda 6n test TSY Sgecso (W) icin yapilan
karsilastirmada gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamstir (p
= 0,261). Gruplar arasinda son test TSY Sgecos (W) igin yapilan karsilastirmada HIP
ve PLA grubu arasinda HIP grubu lehine p = 0,035 diizeyinde istatistiksel olarak
anlaml bir farklilik bulunmustur. Hip ve PLA grubu arasinda post-hoc analizine gore

p = 0,031 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli fark vardir.

Gruplar arasinda 6n test TSY Sgecrr (W/Kg) karsilastirildiginda gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmamistir (p = 0,261). Gruplar son
test TSY Sgecrr (W/Kg) igin karsilagtirildigindaysa gruplar arasinda p = 0,035
diizeyinde, post-hoc analizine gére ise HIP ve PLA grubu rasinda, HiP grubu lehine
mutlak ve rolatif Sgecor,’de ortaya c¢ikan azalmlaya bagli olarak p = 0,031 diizeyinde
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istatistiksel olarak anlamli diizeyde bir fark vardir. HIP ve PLA grubu TSY Sgecs

(W/Kg) i¢in KON grubu ile karsilastirildigindaysa istatistiksel olarak anlamli bir fark
yoktur (Cizelge 3.3.).

Cizelge 3.3. Gruplara ait mutlak ve rolatif zirve gii¢ sprint azalma degerleri.

TSY Zirve Gii¢ Sgecos HiP PLA KON P_
On-test 12,92 + 4,33 15,53 + 6,73 14,93 + 2,36 0,261
Seces (W) Son-test 12,23 + 3,46 17,16 + 4,53 14,18 £2,2 0,035*
P_ 0,953 0,398 0,208
% 5,34 10,49 -5,02
On-test 12,92 + 4,33 15,53 + 6,73 14,93 +2,36 0,261
Secon (W/KQ) Son-test 12,23 + 3,46 17,16 + 4,53 14,18 £2,2 0,035*
P_ 0,953 0,393 0,208
% 5,34 10,49 -5,02
Secos (W) Son Test = PLA > HIP (0,031); Sgecs (W/Kg) Son Test = PLA > HIP (0,031)
ROLATIF SDEC% (W/KG)
mOn Test W Son Test
ON L AR 2.4 93
R CRTATACA ORI 2.4 2.8
BLA L TR AR RO 2553
R R AR OTVIATIOD 27 . 26
Hip L R R AR RN 2292
IR R RN 1223
0 5 10 15 20

Sekil. 3.3. Gruplara ait rélatif zirve gii¢ Sgecos degerleri.

Gruplar arasinda 6n test mutlak glic TSY Sgecos i¢in yapilan karsilastirmada
tim setlerde gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde bir farklilik
saptanmamustir. HIP, PLA ve KON gruplar arasinda son test 1. set Sgecos (W) icin
yapilan karsilastirmada ise gruplar arasinda HIP grubunun TSY Sgec degerinde
ortaya ¢ikan diisiise bagl olarak p = 0,031 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli bir
fark tespit edilmistir. Son test birinci set igin tespit edilen anlamli diizeydeki
istatistiksel fark PLA ve KON arasinda p = 0,037 diizeyindedir. Son test ikinci set

Sdecs (W) icin gruplar arasinda yapilan karsilastirmaya gore gruplar arasinda
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istatistiksel olarak p = 0,033 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli diizeyde fark
saptanmustir. Son test 2. set Sgecos (W) icin KON ile HIP arasinda p = 0,027 ve PLA

ile KON arasinda p = 0,028 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur.

Gruplarm her biri i¢in ayr1 ayr1 yapilan 6n ve son test karsilagtirmalarinda
tim setler i¢in 6n ve son test sonuglarinda mutlak gii¢ Sgecos (W) bakimindan
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptanmamistir. TSY 4 set i¢in Sgecor, (W)

bulgular1 cizelge 3.4.’te verilmistir.

Cizelge 3.4. Gruplara ait setlere gore mutlak zirve gii¢ sprint azalma degerleri.

TSY 4 Set Ssgecos (W) HiP PLA KON P_

On-test 9,21 +4,84 10,53 £5,21 8,29 + 3,02 0,628
Set 1 Sgecor (W) Son-test 7,99+2,10 9,42 + 3,77 7,88+ 3,49 0,031*

P_ 0,408 0,724 0,283

% -13,24 -10,54 -4,94

On-test 6,81 +£2,85 9,12 +6,13 7,24 £2,92 0,761
Set 2 Sgecor (W) Son-test 6,86 + 2,57 8,03 £ 3,80 7,21 +£9,99 0,033*

P_ 0,678 0,866 0,660

% 0,73 -11,95 -0,41

On-test 8,55 + 2,47 9,40 £ 5,65 5,54 +2,39 0,109
Set 3 Sgecor (W) Son-test 7,98 + 4,36 9,15+ 2,68 5,62 + 3,77 0,061

P_ 0,214 0,735 0,835

% -6,66 -2,65 1,44

On-test 6,56 + 3,41 7,88 6,37 6,61+1,63 0,992
Set 4 Sgecos (W) Son-test 6,35 + 3,17 5,97 +4,31 7,56 + 3,73 0,177

P_ 0,859 0,091 0,556

% -3,2 -24,23 14,37

Son Test Set 1 Mutlak Zirve Gii¢ (W) = PLA > KON (0,037), Son Test Set 2 Mutlak Zirve Gii¢ (W) = KON >
HIP (0,027), Son Test Set 2 Mutlak Zirve Giig¢ (W) = PLA > KON (0,028)

Gruplar arasinda on test rolatif glic TSY Sgecs i¢in yapilan karsilastirmada
tim setlerde gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde bir farklilik

bulunmamastir.

HIP, PLA ve KON gruplar arasinda son test 1. set Sgecso (W/KG) igin yapilan
karsilastirmada ise gruplar arasinda p = 0,031 diizeyinde istatistiksel olarak anlaml

bir fark saptanmigtir. Son test birinci set i¢in tespit edilen anlamli diizeydeki

istatistiksel fark PLA ve KON arasinda p = 0,037 diizeyindedir.
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Son test ikinci set Sgecor (W/KG) igin gruplar arasinda yapilan karsilastirmaya
gore gruplar arasinda istatistiksel olarak p = 0,033 diizeyinde istatistiksel olarak
anlaml diizeyde fark saptanmustir. Son test 2. set Sgecos (W/KG) igin KON ile HIP
arasinda p = 0,027 ve PLA ile KON arasinda p = 0,028 diizeyinde istatistiksel olarak

anlamli fark bulunmustur.

Gruplarin her biri i¢in ayr1 ayr1 yapilan 6n ve son test karsilagtirmalarinda tiim
setler i¢in 6n ve son test sonuglarinda mutlak giic Sgecss (W/KG) bakimindan
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptanmamistir. TSY 4 set igin Sgecor (W/KG)

bulgular1 cizelge 3.5.’de verilmistir.

Cizelge 3.5. Gruplara ait setlere gore rolatif zirve gii¢ sprint azalma degerleri.

TSY 4 Set Sggecos (W/IKG) HiP PLA KON P_

On-test 9,21+4,84 10,53 +£ 5,21 8,29 +3,02 0,628
Set 1 Sgecon (W/KQ) Son-test 7,99 +2,10 9,42 +3,77 7,88 + 3,49 0,031*

P_ 0,408 0,724 0,283

% -13,24 -10,54 -4,94

On-test 6,81 +2,85 9,12 + 6,13 7,24 +£2.92 0,761
Set 2 Sgec (W/KQ) Son-test 6,86 + 2,57 8,03 + 3,80 7,21 +9,99 0,033*

P_ 0,678 0,866 0,660

% 0,73 -11,95 -0,41

On-test 8,55 + 2,47 9,40 + 5,65 5,54 +2.39 0,109
Set 3 Sgecon (W/KQ) Son-test 7,98 +4,36 9,15+ 2,68 5,62 +3,77 0,061

P_ 0,214 0,735 0,835

% -6,66 -2,65 1,44

On-test 6,56 + 3,41 7,88 + 6,37 6,61 £1,63 0,992
Set 4 Sgecon (W/KQ) Son-test 6,35+ 3,17 5,97 + 4,31 7,56 £3,73 0,177

P_ 0,859 0,091 0,556

% -3,2 -24,23 14,37

Son Test Set 1 Rolatif Zirve Gli¢ Sgecs, = PLA > KON (0,037), Son Test Set 2 Rolatif Zirve Gli¢ Sgecy, = KON >
HIP (0,027), Son Test Set 2 Rolatif Zirve Gii¢ Sgecs= PLA > KON (0,028)

HIP, PLA ve KON gruplar1 arasinda én ve son test yorgunluk indeksi
bakimindan yapilan karsilagtirmada hem mutlak giic hem de rolatif gii¢ yorgunluk
indeksi icin gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde bir fark
saptanmamigstir. Diger yandan her bir grup i¢in 6n ve son test bakimindan yapilan
karsilastirmalarda da hem mutlak giic hem de rdlatif giic yorgunluk indeksi
bakimindan 6n ve son test sonuclar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde bir

fark bulunmamuistir (Cizelge 3.6.).
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Cizelge 3.6. Gruplara ait mutlak ve rolatif zirve gli¢c yorgunluk indeksi degerleri.

TSY Yorgunluk indeksi HiP PLA KON P_
On-test | 25,02+ 629 20320+729 | 28.98:447 0.294
?\{,‘\’/;g““'“k Son-test | 25,38+ 5.25 20.03£644 | 28,86 4,04 0,213
P 0.855 0.865 0.958
% 143 20,98 20,41
On-test | 25.02% 629 2032:729 | 28.98+447 0.294
?\{,‘\’/ﬁ‘g‘;'“k Son-test | 2538 £ 5.25 20020644 | 28.86£4.04 0,213
P 0.855 0.865 0.958
% 143 20,98 20,41

HIP, PLA ve KON gruplar1 arasinda yapilan karsilastirmalara gore TSY

Oncesi ve tiim setler sonu SpO, parametreleri i¢in 6n ve son test sonuglari

bakimindan gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir.

On ve son test SpO, parametresi icin yapilan karsilastirmalara gére PLA grubunun

sadece 1. set sonu SpO, degerinde p = 0,017 diizeyinde istatistiksel olarak anlaml1 bir

fark bulunmustur. HIP grubunda tiim setler sonu SpO; degerleri i¢in sirasiyla; p =
0,009; p = 0,036; p = 0,028 ve p = 0,011 diizeylerinde istatistiksel olarak anlaml

farklilik saptanmistir. KON grubu 6n-son test SpO, set sonu degerlerinde istatistiksel

olarak anlamli bir bulguya rastlanmamustir. Set sonu SpO, diizeylerindeki yiizdelik

degisimler tiim gruplar i¢in ¢izelge 3.7.’de verilmistir.

Cizelge 3.7. Gruplara ait TSY Oncesi ve set sonu SpO, degerleri.

TSY Set SpO, Ortalamalar HiP PLA KON P_

On-test 98,55+0,52 98,57 £ 0,53 98,5+0,53 0,959
Dinlenim Son-test 98,22 +0,44 98,57 £0,53 98,5+0,53 0,329

P_ 0,083 1 1

% -0,33 0 0

On-test 97,66 +1,73 98,14+ 0,37 97 £ 1,41 0,248
Set 1 Sonu Son-test 95,55+ 1,74 95,42 +2.37 95 +£2,32 0,859

P_ 0,009* 0,017* 0,09

% -2,16 -2,72 -2,06

On-test 96,55+ 1,58 | 9571 +1,97 96 +£2,2 0,493
Set 2 Sonu Son-test 94,22 +£1,78 95,42 +£1,51 95,25 +£0,88 0,387

P_ 0,036* 0,608 0,305

% -2,41 -0,3 -0,07

On-test 96,33 + 1,65 96,28 £2.36 94,62+ 1,4 0,133
Set 3 Sonu Son-test 93,00 £2,73 9528 £1,6 94,5+2,13 0,142

P_ 0,028* 0,498 0,944

% -3,45 -1,03 -0,12

On-test 96,11 +2,02 9485+226 | 93,62+4.24 0,204
Set 4 Sonu Son-test 92,66 £ 1,11 93,85 +241 94,12 £2,35 0,297

P_ 0,011* 0,416 0,888

% -3,58 -1,05 0,53
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HIP, PLA ve KON gruplar1 arasinda girisim kosullar1 bakimmdan AZD igin
yapilan karsilastirmada gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde bir

farklilik tespit edilmemistir.

HIP grubunun AZD &n-son test sonuglarina gére 3. set (degisim -10,29) icin p
= 0,019 ve 4. set (degisim -12,64) i¢in p = 0,018 diizeylerinde AZD puanlarindaki
azalmaya bagli olarak istatistiksel olarak anlamli farklilik tespit edilmistir. Diger
gruplarin AZD 6n ve son test sonuglar1 arasinda istatistiksel anlamli diizeyde bir

degisim tespit edilmemistir (Cizelge 3.8.).

Cizelge 3.8. Gruplara ait TSY set sonu AZD degerleri.

TSY Set Sonu BORG (6-20) AZD HiP PLA KON =)
Ortalamalan B

On-test 12,55+1,94 13,42 +2,82 12,87 £ 1,24 0,469
Set 1 Sonu Son-test 11,33 +£1,73 12,14 £1,46 12,00 £ 0,75 0,464

P_ 0,147 0,167 0,131

% -9,72 -9,53 -6,75

On-test 14,55 £ 1,94 1528 £2,21 14,75+ 1,75 0,757
Set 2 Sonu Son-test 13,22 +1,30 13,42+ 1,39 14,00 + 1,06 0,486

P_ 0,073 0,066 0,378

% -9,14 -12,17 -5,08

On-test 16,22 £ 1,39 16,28 £2.49 15,87 £ 1,80 0,259
Set 3 Sonu Son-test 14,55+ 1,23 14,14 £2,34 1525+1,16 0,416

P_ 0,019* 0,127 0,395

% -10,29 -13,14 -3,9

On-test 17,55 +1,58 17,28 £2,49 16,62 £1,59 0,587
Set 4 Sonu Son-test 15,33 £1,11 14,85+2,73 15,87 +£1,12 0,537

P_ 0,018* 0,056 0,131

% -12,64 - 14,06 -4,51

HIP, PLA ve KON gruplar1 dinlenim KHD igin karsilastirildiginda kosullar
bakimindan KHD parametrelerinde (SDNN, RMSSD, LFnu, HFnu ve LF/HF orani)
gruplar arasi istatistiksel olarak anlamli diizeyde bir fark tespit edilmemistir. Diger
yandan 6n-son test KHD sonuglari bakimindan da gruplar i¢in istatistiksel olarak

anlaml1 diizeyde bir farka rastlanmamistir (Cizelge 3.9.).
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Cizelge 3.9. Gruplara ait Dinlenim KHD degerleri.

KHD Parametreleri Dinlenme Kosulu HiP PLA KON P
SDNN On-test 55,09 + 30,21 81,58 +51,83 52,87 £21,76 0,249
Son-test 71,26 £31,13 100 + 80,54 72,17 0,829
P_ 0,242 0,605 0,222
On-test 51,83 £ 36,54 82,39 + 73,89 48,51 + 30,09 0,355
RMSSD Son-test 77,86 + 54,86 123,75 +£142,92 80,34 + 70,53 0,892
P_ 0,260 0,496 0,250
LE On-test 66,99 + 11,4 69,32 £ 14,56 70 + 16,4 0,900
nu Son-test 6336 18,07 | 67,10-16,63 | 66,62+12,13 0,873
P_ 0,566 0,789 0,696
HE On-test 32,97 +£11,38 30,63 + 14,53 29,93 + 16,34 0,897
nu Son-test 36,56 + 18,01 32,86 £ 16,63 33,33 £ 12,11 0,875
P_ 0,571 0,788 0,693
LE/HF raito On-test 2,48 £ 1,57 3,42 +3,41 3,51 +£2,61 0,789
Son-test 2,45+1,76 2,74 +£1,78 2,40 +1,39 0,912
P_ 0,859 1 0,263

SDNN: NN araliklarinin standart sapmasi, RMSSD: ardistk RR intervalleri arasindaki ardisik farklarin
karelerinin ortalama karekokii, LFnu: normallestirilmis diisiik frekans, HFnu: normallestirilmis yiiksek frekans,
LF/HF ratio: diisiik frekans ve yiiksek frekans orani

On test TSY sonrast KHD parametrelerinde, Tek Y&nlii Varyans Analizi
sonuclarina gore gruplar arasinda SDNN, RMSSD, LFnu, HFnu ve LF/HF oran1 i¢in

istatistiksel olarak anlamli diizeyde bir farklilik tespit edilmemistir.

Son test TSY sonrast KHD parametrelerinde ise, Tek Yonlii Varyans Analizi
sonuglarmma gore gruplar arasinda LFnu, HFnu ve LF/HF oran1 bakimindan
istatistiksel olarak anlamli diizeyde farklilik tespit edilmistir. SDNN ve RMSSD

parametreleri i¢in gruplar arasinda anlamli diizeyde bir fark bulunmamastir.

LFnu, parametresi i¢in tespit edilen istatistiksel olarak anlamli diizeydeki
farklilik post-hoc analizine gére PLA ve KON arasinda p = 0,001 anlamlilik
diizeyindeyken HIP ve KON arasinda p = 0,016 diizeyindedir.

TSY testi sonras1 HFnu parametresi i¢in gruplar arasinda p = 0,001 diizeyinde
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit edilmis olup post-hoc sonuglarina goére
HIP ve KON arasinda p = 0,015; PLA ve KON arasinda ise p = 0,001 diizeyinde
istatistiksel olarak olumlu ydnde anlamli farklilik bulunmustur. Ortaya c¢ikan

degisimin PLA grubundan kaynaklandig1 goriilmiistiir.
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Gruplar arasinda LF/HF orani karsilastirildiginda PLA grubu lehine p = 0,005
diizeyinde istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit edilmistir. LF/HF orani i¢in
ortaya ¢ikan anlamli diizeydeki istatisiksel fark gruplar arasinda sadece PLA

grubunda olumlu gortilmiistiir.

On ve son testler i¢in yapilan karsilastirmada TSY sonrasi LFnu, HFnu ve
LF/HF oram1 KHD parametreleri bakimindan HIP ve KON gruplarinda ortaya ¢ikmis
bir degisim goriilmezken, PLA grubunda 6n-son test sonuglarinda istatistiksel olarak
anlaml diizeyde fark bulunmustur (p = 0,018). PLA grubu 6n-son test sonuglarina
bakilinca LFnu’da azalma, HFnu’da artis ve LF/HF oraninda azalma yoniinde bir

degisim oldugu goriilmektedir (Cizelge 3.10.).

Cizelge 3.10. Gruplara ait TSY sonrast KHD degerleri.

KHD Parametreleri TSY Sonrasi HiP PLA KON P
SDNN On-test 113 + 155 85,27 + 131 84,51 + 134 0,927
Son-test 123,8 +123,4 | 54,21 +£23,94 101,11 + 145 0,262
P 0,374 0,866 0,779
rRMssil On-test 157 £223 104,5 + 155 103,13 + 158 0,927
Son-test 156,5+ 139 74,11 £30,37 135,74 £ 198 0,346
P_ 0,260 0,735 0,779
LFnu On-test 45,08 +10,98 | 55,14+12,89 | 53,15+19,52 0,294
Son-test 46,7 + 15,07 36,02 £ 8,11 70,05 + 19,98 0,001
P_ 0,594 0,018* 0,208
HERU On-test 5477 £10,97 | 44,66+12,79 | 46,72 = 19,47 0,294
Son-test 53,11 + 15,06 63,72 + 7,99 29,74 + 19,79 0,001
P_ 0,678 0,018* 0,263
. On-test 0,9 +0,47 1,47 +1 1,96 2,43 0,294
LF/HF ratio Son-test 1,09 < 0,88 0.58 £ 0.22 4.64%455 0,005
P_ 0,678 0,018* 0,263

SDNN: NN araliklarinin standart sapmasi, RMSSD: ardistk RR intervalleri arasindaki ardisik farklarin
karelerinin ortalama karekokii, LFnu: normallestirilmis diisiik frekans, HFnu: normallestirilmis yiiksek frekans,
LF/HF ratio: diisiik frekans ve yiiksek frekans orani

HIP, PLA ve KON gruplart TSY testi 15 dk sonras1 KHD parametreleri
karsilastirildiginda gruplar arasinda ve her bir grup i¢in 6n-son test sonuglar1 arasinda
KHD parametreleri bakimindan istatistiksel olarak anlamli diizeyde bir fark tespit
edilmemistir (Cizelge 3.10.).

37




Cizelge 3.11. Gruplara ait TSY 15 dk sonras1t KHD degerleri.

KHD Parametreleri TSY 15 dk Sonrasi

HiP PLA KON P_
SDNN On-test 89,13 + 171 459 + 61,34 66,4 £97.5 0,688
Son-test 32,5+27,98 42,85 + 28,28 75,16 £ 116 0,563
P_ 0,859 0,866 0,575
On-test 97,05 + 220 57,7 + 89,83 67,92+ 110 0,688
RMSSD Son-test 34,85+39,95 | 45,05+49,36 98,54 + 182 0,851
P_ 0,441 1 0,889
LF On-test 73,46 £21,57 | 84,11+£19.28 | 78,79 +28,98 0,524
n Son-test 72.86£19.93 | 71,01 21,42 | 68.45 £ 28,09 0,927
P_ 0,859 0,176 0,484
HE On-test 26,45+21,46 | 15,76+19,06 | 21,13 +28,36 0,524
nu Son-test 27,08+ 19,88 | 28,87 +£21,25 31,46 £ 28 0,927
P_ 0,859 0,176 0,484
LF/HF raito On-test 8,10 + 10,6 14,52 + 13,73 9,62 +7,57 0,524
Son-test 7,1 +8,97 4,26 +3,19 5,76 £5,16 0,909
P_ 0,678 0,128 0,263

SDNN: NN araliklarinin standart sapmasi, RMSSD: ardistk RR intervalleri arasindaki ardisik farklarin
karelerinin ortalama karekokii, LFnu: normallestirilmis diisiik frekans, HFnu: normallestirilmis yiiksek frekans,
LF/HF ratio: diisiik frekans ve yliksek frekans orani
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4. TARTISMA

Bu doktora bitirme tezi kapsaminda yapilan ¢alismada, sok mikro dongiide; 1
hafta igerisinde, 48 saat arayla, 1sinma ve soguma periyotlar: da dahil yaklasik 30 dk
stiren, 3 adet hipokside tekrarli sprint antrenmani goniillillere uygulatilmig, TSY
fiziksel performanslariyla birlikte SpO,, AZD ve KHD parametreleri de 6n ve son
test kapsaminda degerlendirilmistir.  Calismanin  bdyle bir  konseptte
tasarlanmasindaki temel amag, miimkiin olan en kisa siire igerisinde, yapay kaynakli
normobarik hipoksik kosulda elde edilebilecek olumlu ya da olumsuz degisiklikleri

gorebilmektir.

Sporcularin yiiksek irtifada kamp ya da antrenman yapmalarindaki amacin
dayaniklilik ve/veya toparlanmada etkili olan kirmizi kan hiicrelerinde artis
saglayarak atletik performansi artirmak oldugu artik iyi bilinen bir durumdur.
Alanyazina bakildiginda, dayaniklilik kapasitesi kandaki hemoglobin yogunluguyla
yakindan iligkilidir. Kandaki Hemoglobin artis1 da EPO salgilanmasina baghdir.
Hipoksik maruziyet altinda 90 dk yapilan dayaniklilik egzersizinden 3 saat sonra
kandaki serum EPO seviyesinde artis oldugu belirtilmektedir (Wahl ve ark., 2013).
Knaupp ve ark. (1992) tarafindan FiO, %10,5 seviyesinde normobarik hipoksinin
EPO salinimina akut etkisinin arastirildigl ¢alismada, 120 dk’lik kesintisiz hipoksi
uygulamasinda EPO seviyesinin 84. dk’dan itibaren artmaya bagladig1 ve maruziyetin
baglangicindan 240 dk sonra % 52 artig gosterdigi; 240 dk’lik aralikli hipoksi
uygulamasinda ise 114. dk’dan itibaren EPO seviyesinin artamaya basladigi,
maruziyet baslangicindan 360 dk sonra da bazal seviyeden %350 artis gosterdigi
belirtilmektedir. Iki farkli yontemle yapilan hipoksi kosul uygulamasindan elde
edilen sonuclara bakilarak maruziyet seklinin EPO salinimi tizerinde farkl: etkilerinin

oldugu anlasilmaktadir.

Irtifada 3-4 haftalik konaklama ile hipoksi kaynakli eritropoetin artistyla
birlikte deniz seviyesi dayaniklilik performansinin arttigi bilinmektedir (Wilber,

2007). Yapilan baz1 ¢alismalarda 3-6 hafta siire boyunca hipobarik hipoksi ya da
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normobarik hipoksiyle kombine olarak ya da yalinizca normobarik hipokside (1380-
3000 m) uygulanan antrenman programiyla birlikte Hb kiitlesinde (Carr ve ark.,
2015; Sharma ve ark., 2019), otonom sinir sistemi, hemodinamik islevlerde (Jung ve
ark., 2020) dayaniklilik performansinda artig saglanabildigi belirtilmektedir (Carr ve
ark., 2015; Sharma ve ark., 2019; Jung ve ark., 2020). Hipokside antrenmandaki
temel hedef de kirmizi kan hiicrelerinde ortaya ¢ikan artiglarin bir sonucu olarak,
dayaniklilikta ya da toparlanma kapasitesinde artis meydana gelmesini saglamaktir.
Bunun i¢in her ne kadar dogal ¢evresel ortamda konaklama ya da antrenman yapma
gerekliligi kabul gormiis olsa da (Birol ve ark., 2018), son yillarda Live Low + Train
High yonteminin simiile edilmis ortamda hematolojik parametrelerde degisime neden
olmasa dahi tekrarli sprint performansini gelistirdigi olgusu kabul gérmeye baglamis
bir durumdur (Girard ve ark., 2017).

Son yillarda yapay kaynakli hipoksi kosulunun olasi etkilerini test etmek
amaciyla yapilan bazi c¢alismalar dayaniklilik ya da toparlanma kapasitesiyle
yakindan iligkili olan kan parametrelerinde bir degisim olmasa da fiziksel
performansta artis meydana gelebildigini gostermektedir. (Birol ve ark., 2018). Bu
caligmadaki temel hedef de Live Low + Train High konseptinde normobarik hipoksi
kosulunun sagladig1 fizyolojik strese ek olarak maksimal siddette yapilan TSY
antrenmani yoluyla ortaya ¢ikan fizyolojik stresi sinerjik etkiyle test ederek fiziksel

performans tlizerindeki olasi kisa siireli etkilerini incelemek oldu.

Bu c¢alismada hipokside TSY antrenmaninin 6n ve son test kiyaslamasina
gore TSY testi sirasinda elde edilen en yiiksek mutlak zirve gilicte %8,43 ve en
yiiksek rolatif zirve giicte %13,44 artis sagladigi goriilmistiir. Gruplar arasi son test
kiyaslamasinda sadece HIP grubunda kontrol grubuna gore anlamli bir degisim
goriinmektedir. Ancak HIP ve PLA gruplar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli
diizeyde bir fark goriilmemis olsa da HIP grubundaki artis PLA grubuna gore
neredeyse iki kattir. PLA grubu i¢in de rolatif zirve gilic 6n ve son test ortalama
degerleri kiyaslandiginda %7,48 oraninda bir artis goriinmektedir. Ancak bu artig
istatistiksel olarak anlamli degildir. Bu sonuca bakilarak TSY antrenmani ile

normobarik hipoksinin sinerjik bir bigimde uygulanmasinin kisa siirede dahi mutlak
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ve rolatif zirve giicte normobarik normoksik kosulda yapilan ayni antrenmana gore
daha fazla artis saglayabildigi sOylenebilir. Diger yandan bu ¢alismada 20 sprintten
elde edilen mutlak ve rolatif zirve giic ortalamasi i¢in yapilan karsilastirmaya gore
gruplar arasinda anlamli diizeyde bir farklilik goriillmemistir. Grup i¢i 6n ve son test
sonuglarina bakildigindaysa bu parametre bakimindan da HIP grubunda yaklasik
olarak %12’lik bir artis oldugu gorilmistir. Bu bakimdan hipokside TSY
antrenmaninin maksimal eforu daha az gii¢ kayiplariyla siirdiirebilmede de etkili
oldugu diisiiniilebilir. Brechbuhl ve ark. (2020) tarafindan 12 giin igerisinde, FiO, =
%14.5 (3000 m) diizeyinde 5 seans, 4 set 5 x 8 sn. tekrarli sprint antrenmani
uygulatilan ¢aligmada; normoksik ortamda 8 x 20 m tekrarli mekik sprint kosusu
performansinda son antrenmandan sonraki hafta igerisinde toplam sprint siiresi
bakimindan % -1,9 (POST-1) ve 3 hafta sonrasinda (POST-2) % -2,5 gelisim oldugu;
kan perfiizyonunda POST-1 i¢in %82,5 ve POST-2 i¢in %137 artis oldugu, ayrica
sadece normobarik hipoksi grubunda top isabetinde 938,2 artis oldugu

belirtilmektedir.

Beard ve ark. (2019) tarafindan bu g¢alismaya benzer konseptte ve test
araglariyla yapilan diger bir ¢alismada, 2 hafta sok mikro dongiide 3000 m esdegeri
hipoksi kosulda bisiklet ergometresinde toplam 4 seans TSY antrenman: yaptirilan
ragbi oyuncularinin 6n ve son test rolatif zirve kuvvetlerinde hipoksi grubunda
(hipoksi grubu 6n test W/KG = 12,84 + 0,83; son test W/KG = 13,63 + 1,03)
normoksi gruba gore (normoksi grubu 6n test W/KG = 13,17 + 0,89; son test W/KG
= 13,00 + 1,01) anlamli diizeyde artis oldugu belirtilmistir. Hipoksi antrenmani
yaptirilan gruptaki artig yaklasik %6’ dir. Bu sonu¢ bakimindan bu calismada elde
edilen sonugla da benzerlik gostermektedir. Fakat antrenmanlar arasinda gegen siire
ve toplam antrenman sayis1 bakimindan bir kiyaslama yapilacak olursa bu ¢alismada
elde edilen sonuclara gore daha kisa zamanda daha fazla artis elde edilmistir. Buna
neden olarak antrenman siklig1 ve hipoksi maruziyetin daha yiliksek derecede olmasi
gosterilebilir. Buna karsin Beard ve ark. (2019) tarafindan yapilan ¢alismada gruplar
arasinda Sgecop i¢in anlamli bir farkin bulunmadigr raporlanmistir. Calismamiz
sonuglaria gore ise hem rolatif hem de mutlak zirve gii¢ bakimindan sprint azalma

skoru i¢in yapilan karsilastirmada son test sonuglari bakimindan hipoksi ve plasebo
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grubu arasinda anlamli diizeyde bir farklilik bulunmustur. Fakat ortaya ¢ikan bu
farkliligin HIP grubundaki gelisimden degil, PLA grubunda sprint azalma skorunda
ortaya ¢ikan artistan kaynaklandigi anlasiimustir. Istatistiksel olarak anlamli diizeyde
olmasa da HIP grubunun hipokside tekrarli sprint maruziyeti sonucunda olusan
yiiksek fiziksel ve fizyolojik stres sonrasinda sprint azalma skorunda ortaya ¢ikan % -
5,34’lik azalma dikkate degerdir. Buna ilaveten, sprint azalma skoru her bir set icin
ayr1 ayr1 degerlendirildiginde HIP grubunun son test 1. set sprint azalma skorunda 6n
test sonucuna gore %13,24 oraninda bir diislis oldugu goriinmektedir ve gruplar
arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Ancak diger setler icin
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik goriilmemekle birlikte sonraki setlerde ortaya
cikan mutlak ve rolatif gii¢ liretiminde ¢ok ciddi dalgalanmalar oldugu bu nedenle
birinci setten sonraki setlerin sprint azalma skorunu degerlendirmede makul

goriinmemektedir.

Goods ve ark. (2015) tarafindan 5 hafta boyunca, haftada 3 seans 3000 m’ye
esdeger normobarik hipoksi kosulunda tekrarli sprint antrenmani uygulatilan
calismada i1se hipokside antrenmanin normobarik normokside yapilan antrenmandan
daha fazla gelisim saglamadigi belirtilmektedir. Hamlin ve ark. (2017) tarafindan
3000 m’ye esdeger hipoksi kosulunda, 3 haftada 6 seans hipokside tekrarli sprint
antrenmani yaptirilan ¢aligmanin sonuglarina goére ise, hipokside tekrarli sprint
antrenmaninin sprint azalma skorunda diisiis sagladigi ve TSY yi gelistirici etkisi
oldugu goriilmektedir. Antrenman konsepti bakimindan 6nceki ¢alismayla benzerlik
gosteren Pramkratok ve ark. (2022) tarafindan 14 ragbi oyuncusuyla yapilan,
katilimcilara 6 hafta boyunca haftada 3 giin normobarik hipoksi (FiO; % 14,5) ve
normoksi kosulunda 10 x 6 sn. sprint antrenmani protokolii uygulatilan ¢alismada,
hipokside antrenmanin yorgunlugun ortaya ¢ikma zamaninda gecikmeye (% 17,6) ve

yorgunluk indeksinde azalmaya (% - 12,3) neden oldugu bildirilmistir.

Yukaridaki ¢aligmalar ve bu caligmada kullanilan konseptten farkli olarak
daha kisa siirede daha yogun bir TSY antrenmani programinin uygulandigi
calismanin sonuglart da c¢alismamizin sonuglariyla Ortiismektedir. Kasai ve ark.

(2017) tarafindan sprint antrenman1 ge¢misine sahip 19 erkek katilimcinin FiO; =
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%14,5 diizeyinde hipoksiye maruz birakildig1 calismada, ardisik 5 giinde; bir adet 10
s sprint (5 dk toparlanma) ve 5 x 6 s sprintlerin 24/36 s araliklarla (sabah ve 6gle
olmak tizere iki seans) 3 set yapildigi (setler aras1 8 dk toparlanma) bir antrenman
programi uygulatilmistir. Uygulanan program sonrast hipokside sprint antrenmani
yapan grubun maksimal gili¢ ¢iktisinda normoksi grubuna nispeten daha fazla artig
gosterdigi belirtilmektedir (Kasai ve ark., 2017). Bu bakimdan s6z konusu son
calisma antrenman periyotu ve elde edilen gelisime bakildiginda kisa siireli etki
bakimindan mevcut ¢alismamizin sonucuyla ortiismektedir. Diger yandan tamamen
sprint antrenmani1 ge¢misine sahip sprint sporcularindan olusan bdylesine homojen
bir grupta bu kadar kisa siirede gelisim ortaya ¢ikmis olmasi hipokside tekrarli sprint

antrenmaninin etkili bir antrenman yontemi oldugunu géstermektedir.

Hipokside TSY antrenmaninin olasi etkilerinin (6zellikle de kisa siireli
etkilerin) daha iyi anlasilabilmesi bakimindan farkli hipoksi diizeylerinde fiziksel
performansta ya da fizyolojik gostergelerde ortaya ¢ikan degisimlerin iyi anlagilmasi
ve uygulamaya aktarilmasi gerekmektedir. Akut etki arastirilan ¢aligmalarda 6zellikle
maksimal eforla tekrarli bicimde yerine getirilen sprintleri siirdiirebilmenin c¢ok
O6nemli bir husus oldugu goriinmektedir. Morrison ve ark. (2015) trafindan 10 amator
takim oyuncusuyla yapilan bir ¢aligmada 4 setten olusan 4 x 4 sn. tekrarli sprint
protokolii (sprintler aras1 26 sn. ve setler aras1 2 dk 26 sn. dinlenme) uygulatilmis ve
1. ve 2. setler i¢in girisimler arasinda doruk hiz, ivmelenme ve kat edilen mesafe
arasinda anlaml bir farklilik bulunmazken 3.-4. setlerede normoksi girisimde elde
edilen degerlerin daha yiiksek oldugu bulunmustur. I[vmelenme ortalama degeri ise
sadece 4. set i¢in normoksi girisimin lehine oldugu goriilmiistiir. 16. sprint sonrasi
laktat degeri (hipoksi: 10,2 + 2,5 ve normoksi: 8,6 = 2.6 mM) hipoksi girisiminde
daha yiiksek bulunmustur. Bu da hipoksi kosulda yapilan maksimal yiiklenmenin
normoksi kosuldan daha fazla fizyolojik strese neden olarak yorgunlugun
degerlendirilmesinde bir parametre olarak kullanilan laktat degerinde daha fazla
artisa neden oldugu goriilmektedir. Bu nedenle TSY antrenmaninin hipoksi kosulda

yapilmasinin normoksi kosulda yapilmasindan daha etkili olabilecegi sdylenebilir.
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Hipoksi kosulunun ne derecede etki ettigini gozlemlemek ve anlamak hatta
maksimal siddette yiiklenmenin ne derecede bu kosulda yerine getirilmeye devam
ettigini gorebilmek amaciyla, performansla birlikte bir diger gozlenmesi gereken
parametre de SpO, degeridir. Yapilan bir ¢alismada FiO, %12-15 diizeylerinde
SpO,’deki ve sprint performansindaki diisiisiin en fazla FiO; %12 kosulunda oldugu
ancak %13 kosulundaki SpO; degerinin %14 ve %15 kosullarindan daha diisiik
oldugu goriilmektedir (Bowtell ve ark., 2014). Khaosanit ve ark. (2018) tarafindan
yapilan ¢aligmanin sonuglar1 da (FiO, 12,5 = %10,7 azalma; FiO, 13,5 = 10,3
azalma; FiO, 14,5 = %11,8 azalma) bir 6nceki ¢alismayla benzesmektedir. Hipoksi
kosulun sagladig1 diistise ek olarak bireyin maksimal siddetteki fiziksel yiiklenmeyi
bu kosulda ne derecede devam ettirebildigi de SpO,’nin ne Olclide diisebilecegi

konusunda etkilidir.

Yukaridaki ¢alismalarin sonuglarina bakilarak SpO,’nin maruz kalinan
hipoksi diizeyine bagli olarak disebildigi gibi, sprintlerin tam verimlilikle
stirdiiriilebilmesine de bagli oldugu anlagilmaktadir. Kon ve ark. (2015) tarafindan
yapilan ¢alismada iki farkli normobarik hipoksi girisiminde bisiklet ergometresinde 4
setten olusan 30 sn tam efor tekrarli sprint egzersizi sirasinda SpO,’nin FiO; = %13,6
girisimi i¢in %80’nin altinda ve FiO, = 16,4 girisimi i¢in %90 nin altina distigi
goriilmektedir. SpO, degeri normobarik normoksi grubu igin egzersiz sirasinda
ortalama %93 olarak verilmistir. Zirve ve ortalama gii¢ ¢iktisindaki gelisimin en gok
FiO, = 13,6 girisiminde oldugu belirtilmistir. Kon ve ark. (2015) tarafindan yapilan
calisma hedeflenen gelisim i¢in hipoksi diizeyi tercihinin ne denli énemli oldugunu
gostermektedir. Bu calismada ise goniillillerin maruz birakildigi hipoksi seviyesi
FiO, = 13-13,4 diizeyleridir (3420 m). Bazi calismalarda sprint performansindaki
diisiisiin SpO,’deki azalmadan kaynakli, baska bir deyisle artan O, ihtiyaciyla birlikte
toparlanma hizindaki disiisiin - sonucu olarak fosfokreatin resentezinin de
yavaglamasi sebep olarak gosterilmektedir (Smith ve Billaut, 2010; Goods ve ark.,
2014). TSY ve Oy’yi kullanabilme yetenegi arasinda onemli bir iligki oldugunu
gosteren baska ¢alismalar da bulunmaktadir (Meckel ve ark., 2009; Jones ve ark.,
2013). Bu ¢alismada set sonu SpO; degerleri kosullar bakimindan karsilastirildiginda

gruplar arasinda anlamli bir farklihk goriilmemistir ancak sadece HIP grubuna ait
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SpO; set sonu degerlerinde 6n ve son test sonuglari bakimindan anlamli farklilik
tespit edilmistir. HIP grubu igin 1. setten 4. sete kadar her set sonunda SpO,
degerinde diislis devam etmistir (Cizelge 3.6.). Yukaridaki ¢alismalarin sonuglar1 ve
bu calismadan elde edilen sonucglar SpO,’de ve Sgecos’de HIP grubunda meydana
gelen distisler bakimindan dikkate alindiginda, hipokside TSY antrenmaninin
normoksi kosuldaki tekrarli sprint performansini daha az gili¢ disisiyle
stirdiiriilebilmesini  sagladigi ve toparlanma yetenegini artirdigi  soylenebilir.
Normoksi kosulunda SpO;’de TSY testi sirasinda HIP grubunda ortaya ¢ikan daha
fazla diisiis ve buna ragmen mutlak ve rolatif zirve giicteki artis, HIP grubunun
yorgunluga karsi daha fazla diren¢ olusturabildigi ve diger girisim gruplarina

nispeten daha fazla gii¢ liretmini daha az diislisle yerine getirebildigi sOylenebilir.

Aerobik enerji sisteminin yani O; tedariginin ve etkili kullanabilme
kapasitesinin calisan kaslardaki 6nemi ve tekrarli sprint yetenegiyle iliskili oldugu
bazi ¢alismalarda kanitlanmistir (Meckel ve ark., 2009; Jones ve ark., 2013). Galvin
ve ark. (2013) tarafindan 4 haftalik siirede 12 seans hipokside tekrarli sprint
antrenman1 uygulanan calismanin sonuclarina gore, periferik yorgunluk iizerinde
etkisi olan ayn1 zamanda merkezi yorgunluk i¢in bir gosterge olarak kullanilabilen
serebral deoksijenasyonda, hipokside tekrarli sprint antrenmani yapan grupta énemli
seviyede bir diislis oldugu belirtilmektedir. Bu da hipokside tekrarli sprint
antrenmaninin serebral oksijenasyonu artirarak kaslardan geri gelen bildirimlerin
daha verimli bir sekilde kullanilmasi yoluyla kas kontraksiyonun devam ettirilmesi
ve yorgunlugun ortaya c¢ikis zamaninin geciktirilmesi bakimindan onemli bir
antrenman uygulamasi olarak kullanilabilecegini gostermektedir. Heinonen ve ark.
(2012) tarafindan yapilan orta diizeyde hipoksi maruziyeti (FiO, %14) ile disik
yogunluklu egzersizin arastirildigi bir ¢aligmada, hipoksi sirasinda calisan kaslara
glukoz aliminda artis oldugu bildirilmistir. Bu dogrultuda hipoksinin sagladig: ilave
stres ile birlikte yapilacak antrenmanlarla kaslarin enerji kullanma ve enerji iiretme

yetenegini artirilabildigi sdylenebilir.

Bu c¢alismada gruplar arasinda AZD bakimindan istatistiksel olarak anlaml

bir farklilik gorilmemistir ancak 3. ve 4. setler i¢in On-son test sonuglarina
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bakildiginda HiP grubunda anlamli farklilik bulunmustur. Bu durum hipoksi
kosulunda solunum zorlugunun artmasinin bir sonucu olarak (Katayama ve ark.,
2001) aym yiiklenmenin test olarak normoksi kosulunda yapilmasiyla katilimcilar

tarafindan iki durumun kiyaslamasina verilen siibjektif bir yanit olarak diigiiniilebilir.

Brechbuhl ve ark. (2020) tarafindan laktat, KHD zaman-alan parametreleri ve
Sdec bakimindan girisimler arasinda bir farklilik olmadigi sunulmustur. Hamlin ve
ark. (2021) tarafindan yapilan calismada, KHD parametrelerinin hipoksi kosulunda
antrenman yapan grupta normobarik kosulda antrenman yapan gruba gore daha diisiik
saptandig1 ve bunun da hipoksinin sagladigi ek fizyolojik stres kaynakli olabilecegi
belirtilmektedir. Buchheit ve ark. (2004) tarafindan hipoksi kosulunda KHD
parametrelerinin hem dinlenimde hem de submaksimal siddette fiziksel yiiklenme
sirasinda gozlendigi ¢alismada, egzersiz sirasinda KHD indekslerinin biiyiik 6lciide
diistiigli yontindedir. Bu calismada da elde edilen verilere gore TSY 15 dk sonrasi
KHD parametreleri dinlenim kosuluyla karsilastirildiginda 6zellikle KHD frekans-
alan indekslerinde 6nemli dl¢iide diistis oldugu goriilmiistiir. Buchheit ve ark. (2004)
calismasinda hipoksi kosulunun ilave bir diisiise neden olmadigi belirtilirken, bu
calismada PLA grubunda diger gruplara gore LFnu, HFnu ve LF/HF oram
bakimindan, TSY hemen sonrasinda daha o6nemli Ol¢iide degisim oldugu ve
sempatovagal aktivasyon artigina isaret eden bir iyilesme oldugu goriilmektedir. HIP
grubunda KHD parametrelerinde bir degsim olmamasi, KHD parametreleri
bakimindan son antrenman ve son test arasindaki 72 saatlik siirenin KHD
bakimindan toparlanma igin yeterli bir siire olmadigini diisiindiirmektedir. Gutknecht
ve ark. (2022) tarafindan yapilan bagka bir ¢alismada ise 1500 m, 2100 m ve 3200 m
simiile edilmis irtifa girisimleri arasinda sadece 1500 m’de Wingate testi sonrasi
toparlanma siirecinde LnRMSSD degerinin arttig1 belirtilmistir. Bu ¢alismada HiP
grubunun 3420 m esdegerinde hipoksiye maruz birakildiklar1 bilgisi dikkate
alindiginda sadece PLA grubunda KHD degerlerinde toparlanma siirecinde artig

olmas1 anlamli gériinmektedir.

Alanyazinda normobarik hipokside TSY antrenmaninin etkilerinin

arastirildigl ¢alismalara bakildiginda yukaridaki calismalardan farkli olarak daha
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uzun siire ve sayida antrenmanin, farkli diizeyde simiile edilmis irtifalarda
uygulandigi caligmalarda da sprint performansinin artig1 bakimindan sonuglar olumlu
goriinmektedir (Galvin ve ark., 2013; Gatterer ve ark., 2015; Camacho-Cardenosa ve
ark., 2020; James ve Girard, 2020). Olumlu sonuglar goriilen ¢aligsmalarin aksine,
Montero ve Lundby (2017) tarafindan 4 hafta, 12 seans, FiO, = %13,8 (3000 -3500
m) diizeyinde normobarik hipoksik kosulun ve normobarik normoksik kosulun
capraz calisma tasariminda saglandigi bagka bir calismada ise hipoksik kosulda
yapilan tekrarli sprint antrenmaninin normoksik kosuldaki tekrarlt sprint
performansini gelistirici bir etkisi olmadigi ancak calisan kaslara kan akisini artirdigi

belirtilmektedir.

Katilimeilar ii¢ gruba ayrilarak, 2 grup 2800-3000 m’ye esdeger simiile
edilmis irtifada 2 hafta boyunca konaklatilmis ve deniz seviyesinde kendi takim
antrenmanlarina ek olarak iki gruptan birisine hipokside tekrarli sprint antrenmant,
digerine de normoksi kosulda tekrarli sprint antrenman1 yaptirilmistir. Katilimeilarin
14 giinliik stirede 48 saat arayla takim antrenmanlaria ek olarak yaptiklar1 toplam 6
ek antrenman sonunda hipoksi grubunun TSY performansinda normoksi grubuna
gore neredeyse iki katlik bir gelisim oldugu, performans gelisiminin yaninda HIF-1a,
VEGF, myoglobin, PGC-1a ve mRNA diizeylerinde de artis oldugu raporlanmistir.
Saptanan bu adaptasyonlarin 14 giinliilk uygulamadan sonraki 3 hafta boyunca
korunabildigi belirtilmektedir (Brocherie ve ark., 2018). Bu sonuglar géz oniinde
bulundurularak simiile edilmis ortamda konaklamaya ek olarak uygulanan hipokside
tekrarli sprint antrenmani, ¢evresel/dogal irtifa ortaminda yapilan ayni antrenmana
gore zamandan kazandiran bir yontem olarak goriinmektedir. Bagka bir ¢alismadaysa,
hipokside konaklama olmaksizin uygulanan RSH antrenmani programinin
normoksiye kiyasla O2 sinyalizasyonunda, O2 tasinmasinda ve pH iizerinde
diizenleyici genlerde upregulasyon saglayarak faydali etkiler ortaya ¢ikardigi, bunun
da maksimal eforlar gerceklestirilen sprint performans: iizerinde olumlu etkileri
oldugu bildirilmistir (Faiss ve ark., 2013b). RSH antrenman programi yaninda 14 giin
stire boyunca hipoksik ortamda konaklamanin onceki calismada gdzlenen faydali
etkiler yaninda mitokondriyel biyojenesizi ve metabolizmasini arttirdigi da

goriilmektedir (Brocherie ve ark., 2018).
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Aym siddetteki yliklenme hem normoksik hem de hipoksik kosulda
karsilastirildiginda hipoksinin daha fazla fizyolojik stres yarattigi asikardir. Bu ilave
fizyolojik stres ile normoksi kosula gore ayni yiiklenme siddetinde daha hizh
fizyolojik adaptasyonlar saglanmasi miimkiindiir (Maldonado-Rodriguez ve ark.,
2022). Performansta meydana gelebilecek artislar sadece hematolojik parametrelerde
meydana gelebilen artiglara bagli olmadigi anlasilmaktadir. Bu siirecte etkili olan alt
fizyolojik ve molekiiler mekanizmalar da egzersiz performansimin artigini
saglayabilmektedir. Faiss ve Rapillard (2020) tarafindan elit bir bisiklet¢i ile yapilan
bir vaka calismasinda, elit bisikletcinin irtifada konaklama olmaksizin yarismasindan
14 hafta once 10 gilin igerisinde 48 saat arayla uygulatilan 5 seanslik RSH
antrenmaninin 6 s sprint eforunu daha diisiik KAH ile yani daha diisiik metabolik yiik
ile yapabildigi ve bu antrenman yonteminin sagladigi ek fizyolojik stresin sprint
performansini arttirmada etkili bir yontem oldugunu vurgulamaktadir. Bu ¢aligmaya
ek olarak antrenmanli bisikletcilerle yapilan bagka bir ¢alismada da 6 giin art arda
yapilan normobarik hipokside tekrarli sprint antrenmaninin (3 x 30 s, 5 dk dinlenme
araliklariyla tam efor) girisimden sonra normobarik normokside son antrenmandan 7-
9 giin sonra tekrarlanan ayni protokolde yorgunlugun ortaya c¢ikis siiresini
geciktirdigi, ayn1 yogunluktaki yiiklenmede laktat seviyesinin azalmasini/laktat
oksidasyonunda artis sagladigi ve diger yandan da glikoz yikilimmin daha efektif
olarak gergeklesmesini sagladigi belirtilmistir (Takei ve ark., 2020).

Hamlin ve ark. (2017) tarafindan yapilan calismanin sonuglar1 bisiklet
ergometresinde yapilan benzer antrenmanin “on-feet” sprint performansini
gelistirdigi yoniinde olmustur. Goods ve ark. (2015) tarafindan yapilan ¢alismada ise
bisiklet ergometresinde normal antrenman programina ek olarak yapilan RSH
antrenmaninin  bisiklet ergometresi tekrarli sprint performansinda gozlenen
parametrelerde olumlu etkileri oldugu rapor edilirken “on-feet” tekrarli sprint
performansi tlizerinde gelistirici bir etkisi olmadig1 yoniindedir. Ancak Goods ve ark.
(2015) c¢alismasinda uygulanan antrenman protokoline (3 set 7 x 5 Sn.),
laboratuvarda bisiklet ergometresinde uygulanan test protokoliine (3 set 6 x 4 Sn.) ve
sahada kullanilan tekrarli sprint yetenegi testine (3 set 6 x 20 m) bakildiginda elde

edilen sonuglar “on-feet” tekrarli sprint performansindaki degisimi degerlendirme
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bakimindan celigkili hale gelmektedir. Cilinkii uygulanan antrenman ve kullanilan
saha testindeki sprint mesafesi antrenmanda uygulanan sprint siiresine denk
gorinmemektedir. Bu nedenle yapilan yiiklenmenin saglamasi muhtemel gelisimin
gbzlenmesi amactyla test protokollerinin ¢ok biiyiik hassasiyetle sec¢ilmesi gereklidir.
Bu calismada uygulanan TSY antrenman protokolii ayni zamanda test protokolii
olarak kullanilmistir. Bu bakimdan ayni fiziksel yliklenme stresi, hipoksinin sagladigi
ek fizyolojik stres ile kullanilarak normoksi kosuldaki fiziksel yiiklenme stresine

kars1 koyabilme yeteneginde artis ya da azalma olup olmadigi test edilebilmistir.

Yapay kaynakli hipokside yapilan calismalarda fiziksel/atletik performansin
arastirilmasi yani sira arastirilabilecek diger énemli bir konu da akut dag hastaligidir.
Bilindigi tizere irtifaya ¢ikis anindan itibaren birkag saat icerisinde akut dag hastalig
gelisebilmekte ve ilerleyen birkag giin rahatsizlik ¢ok ciddi boyutlara
ulasabilmektedir. Diger yandan dayaniklilik performansinda da azalma meydana
gelebilmektedir. Hipokside tekrarli sprint uygulamalari ile her ne kadar performans
artigt asil hedef olsa da normobarik hipoksi maruziyetiyle pre-aklimatizasyon
saglanabildigi ve AMS prevelansinda %80-100’den %50-64’¢ kadar bir azalma
ortaya ¢ikabildigi belirtilmektedir (Fulco ve ark., 2013). Bu nedenle yaptiklar1 sporun
gerekliligi olarak tekrarli sprint yetenegini gelistirmeye ihtiya¢ duyan sporcularin
(6zellikle deniz seviyesinde yasayanlarin) sezon igerisinde var olan antrenman
programlarina ek olarak uygulayabilecekleri bu antrenman yontemi hem tekrarli
sprint performansini artirmak/korumak hem de kisa siirede yiikseltideki bir yaris ya
da kamp Oncesi az da olsa aklimatizasyon kazanimi bakimindan ¢ok kullanish bir

yontem olarak diisiintilebilir.

Yukarida yazili olan tiim g¢aligmalar neticesinde Ozellikle yapay kaynakli
hipoksi simiilasyonlariyla yapilan ¢alismalarda performans artisinda kilit rol oynayan
alt mekanizmalarn aciklayacak aragtirmalarin ortaya konulmasi gerektigi
goriilmektedir. Pospieszna ve ark. (2020) tarafindan yapilan bir caligmada
dayaniklilik, sprint ve rekreasyonel seviyede antrenmanlh kisilerin farkli antrenman
fazlarindaki biyokimyasal parametrelerinin 1 y1l boyunca incelendigi bir ¢alismada

eritrosit enerji durumu ve plazma piirin metabolitleri incelenmistir. Bu ¢alismanin
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sonuglarima goére gbzlenen parametrelerdeki (Adenozin difosfat, adenozin
monofosfat, ADP/ATP orani, inosin, hipoksantin) en yiiksek degisimin yarigsma
déneminde oldugudur. Ozellikle hizl1 enerji déniisiimiiniin ve hizli toparlanmanin
elzem oldugu TSY icin s6z konusu parametreler olduk¢a Onemlidir. Bu
parametrelerdeki degisimler hipokside antrenman konseptinde de incelenerek,
hipoksi kosulunun normoksiye nispeten sagladigi ilave fizyolojik stres kaynakli

olarak s6z konusu degerlerde bir gelisim olup olmadigi izlenebilir.
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5. SONUC VE ONERILER

“Normobarik hipokside tekrarli sprint antrenmani yapan grubun son test
sprint diisiis ylizdesinde azalma diger gruplara gore daha fazla olacaktir” hipotezi
kismi olarak kabul edilmistir. HIP grubu son test rélatif ve mutlak gii¢ Sgecos degerleri
PLA grubundan istatistiksel olarak daha diisiik diizeyde bulunmustur. Benzer sonug
HIP ve KON arasinda goriilmemistir. Setler bazinda yapilan karsilastirmada ise 1. set
icin yapilan karsilastirmada sprint azalma skorunda ortaya cikan diisiis diger gruplara

kiyasla dikkat cekicidir ve istatistiksel olarak HIP grubunun lehinedir.

“Normobarik hipokside tekrarli sprint antrenmani yapan grubun son test
mutlak ve rolatif zirve giiciinde diger gruplara gore degisim daha yiiksek olacaktir”
hipotezi kismi olarak kabul edilmistir. HIP grubu son test mutlak zirve giiciindeki
degisim KON’dan anlamli diizeyde daha yiiksek bulunmustur fakat ayni1 kosul HIP
ve PLA i¢in mutlak ya da rdlatif gii¢c bakimindan gecerli degildir. Buna ilaveten 6n
ve son test karsilastirmasinda sadece HIP grubunda anlamli diizeyde fark
bulunmustur. Diger yandan 20 sprintten elde edilen ortalama mutlak ve rolatif gii¢
gruplar arasinda son test i¢in karsilastirildiginda anlamli diizeyde bir fark
gdriilmemistir ancak HIP grubu i¢in bu parametrede 6n-son test bakimindan ortaya

¢ikan degisim anlaml diizeyde goriilmiistiir.

“Normobarik hipokside tekrarli sprint antrenmani yapan grubun son test
algilanan zorluk derecesi diizeyleri diger gruplara gore daha diisiik olacaktir” hipotezi
reddedilmistir. Gruplar arasinda anlamli diizeyde bir farklilik tespit edilmemistir.
Buna ragmen 6n ve son test grup ici karsilastirmalarinda diger gruplarda istatistiksel
diizeyde anlamli bir azalma goriilmezken HIP grubu AZD degerlerinde 3. ve 4.
setlerde anlaml diizeyde bir azalma oldugu goriilmiistiir. Bu da HIP grubunda ortaya

¢ikan yorgunluk hissinde bir azalma oldugunu gostermektedir.

“Normobarik hipokside antrenman yapan grubun son test TSY testi 15 dk

sonrast KHD degerleri diger gruplara gore daha fazla gelisim gosterecektir” hipotezi
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reddedilmistir. Gruplar arasinda KHD parametreleri bakimindan TSY testi
sonrasinda sadece PLA grubu lehine parasempatik sistem dominansinin arttigina

isaret eden degisimler gorilmiistiir.

Sonug olarak 1 hafta icerisinde 48 saat araliklarla yapilan hipokside tekrarli
sprint antrenmaninin, 18-24 yas araliginda fiziksel olarak aktif olan erkek bireylerde

TSY ’nin gelisimi bakimindan etkili oldugu sdylenebilir.

Bu ¢alismada orta diizeyde fiziksel olarak aktif 24 erkek goniillii yer almigtir.
Antrenmanlarin ve/veya testlerin tamamlanmasi bakimindan herhangi bir zorlukla
karsilagilmamistir. Tiim katilimeilar ilk defa yapay kaynakli normobarik hipokside
antrenman programina tabi tutulmuslardir. Alanyazinda normobarik hipokside
tekrarli sprint antrenmanlarinin olumlu etkilerinin goriildiigii caligmalar daha ¢ok 2-
12 hafta araliginda antrenman programlarinin uygulandigi caligmalar oldugu
goriilmektedir. Yine de bu ¢alismada elde edilen sonuglara bakildiginda bu kadar kisa
siirede HIP grubu lehine mutlak zirve gii¢ ve sprint azalma skorunda ortaya ¢ikan
degisim, zaman ve mesafeye karsi yerine getirilen sprint kosularinda kazanani
belirleyen farkin genelde saliselerle ol¢iildiigii diistiniildiiglinde, oldukc¢a 6nemli bir
bulgudur. Diger yandan takim sporlarinda da sporcularin bagaris1 maksimale yakin
fiziksel eforlarn tekrarlayan bir bicimde olabildigince en yiiksek kalitede yerine
getirebilmelerine bagli olup teknik-taktik basariy1 da etkilemektedir. Tekrarli sprint
performansina ilaveten HIP grubunda AZD’de 6n ve son test sonuglarma gore ortaya
¢ikan azalmanin hipoksi kosulunda yapilan antrenmanin hissi olarak normoksi
kosuldaki ayni yiiklenmenin daha kolay yerine getirildigi algisina da neden oldugu

anlasilmustir.

Diger yandan sprint azalma skoru i¢in literatiirde en sik kullanilan formiil bu
calismada da kullanilmistir. Ancak antrenman protokoliiyle bire bir ayni sekilde
uygulanan test i¢in bu formiil setler bazinda ele alindiginda gruplar arasinda yapilan
karsilagtirmalarda 1. setten sonra rasyonel bir degerlendirmede bulunmak, gii¢
iretiminde setler arasi1 dalgalanmadan dolayr ¢ok miimkiin goriinmemektedir. Bu

nedenle tek set seklinde daha uzun siireli sprintlerin test protokolii olarak
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kullanilmasi ideal sprinti referans olarak alan sprint azalma skoru formiilleri i¢in

daha uygun goriinmektedir.

Gelecekte yapilacak olan ¢aligmalarda daha genis bir 6rneklemle, antrenman
diizeyleri belirlenerek ve buna gore gruplandirilarak ayni antrenman protokolii
uygulanabilir. Ancak tek set tam efor gerektiren daha zorlayici test protokollerinin
kullanilmast psikolojik olarak da katilimeciyr daha yiiksek gii¢ iiretmesine tesvik
edebilir. Bisiklet ergometresinde TSY performansinin test edilmesi yani sira bir saha
testiyle de bisiklet ergometresinde yapilan antrenmandan elde edilebilecek

perfromans gelisiminin sahaya ne oranda aktarilabildigi ayrica test edilebilir.

Elit diizeyde performans sporculari, hatta dayaniklilik ve g¢abuk kuvvet
branglariyla ilgilenen sporcularin dahil edilecegi hipokside tekrarli sprint
antrenmaninin uygulanacagi calismalar yapilabilir. Ayn1 yil ic¢inde yiiksek irtifa
antrenmani yapan sporcularin da c¢aligmalara dahil edilerek, TSY performansi
bakimindan incelenmesi, yakin zamanda dogal ¢evresel hipoksiye maruz kalmanin
yapay kaynakli hipoksi kosulunda yapilan antrenmanlar kapsaminda performans ve
fizyolojik bakimdan ne derece etkilendiklerini gérmek bakimindan faydali olabilir.
Alanyazinda goriildiigii izere antrenman periyotundan sonra verilen dinlenme siiresi,
son test sonuc¢larinin degerlendirilme asamsinda olduk¢a 6nemli goriilmektedir. Bu
calismada son antrenmandan 72 saat sonra yapilan son testten elde edilen veriler
gostermistir ki, 1 hafta ve 2 hafta gibi siirelerden sonra da ilave testler yapilmasi
atletik performans ve fizyolojik parametrelerdeki degisimlerin daha net birsekilde
goriilebilmesi i¢in faydali olabilir. Yapay kaynakli hipoksik girisimlerde dikkat
edilmesi gereken bir diger durum ise hipoksik kosul maruziyetinde gecen siiredir.
Dogal/gevresel yani yapay kaynakli olmayan hipoksik kosullarda, hipoksik girisimin
biyokimyasal ve fizyolojik siire¢lerde neden oldugu degisimlerin incelendigi bir
caligmada kan gazlarindaki degisimin yiiksek irtifa maruziyetini takiben 2 saatlik
stirenin sonunda belirgin bir sekilde degistigi belirtilmektedir (Wachsmuth ve ark.,
2013). Bu nedenle yapay kaynakli hipoksik kosulda egzersize baslamadan oOnce
egzersize kadar hipokside gecen siire de biyokimyasal ve dolayisiyla da fiziksel

performanstaki degisimlerde etkili olabilecek bir unsur olarak degerlendirilmelidir.
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Gelecekte hipoksi maruziyetiyle ilgili yapilacak ¢alismalarda hipokside fiziksel
yiiklenmeye baslamadan Onceki iki saat katilimci pasif halde hipoksiye maruz
birakilarak kan parametrelerindeki ve atletik performans iizerindeki degisim
incelenebilir. Yiiksek irtifa maruziyetinin puanlanarak karsilastirilmasi konusunda
Gore ve ark. (2013) tarafindan “kilometre saat” olarak tanimlanan formiil de (Formiil
“km.h = (m/1000) x h”) hipoksinin sagladig1 etkilerin maruziyet siiresi ve irtifa
seviyesi kullanilarak yapilmasi bakimindan ¢alismalarin karsilagtirilmasi igin
kullanish olabilir. Diger yandan 270 km.h’ye esdeger hipoksik maruziyetin (haftada 5
giin, glinde 3 saat, 4 hafta) Hb kiitlesinde artis i¢in yetersiz olacagi belirtilmistir
(Garvican-Lewis ve ark., 2016b). Bu bakimdan yiiksek irtifanin/hipoksinin etkileriyle
ilgili caligmalar tasarlanirken hipoksi diizeyi ve maruziyet siiresi referans alinarak bu
formiille uygulanacak protokoliin Hb iizerinde saglamasi olasi muhtemel degisimler

incelenerek karsilastirilabilir.

Belli bir antrenman programi dahilinde konaklamayla birlikte simiile edilmis
ortamda ya da dogal gevresel ortamda yapilacak ¢alismalarda veya hipoksi maruziyeti
baglatilmadan Once, bireylerin sahip oldugu mevcut serum ferritin degerinin
saptanarak, normal seviyelerden diisiik degerlere sahip demir eksikligi olan kisilere
bir hekim denetiminde demir takviyesi yapilmasinin irtifa/hipoksi maruziyetinden
daha iyi bir sekilde verim alinmasini saglayacagi kabul gormektedir (Govus ve ark.,
2015; Garvican ve ark., 2016a; Okazaki ve ark., 2019; Sim ve ark., 2019).

WADA ABP programi kapsaminda dogal ve yapay kaynakli irtifa ortaminda
yapilan  konaklamalar ya da antrenmanlar hematolojik  parametrelerin
kiyaslanmasinda hala karistirict etki olarak kabul edilmekte olup, hala arastirilmaya
devam edilen bir konudur (Lobigs ve ark., 2018; Sutehall ve ark., 2019; Krumm ve
Faiss, 2021). Hipoksinin hematolojik parametrelerde neden oldugu degisimlerin daha
iyi anlagilmas1 igin farkli disiplinlerdeki sporcu gruplariyla, farkli antrenman
yiiklerinde, farkli siirelerde ve farkli antrenman protokollerinde, degisen hipoksi

dozlarinda ¢aligsmalarin yapilmasina ihtiya¢ oldugu goriilmektedir.
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OZET

Normobarik Hipoksik Kosulda Yapilan Tekrarh Sprint Antrenmaninin
Normobarik Normoksik Kosuldaki Tekrarhh Sprint Yetenegi Uzerine
Etkileri

Bu ¢alismanin amaci 48 saat araliklarla yapilan 3 adet normobarik hipokside
tekrarli sprint antrenmaninin, tekralr1 sprint yetenegi (TSY) ve bazi fizyolojik
parametreler {izerindeki etkilerini incelemektir. Calismaya Ankara Universitesi Spor
Bilimleri Fakiiltesinde 6grenim goren fiziksel olarak aktif 24 saglikli erkek 6grenci
goniilliiliik esasina dayali olarak katilmistir. Calisma randomize tek-kor plasebo
kontrollii ¢aligma tasariminda yapilmistir. Goniilliiler; hipokside tekrarli sprint
antrenmani (3420 m, HiP, n = 9), plasebo (162 m, PLA, n = 7) ve kontrol grubu
(KON, n = 8) olmak iizere 3 gruba ayrilmustir. HIP ve PLA gruplar igin tekrarli
sprint antrenmani bisiklet ergometresinde 48 saat arayla 3 giin uygulanmistir.
Tekrarli sprint antrenmani 4 set, 5 adet 5 sn.’lik sprintler, sprintler arasi 25 sn. ve
setler aras1 5 dk dinlenme konseptinde uygulatilmstir. ilk antrenmandan 72 saat &nce
ve son antrenmandan 72 saat sonra o6n ve son testler yapilmigtir. Testler kapsaminda
mutlak ve rolatif zirve giig, sprint azalma yiizdesi (Sgecss), kalp hizi degiskenligi
(KHD), arteriyel oksijen saturasyonu (SpO,) ve algida zorluk derecesi (AZD)
Olctimleri  alinmistir.  Gruplar gozlenen parametrelerde son test icin
karsilastirildiginda, TSY mutlak zirve gii¢ ve Sgecss I¢in hipoksi grubu lehine
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptanmistir. Grup i¢i karsilagtirmalarinda
HIP grubunda mutlak zirve giigte % 8,43 ve rolatif zirve giicte % 13,44°liik bir artis
saptanmistir (PLA grubundan yaklasik 2 kat ve KON grubundan yaklasik 4 kat daha
fazla). Bu artiglarla birlikte mutlak ve rolatif zirve glice dayali TSY Sgecos
degerlerinde HIP grubunda % -5,34liik yonde bir azalma goriilmiistiir. Diger gruplar
i¢in 6n ve son test sonuclarina bakildiginda mutlak ve rolatif zirve giicte kayda deger
bir artis olmadig1 goriilmiistiir. On ve son test karsilastirmalarinda AZD ve SpO;
parametrelerinde HIP grubunda kayda deger diizeyde olumlu degisimler gdzlenmistir.
Hipokside tekrarli sprint antrenmaninin normoksi kosulda yapilan ayni antrenmana
kiyasla, maksimal efordaki sprintleri daha az gii¢ kayiplariyla siirdiirebilmede,
mutlak ve rolatif zirve giicte daha fazla artis saglamada etkili oldugu sdylenebilir.
lleride yapilacak ¢alismalarda, hipokside TSY antrenmaninin olasi kisa siireli
etkilerinin daha iyi anlasilabilmesi i¢in, fiziksel performansta ya da fizyolojik
gostergelerde ortaya c¢ikan degisimlerin, degisen hipoksi diizeylerinde ve farklh
antrenman diizeylerindeki katilimecilarla arastirilmasi tavsiye edilir.

Anahtar Kelimeler: Hipoksi, normobarik, normoksi, tekrarli sprint.
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ABSTRACT

Effects of Repeated Sprint Training in Normobaric Hypoxia on Repeated
Sprint Ability at Normobaric Hypoxic Condition

The aim of this study is to investigate the effects of 3 sessions repeated
sprint training in normobaric hypoxia, performed with 48-hour intervals, on
repeated sprint ability (RSA) and some physiological parameters. Physically
active 24 healthy male students studying at Ankara University Faculty of Sport
Sciences participated in the study on a voluntary basis. The study was conducted
in a randomized single-blind placebo-controlled study design. Volunteers was
divided into 3 groups as; repeated sprint training in hypoxia (3420 m, HYP, n =
9), placebo (162 m, PLA, n = 7) and control (CON, n = 8) groups. Repeated
sprint training was applied on the bicycle ergometer on 3 days with 48-hour
intervals for the HYP and PLA groups. Repeated sprint training consisted of 4
sets, 5 sprints of 5 seconds, 25 seconds between each sprints and 5 minutes
recovery period between the sets. Pre and post-tests were performed 72 hours
before the first training and 72 hours after from the last training. Within the scope
of the pre and post-tests, absolute and relative peak power, sprint decrement score
(Sqeco), heart rate variability (HRV), arterial oxygen saturation (SpO,), and rating
of perceived exertion (RPE) measurements were taken. When the groups were
compared for the posttest parameters, statistically significant differences were
found for RSA absolute peak power and Sgeco, in favor of the hypoxia group. In
the aspects of pre-test and post-test comparisons within the group, an increase of
8.43% in absolute peak power and 13.44% in relative peak power was found in
the HYP group (approximately 2 times more than the PLA group and 4 times
more than the CON group). With these increases, a decrease of -5.34% for RSA
Sdec Was observed in the HYP group based on absolute and relative peak power
Sdeco Scores. When the pre and post-test results evaluated for the other groups, it
was seen that there was no significant increase in absolute and relative peak
power. For the pre and post-test, significant positive changes were observed on
the RPE and SpO2 parameters for the HYP group. According to results, it can be
said that repeited sprint training in hypoxia is effective in maintaining sprints at
maximal effort with less power losses and providing a greater increase in absolute
and relative peak power than the same training performed in normoxia condition.
For further studies, it is recommended to investigate changes in physical
performance or physiological indicators, through varying hypoxia doses and
participiants with different training levels, in order to better understand the
possible short-term effects of RSA training in hypoxia.

Keywords: Hypoxia, normobaric, normoxia, repeated sprint.
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EKLER

Ek-1 Etik Kurul Formu

ANKARA UNIVERSITESI
SAGLIK BILIMLERI ALT ETIK KURULU
KARAR ORNEGI

Karar Tarihi  :07/12/2020
Toplanti Sayis1 :17
Karar Sayis1  :277

277-Universitemiz Saglik Bilimleri Enstitis doktora 6grencisi Abdulkadir Birol'un "Normobarik
Hipoksik Kosulda Yapilan Tekrarl Sprint Antrenmaninin Nermobarik Normoksik Kosuldaki Tekrarli
Sprint Yetenegi Uzerine Etkileri® baslikli tezi ile ilgili 15/10/2020 tarihli “Insan Uzerinde Yapilan
Klinik Dig1 Aragtirmalar Bagvuru Formu™ Efik Kurulumuzea incelenmigtir,

Yapilan gorUgmeler ve incelemeler sonucunda &grencisi Abdulkadir Birol'un *Normobarik
Hipoksik Kosulda Yapilan Tekrarl Sprint Antrenmaninin Normobarik Normoksik Kosuldaki Tekrarl
Sprint Yetenegi Uzerine Etkileri” baglikh tezi ile ilgili COVID-18 salgini nedeniyle; caligma takviminiz
de dahil aragtirmanizda olugabilecek tim degigikliklerin Etk Kurulumuza yazili olarak bidiriimesi,
arastirma protokoline uyulmasi ve etik onay tarihinden itibaren gecerli oimasi koguluyla
uygulanmasinin etik agidan uygun olduguna oybirlidi ile karar verildi.

ASLININ AYNIDIR
07/13/2020

Prof.Dr. Mubrarsem/OZEN
Ankara Univessitesi
Etik Kurulu Bagkan
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Ek-2 Bilgilendirilmis Goniillii Olur Formu

Versiyon No: 1

BILGILENDIRILMIiS GONULLU OLUR FORMU

Arastirmanin adi: Normobarik Hipoksik Kosulda Yapilan Tekrarli Sprint Antrenmaninin
Normobarik Normoksik Kosuldaki Tekrarli Sprint Yetenegi Uzerine Etkileri

Sorumlu Arastirici: Dog. Dr. Dicle ARAS

Arastirmanin yiiriitiilecegi yer: Ankara Universitesi Spor Bilimleri Fakiiltesi Performans
Laboratuvari

Sayin Goniillii,

Bu katildiginiz ¢alisma doktora tezi kapsaminda yiiriitiillecek bilimsel bir aragtirma olup,
aragtirmanin = adi  “Normobarik Hipoksik Kosulda Yapilan Tekrarlh Sprint
Antrenmanmin Normobarik Normoksik Kosuldaki Tekrarh Sprint Yetenegi Uzerine
Etkileri’> dir. Bu c¢aligmanin amaci tekrarli sprint antrenmanina ek olarak uygulanacak
normobarik hipoksik kosulun tekrarli sprint yetenegi, bazi biyokimyasal parametreler ve
fizyolojik parametreler iizerindeki s6z konusu antrenmanin etkilerini degerlendirmektir.

Eger aragtirmaya katilmay1 kabul ederseniz, toplam 48 saat arayla 3 giinliik bir antrenman
programi Oncesi yapilacak On testlerden baglayarak son antrenman seansindan 7 giinliik
stirenin bitimine kadarki siiregte ¢aligma kapsaminda yaptirilacak antrenmanlara devam
etmeli ancak, yapilacak olan testlerden en az 24 saat 6ncesinde yliksek siddetli herhangi bir
fiziksel aktivite veya antrenmana katilmamis olmaniz gerekmektedir. Buna ilaveten tiim
Ol¢iimlerin/testlerin tamamlanacagi 14 giinliik siire boyunca size uygulatilacak antrenman
programi disinda ya da bu antrenman programina ek olarak antrenman/egzersiz programina
dahil olmamalisiniz. Ayrica yine testlerden en az 24 saat once kafein ve alkol igeren
herhangi bir besin maddesi almamis olmaniz gerekmektedir.

Bu arastirma siiresince ilk olarak antropometrik 6l¢iimleriniz (boy uzunlugu, viicut agirligi,
viicut yag ylizdesi) alinacak ve tekrarli sprint performansin1 6lgmek amaciyla, 4 set (setler
arasi 5 dk dinlenme), sprintler arast 25. sn. dinlenme aralariyla 5 adet 5 sn.’lik sprintlerden
olusan bir tekrarli sprint egzersizi protokolii bisiklet ergometresinde uygulanacaktir.
Yapilacak 6n testlerden sonra size bildirilecek giinlerde ve saatlerde Ankara Universitesi
Spor Bilimleri Fakiiltesine gelerek aragtirmaci gézetiminde 4 set, 25. sn. dinlenme aralartyla
5 adet 5 sn.’lik sprintlerden olusan tekrarli sprint egzersizini bisiklet ergometresinde
tamamlamalisiniz. Bir antrenman oturumunuzun siiresi; normobarik hipoksik maruziyetin
baslamasindan, 1sinma, dinlenme, yliklenme ve soguma egzersizleri de dahil tahmini olarak
toplam 50 dakika siirecektir. Antrenman programi tamamlandiktan sonra son test
kapsaminda size uygulatilan antrenman programinin tekrarli sprint yetenegi performansi ve
fizyolojik parametreleriniz iizerinde ortaya cikardigi etkileri saptamak amaciyla On test
kapsaminda yapilan 6l¢iimler son test olarak tekrarlanacaktir.

Olgiimlerin asamalari, her bir 6l¢iimiin hangi sirayla ve nasil yapilacagi ‘‘Ornek Detayh

Calisma Plam ve Olgiimlerin Icerikleri®> boliimiinde ayrmtili bir sekilde bilgilerinize
sunulmustur. Bu arastirmada yer almaniz nedeniyle size herhangi bir iicret 6denmeyecektir.
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Bu arastirma kapsaminda herhangi bir ila¢ veya tedavi yontemi uygulanmayacaktir.

Bu aragtirma son 6 aydir fiziksel olarak aktif, 18-24 yas araliginda saglikli 24 erkek goniillii
ile yapilacaktir. Calismaya fiziksel olarak aktif bireyler dahil edileceginden uygulatilacak
antrenmanin ya da test uygulamasinin katilimcilarin saghigini tehdit edebilecek boyutlarda
zorlamayacag1 diistiniilmektedir. Antrenman sirasinda yasanabilecek herhangi bir yaralanma
durumunda Ankara Universitesi Spor Bilimleri Fakiiltesi performans laboratuvarinda hazir
bulunun ilk yardim iinitesindeki gerekli malzemeler kullanilacaktir.

Aragtirma sirasinda veya oncesinde sizi ilgilendirebilecek (test ya da antrenman saatinin
veya giiniiniin degismesi gibi durumlar) herhangi bir gelisme oldugunda, bu durum size
derhal bildirilecektir. Aragtirma hakkinda ek bilgiler almak i¢in ﬁumarah
telefondan Dog. Dr. Dicle ARAS’la ya da Abdulkadir Birol’la telefon
numarast lizerinden iletisime gecebilirsiniz.

Bu aragtirmada yer almak tamamen sizin isteginize baglidir. Arastirici ile aym okulda
olmaniz ya da arastiricimin dersinize giriyor olmasi nedeniyle; arastirmaya
katilmamizin akademik basariniz icin ek bir fayda saglamayacag gibi, arastirmaya
katilmamay1 reddetmeniz ya da katildiktan sonra arastirmadan ayrilmayi istemenizin
de size akademik acidan bir zarar1 olmayacaktir. Arastirmada yer almayl
reddedebilirsiniz ya da herhangi bir asamada arastirmadan ayrilabilirsiniz; bu durum
herhangi bir cezaya ya da sizin yararlarimza engel olabilecek bir duruma yol
acmayacaktir. Aragtirici bilginiz dahilinde veya isteginiz disinda, calisma programini
aksatmaniz gibi nedenlerle sizi aragtirmadan cikarabilir. Arastirmanin sonuglar1 bilimsel
amagla kullanilacaktir. Calismadan c¢ekilmeniz ya da arastiric1 tarafindan g¢ikarilmaniz
durumunda, sizle ilgili tibbi verileri de arastirmadan ¢ekme ve kullandirmama hakkina
sahipsiniz.

Size ait tiim tibbi ve kimlik bilgileriniz gizli tutulacaktir ve arastirma yayinlansa bile kimlik
bilgileriniz verilmeyecektir, ancak arastirmanin izleyicileri, yoklama yapanlar, etik kurullar
ve resmi makamlar gerektiginde tibbi bilgilerinize ulasabilir. Siz de istediginizde kendinize
ait tibbi bilgilere ulasabilirsiniz.

Bu formun imzal1 bir kopyas1 size verilecektir.
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Calismaya Katilma Onayi:

Yukarida yer alan ve arastirmaya baslanmadan 6nce goniillilye verilmesi gereken
bilgileri okudum ve sézlii olarak dinledim. Aklima gelen tiim sorular1 arastiriciya
sordum, yazili ve sozlii olarak bana yapilan tiim aciklamalar1 ayrintilariyla anlams
bulunmaktayim. Calismaya katilmay1 isteyip istemedigime karar vermem i¢in bana yeterli
zaman tanindi. Caligma i¢in tarafima herhangi bir {icret 6denmeyecegini anladim. Ayrica bu
calismaya katilmamin bana akademik agidan bir yarar saglamayacagi gibi katilmamamin ya
da arastirmaya katildiktan sonra yarida birakmamin beni akademik agidan bir zarara
ugratmayacagl hem sozel olarak anlatildi hem de bu form ile yazili olarak ifade edildi. Bu
kosullar altinda, bana ait tibbi bilgilerin gdzden gegirilmesi, islenmesi konusunda arastirma
yiiriitiiclisline yetki veriyor ve s6z konusu arastirmaya iliskin bana yapilan katilim davetini
zorlama ve baski olmaksizin biiyiik bir goniilliiliik igerisinde kabul ediyorum.

Bu formun imzal1 bir kopyasi bana verilecektir.

Goniilliiniin,
Adi-Soyadi:
Adresi:
Tel.-Faks:
Tarih ve imza:

Aciklamalar1 yapan arastirmacinin,
Adi-Soyadi:

Gorevi:

Adresi:

Tel.-Faks:

Tarih ve Imza:

68



OZGECMIS

I.  Bireysel Bilgiler
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Soyadi : Birol

Il.  Egitimi
- Doktora: (2018-2022) Ankara Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Spor
Bilimleri Anabilim Dali
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1. Unvanlar

Yok

IV.  Mesleki Deneyimi
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