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YÜZME ANTRENMANI UYGULANAN SIÇANLARDA CURCUMİN’İN 
KARACİĞER VE KAS DOKUSU ÜZERİNE ETKİLERİ 

Doktora Tezi 

Aşkın ŞENTÜRK 

DOKUZ EYLÜL ÜNİVERSİTESİ SAĞLIK BİLİMLERİ ENSTİTÜSÜ 

Fizyoloji Anabilim Dalı 

ÖZET 

Bu çalışmanın amacı, yüzme antrenmanı uygulanan sıçanlarda Curcumin’in 

sistemik inflamasyon, laktat düzeyi, karaciğer ve kas dokularındaki inflamasyon ve 

oksidatif stres üzerine etkilerini ve Sirtuin-1 (SIRT1) düzeyleri ile ilişkisini incelemektir.  

Çalışma kapsamında 6 haftalık Sprague-Dawley dişi sıçanlar; I; kontrol, II; 

curcumin (CCM), III; yüzme (Y) ve IV; yüzme+curcumin (Y+CCM) olmak üzere 4 gruba 

ayrıldı. II ve IV. gruptaki sıçanlara 5 hafta süresince 50 mg/kg/g dozunda CCM 

intragastrik gavaj yoluyla uygulandı. III. gruptaki sıçanlara eş hacimde çözücü uygulandı. 

III. ve IV. gruptaki sıçanlara 3 gün ağırlıksız 10 dakika yüzme, 2 gün koşu bandında 

eğimsiz 10 m/dk hızında 10 dakika koşu olarak 1 haftalık adaptasyon antrenmanı 

uygulandı. 2, 3 ve 4. haftalarda sırasıyla sıçanlara vücut ağırlığının %2, %4 ve %6’sı 

oranında yük kuyruktan bağlanarak 10 dakikalık yüzme antrenmanları uygulandı. Son 

hafta %10’luk yük ile tüketici yüzme testi uygulandı, beşinci günde önce kavrama kuvveti 

testi yapıldı, ardından alınan tüketici yüzme süreleri, tükenme süresi olarak kaydedildi. 

Ölçümler, kan plazması, karaciğer ve gastroknemius kası alınarak gerçekleştirildi. Kan 

laktat düzeyleri taşınabilir bir laktat cihazı ile ölçüldü. Oksidatif stres göstergesi olarak 

Malondialdehit (MDA) ve Glutatyon (GSH) düzeyleri ölçüldü. İnflamasyonla ilişkili 

sitokinlerden Tümör Nekröz Faktör Alfa (TNF-α), ELISA yöntemiyle ölçüldü. SIRT1 

seviyeleri ELISA yöntemiyle ölçüldü.  

Y+CCM grubunun kavrama kuvveti Kontrol, Yüzme ve CCM gruplarına göre 

anlamlı olarak daha yüksek, CCM grubunun kavrama kuvveti Kontrol ve Yüzme 

gruplarına göre anlamlı olarak daha yüksek ölçüldü. Tüketici yüzme testinde, Yüzme ve 
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Y+CCM grupları arasında tükenme zamanı bakımından anlamlı fark görülmedi. Y+CCM 

grubunun laktat seviyeleri Kontrol, Yüzme ve CCM gruplarına göre daha yüksek bulundu. 

MDA seviyeleri karaciğerde Kontrol grubunda, Yüzme, CCM ve Y+CCM gruplarına göre 

daha düşük, kas dokusunda CCM ve Y+CCM gruplarında Kontrol ve Yüzme gruplarına 

göre daha yüksek bulundu. GSH seviyeleri karaciğerde Kontrol grubunda diğer gruplara 

göre daha yüksek, kas dokusunda ise CCM ve Y+CCM gruplarında Kontrol ve Yüzme 

gruplarına göre daha yüksek bulundu. Karaciğerde Kontrol grubunun SIRT1 seviyeleri, 

Yüzme ve Y+CCM gruplarına göre daha yüksek bulundu. TNF-α seviyeleri Yüzme 

grubunda Kontrole göre daha yüksek, Y+CCM grubunda Yüzme grubuna göre daha 

düşük bulundu.  

Sonuç olarak sıçanlarda CCM alımı ve yüzme antrenmanı, sadece yüzme 

antrenmanı yapma durumuna kıyasla tüketici egzersiz modelinde tükenme zamanı 

bakımından bir farklılık göstermemektedir. CCM alımı sıçanlarda relatif kavrama 

kuvvetini arttırmaktadır. CCM alımı tüketici egzersiz modelinde SIRT1 seviyelerini 

etkilemeden, kısmen antioksidatif etki ve antiinflamatuar etki göstermektedir. 

 

Anahtar Sözcükler: Curcumin, egzersiz, oksidatif stres, TNF-α, SIRT1   

Tezin Sayfa Adedi: 90 

Danışman: Prof. Dr. Müge KİRAY 
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EFFECTS OF CURCUMIN ON LIVER AND MUSCLE TISSUE IN 
SWIMMING-TRAINED RATS 

Doctorate Thesis 

Aşkın ŞENTÜRK 

DOKUZ EYLUL UNIVERSITY HEALTH SCIENCE INSTITUTE 

Department of Physiology 

ABSTRACT 

The aim of this study was to investigate the effects of curcumin on systemic 

inflammation, lactate level, inflammation and oxidative stress in liver and muscle tissues 

and its relationship with Sirtuin-1 (SIRT1) levels in rats subjected to swim training.  

Within the frame of the study, 6-week-old female Sprague-Dawley rats were divided 

into 4 groups as I; control, II; curcumin (CCM), III; swimming (Y) and IV; 

swimming+curcumin (Y+CCM). Rats in groups II and IV were administered CCM at a 

dose of 50 mg/kg/g by intragastric gavage for 5 weeks. An equal volume of solvent was 

administered to rats in group III. The rats in groups III and IV were subjected to a 1 week 

adaptation training consisting of 3 days of 10 mins of non-weighted swimming and 2 days 

of 10 mins of running on a treadmill at a speed of 10 m/min without incline. In the 2nd, 

3rd and 4th weeks, rats were subjected to 10 mins swim training with a load of 2%, 4% 

and 6% of their body weight, respectively. In the last week, exhaustive swim test with 

10% load was performed, on the fifth day, the grip strength test was performed first, and 

then the exhaustive swim times were recorded as the time to exhaustion. Measurements 

were performed on blood plasma, liver and gastrocnemius muscle. Blood lactate levels 

were measured with a portable lactate device. Malondialdehyde (MDA) and glutathione 

(GSH) levels were measured as an indicator of oxidative stress. TNF-α, a cytokine 

associated with inflammation, was measured by ELISA method. SIRT1 levels were 

measured by ELISA method.  
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The grip strength of the Y+CCM group was significantly higher than the Control, Y 

and CCM groups, and the grip strength of the CCM group was significantly higher than 

the Control and Y groups. In the exhaustive swim test, there was no significant difference 

in time to exhaustion between the Y and Y+CCM groups. Lactate levels of the Y+CCM 

group were higher than the Control, Y and CCM groups. MDA levels were lower in the 

liver in the Control group compared to the Y, CCM and Y+CCM groups, and higher in 

the muscle tissue in the CCM and Y+CCM groups compared to the Control and Y groups. 

GSH levels were higher in the liver in the Control group compared to the other groups, 

and higher in the muscle tissue in the CCM and Y+CCM groups compared to the Control 

and Y groups. SIRT1 levels in the liver were higher in the Control group than in the Y 

and Y+CCM groups. TNF-α levels were higher in the Y group compared to the Control 

and lower in the Y+CCM group compared to the Y group.  

In conclusion, CCM intake and swim training do not show any differences with 

regard to time to exhaustion in the exhaustive exercise model compared to only swim 

training in rats. CCM intake increases relative grip strength in rats. CCM intake shows 

partial antioxidative and anti-inflammatory effects in the exhaustive exercise model 

without affecting SIRT1 levels. 

 

Key words: Curcumin, exercise, oxidative stress, TNF-α, SIRT1 

Page Number: 90 

Advisor: Prof. Dr. Müge KİRAY
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1. GİRİŞ VE AMAÇ 

Düzenli ve orta yoğunluklu egzersiz, kardiyovasküler hastalıklar, kanser ve diyabet 

gelişme riskinin azaltılması gibi genel sağlık düzeyine ilişkin önemli etkilere sahiptir. 

Bununla birlikte, uzun süreli ve yoğun/tüketici egzersiz laktat dehidrojenaz (LDH) ve 

kreatin kinaz (CK) aktivite düzeylerindeki artışla, kasta doku hasarı, oksidatif stres ve 

yorgunluğa neden olabilmektedir. Fiziksel yorgunluğa bağlı olarak sportif performansta 

bozulma gözlenmektedir. Yorgunluğun gelişiminde rol oynayan önemli mekanizmalardan 

biri glikojenin tükenmesidir. Bu tükenme yoğun/tüketici egzersiz düzeyi ile paralellik 

göstermektedir. Egzersiz şiddeti arttıkça vücutta laktik asit ve amonyak gibi metabolik 

ürünlerin üretimi ve birikim düzeyi de artmaktadır. Yoğun egzersiz, vücudun oksidasyon 

ve anti-oksidasyon sistemleri arasında bir dengesizliğe neden olabilir. Ayrıca, akut 

yoğun/tüketici egzersiz, oksidatif stres ile ilişkili hücre sinyalleri oluşturan sistemik 

sitokin dengesinde değişime neden olmaktadır. Örneğin, %70 V̇O2maks (Maksimal 

Oksijen Tüketimi) düzeyinin üzerindeki yoğunluklarda gerçekleştirilen fiziksel aktivite, 

TNF-α, interlökin-1β ve interlökin-6 (IL-6) plazma düzeylerini arttırır. Egzersize bağlı 

oluşan yorgunluktan kurtulmak, vücutta oluşan inflamatuar hasarın onarılmasını ve 

egzersiz sırasında biriken metabolik ürünlerin tahliye edilmesini gerektirir (1,2). 

Yorgunluk; halsizlik ve bitkinlikle birlikte meydana gelen karmaşık bir metabolik 

çıktıdır. Yorgunluk sırasında vücut, aktiviteleri başlatma veya sürdürmede zorluk yaşar. 

Kas gücünde ve dayanıklılığında azalma, motor beceri performansında azalma, fiziksel ve 

zihinsel işlevlerde azalma yorgunluğun yarattığı değişikliklerdir. Magnezyum, inorganik 

fosfatlar, laktat, reaktif oksijen türleri (ROS) gibi metabolik yan ürünlerin birikmesi, 

egzersiz sırasında yorgunluk artışına katkıda bulunabilir ve performans düzeyini 

kısıtlayabilir. Düzenli egzersiz, vücudun daha verimli çalışmasına yardımcı olurken, 

tüketici veya yüksek yoğunluklu egzersiz, ROS üretimine neden olarak oksidatif strese 

sebep olabilmektedir. İnsan üzerinde egzersize ilişkin metabolik yanıtlar dış (sıcaklık, 

nem, yükseklik) ve iç faktörlerdeki (genetik, antrenman durumu, beslenme düzeni vs) 

farklılıklar sebebiyle egzersizden ziyade sonuca birçok farklı parametre karışmaktadır. Bu 
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nedenle yalnızca egzersizle oluşan fizyolojik yanıtlar deney hayvanlarının model olarak 

kullanılması ile incelenebilmektedir (3,4). 

Yorgunluk, dokulardaki enflamasyon düzeyi, metabolik durum ve kronik ağrı ile 

yakından ilişkilidir. Egzersiz sırasında, karaciğer ve kastaki glikojen kaynakları, 

fosfokreatin sistemi tarafından glikoza metabolize edilir. Glikoz, artan enerji ihtiyacını 

karşılamak adına daha fazla metabolize edilir. Sonuç olarak özellikle kaslarda laktik asit 

birikimi oluşur. Laktik asit birikimi kasılma mekanizmasını bozar ve kasta yorgunluğa yol 

açar. Bu nedenle, fiziksel yorgunluk, lipid peroksitler, laktat ve iyonları da içeren 

metabolik ürünlerin birikmesi sonucu performansın düşmesine neden olur. Yoğun 

egzersiz sırasında ROS birikimi hücre membranına zarar verir, lipid peroksidasyonu ve 

yorgunluğa neden olur.  Bu nedenle, eksojen antioksidanlarla takviye, yoğun egzersiz 

sırasında vücut fonksiyonlarını yorgunluğa karşı korumak veya yorgunluğu geciktirmek 

için kullanılabilir. Ayrıca birçok şifalı bitkinin ve bunların polisakkaritler, alkaloidler ve 

polifenoller gibi antioksidan bileşenlerinin yüksek yoğunluklu egzersizden sonra oluşan 

ağrı, inflamasyon ve yorgunluğu azalttığı gösterilmiştir (5–7).  

Karaciğer, uzun süreli ve tüketici egzersizden etkilenen en önemli organlardan biridir. 

Yoğun egzersiz sırasında ana enerji kaynağı olarak kullanılan karbonhidratlar karaciğer 

ve kasta depolanan glikojenden sağlanmaktadır. Glikojen depoları tüketici egzersize bağlı 

oluşan yorgunluk ile yakından ilişkilidir (8). Akut egzersiz karaciğerde lipid 

peroksidasyon ürünü olan Malondialdehit (MDA)’i arttırırken, uzun süreli dayanıklılık 

egzersizi de karaciğerdeki oksidatif ve mitokondriyal stresi arttırır. Ancak, uzun süreli 

şiddetli egzersizin sistemik inflamasyon ve oksidatif hasar üzerindeki negatif etkilerinden 

kaçınmak için gereken ideal egzersiz türü, yoğunluğu ve süresi hakkındaki sonuçlar 

çelişkilidir (1,9). 

Zerdeçal; curcumin, demetoksicurcumin ve bisdemetoksicurcumin'den oluşan 

curcuminoidler olarak bilinen bir bileşik sınıfını içerir. Curcumin (zerdeçalda bulunan 

başlıca curcuminoid), zerdeçalın yaklaşık %2-5'ini içerir ve genellikle en aktif bileşeni 

olarak kabul edilir. Zerdeçalın terapötik etkilerinin çoğundan sorumludur (10).  
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Curcumin antioksidan, anti-inflamatuar ve anti-proliferatif aktivitelere sahiptir. 

Curcumin, C ve E vitaminlerine eşdeğer antioksidan aktivite göstermektedir (11). 

Curcumin antioksidan özelliklere sahip olup, biyokimyasal bir antioksidan işlevi de görür, 

ayrıca hücrenin antioksidan savunmasını geliştirir. Curcumin, ROS oluşumunun neden 

olduğu yaşa bağlı hücresel hasarı azaltmak için büyük potansiyele sahip güçlü 

antioksidanlardan biridir. Curcuminin kimyasal yapısında fenolik grupların varlığı 

nedeniyle güçlü bir hidrojen veren antioksidan aktivite görülmektedir (12–14). Çeşitli 

araştırmalarda, curuminin lipid peroksidasyonunu önleyerek, değişken kanser türlerinde, 

glutatyon-s-transferaz, GSH, süperoksit dismutaz (SOD) ve glutatyon peroksidazın 

antioksidatif etkinliğini farklı organlar üzerinde arttırdığı bildirilmiştir (15,16).  

Bu çalışmanın amacı yüzme antrenmanı uygulanan sıçanlarda Curcumin’in sistemik 

inflamasyon, laktat düzeyleri, karaciğer ve kas dokusunda inflamasyon ve oksidatif strese 

yönelik etkilerini incelemektir. 
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2. GENEL BİLGİLER 

2.1. Kaslar 

Kas, dokusu bakımından iskelet kası, kalp kası ve düz kas olmak üzere üç farklı 

sınıflamaya ayrılmaktadır. İnsan vücudundaki kasların yaklaşık olarak dağılımı; %40 

iskelet kası, %10’luk bir oranda da düz kas ve kalp kasıdır (17). Sportif performansın 

mekanik indikatörlerinden olan kas iskelet sistemi, vücuttaki elzem doku ve organ 

sistemlerindendir.  

Hareket ve kuvvet üretimi için özelleşmiş olan iskelet kasları, hareketi 

oluşturmasının yanı sıra organları koruma, ısı oluşturma ve mekanik iş yapma 

özelliklerine de sahiptir. İskelet kasları, vücuttaki proteinlerin yarısından daha fazlasını 

içeriğinde barındırmaktadır (18). İskelet kasları aynı zamanda deri, kalp ve beyin gibi 

farklı dokular için karbonhidrat ve amino asit rezervi olup (19), açlık dönemlerinde kan 

glikoz seviyelerinin korunmasına katkı sağlar (20). 

 

2.2. İskelet Kasının Yapısı 

İskelet kası yaklaşık %75 su ve %20 protein içerir. Kalan %5'lik kısım ise inorganik 

tuzlar, yüksek enerjili fosfatlar, üre, laktat, kalsiyum, magnezyum, fosfor, enzimler, 

sodyum, potasyum, klorür iyonları, amino asitler, yağlar ve karbonhidratlardan oluşur 

(21). Kas lifleri, fasya adı verilen ince bağ doku zarları ile sarılmıştır. Tüm kas dokusunu 

saran fasya, epimisyum olarak bilinir. Epimisyum içinde, perimisyum olarak bilinen 

fibröz bir fasya kılıfında bir araya getirilmiş kas lifi demetleri bulunur. Perimisyum içinde 

de endomisyum adı verilen bir fasya ile sarılmış kas lifleri bulunur. Bir kas lifi, kas 

kasılmasını mümkün kılan, birbiriyle bağlantılı yapılar ve organellerden oluşan geniş bir 

ağdan meydana gelmektedir. Kasın en basit kasılma birimi olan sarkomer, uyarıldığında 

hareket üretebilecek temel unsurları içerir. Her kas lifi, birbirine paralel uzanan ve hücre 

boyunca çubuklar gibi uzunlamasına uzanan birkaç yüz ila birkaç bin iplik benzeri 

miyofibril içerir. Her bir miyofibril, uç uca veya seri olarak dizilmiş birbirinin devamında 
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aynı yapıda tekrarlayan sarkomerler içerir. Her sarkomerin içinde, kas liflerine çizgili 

görünümünü verecek şekilde düzenlenmiş, üst üste binen protein filamentleri olan 

miyofilamentler yer almaktadır. Kas lifindeki çizgiler, hücrenin uzunluğu boyunca 

değişen koyu ve açık renkte görünen bantların bir sonucudur. A bantları olarak 

adlandırılan koyu alanlar, esas olarak miyozin proteininden oluşan kalın filamenti içerir. 

Açık alanlar veya I bantları, çoğunlukla aktin proteinlerinden oluşan ince filamentin 

bulunduğu yerdir. İnce filamentler ayrıca kalın filamentlerle üst üste geldikleri A 

bantlarına da uzanır. A bandı, sadece kalın filamentler içeren H bölgesi adı verilen daha 

açık bir merkez bölgeye sahiptir. Bu bölge daha açık renklidir çünkü ince filament bu 

alana uzanmaz ve kalın filament bu orta bölümde sadece miyozin kuyrukları içerir. H 

bölgesinin merkezinde, sarkomerin ortasında miyozin kuyruklarını uygun yerleşimde 

tutan M çizgisi bulunur. H bölgesi sadece dinlenim uzunluğundaki bir kas lifinde 

görülebilir. Her bir I bandının ortasından geçen yoğun bir Z çizgisi, miyofibrilleri 

sarkomerlere böler. Bu nedenle sarkomer, bir miyofibrilin iki Z çizgisi arasında bulunan 

kısmıdır. İnce filamentler doğrudan Z çizgilerine bağlanır (22). Kas lifinin yapısı 

Şekil.1’de sunulmuştur (23). 

 

Şekil 1. Kas lifinin yapısı 
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2.3. İskelet Kasının Kasılma Mekanizması 

Bir motor nöron innervasyonu ile başlayan ve kas kasılmasıyla sonuçlanan süreç 

uyarılma-kasılma eşleşmesidir. Kas kasılması bir alfa motor nöron innnervasyonu ya da 

aksiyon potansiyeli ile başlar. Motor nörondan salıverilen asetilkolin kas hücresi zarında 

bulunan reseptörlerine bağlanarak hücre içine sodyum girişini sağlar (depolarizasyon). 

Hücre yeterince depolarize olduğunda, aksiyon potansiyeli oluşur ve kas kasılması 

gerçekleşir. Bir alfa motor nöron aktif olduğunda, motor ünitedeki tüm kas lifleri kasılmak 

üzere uyarılır. Aksiyon potansiyeli plazmalemma boyunca devam eder, daha sonra T-

tübüller boyunca hareket eder ve depolanan kalsiyum iyonlarının sarkoplazmik 

retikulumdan salınmasını sağlar. Kalsiyum iyonları troponine bağlanır. Bu bağlanma ile 

troponin, tropomiyozini aktin üzerinde bulunan miyozin bağlanma noktalarından 

uzaklaştırır ve açılan bu kısımlara miyozin başlarının bağlanması mümkün olur. Aktin ile 

güçlü bir bağlanma oluşturan miyozin bașı bükülme hareketi ile ince filamenti kalın 

filament üzerinde çeker. Miyozin başının bu hareketi güç vuruşu olarak adlandırılır. Kas 

kasılması için enerjiye ihtiyaç vardır. Miyozin başına bağlanan yüksek enerjili ATP 

(Adenozin trifosfat) molekülü, miyozin başında bulunan ATPaz enzimi ile ATP'yi ADP 

(Adenozin difosfat) ve Pi'ye (Yüksek enerjili fosfat) parçalayarak kasılma için gereken 

enerjinin oluşumunu sağlar. Nöromüsküler kavşakta nöral aktivitenin durması kas 

kasılmasının sona erdiği anlamına gelir. Kalsiyum aktif olarak sarkoplazmadan dıșarı 

pompalanır ve depolanması için tekrar sarkoplazmik retikulum içine alınır. Tropomiyozin, 

aktin molekülleri üzerindeki aktif bölgeleri kapatacak șekilde hareket ederek, miyozin 

başları ve bağlanma bölgeleri arasındaki etkileşimi azaltır. Kas kasılmasında olduğu gibi, 

kas gevșemesi için de ATP’ye gereksinim vardır (23).  

 

2.4. Kas Lif Tipleri 

İskelet kası lifleri, kasılma hızına göre iki ana grupta sınıflandırılmaktadır: yavaş 

kasılan veya yavaş oksidatif (tip I) ve hızlı kasılan (tip II) kas lifleri. Tip II olarak 

adlandırılan hızlı kasılan kas lif tipleri, kendi içerisinde hızlı oksidatif (tip IIa), ve hızlı 
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glikolitik (tip IIx) olarak ikiye ayrılmaktadır. İskelet kaslarının çoğu hem tip I hem de tip 

II lifleri içerir. Tip II liflerdeki ATPaz aktivitesi, tip I liflerdeki ATPaz`dan daha hızlıdır. 

Tip II lifler, kas kasılması için gereken kalsiyumun salınımı ve kas lifine yayılmasını 

sağlayan daha gelişmiş bir sarkoplazmik retikuluma sahiptir. Tip II motor ünitelerde kasa 

uyarı götüren alfa motor nöronlar, tip I motor ünitelerin alfa motor nöronlarına göre daha 

büyük olup daha fazla kas lifini uyarır. Daha çok sayıda ve daha büyük lifleri uyarması 

nedeniyle, tip II motor üniteleri tip I motor ünitelerinden daha fazla kuvvet üretebilir. Bir 

insanın kol ve bacak kaslarındaki tip I ve tip II liferinin oranları genellikle benzerdir. Tip 

I lifler daha yüksek aerobik dayanıklılığa sahip olması nedeniyle yapısal özellikleri 

açısından düşük yoğunluklu dayanıklılık egzersizleri için daha uygundur. Tip IIa ve tip 

IIx lifler kısa süreli anaerobik performansta daha çok devrede olup, güç ve kuvvet temelli 

branşlarda yer alan elit sporcularda oransal olarak daha yüksektir Tip IIa lifler yüksek 

şiddetteki egzersizlerde önemli bir rol oynar. Tip I lifler, kasılma hızı ve glikolitik kapasite 

bakımından sınırlı, mitokondri ve miyoglobin yoğunluğu bakımından zengin, kırmızı 

renkli olup yorgunuğa dirençli bir yapıya sahiptir. Tip IIa lifler kasılma hızı ve glikolitik 

kapasite bakımından oldukça gelişmiş düzeydedir. Kasın, yüksek düzeyde kuvvet 

üretmesi gereken durumlarda tip IIx lifler devreye girer (23,24).  

Tip I liflerin, tip II liflere kıyasla hem daha büyük mitokondri hacim yoğunluklarına 

hem de kılcal damar-lif temas uzunluğuna sahip olduğu gözlemlenmiştir (25). Tek lif 

çalışmalarından elde edilen veriler, tip IIx ve IIa liflerinin tip I liflerden sırasıyla 10 ve 6 

kat daha fazla pik güce sahip olduğunu göstermektedir (26). Ayrıca, tip IIx ve IIa lifleri, 

tip I liflere oranla, sırasıyla, 4,4 ve 3 kat daha yüksek kasılma hızı göstermiştir (27). Tip 

II lifler egzersize bağlı hipertrofi için daha büyük bir kapasiteye sahiptir (28,29) ve ATP’yi 

tip I liflerden 2-3 kat daha hızlı hidrolize eder (30).  

Lif tipleri incelendiğinde, tip I lifler, aerobik işlevlerin birer göstergesi olarak; 

kapiller ve mitokondri yoğunlukları, miyoglobin miktarı, oksidatif enzim kapasitesi 

bakımından tip IIx liflere göre oldukça yüksek düzeydedir. Daha az motor üniteye sahip 

olmasına karşın tip IIx lifler daha hızlı kasılım hızı göstermektedir. Tip IIa lifler ise tip I 

ve IIx’in arasında bir düzeydedir (31). Tip IIx lifler ile tip IIa lifler arasındaki en belirgin 
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fark enzim aktiviteleridir. Anaerobik performans ile ilişkili olarak; fosforilaz ve 

fosfofruktokinaz aktivitesi, kas lif tipleri birbirleri ile kıyaslandığında, tip IIx liflerde 

yüksek, tip IIa liflerde orta ve tip I liflerde azdır. Aerobik yolaklarda etkili olan süksinat 

dehidrojenaz ve sitrat sentaz aktifliği ise tip I liflerde fazla, tip IIa liflerde orta, tip IIx 

liflerde daha düşük orandadır. Yüksek şiddetli iş yüklerinde en yüksek ATPaz aktivitesi 

tip IIx ve tip IIa lifler tarafından gerçekleştirilirmekte iken, tüketici ve tekrarlı 

egzersizlerin sonrasında sadece tip IIx lifler ATPaz aktivitesini gerçekleştirebilmektedir 

(24). Kas lif tipleri özelliklerine göre ayrılmış bir biçimde aşağıda sunulmuştur (24,32). 

Tablo 1. Kas lif tiplerinin özellikleri 

Özellik 
Yavaş Oksidatif  

Tip I, Kırmızı 

Hızlı Oksidatif  

Tip IIa, Kırmızı 

Hızlı Glikolitik 

TipIIx, Beyaz 

Kapiller yoğunluk Yüksek Orta Düşük 

Mitokondri yoğunluğu Yüksek Orta Düşük 

Myoglobin miktarı Yüksek Orta Düşük 

Oksidatif enzim aktivitesi Yüksek Orta Düşük 

Yorgunluğa direnç Yüksek Orta Düşük 

Kasılma hızı Düşük Yüksek Yüksek 

Kuvvet üretimi Düşük Orta Yüksek 

Miyozin ATPaz Düşük Orta Yüksek 

Motor nöron boyutu Düşük Yüksek Yüksek 

 

2.5. Egzersiz 

Fiziksel aktivite, iskelet kası kasılımlarını bazal düzeyin üzerine çıkaran, enerji 

harcaması ile sonuçlanan hareketlerdir. Egzersiz, fiziksel uygunluk bileşenlerinin bir ya 

da daha fazlasını koruma ya da geliştirme amacıyla icra edilen, planlanmış, 

yapılandırılmış ve tekrarlanan fiziksel aktiviteler bütünüdür. Antrenman ise rekabet 

amaçlı gerçekleştirilen egzersizler bütünü olup, sportif performansı en üst düzeye 

çıkarmayı amaçlayan eylemlerdir. Antrenman yüklenme ilkelerine uygun olarak 

gerçekleştirilen yüklenmeler organizmada istendik ve kalıcı etkiyi yaratacaktır. 
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Uygulanacak antrenmanın hacmi, șiddeti, hareket ve antrenman sıklıkları, yüklenme 

süresi; organizmanın antrenmana vereceği cevabı etkilemektedir (23,33). Antrenman ile 

gerçekleşen yüklenmeler, dış ve iç yüklenmeler olarak ikiye ayrılmaktadır. Uygulanan 

antrenmanlar, belirli bir hacim ve yükte olup bir dış uyaran olduğundan dış yük olarak 

tanımlanmaktadır. İç yüklenmeler ise dış yüklenmenin bir sonucu olarak organizmada 

meydana gelen değişikliklerdir, Dıış yüklenmelere cevaben oluşan iç yüklenmeler, 

homeostazisin oluşturduğu tepkiler aracılığıyla yorgunluk, kas hasarı-onarımı gibi 

süreçlerden meydana gelmektedir. İç ve dış yüklenmeler vasıtasıyla organizmada nöral ve 

metabolik değişimler görülmektedir. Bu değişimler akut ve kronik uyumlar olarak ortaya 

çıkmaktadır (34). 

 

2.5.1. Yüzme Antrenmanı 

Bir dış yüklenme olarak yüzme antrenmanının amacı, güç çıktısı ve itiş 

verimliliğinin arttırılması ile birlikte sürtünmenin azaltılması sağlanarak, yüksek yüzme 

hızlarına erişmektir (35). Yüzme esnasında, kaslar vücudu suda ilerletmek için enerji 

üretir. Bu bağlamda yüzme performansı da suda yaratılan metabolik gücün belirli bir 

enerji verimliliğiyle mekanik güce dönüştürülmesinin ortaya çıkardığı sonuç olarak 

tanımlanabilir (36,37). 

Düzenli olarak uygulanan yüzme antrenmanları kan dolaşımını arttırır, damar 

tonusunu iyileştirir, fizyolojik fonksiyonları geliştirirerek immun sistemi hastalıklara karşı 

daha güçlü hale getirir, solunum kaslarını güçlendirir. Vücut sıcaklığından daha düşük 

sıcaklıktaki suda kan damarları daralır, böylece kan akışı hızlanır ve kapilarizasyon artar. 

Kalp fonksiyonları daha iyi bir hale gelir. Yüzme antrenmanları, maksimum dakika 

ventilasyonunu, submaksimal egzersiz performansını, dayanıklılığın bir göstergesi olarak 

da V̇O2maksı arttırır, egzersiz süresini uzatır, yağsız vücut kütlesini arttırıp, vücut yağ 

yüzdesini azaltır (38).  Karadaki koşullara oranla su ortamında eklemelere binen yük daha 

az olduğundan sakatlık riski azalmakta ve eklem sağlığı korunmaktadır (39,40).  
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Egzersiz sırasında üretilen bir sitokin olan TNF-α, özellikle yüksek şiddetli, tüketici 

ve uzun süreli egzersizlerde ciddi oranda artış göstermektedir. Tüketici egzersizlerin 

yarattığı anaerobik süreçler dolayısıyla kanda biriken laktat düzeyi de ciddi oranda artış 

göstermektedir (41,42). Tüketici egzersizin yarattığı laktat düzeyi artışı, beraberinde 

laktatın tahliye edilememesi ile gelen asidoz ve TNF-α düzeyinin artışı egzersizin 

sonlandırılmasına sebebiyet yaratacaktır. Bu süreçlerin tüketici egzersizde minimal 

düzeyde bile ötelenmesi, sportif performans adına önemli bir etki sağlayabilir. 

 

2.6. Egzersizde Enerji Sistemleri 

Egzersiz esnasında gerçekleşen kimyasal reaksiyonlar, kas dokuda depolanmış olan 

ya da kan aracılığıyla taşınan kimyasal enerjinin mekanik enerjiye dönüşümünü sağlar. 

Enerji, karbonhidratlar, lipitler ve proteinlerin parçalanması ile elde edilir. Bu besinler, 

hücresel işlevler için doğrudan kullanılabilen tek yakıt olan, yüksek enerjili kimyasal bir 

bileşik olan ATP olarak depolanır. Hücreler sınırlı miktarda ATP depolayabilir ve 

hücresel metabolizmanın sürdürülebilmesi için sürekli olarak ATP üretilmesi 

gerekmektedir. ATP üretimi için üç metabolik yol vardır; ATP-PCr sistem, glikolitik 

sistem (glikoliz) ve oksidatif sistem (oksidatif fosforilasyon).  

ATP-PCr sistem, anaerobik bir sistem olup, egzersizin erken safhalarında ATP 

yenilenmesi için acil enerji kaynağıdır. Bu sistemde, fosfokreatin (PCr), kreatin kinaz 

enzimi aracılığıyla parçalanarak yüksek enerjili fosfat (Pi) ve kreatin olarak ayrılır. Açığa 

çıkan Pi, ADP ile birleşerek ATP’yi olușturur. Bir mol PCr'den 1 molekül ATP sağlanır. 

Sprint aktivitileri sırasında ATP-PCr sistem, 15 saniyeye dek olan aktivitelerde kasın 

enerji ihtiyacını büyük oranda karşılayabilmektedir. 

Glikolitik sistem, glukoz veya glikojenin pirüvik asite kadar parçalanmasına dek 

giden anaerobik süreçleri içerir. Glikoliz, anaerobik koşullar altında gerçekleştiğinde 

pirüvik asit laktik asite dönűșür. Laktik asit de bir hidrojen iyonunu kaybederek hızlıca 

laktata dönüşür. Glikolizde kandan gelen glukozdan enerji elde ediliyorsa 1 molekül 

glukozdan net 2 ATP molekülü elde edilir. Kastaki glikojenin parçalanmasıyla elde edilen 
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1 molekül glukoz kullanılıyorsa net 3 ATP elde edilir. ATP-PCr ve glikolitik sistem, 2 

dakikaya kadar olan kısa süreli-şiddetli egzersizlerde ve yüksek şiddetli uzun süreli 

egzersizlerin ilk dakikalarında, enerji tedariğinde baskın olan sistemlerdir. 

Oksidatif fosforilasyon mitokondri içerisinde aeorobik koşullar altında, glikoz, yağ 

asitleri ve amino asitlerinin oksidasyonu ile gerçekleşir. Aerobik koşullar altında bu 

oksidasyon ile oluşan pirüvik asit, önce pirüvata sonra Asetil CoA’ya (Asetil koenzim A) 

dönüşür. Krebs döngüsünün ardından Asetil CoA fosforile edilerek NADH (Nicotinamide 

adenine dinükleotidhidrojen) ve FADH2 (Flavin adenin dinükleotidhidrojen) üretilir. 

Üretilen bu ürünler elektron taşıma zinciri boyunca taşınarak ATP sentezi sağlanır. Bir 

molekül glukozun aerobik ortamda yıkılmasıyla 32-33 molekül ATP elde edilir. Uzun 

süreli aerobik aktivitelerde, enerji tedariğinde baskın olan sistem oksidatif sistemdir (23). 

Yoğun ve tüketici egzersiz, yüksek oranda ATP ve kreatin fosfat (CP) tüketir. ATP 

ve CP yetersiz olduğunda, enerji üretimi için anaerobik glikoliz kullanılacak ve süreç 

laktat oluşumu ile sonuçlanacaktır. Laktat oluşumu, egzersiz yoğunluğu ile paralel olarak 

artmaktadır. Egzersiz şiddeti belirli bir eşiği aştığında, laktik asit düzeyi katlanarak 

artmaktadır. Egzersiz kaynaklı yorgunluk oluşumu egzersiz sonrası laktik asit artışıyla 

ilişkilidir. Özellikle yorgunluk, kas laktik asitinin hidrojenden ayrışmasıyla ilişkilidir ve 

bu da pH değerinin düşmesine neden olur. Azalan pH değeri, miyozinin kalsiyum bağlama 

yeteneğini ve kreatin kinaz, ATPaz, fosfofruktoz kinaz ve diğer kinazların aktivitelerini 

etkileyerek laktik asit metabolizmasını zayıflatır. Laktik asit ve düşük pH değeri, 

egzersize bağlı yorgunluk veya tüketici egzersizin belirleyicisi olarak sıklıkla kullanılan 

biyobelirteçlerdendir (43). 

 

2.7. Karaciğerin Yapısı 

Karaciğer karın boşluğunda yer almakta olup, mide, ince-kalın bağırsak, pankreas 

ve dalaktan gelen portal kanı alır. Karaciğerin fonksiyonları; emilmiş maddelerin 

işlenmesi, safra asitlerinin sentezi ve salgılanması, bilirubin yapımı ve atımı, 

karbonhidratlar, proteinler ve lipitleri kapsayan temel besinlerin metabolizmasında yer 
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alma ve atık maddelerin detoksifikasyonu ve atılmasıdır. Karaciğerin kan kaynağının 

büyük bölümünü gastrointestinal kanaldan (dalak, mide, ince-kalın bağırsaklar ve 

pankreas) portal ven aracılığıyla karaciğere ulaşan venöz kan oluşturur. Karaciğer 

konumu itibariyle, emilen besin maddelerini karşılamak, ilaç ve toksinler gibi zararlı 

etkileri olabilecek emilmiş maddeleri detoksifiye etmek için ideal bir noktadadır (44).  

Karaciğer karbonhidratlar, proteinler ve lipitlerin metabolizmasında rol alır. 

Karbonhidrat metabolizmasında karaciğer, glukoneogenez yapar ve glukozu glikojen 

olarak depolar ve gerekli olduğunda depolanmış glukozu dolaşıma serbestler. Protein 

metabolizmasında karaciğer, esansiyel olmayan amino asitleri sentezler ve amino asitleri 

modifiye ederek karbonhidratlar için biyosentetik yolaklara girebilmelerini sağlar. 

Karaciğer, albümin ve pıhtılaşma faktörleri dâhil olmak üzere neredeyse tüm plazma 

proteinlerini sentezler. Karaciğer ayrıca protein katabolizmasının bir yan ürünü olan 

amonyağı üreye çevirir, ardından üre idrarla atılır. Lipit metabolizmasında, karaciğer yağ 

asitlerinin oksidasyonunda ve lipoproteinlerin, kolesterolün, fosfolipitlerin sentezinde rol 

alır. Karaciğer kolesterolün bir bölümünü safra asitlerine çevirir ve safra asitleri de yağ 

sindirimi ve emiliminde yer alırlar (44). 

 

2.7.1. Antrenman ve Karaciğer 

Egzersiz, homeostazı geçici olarak bozan fiziksel bir stresi temsil etmektedir (45). 

İskelet kasları, fiziksel aktivite esnasında doğrudan etkilenen organdır (46). Çalışmalar, 

egzersizin kas hücrelerinde yapısal hasara neden olduğunu (47), laktat (48) ve ROS 

(49,50) gibi metabolik yan ürünlerin üretimini arttırabileceğini göstermektedir.  

Akut yoğun egzersizin neden olduğu artan ROS üretiminin oksidatif ara ürünler ve 

antioksidan sistemler arasında bir dengesizliğe neden olabileceğine, kas lipid ve protein 

oksidasyonunu arttırabileceğine ve oksidatif stresin gelişebileceğine dair tutarlı kanıtlar 

vardır (51,52). Egzersize metabolik adaptasyonlar sadece çalışan kaslarla sınırlı değildir; 

egzersiz kalp kası, mide veya beyin gibi diğer organlar için de büyük bir zorluktur (53,54). 

Bu durum, egzersiz yapan kaslara enerji tedariğinin sürdürülmesindeki merkezi rolü 
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nedeniyle özellikle karaciğer için geçerlidir (55). Akut egzersizin karaciğerdeki oksidatif 

stres üzerindeki etkilerini değerlendirmeyi amaçlayan çalışmalar, lipid 

peroksidasyonunun (56–58) ve protein karbonilasyonunun (59,60) arttığını ve antioksidan 

savunmanın (61,62) azaldığını göstermiştir.  

Aerobik egzersiz süresi uzadıkça enerji tedariği için gerekli olan oksijen tüketimi de 

artacaktır. Tüketici egzersizin mitokondriyal fonksiyonu çeşitli şekillerde bozabilecek bir 

dizi belirgin metabolik değişikliğe neden olduğu bilinmektedir (63), bunların başında 

mitokondriyal ROS oluşumu bulunmaktadır (64). Mitokondriyal disfonksiyon tüketici 

egzersiz esnasında ciddi bir sorun teşkil etmekle birilikte, diğer organların yanı sıra 

karaciğerde de oksidatif hasara ve doku hasarına neden olabilmektedir (65,66).  

Karaciğer, egzersiz sırasında metabolitlerin geri dönüşümü, toksik bileşiklerin 

temizlenmesi ve egzersiz sırasında kas tarafından salınan lipit oksidasyonunun yan 

ürünlerinin (örneğin orta zincirli açilkarnitinler) tamponlanması gibi farklı zorluklara 

maruz kalmaktadır (67,68). Karaciğer, son öğünden egzersiz başlangıcına dek uzun bir 

süre geçmişse, egzersiz sırasında nöronal dokuları besleyen ketonlar üretmektedir (69). 

Glikoz ve yağ asidi metabolizmasındaki adaptif yanıtlar yoluyla, egzersiz sırasında 

substrat alışverişi yapmak ve metabolik homeostazı korumak için karaciğer ve kaslar 

arasında kontrole dayalı bir çapraz etkileşim mevcuttur. 

 

2.7.2. Serbest Radikaller 

Serbest radikaller, biyolojik sistemlerde substratların oksidatif ayrışmasına neden 

olan, çevredeki moleküllerden elektron çekebilen ve eşleşmemiş elektronlara sahip aktif 

ara maddelerdir. Eşleşmemiş elektronlardan kaynaklanan yüksek elektrofiliklikleri 

nedeniyle kararsız ve reaktiftirler (70). Bu tür radikallerin varlığı, 1954 yılında elektron 

paramanyetik rezonans spektroskopisi kullanılarak tespit edilmiştir (71). Serbest 

radikaller genellikle üç ana tipte sınıflandırılır: ROS, reaktif nitrojen türleri ve diğer 

elementler içermeyen radikaller. ROS, singlet oksijen, süperoksit, hidroksil radikali, 

alkoksil radikali ve peroksil radikali gibi bileşiklerden oluşur. Reaktif nitrojen türleri ise 
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nitrik oksit ve nitrojen dioksit içerir (72). Serbest radikaller, vücutta endojen ve eksojen 

enzimatik veya enzimatik olmayan reaksiyonlar yoluyla oluşur (veya dönüşür) ve 

vücuttaki metabolik dengeyi korumada önemli bir rol oynarlar (73).  

İç ve dış faktörler tarafından oluşturulan serbest radikaller, en dış yörüngesinde 

eşleşmemiş bir elektrona sahip atom veya moleküllerdir. Çeşitli hücre organellerinin yanı 

sıra oksidasyon ve redüksiyon reaksiyonları, radyasyon, stres ve bazı enzim ve moleküller 

tarafından da üretilebilirler (74). 

Eşleşmemiş elektronlara sahip atomlar veya moleküller olan serbest radikaller, 

hücre içerisinde kendiliğinden de oluşum gösterebilmektedir, hücresel yapılara ve 

biyomoleküllere zarar verdikleri de bilinmektedir. ROS oksijen içeren serbest radikaller 

veya reaktif oksijen türevleri iken, reaktif nitrojen türleri (RNS) radikal olmayan nitrojen 

reaktif moleküllerdir (75). ROS ve RNS birleştirildiğinde reaktif oksijen ve nitrojen türleri 

(RONS) olarak adlandırılırlar. RONS zararlı olmasına ve etkilerinin önlenmek 

istenmesine rağmen (76), düzenli egzersize adaptif yanıtlar oluşturmak için sinyal 

molekülleri olarak da kritik bir görev üstlendiğinden (77) hücre metabolizması için 

gereklidir. Serbest radikaller, egzersiz sırasında ve sonrasında iskelet kasında gerçekleşen 

çoklu reaksiyonlardan üretilebilir (75). İskelet kasında üretilen birincil serbest radikaller 

süperoksit ve nitrik oksittir. Bu iki serbest radikal diğer bileşiklerle reaksiyona girerek 

hidrojen peroksit, hidroksil radikalleri, singlet oksijen, nitrik oksit, peroksinitrit ve 

hipoklorit gibi ek ROS ve RNS oluşturur (78). 

Kas liflerinde redoks sinyal yolunu kontrol eden aşırı ROS üretimi, oksidatif hasara 

ve mitokondriyal disfonksiyona neden olabilir, ATP üretimini zayıflatabilir, protein 

yıkımını arttırabilir ve protein sentezini azaltabilir, bu da kas kaybı ve bununla birlikte 

kuvvet düzeyinde azalmaya neden olabilir (79–81).  
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2.7.3. Oksidatif Stres 

Hücre içerisinde metabolik süreçlerdeki enzimatik tepkimelerin bir çıktısı olarak 

serbest radikaller oluşmaktadır. Bu serbest radikaller, moleküler oksijen ile girdiği 

tepkime sonucunda serbest oksijen radikallerinin oluşumunu gerçekleştirir. Hücre 

içerisinde oluşmuş olan ROS antioksidan savunma sistemleri veya antioksidanlar olarak 

bilinen mekanizmalar ile tahliye edilir. Organizma dâhilinde üretilen ROS’un antioksidan 

sistemler tarafından yeterli oranda tahliye edilememesi, antioksidan sistemlerin 

yetersizliği veya ROS’un aşırı üretimi oksidatif stres olarak tanımlanmaktadır. Oksidatif 

stres, antioksidanlar ve oksidanların üretimi arasındaki dengesizlikten kaynaklanır. 

Katalaz (CAT) ve SOD gibi antioksidan enzim sistemler, vücudu aşırı ROS üretimine 

karşı korur (82). Canlı organizmalarda, serbest radikallerin oluşumunu kontrol etmek ve 

yıkıcı etkilerini önlemek için antioksidan sistemler geliştirilmiştir. Antioksidanlar, serbest 

radikallerin aktivitesini inhibe ederek ROS'un zarar verici etkilerini azaltır (83). Artan 

serbest radikaller ve oksidatif stres düzeyi, karaciğer enzim aktivitesini ve biyolojik 

parametreleri etkileyebilir (84). Düzenli egzersiz, antioksidan enzimlerin aktivitesini ve 

antioksidan kapasiteyi arttırır ve peroksidanları azaltır ve hücreleri oksidatif stresin zararlı 

etkilerinden koruyarak hücre hasarını önler (85). Oksidatif stresi azaltmada egzersizin 

olumlu etkileri bildirilmiştir (84,86). Ayrıca, egzersizin tipine bağlı olarak oksidatif stresi 

arttırabileceği de bildirilmiştir (87,88).  

 Oksidan ve antioksidan sistemlerdeki denge durumunun oksidanlara yönelik olarak 

bozulması, hücrenin hayati birimleri olarak membran lipitlerinde, proteinlerde ve 

DNA’da, yapısal bütünlüğün bozulması ve patolojik süreçlerin ortaya çıkışına neden olur. 

Organizmaya ani ve aşırı miktarda oksijen girişinin artması, epinefrin ve diğer 

katekolaminlerin artışı, laktik asit artışı, laktat dehidrogenaz, kreatin kinaz gibi enzim 

aktivitelerinin yükselmesi, sportif yüklenmeler, gebelik, yaşlılık gibi fizyolojik durumlar, 

antioksidan savunma sistemlerin yetersizliği veya savunma duvarının aşılması gibi 

durumlarda hassas olan oksidan-antioksidan denge, oksidanlar lehinde bozulabilir. Bu 

bozulma, serbest radikal üretimindeki artıştan veya antioksidan aktivitenin yetersizliği 

dolayısyla oluşabilir (82).  
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Birçok faydalı etkisi olan düzenli egzersiz, kas yorgunluğu veya hasarı oluşumuna 

sebep olan radikallerin ve oksijen türevlerinin üretiminin de artmasına neden olur. ROS, 

kas homeostazında egzersize bağlı oluşan bozuklukların temel gerekçelerinden biridir. 

Vücudun doğal antioksidan savunma sistemleri, her durumda serbest radikallerin yarattığı 

hasarı önlemede başarılı olamayabilir. Antioksidan içeren gıdaların tüketimi ve düzenli 

sportif aktivite antioksidan savunma sistemini geliştirmenin önemli yollarındandır. 

Serbest radikaller ve antioksidanlar arasındaki dengeyi korumak, sporcu sağlığı için 

oldukça elzemdir. Egzersiz sırasında oluşacak olan oksidatif hasarın boyutu, hem serbest 

radikal üretimine hem de antioksidanların savunma kapasitesine bağlıdır. SOD ve CAT 

gibi enzimler, egzersiz esnasında üretilen ROS’a karşı ilk savunma hattında rol alır. 

Ayrıca serbest radikallerin egzersize yönelik olarak, kas kasılması, enerji üretimi ve 

fiziksel performansta etkili olduğu da bildirilmiştir (74).   

 

2.7.4. Antioksidan Sistemler 

Antioksidanlar, kimyasalların oksidasyonunu önleyerek veya geciktirerek çalışır 

(89). Antioksidanların ana işlevi, vücuttaki reaktif türleri detoksifiye etmektir (90). 

Antioksidanlar, hücresel yapıların serbest radikaller tarafından yaratılan oksidatif 

hasardan korunmasına destek olan bileşiklerdir (91). Endojen (organizmada üretimi 

gerçekleşen) ya da eksojen (diyet temelli, dış kaynaklar ile temin edilen) olarak 

sınıflandırılan farklı antioksidanlar bulunmaktadır. Antioksidanlar, enzimatik (serbest 

radikalleri katalitik reaksiyonlarla gideren) ve enzimatik olmayan (serbest radikalleri 

katalitik reaksiyonları kullanmadan gideren) olarak da sınıflandırılmaktadır. 

Antioksidanlar, serbest radikallerin radikal olmayan türlere dönüştürülmesiyle 

reaktivitelerini azaltarak ya da inaktif radikallerin daha zararlı türlere dönüşümünü inhibe 

ederek oksidatif strese karşı koruma sağlamaktadır (92). Hem endojen hem de eksojen 

antioksidanlar, serbest radikallerin temizleyicileri olarak etki göstermektedir. 

Antioksidanlar, serbest radikallerin etkilerini nötralize ederek oksidatif stresi azaltır ve 

hücre moleküllerinin oksidasyonunu engeller (93). 
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Endojen antioksidanlar, organizma tarafından üretilen proteinler olup, enzimatik ya 

da enzimatik olmayan yapıda olabilirler. Endojen enzimatik antioksidanlar arasında SOD, 

CAT ve glutatyon peroksidaz bulunur. GSH, enzimatik olmayan, temel endojen 

antioksidandır. Egzersiz sonrasında gerçekleşen endojen antioksidan üretiminin artışı, 

hücrelerin oksidatif hasardan korunmasında önemli bir role sahiptir (94). İyi antrene 

sporcuların kaslarında, antrenman adaptasyonlarının bir sonucu olarak daha az antrene 

sporculara göre daha yüksek seviyelerde endojen antioksidan bulunur (92,95). Aşırı 

serbest radikal oluşumunun veya oksidatif stresin hücre ölümüne yol açtığı bilinmektedir. 

Bu serbest radikal ve oksidatif stresin aşırı üretimi çeşitli hastalıkların gelişiminde rol 

oynamaktadır (96–98). Vücut, serbest radikallere karşı doğal antioksidan savunmalarla 

donatılmıştır. Antioksidanlar, düşük konsantrasyonlarda dahi oksidasyon sürecini inhibe 

eder. Proteinler, karbonhidratlar, lipitler ve DNA'nın oksidasyonu geciktirilerek veya 

önlenerek hücreler, antioksidanlar aracılığıyla serbest radikal hasarına karşı korunur (99).  

Tablo 2. Antioksidanlara ilişkin örnek bir tablo 

 

ANTİOKSİDANLAR

Endojenler

Enzimatik 
olmayanlar

Glutatyon GSH

Enzimatik

Süperoksit 
dismutaz SOD

Glutatyon 
perosksidaz

Katalaz CAT

Eksojenler

Vitaminler A, C, E, 
K Beta karoten Polifenoller

Flavonoidler Fenolik asitler

Curcumin
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Akut ve yoğun egzersiz oksidatif strese yol açarken, düzenli dayanıklılık antrenmanı 

ile antioksidan savunma kapasitesi geliştirilmekte ve egzersiz temelli kas hasarı 

azaltılmaktadır (74). Yüksek yoğunluklu egzersizin yüksek seviyelerde oksidatif strese 

neden olabileceği ve bunun da sportif performansı kısıtlayabilme ihtimali olması 

dolayısıyla tüketici egzersize ceveben fizyolojik mekanizmaların araştırılması oldukça 

önemlidir.  

 

2.8. Egzersiz ve Oksidatif Stres 

Egzersizin redoks dengesi üzerindeki etkisi yaş, cinsiyet ve antrenman seviyesinin 

yanı sıra egzersiz yoğunluğu ve süresine bağlı olarak değişkenlik göstermektedir. Düzenli 

ve aerobik egzersiz, oksidatif stresten korunmada ve sağlık bakımından yararlı 

görünmesine karşın, aerobik ve anaerobik egzersizin akut ve tüketici egzersiz modelleri 

aşırı düzeyde ROS üretimini tetikleyebilir (100,101). 

Yüzme antrenmanlarının, antrenman ve tekrarlı tüketici yüzme protokolleri 

sonrasında sıçan karaciğer mitokondrisindeki oksidatif stres modülasyonu üzerindeki 

etkisinin sınandığı bir araştırmada (66) yüzme antrenmanlarının karaciğer 

mitokondrisinde olumlu adaptasyonlar oluşturduğu saptanmıştır. Antrenman sonrası artan 

antioksidan savunmanın, egzersizle üretilen ROS’u tahliye edebildiği ve karaciğer 

mitokondrisinin tüketici egzersizden daha az etkilendiği saptanmıştır. Yazarlar karaciğer 

mitokondrisinde antrenman ile oluşan ROS’a uyum sağlandığını ve bu durumun tükenme 

performansında önemli bir rol oynayabileceğini öne sürmüşlerdir. 

Tüketici egzersizle ortaya çıkan yüksek ROS düzeyi, iskelet kasında sarkoplazmik 

retikulumun Ca2+ salınımını ve/veya miyofibrillerin Ca2+ duyarlılığını azaltarak 

yorgunluğa sebep olabilir (102). Bununla birlikte, düzenli fiziksel egzersizin yarattığı 

düşük düzeyde oksidatif stres, hızlı kasılan liflerde Ca2+ duyarlılığını arttırabilir ve 

yorgunluk zamanını geciktirebilir (103).  
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Antioksidanlar, sarkoplazmik retikulumda kalsiyum salınımını geri kazandırmakta 

ancak yorgunluk sırasında kas gücündeki azalmayı tam olarak önleyememektedir. Bu 

nedenle egzersize bağlı oksidatif stres ile kas yorgunluğu arasında güçlü bir bağlantı 

bulunmaktadır. Hem vücut içinde üretilen hem de dışarıdan elde edilen ROS, 

sarkoplazmik retikulumda kalsiyum salınımını ve alımını etkileyerek ve troponin 

aktivitesini azaltarak kas lifi kasılmasını engellemekle kalmaz, aynı zamanda 

mitokondriyal fonksiyonları bozarak ve aerobik metabolizmayı inhibe ederek egzersiz 

yorgunluğuna neden olur (104). Ayrıca, egzersiz sırasında artan enerji metabolizması hızı, 

yorgun iskelet kası hücrelerinde aşırı mitokondriyal ROS üretimine yol açar ve bu da 

lipitlerin, proteinlerin ve DNA'nın oksidatif modifikasyonunun oluşmasına sebep olur. Bu 

bulgular, kas yorgunluğunda oksidatif stresin rolünü vurgulamakta ve egzersiz sırasında 

kas fonksiyonunu korumak için ROS seviyelerini yönetmenin önemini göstermektedir 

(105).  

Aktif iskelet kasları, kalp, deri ve beyne yeterli kan akışının sağlanması, egzersiz 

esnasında kritik bir öneme sahiptir. Oksijen ve besin iletimindeki küçük değişiklikler 

yorgunluk artışını hızlandırabilir ve egzersiz performansını bozabilir. Ayrıca, serbest 

radikaller bu organlara giden kan akışının düzenlenmesine katkıda bulunan vazoaktif 

özelliklere sahiptir. Bu düzenleyici potansiyelin büyüklüğü, önemli ölçüde altta yatan 

redoks durumuna bağlıdır. Normal, sağlıklı, düşük oksidatif stres koşullarında, endojen 

antioksidan savunmalar serbest radikallerin egzersize bağlı artışıyla uygun şekilde 

mücadele edebildiğinden, aşırı oksidasyondan kaçınılmakta ve redoks dengesi 

korunmakta, serbest radikallerle optimal vazodilatasyon ve hiperemi sağlanmaktadır. 

Normal koşullarda serbest radikal üretimini veya birikimini ekzojen antioksidanlarla daha 

da azaltma tepkileri, redoks dengesini indirgenmiş bir duruma kaydırır ve vazodilatör 

kapasiteyi olumsuz etkiler. Bunun aksine, redoks denge oksidatif stres lehine 

bozulduğunda, yaşlanma ve hastalık durumlarına benzer olarak, serbest radikallerde 

egzersize bağlı artış kan akışını ve vazodilatör kapasiteyi bozabilmektedir (106). 

Sporcular, antrenman ve müsabaka sırasında düzenli olarak oksidatif strese maruz 

kalmakta, bu da reaktif oksijen ve nitrojen türlerini (RONS) arttırmaktadır. Mitokondriyal 
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oksijen tüketimi, dolaşımdaki katekolaminler, eksantrik kas kasılması ve enflamatuar 

yanıtlar egzersiz sırasında ve sonrasında RONS üretimini etkiliyor gibi görünmektedir 

(107). Yoğun antrenman dönemlerinin neden olduğu önceki oksidatif hasar, egzersiz 

performansının yanı sıra iyileşmeyi de tehlikeye atabilir. Bununla birlikte, Ascensao ve 

arkadaşları (107) oksidatif stres, kas hasarı belirteçleri ve performans arasında bir ilişki 

bulamamış ve oksidatif stres ile performans iyileşmesi arasındaki bağlantıyı sorgulamıştır. 

Serbest radikallerin sinyal molekülleri olarak hareket edebileceği, özellikle de hasarı 

takiben kas rejenerasyonu ve adaptasyonu için gerekli olan redoksa duyarlı transkripsiyon 

faktörlerini aktive edebileceği öne sürülmektedir. Örneğin, Close ve arkadaşları (108) 

yokuş aşağı koşuyu takiben RONS’un C vitamini takviyesi ile baskılandığında, kas 

fonksiyonunun iyileşmesinin geciktiğini bildirmiştir. Bu yazarlar, yüksek kas hasarı 

yaratan egzersizi takip eden günlerde üretilen RONS'un iyileşmeyi arttırabileceğini ve 

redoksla düzenlenen transkripsiyon faktörlerinin optimum adaptasyon için gerekli 

olabileceğini öne sürmektedir (109). 

Kas liflerindeki redoks sinyal yolunu kontrol eden ROS seviyesindeki artışlar, 

iskelet kasındaki mitokondrilerin sayı ve işlevlerinde büyük bir azalma ile birlikte, iskelet 

kası protein sentezini azaltıp, protein hidrolizini de arttırmaktadır (79).  

Kronik inflamasyon, çeşitli sitokinler arasındaki etkileşimler yoluyla miyosit 

metabolizmasını etkiler. İskelet kası, adipositler, kardiyomiyositler ve lökositlere ek 

olarak IL-6 salgılayan önemli bir doku organıdır. IL-6; JAK/STAT3, ERK ve PI3K/Akt 

sinyal yolaklarını inhibe ederek STAT3 proteinini aktive eder ve iskelet kası protein 

degradasyonunda önemli bir rol oynar (81). 

Glutatyon (gama-glutamilsisteinilglisin) vücuttaki başlıca antioksidanlardan biridir 

ve oksidasyona karşı koruma sağlamaktadır. Vücuttaki glutatyon düzeyinin uzun süreli ve 

tüketici egzersizle azaldığı bildirilmiştir (110). 

TNF-α, çok işlevli bir sitokin olarak bağışıklık, enflamasyon ve yaralanma 

yanıtlarını etkiler. Önceki bir raporun bulgularına göre, protein sentezini inhibe edebilir 

ve protein yıkımını hızlandırabilir (111). Ayrıca, artan TNF-α seviyeleri, yaşlanma veya 
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diğer hastalıklar, özellikle kanser ve kronik obstrüktif akciğer hastalığı tarafından 

tetiklenen iskelet kası protein kaybıyla yakından bağlantılıdır (112). TNF-α, çeşitli 

biyolojik işlevleri yerine getirmek için TNFR1 ve TNFR2 olmak üzere iki farklı hücre 

yüzeyi reseptörüne bağlanır. Ayrıca, önceki bulgulara göre, öncelikle TNFR1 reseptörü 

aracılığıyla kas proteini yıkımında rol oynar (113). 

 

2.9. Curcumin 

Polifenolik bir bileşik olan curcumin, düşük toksisite yarattığı gerekçesiyle 

günümüzde en çok araştırılan doğal ürünlerden biridir (114). Kimyasal yapısı itibariyle 

polifenoller grubuna aittir (115). Yoğun sarı rengi nedeniyle doğal gıda renklendiricisi 

olarak da kullanılır (116). Günümüzde birçok hastalığın tedavisinde araştırılan Curcumin 

baharat olarak da uzun yıllardır kullanılmaktadır (117). Curcumin kaynağı, Asya'da, 

özellikle de Hindistan'da yetişen zencefil ailesinden bir bitki olan zerdeçaldır (Curcuma 

longa). Zerdeçal, aroması ve lezzeti nedeniyle genellikle baharat olarak da kullanılır 

(118,119). Curcumin, terapötik potansiyel sergileyen, yaygın olarak çalışılmış doğal bir 

bileşiktir. Curcumin anti-enflamatuar, antioksidan, antiviral, proapoptotik, 

kemopreventif, kemoterapötik, antinosiseptif, antiproliferatif, antiparazitik ve 

antimalaryal etkilere sahiptir ve yara iyileştirici bir ajan olarak kullanılır (120). 

 

2.9.1. Curcumin’in Kimyasal Yapısı 

Zerdeçal, Hindistan ve Güney Çin gibi Asya ülkelerinde yetişen bir bitkidir. Bu 

bitki gıda ve tıpta doğal bir renklendirici ve tatlandırıcı olarak kullanılır (121). Ayrıca, 

sindirim bozuklukları, romatoid artrit, karaciğer rahatsızlıkları gibi çeşitli sağlık 

sorunlarının tedavisinde de kullanılır (122). Zerdeçalın içeriğinde, polifenoller, steroller, 

diterpenler, seskiterpenler, triterpenoidler ve alkaloidler gibi 300'den fazla biyolojik 

olarak aktif bileşen bulunur (123). Curcuminoidler adı verilen polifenoller, curcumin 

(%60-70), demetoksicurcumin (%20-30) ve bisdemetoksicurcumin (%10-15) gibi 
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bileşikleri içerir (124). Curcumin, hidrofobik bir molekül olup, oksidasyon, nükleofilik 

katılma, hidroliz, degradasyon ve enzimatik reaksiyonlar gibi çeşitli biyolojik ve kimyasal 

reaksiyonlara uğrar (125). Curcumin adı 1,7-bis(4-hidroksi-3-metoksifenol)hepta-1,6-

dien-3,5-dion moleküler formülü C21H20O6 ağırlığı da 368,38 g/mol olup erime sıcaklığı 

faklı kaynaklara göre yaklaşık 173-183 °C aralığındadır (126,127).  

Curcumin, kimyasal olarak diferuloylmetan olarak bilinen, hidrofobik bir yapıya 

sahip, bir polifenol bileşiğidir. Bu bileşiğin temel yapısı, üç fenil halkasıdır. Bu halkalar, 

iki fenil grubu arasında bir metan köprüsü ile birbirine bağlanmıştır. Curcumin, iki 

diferuloylmetan grubunu içeren bir diferuloylmetan türevidir. Curcuminin kimyasal 

yapısı, bir dizi fonksiyonel gruba sahiptir. En belirgin olanları arasında aldehit grubu (Ar-

CHO), beta-diketon grubu (Ar-CO-CH2-CO-Ar) ve metoksi grubu (Ar-OCH3) bulunur 

gruplar (128). Bu gruplar, curcuminin biyolojik aktivitelerini belirleyen önemli kimyasal 

özellikler sağlamaktadır. Beta-diketon grubu, curcuminin karakteristik sarı rengini sağlar 

ve bu grubun yapıda bulunması, curcuminin antioksidan özelliklerini arttırır. Aynı 

zamanda, aldehit grubu ve metoksi grubu gibi diğer fonksiyonel gruplar, curcuminin anti-

inflamatuar, antikanser, antibakteriyel ve diğer biyolojik etkilerine katkıda bulunur (129).  

Curcumin’in kimyasal yapısı, onu hem asidik hem de nötr pH'daki suda daha az 

çözünür hale getirir. Curcumin; alkali, asetik asit, aseton, kloroform, DMSO, etanol ve 

ketonda çözünür (126,130). 

 

2.9.2. Curcumin Metabolizması 

Curcuma longa'nın ana maddesi, hücre zarından kolayca geçebilen düşük moleküler 

ağırlıklı lipofilik bir molekül olan rizomdur (116,131). Curcumin’in farklı proteinlerle 

etkileşime girme yeteneği, çeşitli kronik hastalıklarla ilişkili çoklu hücresel sinyal 

yollarının seçici modülasyonunu kolaylaştırır (132). Transkripsiyon faktörleri, 

inflamasyon aracıları ve protein kinaz, redüktaz ve histon asetiltransferaz gibi enzimler 
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curcumin bağlanması için önemli moleküllerdir. Curcumin nörolojik bozukluklar, 

enflamatuar hastalıklar, diyabet ve farklı kanser türleri gibi birçok hastalıkta güçlü bir 

epigenetik düzenleyicidir (133). Ayrıca, çeşitli proteazomal yolakları modüle eder ve 

fosforilaz kinaz enziminin seçici inhibisyonu yoluyla glikojen metabolizmasını azaltır 

(120,134).  

 

2.9.3. Curcumin’in Biyolojik Etkileri 

Curcuminler çeşitli mekanizmalar aracılığıyla serbest radikalleri hedef alır. 

Ksantin oksidaz/hidrojenaz ve siklooksijenaz/lipoksijenaz gibi ROS üreten enzimlerin 

aktivasyonunu kısıtlayabilir, nötralizasyon reaksiyonu için SOD, CAT ve GSH 

enzimlerinin aktivitesini modüle edebilir ve ayrıca reaktif nitrojen ve oksijen türlerini 

temizleme yeteneğine sahip olabilir. Ek olarak, curcumin lipofilik bir moleküldür, bu da 

onu peroksil radikallerinin temizlenmesinde etkili kılar. Bu nedenle curcumin zincir kırıcı 

doğal bir ajan olarak da kullanılmaktadır (135).  

Curcumin, serbest radikal üretimini engelleyerek antioksidan özellikler gösterir. 

Bir meta-analiz çalışması, curcumin takviyesinin oksidatif stres belirteçlerinde (SOD, 

CAT, GSH ve lipid peroksitler) önemli bir azalmaya neden olduğunu göstermiştir (136). 

Ayrıca curcumin, inflamasyon süreçlerinde rol alan protein yanıtlarını azaltmıştır. 

Özellikle tümör nekroz faktörü alfa (TNF-α) aktivasyonunu engellemiş (137,138)  ve 

inflamatuar yanıtları güçlendiren nükleer faktör (NF-κB) yolunu inhibe etmiştir (139). Bu 

şekilde oksidatif strese neden olan ROS’u nötralize etmiştir (139).  Oksidatif stres ve 

inflamasyon, birçok kronik hastalıkta rol oynadığından, curcumin takviyesi çeşitli sağlık 

yararları sağlayabilir. 
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2.10. Egzersiz ve Curcumin 

Curcumin, egzersiz sonrası kas hasarını azaltmada etkili olabilir. Siklooksijenaz-2 

(COX-2) ekspresyonunu baskılayarak prostaglandin salınımını azaltması sayesinde 

curcumin, kas hasarını önlemede etkili olabilir (140). Kasın direncini aşan eksantrik kas 

kasılmaları, sarkolemmada deliklere ve sarkomerlerde hasara yol açarak membran 

geçirgenliğinin artmasına neden olur. Ayrıca COX-2 etkisi altında prostaglandin üretimi 

de vasküler aşırı geçirgenliğe yol açar. Egzersiz ve COX-2'nin prostaglandin üretimini 

arttırması, membran geçirgenliğinin artmasına, kas hasarını tetikleyerek kreatin kinazın 

interstisyel sıvıya ve ardından lenfatik sistem yoluyla dolaşıma salınmasına neden olur 

(141). Ancak curcumin tüketimi, bu süreci etkileyerek kas hasarını azaltabilir. Klinik 

çalışmalar, curcuminin membran geçirgenliğini etkileyen COX-2'yi baskıladığını ve hücre 

zarının yapısını değiştirerek, membran koruyucu bir etki gösterdiğini ileri sürmüştür 

(142). Curcumin ayrıca NF-κB 'nin aktivasyonunu engelleyerek, Janus kinaz/sinyal 

dönüştürücüler ve transkripsiyon aktivatörleri (JAK/STAT) proteinlerinin aktivasyonunu 

ve fosforilasyonunu baskılayarak inflamasyonun azaltılmasına yardımcı olabilir. Hasarlı 

bölgede TNF-α, IL-6 ve IL-8 gibi enflamatuar belirteçleri serbest bırakan, mitojenle aktive 

olan protein kinaz (MAPK) sinyalini inhibe etmektedir (143). Buna ek olarak, NF-κB'nin 

azaltılması, nükleer faktör eritroid 2 ile ilişkili faktör 2'nin (Nrf2) aktivasyonu yoluyla 

antioksidan yanıtların yükselmesine de yol açabilir(144). Nrf2, yaralanma ve 

enflamasyonun tetiklediği oksidatif hasara karşı koruma sağlayan antioksidan proteinlerin 

sentezini düzenler (145). Curcumin alımının, enflamasyonu azaltarak, yaralanma 

bölgesinde serbest bırakılan enflamatuar belirteçleri inhibe ettiği bildirilmiştir (146). 

Bununla birlikte curcumin, antioksidan yanıtları arttırarak oksidatif hasara karşı koruma 

sağlar. Bu etkileri aracılığıyla curcumin, egzersiz sonrası kas hasarını azaltmada 

destekleyici bir etken olabilir. 

Epidemiyolojik çalışmalar, diyetle alınan curcuminin, anti-oksidan ve anti-

enflamatuar aktiviteleri dolayısıyla yorgunluk ve kas hasarını önleme gibi fizyolojik 

işlevlerin belirli yönleri üzerindeki yararlı etkilerini doğrulamıştır (147–149). Dahası, 

artan kanıtlar curcuminin anti-oksidan aktivitesinin Nrf2 sinyal yolundaki düzenleme 
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kabiliyeti ile yüksek oranda ilişkili olduğunu desteklemektedir (150,151). Çok sayıda 

çalışma curcuminin anti-oksidan aktivite gösterdiğini öne sürmüştür, ancak az sayıda 

çalışma curcuminin Nrf2 yolunu aktive ederek egzersize bağlı yorgunluğu 

iyileştirebileceğini bildirmiştir (148,152,153). 

 

2.11. Sirtuinler 

Sirtuinler, adını Silent Information Regulator (sessiz bilgi düzenleyicisi) 

genlerinden alırlar.  

Nikotinamid adenin dinükleotid (NAD+) bağımlı protein deasetilazın bir üyesi olan 

Sirtuin-1 (SIRT1), anti-apoptoz, DNA hasarının onarımı, enerji metabolizması ve 

mitokondriyal fonksiyonun korunmasında önemli bir role sahiptir (154–156). SIRT1'in 

gen susturma, apoptoz, stres direnci, hücre proliferasyonunun düzenlenmesi, yaşlanma ve 

inflamasyon gibi birçok biyolojik aktivitesi olmakla birlikte SIRT1 beslenme düzeyinin 

de moleküler sensörü olarak görev yapar ve oksidatif strese karşı koruyucu etkileri olduğu 

bildirilmiştir (157). Ayrıca SIRT1'in beyinde oksidatif stresi etkilediği ve NF-κB, IL-1, 

TNF-α ve IL-6 aktivasyonu ile inflamasyonu düzenlediği bildirilmiştir (158,159). SIRT1 

düzeyinin, egzersize tepki olarak artış gösterdiği bildirilmiştir (160). 

Sirtuinin egzersiz ile olan ilişkisinin incelendiği bir çalışmada, iskelet kası SIRT1 

ve peroksizom proliferatörü ile aktive olan reseptör gama koaktivatörü 1-alfa (PGC-1α) 

protein ekspresyonlarının bazal koşullarda mitokondriyal oksidatif kapasite ile ilişkili 

olduğu ileri sürülmüştür (160). Soleus kasındaki SIRT1 ve PGC-1α protein 

ekspresyonları, akut dayanıklılık egzersizinden 18 ila 2 saat sonrasında artış gösterdiği 

bildirilmiş. SIRT1 protein ekspresyonunun 2 haftalık dayanıklılık antrenmanı ile 

mitokondriyal bileşenlere paralel olarak artış göstediği saptanmıştır. Soleus kasında yer 

alan hem PGC-1α protein ekspresyonunun hem de mitokondriyal bileşenlerin dayanıklılık 

antrenmanı ile arttığı saptanmıştır. SIRT1'in dayanıklılık antrenmanı ile mitokondriyal 

biyogenezin adaptasyonunda önemli bir rol oynadığını ifade etmiştir. 
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SIRT1’in, egzersize bağlı mitokondriyal fonksiyonun iyileştirilmesini sağladığı, 

diyabetik farelerde karaciğer ve böbrek inflamasyonun azaltılmasına destek olduğu 

bildirilmiştir (161). Egzersiz sırasında iskelet kasları tarafından salınan laktatın, kan-beyin 

bariyerini geçtiği ve beyin kaynaklı nörotrofik faktörün (BDNF) indüklenmesine yol 

açtığı bilinmektedir. Bu mekanizma, laktat dolayısıyla ortaya çıkan SIRT1 aktivitesinin 

ve ifadesinin artışına bağlıdır ve bu da PGC1α'yı aktive eder (162). Bu bulgu, SIRT1'in 

egzersizle gelişmiş beyin fonksiyonuna dâhil olan mekanizmalardaki işlevini 

göstermektedir. İskelet kasları, vasküler sistem ve karaciğer ve böbrek gibi diğer organlar 

üzerinde daha önce açıklanan etkilere ek olarak, güncel bilgiler SIRT1'in egzersiz 

gelişimine yönelik çok yönlü pozitif etkileri üzerindeki etkin rolü olabileceğini 

düşündürmektedir (163). 

Egzersiz, hücresel metabolizmada büyük değişikliklere ve NAD+:NADH 

oranlarının değişmesine neden olur. Ancak SIRT1'in aktivitesi sadece NAD+ seviyelerine 

bağlı değildir. SIRT1'in aktivitesindeki egzersiz aracılı artışlar sistemiktir ve birçok 

organda gözlenir. Düzenli egzersiz, nörodejeneratif hastalıkları olan hastalarda böbrek ve 

karaciğerdeki SIRT1 seviyelerini geri kazandırır ve bu nedenle hücresel metabolik 

süreçleri normalleştirir ve hastalıkların şiddetini azaltabilir. Dayanıklılık antrenmanı 

sırasında iskelet kasındaki SIRT1 ve PGC-1α aktivitesindeki paralel artışlara ilişkin 

mevcut veriler nedensel bir ilişki olduğunu göstermemektedir. SIRT1'in aşırı ekspresyonu 

mitokondriyal biyogenezin artmasına neden olmamasına karşın, SIRT1 metabolik 

yolakları kontrol ettiği için dayanıklılık antrenmanı için önemli bir adaptif proteindir. 

SIRT1 seviyeleri ayrıca myonükleus sayısını, nitrik oksit seviyelerini ve buna eşlik eden 

uydu hücre proliferasyonunu önemli ölçüde arttırmaktadır. SIRT1, kas onarımı ve 

hipertrofisinin aktif bir düzenleyicisi olarak ortaya çıkmıştır. Düzenli egzersiz, yaşlanan 

iskelet kaslarını SIRT1 üzerinde güçlü uyarıcı etkilere sahip olduğu için kısmen 

gençleştirmektedir (164).  

Tüketici egzersiz karaciğer hasarına da neden olabilir. Dört haftalık yüklenmeden 

sonra yorucu egzersiz yapılan sıçanların karaciğerlerinde dejenerasyon ve lenfositik 



27 
 

infiltrasyon tespit edilmiştir (165). SIRT1'in enerji metabolizması, apoptoz ve 

inflamasyon gibi birçok biyolojik süreçte rolü vardır (166).  

Azalmış hepatik SIRT1 seviyelerinin, artmış MDA seviyeleri ile ilişkili olduğu 

bildirilmiştir (101). SIRT1 oksidatif strese karşı koruyucu bir rol oynamaktadır. SIRT1, 

karaciğerde Nrf2 ve NF-kB gibi transkripsiyon faktörlerinin deasetilasyonu yoluyla 

oksidatif stresi önler. Karaciğerdeki SIRT1 eksikliği, serbest radikallerin oluşumunu 

arttırır ve oksidatif strese neden olmaktadır (158). SIRT1 seviyeleri egzersiz uygulamalı 

çalışmalarda çelişkili sonuçlar içermektedir. Kronik karaciğer hastalığı olan sıçanlarda, 

uzun süreli egzersiz hasta gruba kıyasla SIRT1 seviyelerini arttırmıştır (167). Benzer 

şekilde, uzun süreli koşu bandı egzersizi, yaşlı sıçanlarda egzersiz yapmayan gruba 

kıyasla karaciğerde SIRT1 ekspresyonunu arttırmıştır (168). Öte yandan, tek başına koşu 

bandı egzersizi, yüksek yağla beslenen diyabetik sıçanlarda karaciğerdeki SIRT1 

ekspresyonunda önemli değişikliklere neden olmamıştır (101,169).  

Oksidatif stres seviyelerini azaltan etkili bir antioksidan olan curcumin, aynı 

zamanda çok sayıda enzimin aktivitesini düzenleyebilir (170). ROS oluşumunu 

azaltabilir, serbest radikalleri temizleyebilir ve ileri glikasyon son ürünleri ve lipid 

peroksidasyonunun güçlü bir inhibitörü olarak hareket edebilir. Curcumin, SIRT1 ve 

SIRT3'ün aktivatörü olarak, ancak SIRT2'nin inhibitörü olarak işlev görür. SIRT1 ve 

SIRT3 hücrelerde oksidatif stresi inhibe ederken, SIRT2 bunu tetikler (171). SIRT1, nitrik 

oksit sentaz ve ROS'un ekspresyonunu ve üretimini önler (172). SIRT1 öncelikle 

çekirdekte bulunur ve serbest radikal seviyelerini azaltarak antioksidan genleri (CAT ve 

SOD) düzenleyen Forkhead box O 3a (FOXO3a) protein transkripsiyon faktörlerini aktive 

eder (173,174).  
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3. GEREÇ VE YÖNTEM 

3.1. Araştırmanın Tipi  

Bu araştırma, deneysel bir araştırmadır.  

 

3.2. Araştırmanın Yeri ve Zamanı  

Araştırma, Aralık 2022 – Şubat 2024 tarihlerinde, Dokuz Eylül Üniversitesi, Tıp 

Fakültesi, Fizyoloji Anabilim Dalı, Deneysel Araştırma Laboratuvarı’nda 

gerçekleştirilmiş ve Tablo.3’te araştırma takvimine ilişkin bilgi paylaşılmıştır. 

 Etik kurul onayı Haziran 2021’de alınmış; antrenman ve test protokolleri, 

biyokimyasal incelemeler ile istatistiksel analiz, Eylül 2023 – Şubat 2024 tarihleri 

arasında tamamlanmıştır.    

 

3.3. Araştırmanın Evreni ve Örneklemi 

  Dişi Sprague-Dawley sıçanlar çalışmanın evrenini oluşturmaktadır. Örneklem 

olarak, 6 haftalık 30 dişi Sprague-Dawley sıçan çalışmada yer almaktadır. 

 

3.4. Çalışma Materyali  

Bu çalışmada 6 haftalık Sprague-Dawley dişi sıçanlar kullanılmıştır. Fizyoloji 

Anabilim Dalı Deneysel Araştırmalar Biriminde Sprague-Dawley sıçanlar bulunması ve 

literatürle uyumlu olması nedeniyle bu cins seçilmiştir.  

 

3.5. Araştırmanın Değişkenleri 

Araştırmanın bağımsız değişkeni ise curcumin ve egzersiz olup, bağımlı 

değişkenleri; deney hayvanlarındaki tükenme zamanları, kavrama kuvveti, sistemik 
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inflamasyon, laktat düzeyleri, karaciğer ve kas dokusunda inflamasyon ve oksidatif 

strestir.  

3.6. Veri Toplama Araçları 

Çalışmanın akış şeması, Şekil 2’de sunulmuştur. 

 

 

 

 

 

 

Şekil 2. Proje akış şeması 

Bu çalışma kapsamında, 6 haftalık Sprague-Dawley cinsi dişi sıçanlar 

kullanılmıştır. Deneysel Araştırmalar Birimi bünyesinde Sprague-Dawley cinsi sıçanların 

bulunması ve çalışma literatürü ile bu türün uyumlu olmasından dolayı bu cins seçilmiştir. 

Çalışmada yapılan tüm deneylerde Dokuz Eylül Üniversitesi, Tıp Fakültesi, Hayvan 

Deneyleri Yerel Etik Kurulu’ndan alınan, 30/06/2021 tarihli 39/2021 protokol numaralı 

etik uygunluk onayı baz alınmıştır. Çalışmada sıçanlar; (I) kontrol, (II) curcumin, (III) 

yüzme grubu ve (IV) yüzme+curcumin grubu olmak üzere dört grup olarak incelenmiştir. 

Tüm hayvanlara deney sonlanana dek, birimimizde, standart koşullarda (12 saat aydınlık/ 

1. Hafta Yüksüz 

2. Hafta %2 

3. Hafta %4 

4. Hafta %6 

5. Hafta %10 

Ant.  

10 dk 

TEST 
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12 saat karanlık ve 22 ±1 oC ve %60 nem) bakılmıştır. Vücut ağırlığı ölçümü, tüm 

gruplarda haftalık olarak kayıt altına alınmıştır.   

I. Grup: Kontrol grubu (n=7): Kontrol grubuna araştırma sonlanana dek bir girişim 

yapılmamıştır.  

II. Grup: Curcumin grubu (CCM, n=8): Sıçanlara 5 hafta boyunca haftada 5 gün 

süresince curcumin verilmiştir. 

III. Grup: Yüzme antrenman grubu (Y, n=7): Sıçanlara 1 hafta adaptasyon 

antrenmanı, 4 hafta boyunca haftada 5 gün yüzme antrenmanı ve çözücü (DMSO) 

uygulanmıştır. 

IV. Grup: Yüzme antrenmanı ve Curcumin grubu (Y+CCM, n=8): Sıçanlara 1 hafta 

adaptasyon antrenmanı 4 hafta boyunca haftada 5 gün yüzme antrenmanı ve curcumin 

uygulanmıştır. 

 

3.6.1. Curcumin Uygulaması 

II ve IV. gruptaki sıçanlara 5 hafta süresince 50 mg/kg/g dozunda curcumin (C1386-

10G, Sigma) intragastric gavaj yoluyla uygulanmıştır (175). Curcumin DMSO’da 

çözülmüştür. IV. gruptaki sıçanlara yüzme antrenmanından 1 saat önce curcumin 

uygulaması yapılmıştır. III. gruptaki sıçanlara eş hacimde çözücü (DMSO) intragastric 

gavaj yoluyla uygulanmıştır. 

 

3.6.2. Yüzme Antrenmanı Uygulaması 

III. ve IV. gruptaki sıçanlar için antrenmana adaptasyon için 1 haftalık adaptasyon 

antrenmanı uygulanmıştır. Adaptasyon antrenmanı kapsamında haftanın 5 günü 

antrenman olacak şekilde; 3 gün silindir bir fanus içinde ağırlıksız 10 dakika yüzme, 2 

gün koşu bandında eğimsiz bir şekilde 10 m/dk hızında 10 dakika koşu uygulanmıştır 

(176). Çalışma kapsamında, vücut ağırlığının %10’u ağırlık ile gerçekleştirilecek olan 

tüketici yüzme testine adaptasyon amacıyla bir antrenman modellemesi geliştirilmiştir. 

Antrenman progresyonu olarak adaptasyon antrenmanlarını takiben 2, 3 ve 4. haftalarda 
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sırasıyla sıçanlara vücut ağırlığının %2, %4 ve %6’sı oranında yük kuyruktan bağlanarak 

10 dakikalık yüzme antrenmanları uygulanmıştır (177). Kuyruğa bağlanan yük, tüm 

sıçanlar için kuyruk tabanına bağlanarak uygulanmıştır (178). 10 dakikalık yüzme 

antrenmanı süresi, yakın tarihli araştırmamız kapsamında elde edilen tükenme zamanları 

baz alınarak oluşturulmuştur (179). Son hafta sıçanlara vücut ağırlığının %10’u oranında 

yük ile tüketici yüzme testi 4 gün boyunca antrenman olarak uygulanmıştır (180). Son 

haftanın beşinci günde alınan tüketici yüzme süreleri, sıçanların tükenme süresi olarak 

kaydedilmiştir. 

 

3.6.3. Tüketici Yüzme Testi  

Sıçanlar, çapı 30 cm olan içi su ile doldurulmuş bir silindir içerisine tek tek alınmış, 

su seviyesi sıçanların dışarıya atlayamayacağı bir şekilde 50 cm olarak ayarlanmıştır. 

Silindirdeki su her test öncesinde değiştirilmiş ve sıcaklığı 25 ± 2°C olacak şekilde 

ayarlanmıştır (181–183). Sıçanlar yüzme testlerinde, Noldus Ethovision video kamera 

sistemi ile izlenerek, yüzmenin başlangıcından yorgunluğa bağlı batma noktasına kadar 

olan hareketlilik süresi (tırmanma ve yüzme davranışı dâhil) kaydedilmiştir. Tüketici 

yüzme testi, sıçanın fiziksel gücü tükendiğinde veya 10 saniyeden fazla yüzeye 

çıkamadığında sonlandırılmış ve süre kaydedilmiştir (184).  

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Şekil 3. Tüketici yüzme testi görseli 



32 
 

3.6.4. Kavrama Kuvveti Testi  

Ön ayak ve tüm vücut olarak gerçekleştirilen kavrama kuvveti testi, deney 

hayvanlarının iskelet kası kuvvetini değerlendirmek amacıyla sıklıkla gerçekleştirilen bir 

testdir. Bu kuvvet testi, test esnasında sıçanların kuyruklarından tutularak,  sıçanın ön ve 

arka ayaklarının ölçüm cihazına bağlı bir tel sistem üzerine yerleştirilmesiyle, sıçanın 

çekme davranışından ürettiği kuvvetin bu platform vasıtasıyla saptanmasını temel alan bir 

yöntemdir (185).  

Test esnasında tel sisteminin bağlı olduğu bir dinamometre ile kas kuvveti 

saptanmıştır. Bu yöntemde sıçanlar test öncesinde kuyruklarından hafifçe çekilerek 

sınanmış ve sıçanların platforma uyguladıkları en yüksek çekiş kuvveti değeri kayıt altına 

alınmıştır. Bu testte her sıçanda aynı ölçüm 3 defa gerçekleştirilmiş ve istatistiksel analiz 

için 3 ölçümün ortalaması (186) kuvvet testi değeri olarak alınmıştır (187). Kavrama 

kuvveti testleri sakrifikasyon gününde, tüm gruplardaki sıçanların test öncesi tartımı 

yapılarak gerçekleştirilmiştir. 

3.6.5. Dokuların Elde Edilmesi  

Deneylerin bitişi ile tüm sıçanlar hafif eter anestezisiyle sakrifiye edilip, kan alımını 

takiben karaciğer ve gastroknemius kası hızla çıkarılmıştır. Kanlar, plazması ayrıldıktan 

sonra biyokimyasal ölçümlere dek, -80℃’de muhafaza edilmiştir. Karaciğerin bir bölümü 

homojenize edildikten sonra biyokimyasal ölçümlere dek, -80℃’de muhafaza edilmiştir. 

Karaciğerin bir kısmı ve gastroknemius kasının bir bölümü %10 tamponlu formalin 

içerisine ayrılarak ışık mikroskobik incelemeleri yapılmıştır. 

 

3.6.6. Biyokimyasal Değerlendirme  

Plazma laktat düzeyi ölçümü Lactate Scout (EKF Diagnostics, Almanya) laktat 

ölçüm cihazı ile gerçekleştirilmiştir.  
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İnflamasyonla ilişkili sitokinlerden TNF-α, ticari kit ile ELISA yöntemiyle 

ölçülmüştür.  

Doku oksidatif hasar göstergesi olarak MDA ve antioksidan sistemlerden GSH 

düzeyi ticari kit ile spektrofotometrik yöntem kullanılarak ölçülmüştür.  

SIRT1 seviyeleri, ticari kit ile ELISA yöntemiyle ölçülmüştür. 

 

3.6.6.1. Laktat Düzeyi Ölçümü  

Tüketici yüzme testlerinin hemen ardından yüzme ve yüzme+curcumin grupları 

sakrifiye edilmiş, sakrifikasyon esnasında alınan kanlar Lactate Scout laktat ölçüm cihazı 

ile laktat stripleri aracılığıyla analiz edilmiş ve laboratuvar defterine veriler işlenmiştir. 

Curcumin ve kontrol gruplarında da sakrifikasyon esnasında alınan kanlardaki laktat 

değerleri ölçülmüş ve kaydedilmiştir. 

Enzimatik amperometrik yöntemle tarama gerçekleştiren ve portatif bir laktat ölçüm 

cihazı olan Lactate Scout, 15 saniye içerisinde tek kullanımlık test stripleri ile 0.5 µL 

kadar kapiller kandan ölçüm yapabilmekte, 0.5-25.0 mmol aralığındaki laktat değerlerini 

yüksek güvenirlikle ölçebilmektedir (188). 

 

3.6.6.2. SIRT1 Ölçümü  

SIRT1 düzeyi, Elabscience Rat SIRT (Sirtuin 1) ELISA Kit (Katalog numarası: E-

EL-R1102, USA) kullanılarak ölçülmüştür. 

Kitin duyarlılığı 0.1 ng/mL, ölçüm aralığı ise 0.16-10 ng/mL’dir. Kitler, aşağıdaki 

protokole uygun olarak kullanılmıştır. 

• ELISA plağındaki ilk sütuna 100 μl standart sıvı yerleştirilmiş ve diğer kuyucuklara da 

örnekler yerleştirilmiştir. Her kuyucuk içerisine, 100 μl’lik örnek yerleştirilip plağın üstü 

kapatılmış, örnekler 37⁰C’de 90 dakika boyunca inkübasyona bırakılmıştır. 
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• 90 dakikalık inkübasyonun ardından kuyucuklarda bulunan solüsyon dökülmüş, her 

kuyucuk için 100 μl’lik biotin solüsyon eklenmiş ve plağın üstü kapatılarak, örnekler 

37⁰C’de 60 dakika boyunca inkübasyona bırakılmıştır. 

• 60 dakikalık inkübasyonun ardından kuyucuklarda bulunan solüsyon tekrar dökülmüş, 

her bir kuyucuk 350 μl’lik yıkama solüsyonuyla 3 defa yıkanmıştır. 

• Plaktaki tüm kuyucuklar için 100 μl’lik HRP konjugat solüsyonu yerleştirilmiş ve plağın 

üstü plak filmiyle kapatılarak, örnekler 37⁰C’de, 30 dakika süresince inkübasyona 

bırakılmıştır. 

• 30 dakikalık inkübasyonun ardından kuyucuklarda bulunan solüsyon tekrar dökülmüş, 

her bir kuyucuk 350 μl’lik yıkama solüsyonuyla 5 defa yıkanmıştır. 

• Plaktaki tüm kuyucuklara, 90 μl’lik substrakt reaktifi yerleştirilmiştir. Plak, yeni bir plak 

filmiyle sarılarak, 37⁰C’de, 15 dakika boyunca inkübasyonda, plağın ışıktan korunması 

sağlanarak, bekletilmiştir.  

• 15 dakikalık son inkübasyonun ardından her bir kuyucuğa 50 μl’lik reaksiyon durdurucu 

solüsyon eklenmiştir. 

• Mikroplak okuyucu ELISA cihazında, absorbans ölçümleri 450 nm dalga boyunda 

gerçekleştirilmiş ve konsantrasyon düzeyleri ng/mL olacak şekilde hesaplanmıştır. 

 

3.6.6.3. TNF-α Ölçümü  

TNF-α düzeyi, Elabscience Rat TNF-α ELISA Kit (Katalog numarası: E-ELR0019, 

USA) kullanılarak ölçülmüştür. 

Kitin duyarlılığı 46.88 pg/mL, ölçüm aralığı ise 78.13- 5000 pg/mL’dir. Kitler, 

aşağıdaki protokole uygun olarak kullanılmıştır. 
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• ELISA plağındaki ilk sütuna 100 μl standart sıvı yerleştirilmiş ve diğer kuyucuklara da 

örnekler yerleştirilmiştir. Her kuyucuk içerisine, 100 μl’lik örnek yerleştirilip plağın üstü 

kapatılmış, örnekler 37⁰C’de 90 dakika boyunca inkübasyona bırakılmıştır. 

• 90 dakikalık inkübasyonun ardından kuyucuklarda bulunan solüsyon dökülmüş, her 

kuyucuk için 100 μl’lik biotin solüsyon eklenmiş ve plağın üstü kapatılarak, örnekler 

37⁰C’de 60 dakika boyunca inkübasyona bırakılmıştır. 

• 60 dakikalık inkübasyonun ardından kuyucuklarda bulunan solüsyon tekrar dökülmüş, 

her bir kuyucuk 350 μl’lik yıkama solüsyonuyla 3 defa yıkanmıştır.  

• Plaktaki tüm kuyucuklar için 100 μl’lik HRP konjugat solüsyonu yerleştirilmiş ve plağın 

üstü plak filmiyle kapatılarak, örnekler 37⁰C’de, 30 dakika süresince inkübasyona 

bırakılmıştır. 

• 30 dakikalık inkübasyonun ardından kuyucuklarda bulunan solüsyon tekrar dökülmüş, 

her bir kuyucuk 350 μl’lik yıkama solüsyonuyla 5 defa yıkanmıştır. 

• Plaktaki tüm kuyucuklara, 90 μl’lik substrakt reaktifi yerleştirilmiştir. Plak, yeni bir plak 

filmiyle sarılarak, 37⁰C’de, 15 dakika boyunca inkübasyonda, plağın ışıktan korunması 

sağlanarak, bekletilmiştir.  

• 15 dakikalık son inkübasyonun ardından her bir kuyucuğa 50 μl’lik reaksiyon durdurucu 

solüsyon eklenmiştir. 

• Mikroplak okuyucu ELISA cihazında, absorbans ölçümleri 450 nm dalga boyunda 

gerçekleştirilmiş ve konsantrasyon düzeyleri ng/mL olacak şekilde hesaplanmıştır. 

 

3.6.6.4. MDA Ölçümü  

MDA aktivitesi, MDA-586 Assay Kit (21044, OxisResearch, Portland, OR 97217-

3935 U.S.A) kullanılarak ölçülmüştür. 
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MDA-586 yöntemi, 45°C sıcaklıkta MDA ile kromojenik bir reaktif olan N-metil-

2-fenilindol (R1, NMPI) arasındaki reaksiyona dayanmaktadır. Bir MDA molekülü, stabil 

bir karbosiyanin boyası elde etmek amacıyla 2 NMPI molekülüyle reaksiyona 

girmektedir. MDA-586 yöntemi, MDA'ya özgü olup, 4-hidroksialkenaller, test 

koşullarında 586 nm'de önemli bir renk üretmemektedir. Reaksiyon hidroklorik asitle, 4-

hidroksialkenallerin reaksiyonlarını daha da minimize etmek için, bir antioksidan olarak 

probukol ilavesi ile gerçekleştirilirmektedir. Bu koşullarda, lipid peroksidasyonu 

gerçekleşen hücreler içerisinde, en sık üretilen 4-hidroksialkenal HNE'den, 586 nm'de 

minimal düzeyde absorbans bulunmaktadır. 

MDA-586 testinden sağlanan MDA standart değeri baz alınarak, bir kalibrasyon 

eğrisi oluşturulurmaktadır. MDA, 586 nm'de bilinmeyen absorbansı ve standart eğri 

aracılığıyla belirlenmektedir. Renkli numunelerde, boş bir numune çalıştırılırmakta 

(NMPI hariç) ve 586 nm'deki herhangi bir absorbans, karbosiyanin boyasına göre mutlak 

absorbansı saptamak için, numune absorbansından çıkarılırmaktadır. 

 Tüm reaktifler, standart ve örnekler, aşağıdaki protokole göre hazırlanmıştır. 

• Her test tüpü içerisine, 10 μL’lik probukol eklenmiştir. 

• Her test tüpü içerisine, 200 μL’lik örnek veya standart eklenmiştir. 

• Her test tüpü içerisine, 640 μL’lik seyreltilmiş, R1 reaktifi eklenmiştir. 

• Sonrasında her test tüpü vortekslenmiş ve 150 μL’lik R2 reaktifi, tüplere eklenmiştir. 

• Tekrar vortekslenmiş olan tüpler, 45 °C'de 60 dakika boyunca inkübasyona bırakılmıştır. 

• Tüm örnekler santrifüj edilerek (10 dk x 10.000 R.P.M.) şeffaf süpernatantlar küvete 

yerleştirilmiştir. 

• Absorbansların ölçümü 586 nm dalga boyunda gerçekleşmiştir. 
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3.6.6.5. GSH Ölçümü 

GSH ölçümleri, BIOXYTECH GSH-400 (21011, OxisResearch, 1499 Rollins Road 

Burlingame, CA 94010 U.S.A) kullanılarak spektrofotometrik yöntem ile 

gerçekleştirilmiştir. 

GSH-400 yöntemi, iki aşamalı bir kimyasal reaksiyonu baz almaktadır. İlk aşama, 

R1 (4-kloro-1-metil-7-triflurometil-kinolinyum metilsülfat) reaktifi ile numunedeki her 

bir merkaptan (RSH) arasında, yer değiştirme ürünlerinin oluşmasını sağlamaktadır. 

İkinci aşama, alkali koşullarda gerçekleşen, bir ᵦ-eliminasyon reaksiyonudur. Bu 

reaksiyona, GSH ile elde edilen sübstitüsyon ürününü spesifik olarak 400 nm'de 

maksimum absorbans dalga boyuna sahip bir kromoforik tiyona dönüştüren, reaktif R2 

(% 30 NaOH) aracılık eder. GSH-400 yöntemi, glutatyonu bir örneklemle ve bir 

kolorimetrik ölçüm kullanımıyla dahi spesifik olarak test edebilmeyi sağlamaktadır. 

Protokol aşağıdaki şekliyle icra edilmiştir. 

• 20 μL’lik numune alınmış, tampon eklenerek 900 μL’ye tamamlanmıştır. 

• 50 μL’lik R1 solüsyonu eklenerek vortekslenmiştir. 

• 50 μL’lik R2 solüsyonu eklenerek vortekslenmiştir. 

• Karanlık ortamda, 25 ± 3 °C sıcaklıkta 10 dakika inkübasyon yapılmış, sonrasında 

absorbansların ölçümü 400 nm dalga boyunda gerçekleştirilmiştir. 

 

3.6.6.6. Total Protein Ölçümü  

Total protein ölçümü, Pierce BCA Protein Assay Kit (23227, Thermo Scientific) 

kullanılarak gerçekleştirilmiştir. 

Thermo Scientific Pierce BCA Protein Test Kiti, toplam proteinin kolorimetrik 

tespiti ve miktar tayini için bisinkoninik aside (BCA) dayalı bir formülasyondur. Bu test 

alkali bir ortamda protein tarafından Cu2+'nin Cu1+‘ya indirgeyerek, bisinkoninik asit 
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(BCA) ile bakır katyonunun (Cu1+) oldukça hassas ve seçici kolorimetrik tespiti ile 

sağlanır. İlk adım, açık mavi bir kompleks oluşturmak için bakırın alkali bir ortamda 

protein ile şelasyonudur. Biuret reaksiyonu olarak bilinen bu reaksiyonda, üç veya daha 

fazla amino asit kalıntısı içeren peptitler, sodyum potasyum tartrat içeren alkali bir 

ortamda bakır iyonları ile renkli bir şelat kompleksi oluşturur. Renk geliştirme 

reaksiyonunun ikinci adımında BCA, birinci adımda oluşan indirgenmiş (bakırlı) katyon 

ile reaksiyona girer. Yoğun mor renkli reaksiyon ürünü, iki BCA molekülünün bir bakır 

iyon ile şelasyonundan kaynaklanır. BCA / bakır kompleksi suda çözünür ve artan protein 

konsantrasyonları ile 562 nm'de güçlü bir lineer absorbans sergiler. Kompleks, ilk 

reaksiyonun soluk mavi renginden yaklaşık 100 kat daha hassastır. Reaksiyon, proteinin 

amino asit dizisindeki dört amino asit kalıntısından (sistein, sistin, tirozin ve triptofan) 

güçlü bir şekilde etkilenir. 

•  Solüsyon A ve B 50:1 oranında karıştırılarak, çalışma solüsyonu oluşturulmuştur. 

•  Standar ve örneklerden 25 μL alınmış ve kuyucuklara aktarılmıştır. 

• Ardından 200 μL çalışma solüsyonu aynı kuyucuklara eklenerek, plaklar filmle 

kapatılıp, 37 °C’de 30 dakika bekletilmiştir. 

•  Absorbansların ölçümü, 562 nm dalga boyunda gerçekleşmiştir. 

• Sonuçlar, 20 ile 2000 μg/mL aralığında hazırlanan standartlarla oluşturulan, standart 

grafiğinden hesaplanarak saptanmıştır. 

 

3.7. Araştırma Planı 

Tablo 3. Araştırma Planı ve Takvimi 

Projenin planlanması Aralık 2020 - Mart 2021 

Etik kurul onayı Nisan 2021 - Temmuz 2021 
Bap projesi girişi ve onayı Şubat 2022 - Mayıs 2022 
Sarflar ve analizler için malzemelerin alımı Haziran 2022 - Şubat 2024 
Curcumin ve tüketici egzersiz uygulaması Haziran 2022 - Eylül 2022 
Biyokimyasal incelemeler ve deney aşamaları Nisan 2023 - Mayıs 2024 
Bulguların değerlendirilmesi ve istatiksel analiz Mayıs 2024 - Haziran 2024 
Tez ve yayın yazımı Mart 2024 - Temmuz 2024 
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3.8. Verilerin Değerlendirilmesi 

Tüm veriler, ortalama ± standart hata şeklinde sunulmuştur. Grupların ortalama 

değerleri arasındaki farklılıklar, IBM SPSS 22.0 programında One-way ANOVA, Kruskal 

Wallis testi ve Post-hoc LSD testiyle değerlendirilmiştir. Parametrik olmayan ikili grup 

karşılaştırmalarında veriler, Mann Whitney U testi ile değerlendirilmiş, p<0.05 anlamlılık 

düzeyi esas alınmıştır. 

3.9. Araştırmanın Kısıtlılıkları 

Çalışmamız kapsamında kur farkına bağlı olarak bütçe yetersizliği dolayısıyla, 

gliojen kiti temin edilememiş ve glikojen ölçümü yapılamamıştır. Ayrıca alınacak olan 

sarfların tedarikinde yaşanan gecikmeler dolayısıyla tez yazımı da gecikmeye uğramıştır. 

3.10. Etik Kurul Onayı 

Bu araştırma, Dokuz Eylül Üniversitesi, Hayvan Deneyleri Yerel Etik Kurulu 

tarafından, 30.06.2021 tarihinde 39/2021 karar numarası ile başlığı “Yüzme Antrenmanı 

Uygulanan Sıçanlarda Curcumin’in Karaciğer ve Kas Dokusu Üzerine Etkileri” 

olacak şekilde etik onay verilerek, kabul edilmiştir. 
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4. BULGULAR 

4.1. Grupların Vücut Ağırlığı Bulguları 

Grupların başlangıç ağırlıkları ve ilk iki hafta ağırlıkları karşılaştırıldığında 

aralarında anlamlı fark bulunmadığı görüldü (p>0.05). Üçüncü ve dördüncü haftalarda 

gruplarının ağırlıkları arasında anlamlı fark bulunduğu gözlendi (sırasıyla; F(3,26)=4.49, 

p=0.011 ve F(3,26)=6.52, p=0.002). Üçüncü hafta; Y+CCM grubu ile Kontrol, Yüzme ve 

CCM gruplarının ağırlıkları arasında anlamlı fark vardır (sırasıyla; p=0.036, p=0.001 ve 

p=0.044). Y+CCM grubunun ağırlık ortalaması Kontrol, Yüzme ve CCM gruplarından 

anlamlı olarak daha yüksektir. Dördüncü hafta; Y+CCM grubu ile Kontrol, Yüzme ve 

CCM gruplarının ağırlıkları arasında anlamlı fark vardır (sırasıyla; p=0.001, p=0.001 ve 

p=0.038). Y+CCM grubunun ağırlık ortalaması Kontrol, Yüzme ve CCM gruplarından 

anlamlı olarak daha yüksektir. Grupların vücut ağırlığı değişim değerleri Tablo.4 ve 

Grafik.1’de sunulmuştur. 

Tablo 4. Grupların ağırlık değişimi (g, ortalama ± standart hata)  

Ağırlık Başlangıç 1.hafta 2.hafta 3.hafta 4.hafta 

Kontrol 127.14 ± 
6.26 

149.28 ± 
5.20 

163.18 ± 
4.74 

176.17 ± 
4.26 

175.78 ± 
4.87 

Yüzme 125.68 ± 
6.41 

144.45 ± 
6.58 

156.12 ± 
6.23 

165.48 ± 
7.22 

174.08 ± 
5.89 

CCM 127.15 ± 
4.44 

140.83 ± 
4.61 

158.08 ± 
3.87 

177.38 ± 
4.76 

187.28 ± 
5.69 

Y+CCM 132.92 ± 
2.30 

150.67 ± 
3.14 

161.51 ± 
4.43 

192.27 ± 
4.01 

203.68 ± 
5.30 

p (Kontrol vs 
Y+CCM) 

>0.05 >0.05 >0.05 0.036 0.001 

p (Yüzme vs 
Y+CCM) 

>0.05 >0.05 >0.05 0.001 0.001 

p (CCM vs 
Y+CCM) 

>0.05 >0.05 >0.05 0.044 0.038 
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Grafik 1. Vucüt ağırlığı değişimi (g) 
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(p<0.001). Y+CCM grubunun relatif kavrama kuvveti Kontrol ve Yüzme gruplarına göre 

anlamlı olarak daha yüksektir. CCM grubu ile Kontrol ve Yüzme grupları arasında anlamlı 

fark vardır (sırasıyla; p<0.001 ve p=0.045). CCM grubunun relatif kavrama kuvveti 

Kontrol ve Yüzme gruplarına göre anlamlı olarak daha yüksektir. 

Dörtayak kavrama kuvveti verileri karşılaştırıldığında gruplar arasında anlamlı 

fark bulunduğu gözlendi (F(3,26)=21.37, p<0.001). Y+CCM grubu ile Kontrol, Yüzme 

ve CCM grupları arasında anlamlı fark vardır (sırasıyla; p<0.001, p<0.001 ve p=0.001). 

Y+CCM grubunun kavrama kuvveti Kontrol, Yüzme ve CCM gruplarına göre anlamlı 

olarak daha yüksektir. CCM grubu ile Kontrol ve Yüzme grupları arasında anlamlı fark 

vardır (sırasıyla; p=0.002 ve p=0.005). CCM grubunun kavrama kuvveti Kontrol ve 

Yüzme gruplarına göre anlamlı olarak daha yüksektir. 

Relatif dörtayak kavrama kuvveti (Dörtayak kavrama kuvveti/ağırlık oranı) 

verileri karşılaştırıldığında gruplar arasında anlamlı fark oluştuğu gözlendi (F(3,26)=6.85, 

p=0.001). Y+CCM grubu ile Kontrol ve Yüzme grupları arasında anlamlı fark vardır 

(sırasıyla; p<0.001 ve p=0.008). Y+CCM grubunun relatif kavrama kuvveti Kontrol ve 

Yüzme gruplarına göre anlamlı olarak daha yüksektir. CCM grubu ile Kontrol grubu 

arasında anlamlı fark vardır (p=0.005). CCM grubunun relatif kavrama kuvveti Kontrol 

grubuna göre anlamlı olarak daha yüksektir. 

Grupların kavrama kuvveti verileri Tablo 5, Grafik 2 ve Grafik 3’de sunulmuştur. 
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Tablo 5. Kavrama kuvveti verileri (ortalama ± standart hata) 

Gruplar Önayak 
( N) 

Relatif önayak 
(N/g) 

Dörtayak 
(N) 

Relatif 
dörtayak (N/g) 

Kontrol 4.22 ±0.21 0.022±0.0014 9.15±0.34 0.048±0.0022 

Yüzme 4.75 ±0.07 0.027±0.0009 9.35±0.31 0.053±0.0019 
CCM 5.87 ±0.21 0.031±0.0019 10.91±0.43 0.059±0.0035 

Y+CCM 7.25 ±0.28 0.036±0.0015 12.66±0.29 0.063±0.0014 
p (Kontrol vs Y+CCM) <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 

p (Yüzme vs Y+CCM) <0.001 <0.001 <0.001 0.008 

p (CCM vs Y+CCM) <0.001 >0.05 0.001 >0.05 

p (CCM vs Kontrol) <0.001 <0.001 0.002 0.005 

p (CCM vs Yüzme) 0.001 0.045 0.005 >0.05 

 

Grafik 2. Grupların kavrama kuvveti (N) 
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Grafik 3. Grupların relatif kavrama kuvveti (N/g) 
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4.4. Grupların Laktat Düzeyi Bulguları 

Grupların laktat seviyeleri karşılaştırıldığında aralarında anlamlı fark bulunduğu 

gözlendi (p<0.001). Y+CCM grubu ile Kontrol, Yüzme ve CCM grupları arasında anlamlı 

fark vardır (sırasıyla; p<0.001, p=0.027 ve p=0.002). Y+CCM grubunun laktat seviyeleri 

Kontrol, Yüzme ve CCM gruplarına göre anlamlı olarak daha yüksektir. Yüzme grubu ve 

Kontrol grubu arasında anlamlı fark saptanmıştır (p=0.026). Yüzme grubunun laktat 

düzeyleri, Kontrol grubuna kıyasla anlamlı olarak daha yüksektir.  Grupların laktat düzeyi 

verileri Tablo 7 ve Grafik 4’te verilmiştir. 

Tablo 7. Laktat düzeyleri (mmol/L, ortalama ± standart hata) 

 

 

 

 

 

Grafik 4. Grupların laktat düzeyi (mmol/L) 
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4.5. Grupların MDA Düzeyi Bulguları 

Karaciğer dokusunda grupların MDA seviyeleri karşılaştırıldığında aralarında 

anlamlı fark bulunduğu gözlendi (F(3,26)=4.30, p=0.014). Kontrol grubu ile Yüzme, 

CCM ve Y+CCM grupları arasında anlamlı fark vardır (sırasıyla; p=0.005, p=0.005 ve 

p=0.016). Kontrol grubunun MDA seviyeleri, Yüzme, CCM ve Y+CCM gruplarına göre 

anlamlı olarak daha düşüktür. 

Kas dokusunda grupların MDA seviyeleri karşılaştırıldığında aralarında anlamlı 

fark bulunduğu gözlendi (p<0.001). CCM grubu ile Kontrol ve Yüzme grupları arasında 

anlamlı fark vardır (sırasıyla; p=0.004, p=0.02). CCM grubunun MDA seviyeleri, Kontrol 

ve Yüzme gruplarına göre anlamlı olarak daha yüksektir. Y+CCM grubu ile Kontrol ve 

Yüzme grupları arasında anlamlı fark vardır (sırasıyla; p<0.001, p=0.001). Y+CCM 

grubunun MDA seviyeleri, Kontrol ve Yüzme gruplarına göre anlamlı olarak daha 

yüksektir. Grupların MDA düzeyi verileri Grafik 5’te verilmiştir. 

Grafik 5. Grupların MDA düzeyleri (µM/mg protein) 
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4.6. Grupların GSH Düzeyi Bulguları 

Karaciğer dokusunda grupların GSH seviyeleri karşılaştırıldığında aralarında 

anlamlı fark bulunduğu gözlendi (F(3,26)=3.39, p=0.033). Kontrol grubu ile Yüzme, 

CCM ve Y+CCM grupları arasında anlamlı fark vardır (sırasıyla; p=0.010, p=0.022 ve 

p=0.014). Kontrol grubunun GSH seviyeleri, Yüzme, CCM ve Y+CCM gruplarına göre 

anlamlı olarak daha yüksektir. Yüzme, CCM ve Y+CCM grupları arasında GSH 

seviyelerinde anlamlı fark bulunmamaktadır (p>0.05). 

Kas dokusunda grupların GSH seviyeleri karşılaştırıldığında aralarında anlamlı 

fark bulunduğu gözlendi (p=0.023). Kontrol grubu ile CCM ve Y+CCM grupları arasında 

anlamlı fark vardır (sırasıyla; p=0.006 ve p=0.008). CCM ve Y+CCM gruplarının GSH 

seviyeleri, kontrol ve yüzme gruplarına göre anlamlı olarak daha yüksektir. Yüzme, CCM 

ve Y+CCM grupları arasında GSH seviyelerinde anlamlı fark bulunmamaktadır (p>0.05). 

Grafik 6. Grupların GSH düzeyleri (µM/mg protein) 
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4.7. Grupların SIRT1 Düzeyi Bulguları 

Karaciğer dokusunda grupların Sirtuin düzeyleri karşılaştırıldığında aralarında 

anlamlı fark bulunduğu gözlendi (F(3,26)=4.88, p=0.008). Kontrol grubu ile Yüzme ve 

Y+CCM grupları arasında anlamlı fark vardır (sırasıyla; p=0.019 ve p<0.001). Kontrol 

grubunun Sirtuin seviyeleri, Yüzme ve Y+CCM gruplarına göre anlamlı olarak daha 

yüksektir. Yüzme, CCM ve Y+CCM grupları arasında Sirtuin seviyelerinde anlamlı fark 

bulunmamaktadır (p>0.05). 

Kas dokusunda grupların Sirtuin düzeyleri karşılaştırıldığında aralarında anlamlı 

fark bulunmadığı gözlendi (p>0.05). 

Grupların SIRT1 düzeyi verileri Tablo 8 ve Grafik 7’de verilmiştir. 

Tablo 8. Grupların SIRT1 düzeyleri (ng/mL) 

Gruplar Karaciğer Kas 

Kontrol 7.90 ± 0.89 2.47 ± 0.79 

Yüzme 5.86 ± 0.43 3.94 ± 0.35 
CCM 6.38 ± 0.22 3.22 ± 0.38 

Y+CCM 4.95 ± 0.52 2.72 ± 0.57 
p (Kontrol vs Y+CCM) <0.001 >0.05 
p (Kontrol vs Yüzme) 0.019 >0.05 
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Grafik 7. Grupların SIRT1 düzeyi (µM/mg protein) 
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Plazmada grupların TNF-α seviyeleri karşılaştırıldığında aralarında anlamlı fark 

bulunduğu gözlendi (F(3,26)=8.69, p<0.001). Y+CCM grubu ile Kontrol, Yüzme ve CCM 

grupları arasında anlamlı fark vardır (sırasıyla; p=0.002, p<0.001 ve p<0.001). Y+CCM 

grubunun TNF-α  seviyeleri, Kontrol, Yüzme ve CCM gruplarına göre anlamlı olarak 

daha düşüktür. Grupların SIRT1 düzeyi verileri Tablo 9 ve Grafik 8’de verilmiştir. 

Tablo 9. TNF-α düzeyleri (ng/mL) 

Gruplar Karaciğer Kas Plazma 
Kontrol 123.45 ± 7.48 42.05 ± 8.11 69.97  ± 7.97 
Yüzme 155.73 ± 17.23 76.95  ± 6.93 77.19  ± 9.82 
CCM 96.90 ± 5.00 53.61  ± 4.89 79.44  ± 5.91 

Y+CCM 99.09 ± 7.18 63.17  ± 4.75 34.81  ± 5.09 
p (Kontrol vs Yüzme) 0.035 <0.001 >0.05 

p (CCM vs Yüzme) <0.001 0.013 >0.05 
p (Y+CCM vs Yüzme) <0.001 >0.05 <0.001 
p (Y+CCM vs Kontrol) >0.05 0.023 0.002 

 

Grafik 8. Grupların TNF-α düzeyi (ng/mL) 
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5. TARTIŞMA 

Günümüzde yüzme, dayanıklılık sporlarının ana formlarından biridir. Dayanıklılık 

egzersizleri genellikle vücudun ana kas gruplarını içermekte ve belirli bir ritimle uzun 

süre devam edebilmektedir. Uzayan egzersiz süresi, yüksek enerji tüketimi, egzersizde 

aralık olmaması, bununla birlikte küçük egzersiz yoğunluğu ile karakterizedir. Egzersiz 

için gereken enerji esas olarak aerobik yolaklardan temin edildiğinden ve egzersiz yükü 

ile oksijen tüketimi doğrusal bir ilişki gösterdiğinden, enerji metabolizması açısından 

dayanıklılık egzersizi aerobik egzersiz kategorisine aittir. Aerobik egzersiz olarak yüzme, 

sıçanlar ve fareler için doğuştan gelen bir özelliktir. Diğer egzersiz yöntemleriyle 

karşılaştırıldığında, sıçanlar ve fareler yüzme eğitimi sırasında daha az dış uyarım alırlar 

ve egzersiz yapmamaya karşı daha az dirençlidirler. Bu nedenle, egzersize bağlı 

yorgunluk sürecini yüzerek simüle etmek sıçanlara yönelik olarak daha doğal ve uygun 

olmaktadır (43). Ayrıca sıçanlarda aşırı antrenmanın etkisini elde etmek için, egzersiz 

programının yükünü arttırmak, genellikle yüzme antrenmanının egzersize bağlı yorgunluk 

modelini oluşturmak için kullanılır (43).  

Yüzme, küçük laboratuvar hayvanları için daha ucuz ve daha az ekipman gerektiren 

bir egzersiz protokolüdür. Ayrıca yüzme egzersiz modelleri, koşu bandı veya tekerlek 

benzeri düzeneklerde yaşanan ayak yaralanmaları veya elektrik uyarımları gibi durumları 

içeriğinde barındırmadığı ve diğer testlere oranla travmatik durumlara yol açma olasılığı 

en az olduğundan, sıçanlar için daha uygun bir egzersiz modelidir. Sıçanlarda doğal bir 

davranış olan yüzme, en az düzeyde mekanik stres yarattığından da tercih edilmektedir 

(189). 

Dişi sıçanlar, erkek sıçanlara göre oksidatif strese karşı daha iyi korunduğundan 

çalışmamız kapsamında dişi sıçanlar ile egzersiz protokollerinin sınanması amaçlanmıştır 

(190). Dişi sıçanların tüketici protokollerde erkek sıçanlara oranla daha geç tükendiğini 

ve dişi sıçanların metabolik bakımdan daha spesifik tepkiler oluşturabileceğini sunan bazı 

çalışmalar bulunmaktadır (191–193). Çalışmamız kapsamında dişi sıçanların su içerisinde 

kronik antrenman adaptasyonlarını sınamak ve tükenme zamanlarını uzatabilmeyi veya 

toparlanma süreçlerini hızlandırabilmeyi amaçladık. 
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5.1. Vücut Ağırlığı 

Çalışmamız dâhilinde 6 haftalık dişi Sprague-Dawley sıçanlar kullanılmıştır. Tüm 

sıçanların vücut ağırlıkları, başlangıç ve ilk iki haftalık dilimde sabit ve benzer bir artış 

gösterirken 3 ve 4. haftalarda oluşan vücut ağırlıklarında gruplar arasında farklılıklar 

gözlemlenmiştir. Yüzme+curcumin grubunda, diğer gruplara oranla 3. ve 4. haftalarda 

anlamlı olarak daha yüksek vücut ağırlığı saptanmıştır. 

6 haftalık yüzme antrenmanının uygulandığı bir çalışmada kontrol grubunda, 

antrenman yapan gruba oranla, 6 hafta sonunda vücut ağırlığında önemli bir artış 

gözlemlenmiştir (66). Bu çalışmada 180-250 gr aralığında olan erkek Wistar sıçanları 

kullanılmış ve 6 haftalık yüzme egzersizleri boyunca özellikle egzersiz grubunda vücut 

ağırlığı değişikliği saptanmamış.  

8 haftalık Wistar cinsi erkek sıçanlara uygulanan 6 haftalık koşu temelli antrenman 

protokolü ve günlük 100 mg/kg dozajında curcumin alımının gerçekleştiği bir çalışmada 

curcumin ve egzersizin 6 hafta süresince vücut ağırlığında anlamlı bir etkisi 

saptanmamıştır (149). 

Sprague-Dawley cinsi erkek sıçanlarda nane esansiyel yağının etkilerinin 

sınandığı bir araştırmada, sıçanlara vücut ağırlığının yaklaşık olarak %3’ü düzeyinde yük 

ile 14 gün boyunca günlük 90 dk olacak şekilde yüzme antrenmanı uygulanmış, çalışma 

sonunda vücut ağırlığının %5’i ağırlık ile tükenme testi uygulanmıştır (186). 14 günlük 

yüklenme süresi sonunda sadece yüzme egzersizi yapan gruptaki vücut ağırlığı değişimi 

kontrol grubuna oranla daha düşük saptanmıştır.  

10 haftalık Sprague-Dawley cinsi erkek sıçanlarda yürütülen bir çalışmada 

sıçanlara 14 gün boyunca, vücut ağırlıkları ile oranlanarak, 100 mg/kg dozunda curcumin 

verilmiştir. 14 günün sonunda vücut ağırlığı değişimleri bakımından curcumin ve kontrol 

grupları arasında benzer değişimler gözlemlenmiştir (194). 

Çalışmamız kapsamındaki kullanmış olduğumuz sıçan grubu gelişim döneminde 

olduğundan fiziksel farklılıklar saptanmış olabilir. Cinsiyetler arasında curcumin alımı 
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farklılık yaratabilir. Progresif antrenman modeli ile alınan curcumin, dişi sıçanlarda kilo 

kaybından ziyade, koruyucu bir etki yaratarak kilo alımını indüklemiş olabilir. Fiziksel 

gelişim ve antrenman yükünün sürekli artışı birlikte gerçekleştiğinde dişi sıçanlarda kilo 

alımını tetiklemiş olabilir. Artan egzersiz şiddeti ile curcumin, dişi sıçanlarda gelişim 

döneminde farklı fizyolojik yolakları etkilemiş ve farklı homeostatik yanıtlar oluşturarark 

kilo alımını arttırmış olabilir. Şiddetli egzersiz ve curcumin beslenme alışkanlıklarını da 

arttırmış olabilir. Bu etki egzersizden çok curcumin etkisi ile gerçekleşmiş olabilir. Zira 

curcumin grubu, yüzme grubuna oranla niceliksel anlamda daha fazla vücut ağırlığı artışı 

ortaya koymuştur.  

İleri araştırmalarda curcumin alımının progresif egzersiz modelleri ile birlikte 

vücut ağırlığında bir artışa sebebiyet verip-vermeyeceğinin sorgulanması, varsa bu artışın 

doku boyutunda kas, yağ kütlesi olarak diğer çıktıları ile birlikte sınanması, egzersize 

yönelik curcumin etkinliğinin daha kapsamlı verilerine ulaşılmasını sağlayacaktır.   

 

5.2. Kavrama Kuvveti 

Vücut ağırlığı artışı ile paralel olarak curcumin+yüzme grubunda ve curcumin 

grubunda ön ayak ve tüm vücut kuvveti bakımından üretilen kuvvet değerleri de artış 

göstermiştir. Bu nedenle vücut ağrılığı baz alınarak kuvvet verileri relatif olarak da 

çevrilmiştir. Ayrıca su içinde dikey hareket esnasındaki ön ayakların etkisini de sınamak 

için hem ön ayak hem de dört ayak (tüm vücut) ile kuvvet sınanmıştır.  

Relatif ön ayak kuvveti bakımından curcumin alan gruplar yüzme ve kontrol 

grubuna oranla daha yüksek kuvvet üretmiştir. Curcumin ve curcumin+yüzme grubu 

arasında relatif ön ayak kuvveti bakımından istatistiksel olarak anlamlı bir farklılık 

saptanmamıştır.  Relatif tüm vücut kuvveti bakımından, curcumin alan gruplar kontrol 

grubuna oranla daha yüksek kuvvet üretmiştir. Ayrıca curcumin+yüzme grubu, yüzme 

grubuna oranla daha yüksek relatif tüm vücut kuvveti sergilemiştir.  
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Sprague-Dawley cinsi erkek sıçanlarda nane esansiyel yağının etkilerinin 

sınandığı bir araştırmada, sıçanlara vücut ağırlığının yaklaşık olarak %3’ü düzeyinde yük 

ile 14 gün boyunca günlük 90 dk olacak şekilde yüzme antrenmanı uygulanmış, çalışma 

sonunda sıçanların kavrama kuvveti ölçülmüştür (186). 14 günlük yüklenme süresi 

sonunda kontrol grubu ile sadece yüzme egzersizi yapan grup arasında kavrama kuvveti 

bakımından anlamlı bir farklılık saptanmamıştır.  

Farklı dozlarda curcumin takviyesi ile relatif ön ayak kuvvettinin sınandığı bir 

araştırmada (148), 12,3 ml/kg ile 61,5 ml/kg aralığında 3 farklı doz curcumin uygulanmış 

olup, farelerde alınan curcumin düzeyi arttıkça relatif ön ayak kuvveti de artış 

göstermiştir.  

Curcumin takviyesinin, tüketici yüzme egzersizine tabi tutulan kemirgenlerde 

kavrama kuvvetini arttırdığı gösterilmiştir. Curcumin takviyesinin, fiziksel bir zorluktan 

sonra farelerde kavrama kuvvetini doza bağlı olarak arttırdığı saptanmıştır (148). Benzer 

şekilde, başka bir çalışmada farklı dozlarda nano-kabarcık curcumin ekstresi takviyesi 

verilen farelerde, kontrole kıyasla daha yüksek relatif ön ayak kavrama kuvvetinin 

saptandığı bildirmiştir (195). Curcuminin nöromüsküler işlevi iyileştirebileceği ve 

egzersiz performansına katkıda bulunabileceği öne sürülmektedir. Bu etki, curcuminin 

yorgunluk önleyici özelliklerini de içeren çok işlevli biyoaktivitelerinden kaynaklanıyor 

olabilir. Bununla birlikte, özellikle sıçanlar üzerindeki curucumin alımının kuvvet 

üzerinde doğrudan etkileri ele alınmamış olup, bu bulguları sıçan modellerinde 

doğrulamak için daha fazla araştırmaya ihtiyaç duyulmaktadır. Çalışmamız dâhilindeki 

antrenman modellerinde kuvvet artışı saptanmış ancak farklı dozlarda curcumin takviyesi 

kuvvet performansı üzerindeki farklı etkiler gösterebilir. Farklı cins ve cinsiyetler 

üzerinde yürütülecek curcumin takviyesi ve antrenman kombinasyonlarında farklı 

sonuçlar elde edilebilir, değişkenler üzerinde farklı etkiler gözlemlenebilir. 

Kavrama kuvveti bakımından curcumin alan gruplar diğer gruplara oranla daha 

yüksek değerler ortaya koymuştur. Curcumin ve antrenman dişi sıçanlarda kilo alımını 

tetiklemesine karşın, ağırlık artışı ile gelen kuvvet kazancından bağımsız olarak relatif 

kuvveti de arttırmaktadır. Literatürde curcumin alımı ile kuvvet artışı arasında paralel 
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sonuçlar da olmasına karşın, farklı doz ve farklı antrenmanlar ile birleştirildiğinde farklı 

etkiler oluşabilir. Cinsiyete özgü farklılıklar curcumin ve progresif antrenmanlar ile 

değişkenlik gösterebilir. 

 

5.3. Tükenme Zamanı 

Tükenme zamanı bakımından gruplar arasında anlamlı bir farklılık ölçülmemiştir. 

Ancak sayısal anlamda yüzme grubu, yüzme+curcumin grubuna kıyasla daha yüksek 

tükenme zamanı ortaya koymuştur. 

Wistar cinsi erkek sıçanlarda karaciğer adaptasyonlarının sınandığı bir çalışma 

kapsamında 6 hafta boyunca haftanın 5 günü, egzersiz grubuna 60 dk %5 vücut ağırlığı 

ile yüzme, kontol grubuna ise aynı dönemde 30 dk ağırlıksız yüzme protokolü 

uygulanmıştır. 6 haftalık antrenman döneminden sonra sırasıyla 96, 168 ve 240 saat sonra 

gruplara 3 adet vücut ağırlığının %13’ü oranında yük ile tüketici bir yüzme testi 

gerçekleştirilmiştir. Tüm tüketici testlerde, egzersiz yapan gruplarda, kontrol gruplarına 

oranla anlamlı olarak daha yüksek tükenme zamanı ölçülmüştür (66). 

Wistar cinsi erkek sıçanlarda ibuprofen alımının egzersize bağlı yorgunluk 

üzerindeki etkisinin araştırıldığı bir çalışmada egzersiz gruplarına 6 hafta boyunca, 

haftanın 5 günü, günlük 60 dk, vücut ağırlığının %5’i kadar yük ile yüzme antrenmanı 

uygulanmış. Kontrol grupları ise 6 hafta boyunca, haftanın 5 günü, günlük 30 dk yüksüz 

olarak yüzme gerçekleştirmiştir. 6 haftalık antrenman döneminden sonra sırasıyla 96, 168 

ve 240 saat sonra gruplara 3 adet vücut ağırlığının %13’ü oranında yük ile tüketici bir 

yüzme testi gerçekleştirilmiştir. Tüm tüketici testlerde, egzersiz yapan gruplarda, kontrol 

gruplarına oranla anlamlı olarak daha yüksek tükenme zamanı ölçülmüştür (196).  

Sprague-Dawley cinsi erkek sıçanlarda nane esansiyel yağının etkilerinin 

sınandığı bir araştırmada, sıçanlara vücut ağırlığının yaklaşık olarak %3’ü düzeyinde yük 

ile 14 gün boyunca günlük 90 dk olacak şekilde yüzme antrenmanı uygulanmış, çalışma 

sonunda vücut ağırlığının %5’i ağırlık ile tükenme testi uygulanmıştır (186). Çalışma 
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kapsamında sadece yüzme egzersizi yapan grup vücut ağırlığının %5’indeki yük ile 

gerçekleştirilen yüzme testinde kontrol grubuna oranla anlamlı olarak daha geç tükenme 

göstermiştir.  

Wistar cinsi erkek sıçanlara uygulanan 6 haftalık koşu temelli antrenman 

protokolü ve günlük 100 mg/kg dozajında curcumin türevi uygulamanın gerçekleştiği bir 

çalışma dâhilinde, egzersiz+curcumin ve egzersiz grubu sadece curcumin ve kontrol 

grubuna oranla daha geç tükenme göstermiştir (149).  

Erkek fareler üzerinde 5 hafta boyunca yürütülen, farelere 4 hafta boyunca 50, 100 

ve 200 mg/kg dozajında curcumin verilerek gerçekleştirilen bir çalışma kapsamında 

curcumin verilen gruplar %5 vücut ağırlığı ile gerçekleştirilen tüketici yüzme testinde 

kontrol grubuna oranla anlamlı düzeyde daha geç tükenme göstermiştir. Özellikle 100 

mg/kg curcumin verilen grup kontrol grubuna oranla %273,5 oranında daha geç 

tükenmiştir (153).  

Farklı dozlarda curcumin takviyesi ile tükenme zamanının sınandığı bir 

araştırmada (148), 12,3 ml/kg (düşük doz), 24,6 ml/kg (orta doz) ve 61,5 ml/kg (yüksek 

doz) aralığında 3 farklı dozajda curcumin uygulanan farelerde, curcumin alan gruplarda 

tükenme süresi kontrol düzeyine oranla sırasıyla 1,98 kat, 2,17 kat ve 2,22 kat artış 

göstermiştir.  

Tükenme zamanı testlerinde curcumin alımının etkisinin sınanması ve düzenli 

antrenman yapılması cins ve cinsiyetler arasında farklı tepkiler doğurabilir. Çalışmamız 

kapsamında tüketici testleri yapan grupların tamamı yüzme antrenmanlarına maruz kalmış 

bulunmaktadır. Vücut ağırlığının %10 oranına tekabül eden yük ile gerçekleştirilen 

tükenme testi sadece yüzme ve yüzme+curcumin grubuna uyarlanmış, antrenman yapan 

grupların yüzme performansı sınanmıştır. Tükenme testleri ve curcumin tüketimini ele 

aldığımızda, çalışmamız dişi sıçanlar üzerinde yük temelli progresif antrenman modelleri 

ve curcumin takviyesinin tükenme zamanına olan etkisinin sınandığı özgün bir 

araştırmadır. Litaretürde yer alan çalışmalar sıklıkla sadece yüzme antrenmanı veya 

sadece egzersiz modeli içermekte olup kademeli gelişimi seyreden çalışmamız curcumin 
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alımı ile birlikte diğer çalışmalara oranla yöntemsel olarak farklılıklar içermektedir. Bu 

farklılıklar, literatüre oranla alınan farklı sonuçlara etki etmiş olabilir. 

Artan kilo alımına sıçanlar adaptasyon gösterememiş ve egzersiz modellemesi 

vücut ağırlığı temelli yürütüldüğünden curcumin alımının vücut ağırlığı artışında yarattığı 

etki ile %10 vücut ağırlığında, curcumin alan grup daha kısa sürede tükenmiş olabilir. 

Ayrıca ağırlıksız yüzme sıçanlarda oldukça uzun süre devam edilebilen bir aktivite 

olup, sıçanlar bazal koşullara yakın bir durumda yüzme becerisini sürdürebilmektedir. 

Sıçanlarda yüzme egzersizinin yoğunluğunu ve sıçanların performansını sınamak ve 

uygun yüklenme yapabilmek amacıyla vücut ağırlığı baz alınarak belirli oranlarda 

ağırlıklar sıklıkla kullanılmaktadır. Bu yüklenmelerden en yaygın olanı, ağırlığın sıçan 

kuyruğuna bağlanarak uygulanmasıdır (178). Sıçan kuyruğuna bağlanan ağırlık ile ilgili 

olarak en önemli husus ağırlığın kuyruğa konumlandırılmasıdır. Kuyruktaki ağırlık 

hayvanı suya batıracak ya da sürekli yüzmesini engelleyecek düzeyde olmamalıdır. Sıçan 

vücut ağırlığının %2'sine eşit bir ağırlık, kuyruk ucundan yaklaşık 5 cm uzağa 

bağlandığında V̇O2maks’ın %80-95’ine tekabül ederken, vücut ağırlığının %4'ü oranında 

bir ağırlık kuyruk tabanına takıldığında V̇O2maks'ın sadece %65-70’ine tekabül 

etmektedir (197,198). Bu nedenle, ağırlığın kuyruğun ucuna daha yakın yerleştirilmesinin 

yüzme biyomekaniğini değiştirerek mekanik verimliliği azalttığı ve V̇O2maks’ın daha üst 

düzeylerinde yük yarattığı görülmektedir (178). Tükenme testlerinde ağırlığın bağlandığı 

nokta kısıtlı çalışmada net olarak sunulmuştur. Bu yönüyle de çalışmamız ve diğer 

çalışmalar arasında farklılıklar oluşmuş olabilir. 

 

5.4. Laktat Düzeyi 

Sıçanların laktat düzeyleri incelendiğinde yüzme+curcumin grubu diğer gruplara 

oranla en yüksek laktat düzeyini göstermiştir.  

Sprague-Dawley cinsi erkek sıçanlarda nane esansiyel yağının etkilerinin 

sınandığı bir araştırmada, sıçanlara vücut ağırlığının yaklaşık olarak %3’ü düzeyinde yük 
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ile 14 gün boyunca günlük 90 dk olacak şekilde yüzme antrenmanı uygulanmış, çalışma 

sonunda vücut ağırlığının %5’i ağırlık ile tükenme testi uygulanmıştır (186). Çalışma 

kapsamında sadece yüzme egzersizi yapan gruptan elde edilen serum laktat düzeyi kontrol 

grubuna oranla anlamlı olarak daha düşük saptanmıştır.  

Wistar cinsi erkek sıçanlarda karaciğer adaptasyonlarının sınandığı bir çalışma 

kapsamında 6 hafta boyunca haftanın 5 günü, egzersiz grubuna 60 dk %5 vücut ağırlığı 

ile yüzme, kontol grubuna aynı dönemde 30 dk ağırlıksız yüzme protokolü uygulanmıştır. 

Antrenman döneminin 24 saat sonrasında uygulanan kademeli olarak artan bir iş yükü 

protokolünde, kan laktat konsantrasyonunun hem egzersiz yapan hem de kontrol grubunda 

kademeli olarak arttığı, ancak egzersiz grubundaki artışın kontrol grubuna kıyasla daha 

düşük laktat konsantrasyonları ortaya çıkardığı saptanmıştır (66).  

Wistar cinsi erkek sıçanlarda ibuprofen alımının egzersize bağlı yorgunluk 

üzerindeki etkisinin araştırıldığı bir çalışmada egzersiz gruplarına 6 hafta boyunca, 

haftanın 5 günü, günlük 60 dk, vücut ağırlığının %5’i kadar yük ile yüzme antrenmanı 

uygulanmış. Kontrol grupları ise 6 hafta boyunca, haftanın 5 günü, günlük 30 dk yüksüz 

olarak yüzme gerçekleştirmiştir. 6 haftalık antrenman döneminden 24 saat sonra gruplara 

3 dakikalık ve testler arasında 1 dk dinlenme olacak şekilde vücut ağırlığının %-5-7-9’u 

olan yükler ile yüzme testi uygulanmıştır. Test öncesinde, dinlenme aralarında ve testin 

sonunda sıçanların laktat düzeyleri ölçülmüştür. Tüm 3 dakikalık yüzme testlerinde, 

egzersiz yapan grupta, kontrol grubuna oranla anlamlı olarak daha düşük laktat düzeyi 

ölçülmüştür (196). 

Wistar cinsi erkek sıçanlara uygulanan 6 haftalık koşu temelli antrenman 

protokolü ve günlük 100 mg/kg dozajında curcumin türevi uygulamasının gerçekleştiği 

bir çalışma dâhilinde, sıçanların kas laktat düzeyleri bakımından gruplar arasında anlamlı 

farklılıklar saptanmıştır. Tükenme testi sonrasında, en düşük laktat düzeyini 

curcumin+egzersiz grubu göstermiştir. Egzersiz grubunda, curcumin ve kontrol grubuna 

oranla daha düşük laktat düzeyleri saptanmıştır (149). 
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Erkek fareler üzerinde 5 hafta boyunca yürütülen, farelere 4 hafta boyunca 50, 100 

ve 200 mg/kg dozajında curcumin verilerek gerçekleştirilen bir çalışma kapsamında 

curcumin verilen gruplar %5 vücut ağırlığı ile tüketici yüzme testi sonrasında sakrifiye 

edilmiş ve laktat düzeyleri ölçülmüştür. Çalışma kapsamında curumin alan gruplar, 

curcumin almayan sadece yüzme testi yapan gruba oranla tüketici yüzme testinden sonra 

daha düşük laktat düzeyi göstermiştir (153).  

Wistar cinsi erkek sıçanlara 28 gün boyunca 50 mg/kg dozajında curcumin 

uygulanan bir çalışmada, son gün ağırlıksız yüzme testi uygulanmış ve laktat düzeyi 

bakımından gruplar arasında anlamlı farklılıklar ölçülmüştür. Sadece yüzme testi 

uygulanan grup ve DMSO verilerek yüzme testi uygulanan grup diğer gruplara oranla en 

yüksek laktat düzeylerini sergilemiştir. Curcumin verilerek test uygulanan grupta, DMSO, 

curcumin ve kontrol gruplarına oranla daha yüksek laktat düzeyi ölçülmüştür. DMSO, 

curcumin ve kontrol gruplarında ölçülen laktat düzeyleri birbirine benzer ve diğer gruplara 

oranla en düşük seviyede ölçülmüştür (199).  

Farklı dozlarda curcumin takviyesi ile tükenme zamanı sonrasında laktat düzeyinin 

sınandığı bir araştırmada (148), 12,3 ml/kg (düşük doz), 24,6 ml/kg (orta doz) ve 61,5 

ml/kg (yüksek doz) aralığında 3 farklı dozajda curcumin uygulanan farelerde, curcumin 

alan gruplarda laktat düzeyi kontrol düzeyine oranla sırasıyla %33,5,  %36,7 ve %40,5 

daha düşük ölçülmüştür. 

Sprague-Dawley cinsi dişi sıçanlara, önceki çalışmamızda vücut ağırlığının %7’si 

kadar olan yük ile 5 gün boyunca tüketici yüzme testi uygulanmıştır. Çalışmamız 

kapsamında, tüketici yüzme egzersizi yapan grupta, kontrol grubuna oranla, anlamlı 

olarak, daha yüksek laktat düzeyleri saptanmıştır (179). 

Tüketici egzersiz sonrasında cucumin+yüzme grubunun metabolik olarak bir 

asidoz yaşadığı ve egzersizde daha erken bir tükenme sergilediği açıktır. Ayrıca yüzme 

grubu kontrol grubuna oranla daha yüksek bir laktat seviyesine sahiptir. Curcumin tek 

başına kontrol grubundan farksız bir laktat düzeyi ortaya koyarken, yüzme ile birlikte ele 

alındığında, yüzme+curcumin grubunda önemli ölçüde yüksek bir laktat düzeyi açığa 
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çıkarmıştır. Bu durum curcumin alımının anerobik aktiviteye ilişkin varsa bir etkinliğine 

işaret ediyor olabilir. İleri araştırmalarda curcumin alımının anaerobik hareketlilik ve 

hareket hızı gibi kavramlarla sınanması curcumin alımı ve etkilerine yönelik olarak yeni 

kanıtlar sunabilir. 

Laktat düzeyi ölçümünün performansın hemen ardından sağlanması elde edilen 

verinin egzersiz performansındaki düzeye daha yakın bir yükseklikte olmasını 

sağlayacaktır. Sıçanlar üzerinde farklı zaman dilimlerinde alınan laktat düzeyi ölçümleri 

sıçanların laktat düzeyleri üzerinde farklı sonuçlara sebep olabilir. Tüketici testin 

sonrasındaki 60 dk ve üzeri bir döngüde kan alımının gerçekleştirilmesi anerobik 

yolaklardaki metabolitlerin ciddi oranda uzaklaştırılmasını sağlayacak ve toparlanma 

sürecindeki laktat düzeyine yakın sonuçlar yansıtacaktır. Toparlanma sürecinde curcumin 

alan gruplar, almayan gruplara oranla belirli bir zaman döngüsünden sonra, daha hızlı 

bazal koşullara yaklaşabilir.   

Laktat düzeyi ve curcumin alımına yönelik olarak, akut egzersiz farklı bir etki 

yaratabilir. Akut olarak laktat düzeyini sınayan araştırmalar ile kronik bir yüklenme içeren 

çalışmamız yöntemsel farklılıklar içermektedir. Ayrıca su sıcaklığı sıçanların yüzme 

performansında farklı etkiler yaratabilir. İncelenen çalışmalarda çalışmamıza göre farklı 

derecelerdeki su sıcaklıklarında yüzme testleri gerçekleştirilmiştir. Bu da çalışmalar ile 

çalışmamız arasındaki laktat düzeyine etki edebilecek farklılıklardan biridir. Bazı 

çalışmalar kapsamında laktat ölçümü yüksüz bir tükenme testi ile gerçekleştirilmiş 

olduğundan çalışmamızla arasında farklı enerji sistemleri devreye girmiş olabilir. Tek 

egzersiz modeli olarak kullanılan yüzme tükenme testleri, adaptasyon uygulanmadan 

gerçekleştirildiğinde sıçanlarda, değişen ortam temelli stres oluşturmuş olabilir. 

 

5.5. MDA Düzeyi 

Karaciğerde kontrol grubunda MDA seviyesi diğer gruplara oranla daha düşüktür. 

Kas dokuda ise curcumin alan gruplar kontrol ve yüzme gruplarına oranla daha yüksek 

MDA seviyesi göstermiştir. Curcumin, egzersiz gibi MDA düzeyini arttıran bir etki 
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göstermiştir. Malondialdehit (MDA), lipit peroksidasyonuna etki eden serbest radikallerin 

ürünü olan çoklu doymamış yağ asidi peroksitlerinin bozunma ürünüdür. MDA içeriği, 

serbest radikallerin etkinliğinin şiddetini ve hücrelerdeki hasarı yansıtabilir (43).  

Wistar cinsi erkek sıçanlar üzerinde yürütülen bir çalışmada, sıçanlara 5 günlük 

koşu bandı adaptasyon protokolü sonrasında akut olarak iki farklı koşu bandı testi 

uygulanmıştır. Akut egzersiz olarak, 60 dk boyunca 10m/dk hızda %5 eğim ile koşu 

uygulanırken, akut tüketici egzersiz olarak 25m/dk hızda tükenmeye dek koşu uygulanmış 

ve ardından sıçanlar sakrifiye edilmiştir. Karaciğer MDA değerleri bakımından en yüksek 

değer akut tüketici egzersizde saptanırken, kontrol ve akut egzersiz gruplarının MDA 

düzeyleri arasında bir farklılık saptanmamıştır (101).  

Wistar cinsi erkek sıçanlara uygulanan 6 haftalık koşu temelli antrenman 

protokolü ve günlük 100 mg/kg dozajında curcumin türevi uygulamasının gerçekleştiği 

bir çalışma dâhilinde, sıçanların kas MDA düzeyleri bakımından gruplar arasında anlamlı 

farklılıklar saptanmıştır. Tükenme testi sonrasında, en düşük MDA düzeyini 

curcumin+test grubu gösterirken, egzersiz ve curcumin gruplarında da kontrol grubuna 

göre daha düşük MDA düzeyleri saptanmıştır (149). 

Sprague-Dawley cinsi erkek sıçanlarda nane esansiyel yağının etkilerinin 

sınandığı bir araştırmada, sıçanlara vücut ağırlığının yaklaşık olarak %3’ü düzeyinde yük 

ile 14 gün boyunca günlük 90 dk olacak şekilde yüzme antrenmanı uygulanmış, çalışma 

sonunda vücut ağırlığının %5’i ağırlık ile tükenme testi uygulanmıştır (186). Çalışma 

kapsamında sadece yüzme egzersizi yapan gruptaki kas MDA düzeyi kontrol grubuna 

oranla anlamlı olarak daha yüksek saptanmıştır.  

Wistar cinsi erkek sıçanlara 20 gün boyunca, günlük 200 mg/kg dozajında verilen 

curcumin takviyesinden sonra kas ve kan MDA düzeyleri bakımından koşu bandında 

egzersiz yapan veya sadece curcumin alan gruplarda kontrol grubuna oranla herhangi bir 

farklılık saptanmamıştır (147). Çalışma kapsamında curcuminin kan ve kas örneklerindeki 

MDA seviyelerini önemli ölçüde etkilemediği, ancak eksantrik egzersizle sıçanların 

karaciğer dokusundaki MDA seviyelerinin azaldığına atıfta bulunmuşlardır (200).  
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Sprague-Dawley cinsi sıçanlar üzerinde vücut ağırlığının %5’i yük ile 10 günlük 

yüzme tükenme testi ve yüzme testi sonrasında 7 günlük toparlanma sürecinin sınandığı 

bir araştırmada, dişi ve erkek sıçanların MDA düzeyleri karşılaştırılmış ve anlamlı 

farklılıklar ölçülmüştür. Çalışma sonuçlarına göre dişi sıçanlardaki en yüksek MDA 

düzeyi tüketici egzersizin hemen ardından ölçülen grupta, ardından tüketici egzersizden 

sonra 7 günlük dinlenim grubunda ve en düşük değer de kontrol grubunda saptanmıştır. 

Erkek sıçanlarda dişilere göre daha yüksek MDA değerleri saptanmıştır. Erkek sıçanlarda 

tüketici egzersiz grubu en yüksek MDA düzeyini göstermiş, kontrol ve dinlenim grupları 

arasında anlamlı farklılık saptanmamıştır (190).  

Erişkin sıçanlara 12 gün boyunca 300 mg/kg dozajında curcumin uygulanan bir 

çalışmada, curcumin uygulanan grupta, kontrol grubuna oranla MDA seviyeleri 

bakımından anlamlı bir farklılık saptanmamıştır (201). 

Erkek fareler üzerinde 5 hafta boyunca yürütülen, farelere 4 hafta boyunca 50, 100 

ve 200 mg/kg dozajında curcumin verilerek gerçekleştirilen bir çalışma kapsamında 

curcumin verilen gruplar %5 vücut ağırlığı ile tüketici yüzme testi sonrasında sakrifiye 

edilmiş ve MDA düzeyleri ölçülmüştür. MDA düzeyi sadece yüzme testi yapan ve 

curcumin almayan grupta %119 oranında artış göstermiştir. Curcumin alan gruplarda 

sadece yüzme testi yapan gruba oranla anlamlı olarak daha düşük MDA seviyesi 

ölçülmüştür. Ayrıca 200 mg/kg dozunda curcumin verilen grupta, test yapmayan grup ile 

benzer düzeyde MDA, SOD, CAT ve glutatyon peroksidaz düzeyleri saptanmıştır (153).  

Wistar cinsi erkek sıçanlarda curcumin katkılı whey proteinin koruyucu etkilerinin 

sınandığı bir çalışmada 4 hafta boyunca çalışma gruplarına besinsel takviye verilmiş ve 

son hafta tüketici egzersiz yapılacak gruplardaki sıçanlara vücut ağırlığının %5’i oranında 

yük ile akut yüzme testi gerçekleştirilmiştir. Test sonuçlarına göre standart diyet 

uygulanan kontrol grubunda, diğer gruplara oranla en yüksek MDA düzeyi saptanmıştır. 

Standart diyet uygulayıp akut yüzme testine maruz kalan grupta, curcumin grubu ve 

curcumin+yüzme testi grubuna oranla anlamlı olarak daha yüksek MDA düzeyi 

saptanmıştır. Curcumin+yüzme testi grubu ve sadece curcumin alan grup arasında MDA 

düzeyleri bakımından anlamlı bir farklılık saptanmamıştır (202). 
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Sprague-Dawley cinsi dişi sıçanlarda kronik yorgunluğun etkilerinin sınandığı bir 

çalışmada sıçanlara tüketici egzersiz modeli olarak 10 gün boyunca vücut ağırlığının %5’i 

ile tüketici yüzme testi uygulanmıştır. Testler kapsamında tüketici yüzme grubunda 

kontrol grubuna oranla daha yüksek serum MDA düzeyleri saptanmıştır (203). 

Wistar cinsi erkek sıçanlara 28 gün boyunca 50 mg/kg dozajında curcumin 

uygulanan bir çalışmada, son gün ağırlıksız yüzme testi uygulanmış ve serum MDA 

düzeyi bakımından gruplar arasında anlamlı farklılıklar ölçülmüştür. Sadece yüzme testi 

uygulanan grup ve DMSO verilerek test uygulanan grup diğer gruplara oranla en yüksek 

serum MDA düzeylerini sergilemiştir. DMSO, curcumin ve kontrol gruplarında ölçülen 

MDA düzeyleri birbirine benzer ve en düşük MDA seviyesi kontrol grubunda saptanmıştır 

(199). 

Sprague-Dawley cinsi dişi sıçanlara, önceki çalışmamızda vücut ağırlığının %7’si 

kadar olan yük ile 5 gün boyunca tüketici yüzme testi uygulanmıştır. Çalışmamız 

kapsamında, tüketici yüzme egzersizi yapan grupta, hem karaciğer MDA düzeyinde hem 

de kas MDA düzeyinde, kontrol grubuna oranla anlamlı olarak daha yüksek değerler 

saptanmıştır (179). 

Tüketici egzersiz bağlamında curcumin takviyesinin sıçanlarda MDA seviyeleri 

üzerinde farklı etkileri olduğu bildirilmiştir. Curcumin’in MDA seviyeleri üzerindeki 

etkisi dokuya özgü olabilir. Bu etkiler egzersiz türünden ve uygulanan curcumin 

formundan etkilenebilir. Curcumin takviyesini takiben tükenme testlerine geçmeden önce 

daha uzun bir adaptasyon süreci vermek gerekebilir. Curcumin karaciğerde bir oksidatif 

strese ve toksisiteye sebebiyet veriyor olabilir. Bu toksisite egzersiz benzeri bir etki 

yaratarak ilk etapta homeostatik mekanizmayı zayıflatarak sonrasında daha güçlü bir anti-

oksidan sistem yaratıyor olabilir. Bunun için daha uzun soluklu veya daha uzun aralıklarla 

tekrarlanacak bir araştırma dizaynı oluşturulabilir. Test edilmeden önce curcumin alımını 

takiben bir ara verilip, dokuların adaptasyonu için ekstra zaman verilerek çalışma icra 

edilebilir. Kronik egzersiz ve curcumin takviyesinin pozitif etkilerini görmek için 

egzersizin şiddetini sabitlemek veya testlere geçmeden önce bir adaptasyon veya dinlenim 

vermek gerekebilir.    
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5.6. GSH Düzeyi 

Karaciğerde kontrol grubunda GSH seviyesi diğer gruplara oranla daha yüksektir.  

Kas dokuda ise curcumin alan gruplar kontrol ve yüzme gruplarına oranla daha yüksek 

GSH seviyesi göstermiştir.  

Sprague-Dawley cinsi erkek sıçanlarda nane esansiyel yağının etkilerinin 

sınandığı bir araştırmada, sıçanlara vücut ağırlığının yaklaşık olarak %3’ü düzeyinde yük 

ile 14 gün boyunca günlük 90 dk olacak şekilde yüzme antrenmanı uygulanmış, çalışma 

sonunda vücut ağırlığının %5’i ağırlık ile tükenme testi uygulanmıştır (186). Çalışma 

kapsamında sadece yüzme egzersizi yapan gruptaki karaciğer GSH düzeyi kontrol 

grubuna oranla anlamlı olarak daha düşük saptanmıştır. 

Wistar cinsi erkek sıçanlar üzerinde yürütülen bir çalışmada, sıçanlara 5 günlük 

koşu bandı adaptasyon protokolü sonrasında akut olarak iki farklı koşu bandı testi 

uygulanmıştır. Akut egzersiz olarak, 60 dk boyunca 10m/dk hızda %5 eğim ile koşu 

uygulanırken, akut tüketici egzersiz olarak 25m/dk hızda tükenmeye dek koşu uygulanmış 

ve ardından sıçanlar sakrifiye edilmiştir. Çalışma kapsamında karaciğer GSH değerleri 

bakımından gruplar arasında anlamlı bir farklılık saptanmamıştır (101). 

Wistar cinsi erkek sıçanlara uygulanan 6 haftalık koşu temelli antrenman 

protokolü ve günlük 100 mg/kg dozajında curcumin türevi uygulamasının gerçekleştiği 

bir çalışma dâhilinde, sıçanların kas GSH düzeyleri bakımından gruplar arasında anlamlı 

farklılıklar saptanmıştır. Tükenme testi sonrasında, en yüksek GSH düzeyini 

curcumin+egzersiz grubu göstermiştir. Egzersiz ve curcumin gruplarında, 

curcumin+egzersiz grubuna oranla daha düşük, kontrol grubuna oranla daha yüksek GSH 

düzeyleri saptanmıştır (149). 

Wistar cinsi erkek sıçanlarda karaciğer adaptasyonlarının sınandığı bir çalışma 

kapsamında 6 hafta boyunca haftanın 5 günü, egzersiz grubuna 60 dk %5 vücut ağırlığı 

ile yüzme, kontol grubuna aynı dönemde 30 dk ağırlıksız yüzme protokolü uygulanmıştır. 

6 haftalık antrenman dönemi sonrasında tüm gruplara farklı zaman dilimlerinde vücut 

ağırlığının %13’ü ile tüketici yüzme testleri uygulanmış ve GSH düzeyi saptanmıştır. 6 
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haftalık antrenman dönemi sonrasında ve tükenme testleri sonrasında egzersiz yapan 

grupların GSH düzeyi kontrol gruplarına oranla anlamlı düzeyde daha yüksek ölçülmüşür 

(66). 

Sprague-Dawley cinsi sıçanlar üzerinde vücut ağırlığının %5’i yük ile 10 günlük 

yüzme tükenme testi ve yüzme testi sonrasında 7 günlük toparlanma sürecinin sınandığı 

bir araştırmada, dişi ve erkek sıçanların GSH düzeyleri karşılaştırılmış ve anlamlı 

farklılıklar ölçülmüştür. Çalışma sonuçlarına göre dişi sıçanlardaki kontrol grubu ve 

tüketici egzersizden sonra 7 günlük dinlenim grubunun GSH düzeyleri birbirine benzer 

olup, tüketici egzersizin hemen ardından ölçülen gruptaki GSH düzeyi ise kontrol ve 

dinlenim grubuna oranla daha düşük ölçülmüştür. Erkek sıçanlarda dişilere göre daha 

yüksek GSH değerleri saptanmıştır. Erkek sıçanlarda en yüksek GSH değeri kontrol 

grubunda,  ardından dinlenim grubunda ve en düşük değer de tüketici egzersiz sonrası 

grupta ölçülmüştür  (190).  

Wistar cinsi erkek sıçanlara 20 gün boyunca, günlük 200 mg/kg dozajında verilen 

curcumin takviyesinden sonra kas, kan ve karaciğerde GSH düzeyleri bakımından koşu 

bandında egzersiz yapan veya sadece curcumin alan gruplarda kontrol grubuna oranla 

herhangi bir farklılık saptanmamıştır (147). Çalışma kapsamında yazarlar, curcuminin kas 

hasarı üzerindeki koruyucu etkisinin, oksidatif stres ve antioksidan sistemlerden bağımsız 

olabileceğini öne sürmüştür (147).  

Wistar cinsi erkek sıçanlara 28 gün boyunca 50 mg/kg dozajında curcumin 

uygulanan bir çalışmada, son gün ağırlıksız yüzme testi uygulanmış ve serum GSH düzeyi 

bakımından gruplar arasında anlamlı farklılıklar ölçülmüştür. Yüzme testi uygulanarak 

curcumin verilen grupta, diğer gruplara oranla en yüksek serum GSH düzeyi ölçülmüştür. 

Ardından DMSO+test grubu ve sadece test grubu birbirleri ile benzer ve diğer gruplara 

göre ikinci en yüksek GSH düzeyini göstermiştir. Çalışma kapsamında ölçülen gruplar, 

serum GSH düzeyleri bakımından curcumin, kontrol ve DMSO+kontrol gruplarında 

sırasıyla azalma göstermiştir. En düşük GSH düzeyi DMSO+kontrol grubunda saptanmış 

ancak kontrol grubu ile arasında farklılık saptanmamıştır (199). 
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Sprague-Dawley cinsi dişi sıçanlara, önceki çalışmamızda vücut ağırlığının %7’si 

kadar olan yük ile 5 gün boyunca tüketici yüzme testi uygulanmıştır. Çalışmamız 

kapsamında, tüketici yüzme egzersizi yapan grupta, kontrol grubuna oranla anlamlı olarak 

daha yüksek karaciğer GSH düzeyi saptanmıştır. Kas GSH düzeyi bakımından, yüzme ile 

kontrol grupları arasında anlamlı bir farklılık saptanmamıştır (179). 

Tüketici egzersize paralel olarak kas dokuda oksidatif stres belirteçlerine cevaben 

antioksidan sistemlerin artması, bir antioksidan sistem olarak da GSH düzeylerinin 

artması beklenmektedir. Karaciğerde azalan GSH, toksinlerin detoksifikasyonunda bir 

gerilemeye işaret ederken, kasta artan GSH oksidatif strese karşı güçlenen bir sistemin 

göstergesidir. Bu iki tezat durum, curcumin alımının karaciğerde dokuya özgü etkileri 

olabileceğini düşündürmektedir. Çalışmamız kapsamında verilen curcumin tek başına 

egzersize benzer bir etki gösterirken, egzersiz de tek başına kontrole benzer seviyede GSH 

üretememiştir.  Bu durum tüketici egzersizin yarattığı akut bir etki olabilir. Bu duruma 

ilişkin olarak dinlenim sonrası süreçlerde karaciğer GSH düzeyinin incelenmesi, 

toparlanma sonrası süreçte GSH hakkında daha detaylı verilerin oluşturulmasını 

sağlayacaktır. Çalışma modelimiz daha ılıman bir forma getirildiğinde kontrol düzeyine 

yakın GSH sonuçları elde edilebilir. Ayrıca Karaciğer GSH düzeyini arttırabilecek yeni 

antrenman tasarımlarını üretmek, sportif performansın fizyolojik kazanımları için oldukça 

elzemdir. 

 

5.7. SIRT1 Düzeyi 

Karaciğer SIRT1 düzeyi, kontrol grubunda yüzme+curcumin ve yüzme gruplarına 

oranla daha yüksektir. Kas SIRT1 düzeyi bakımından gruplar arasında anlamlı bir farklılık 

saptanmamıştır. 

Wistar sıçanlarına progresif olarak 6 hafta boyunca, haftanın 5 günü, günlük 30 

dakikalık bir koşu antrenmanı modelini uygulamayı içeren bir çalışmada, antrenman 

yapan grubun karaciğer SIRT1 düzeyi, kontrol grubuna oranla daha yüksek saptanmıştır 

(204).  
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Wistar cinsi erkek sıçanlar üzerinde yürütülen bir çalışmada, sıçanlara 5 günlük 

koşu bandı adaptasyon protokolü sonrasında akut olarak iki farklı koşu bandı testi 

uygulanmıştır. Akut egzersiz olarak, 60 dk boyunca 10m/dk hızda %5 eğim ile koşu 

uygulanırken, akut tüketici egzersiz olarak 25m/dk hızda tükenmeye dek koşu uygulanmış 

ve ardından sıçanlar sakrifiye edilmiştir. Karaciğer SIRT1 değerleri bakımından en düşük 

değer tüketici egzersizde saptanırken, akut egzersiz grubu tüketici egzersiz grubuna oranla 

yüksek, ancak kontrol grubuna oranla daha düşük SIRT1 düzeyi göstermiştir (101). 

Wistar cinsi erkek sıçanlar üzerinde yürütülen bir çalışmada 6 hafta boyunca 

günlük 100 mg/kg dozunda verilen bir curcumin türevinin koşu bandında kronik egzersiz 

modellemesi ile etkinliği sınanmış. Egzersiz yapan ve curcumin alan gruplar, SIRT1 

düzeyi bakımından kontrol ve egzersiz gruplarına kıyasla daha yüksek değerler ortaya 

koymuştur. (149). 

Curcumin ve egzersiz kombinasyonu karaciğerde tüketici egzersiz koşulları da baz 

alındığında, oksidatif stresi ve inflamasyonu arttırmış ve bu nedenle kontrol grubu 

dışındaki gruplarda daha düşük SIRT1 düzeyi saptanmış olabilir. İleride yapılacak 

araştırmalar için daha ılıman egzersiz modelleri kullanılarak bazal düzeydeki SIRT1 

düzeyi korunabilir ve aerobik yolakların da etkisi ile (205,206) daha yüksek SIRT1 

düzeyleri ölçülebilir. Tüketici egzersiz modelinin homeostatik kazanımlarını sağlamak ve 

toparlanma bakımından bazal düzeye yakın dönüşler yaşanması adına daha uzun dinlenme 

zamanları verilerek, tüketici yüzmenin SIRT1 düzeyine olan farklı etkileri de saptanabilir. 

 

5.8. TNF-α Düzeyi 

Karaciğer TNF-α düzeyi, yüzme grubunda diğer gruplara oranla daha yüksektir. 

Kas dokuda ise yüzme grubunda, kontrol ve curcumin gruplarına oranla daha yüksek 

ölçülmüştür. Plazmada ise yüzme+curcumin grubunda diğer gruplara oranla daha düşük 

bir TNF-α düzeyi saptanmıştır. 
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Sprague-Dawley cinsi erkek sıçanlarda kronik yorgunluğun sitokinler üzerindeki 

etkisinin sınandığı bir çalışmada; sıçanlara ilk 3 günü adaptasyon olarak, 18 gün boyunca 

vücut ağırlığının %5’i kadar yük ile her gün tükenme testi uygulanmıştır. 21 günlük 

tükenme protokolü sonrasında, egzersiz grubunda ölçülen TNF-α düzeyi kontol grubuna 

oranla anlamlı düzeyde yüksek saptanmıştır (207).  

Wistar cinsi erkek sıçanlarda curcumin katkılı whey proteinin koruyucu etkilerinin 

sınandığı bir çalışmada 4 hafta boyunca çalışma gruplarına besinsel takviye verilmiş ve 

son hafta tüketici egzersiz yapılan gruplardaki sıçanlara vücut ağırlığının %5’i oranında 

yük ile akut yüzme testi gerçekleştirilmiştir. Test sonuçlarına göre standart diyet 

uygulanıp yüzme testine maruz kalan grup, sadece curcumin alan ve curcumin alıp, yüzme 

testi yapılan gruplara oranla anlamlı olarak en yüksek TNF-α gen ekspresyonu düzeyini 

göstermiştir. Curcumin+yüzme testi grubu ve sadece curcumin alan grup arasında TNF-α  

gen ekspresyonu düzeyleri bakımından anlamlı bir farklılık saptanmamıştır (202). 

Wistar cinsi erkek sıçanlar üzerinde yürütülen bir çalışmada, antrenman grubunda 

3 hafta boyunca vücut ağrılığının %5’i yük ile tükenene dek yüzme antrenman modeli 

uygulanmış olup, antrenman grubunun TNF-α seviyelerinin kontrol grubuna göre önemli 

ölçüde arttığı bildirilmiştir (208). Bu çalışmada %5 sabit yük ile egzersiz modeli 

oluşturulmasına karşın, sıçanların tartımı haftalık olarak yapılmak yerine ilk hafta alınan 

değerler yük tayini için kullanılmıştır.  

Fareler üzerinde yürütülen bir çalışmada yokuş aşağı koşu egzersizinden 3 gün 

önce farelere curcumin uygulanmıştır (200). Curcumin alan farelerde egzersizden sonraki 

24 ve 72. saatlerde ölçülen kreatin kinaz, TNF-α ve IL-6 seviyelerinde azalma 

görülmüştür.  

Sprague-Dawley cinsi dişi sıçanlara, önceki çalışmamızda vücut ağırlığının %7’si 

kadar olan yük ile 5 gün boyunca tüketici yüzme testi uygulanmıştır. Çalışmamız 

kapsamında, tüketici yüzme egzersizi yapan grupta, kontrol grubuna oranla, anlamlı 

olarak, daha yüksek TNF-α düzeyi saptanmıştır (179). 
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Çalışmamız kapsamında yüzme+curcumin grubunun kan plazmasında ölçülen 

düşük TNF-α düzeyi, düzenli egzersizin bir sonucu olmasına karşın, yüzme+curcumin 

grubunun kan laktatında ölçülen yüksek değerlerle birlikte curcuminin (belki de tüketici 

egzersizdeki laktat artışında etkili) ergolitik bir etki göstererek, TNF-α üretimini 

baskılamış olabileceğini düşündürmektedir. Plazma TNF-α düzeyleri genellikle çeşitli 

dokulardan salınan TNF-α 'nın dolaşımdaki seviyesini yansıtır. Karaciğer ve kas ise kendi 

içlerinde TNF-α üretebilirler. Egzersiz ile birlikte curcumin, plazma TNF-α düzeyinde 

egzersiz etkilerini arttırarak, diğer gruplara oranla farklılık yaratmış olabilir. Kas dokuda 

ise egzersiz temelli olarak yüzme antrenmanı uygulanan gruplarda diğer gruplara oranla 

daha yüksek TNF-α düzeyleri saptanmıştır. Karaciğerde TNF-α, inflamatuar yanıtların 

düzenlenmesinde ve metabolizmanın kontrolünde önemli bir rol oynadığından artan laktat 

düzeyine, plazma boyutunda TNF-α artışı ile cevap veremese de karaciğerde bir yanıt 

oluşturmuş olabilir. Ayrıca curcumin TNF-α  üretimi bakımından, karaciğerde ve kasta 

bazal düzeye benzer etkilerin sürdürülebilmesine destek gösteriyorken,  plazma düzeyinde 

TNF-α  üretimini sınırlayabilir, baskılayabilir. Düzenli egzersiz ve curcumin alımının 

tüketici egzersiz testindeki TNF-α  üretimine yönelik etkileri sadece plazma düzeyinde 

görülüyor olabilir.  
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6. SONUÇ VE ÖNERİLER 

 

Çalışmamız kapsamında özellikle curcumin ve egzersiz grubunda ciddi bir asidoza 

girildiği saptanmış olup, bu farkın önceki sunulan verilere kıyasla cinsiyetler arasındaki 

farklılıklar veya alınan curcumin dozajından kaynaklı farklılıklardan dolayı olabileceği 

varsayılmaktadır. Çalışmamızda dönemsel olarak artan bir egzersiz modellemesi 

yürütülmüş olup, artan yüke adaptasyon sürecinden kaynaklı farklılıklar da ortaya çıkmış 

olabilir.  

Curcumin alımının artan şiddetteki antrenman modellemeleri ile birlikte 

yürütülmesi ve faydalı etkilerinin görülmesi için daha yüksek bir curcumin dozuna ve 

toparlanma dönemlerinde (209) (egzersiz sonrası) daha sık tüketime ihtiyaç 

duyulabileceği düşünülmektedir (210). Çalışmamız kapsamında oluşan bu negatif durumu 

inhibe etmek ve curcumin alımının yaratacağı kazanımları sağlamak adına ilk yaklaşım 

curcumin dozunu arttırmak olabilir.  

Tüketici egzersizin hormon dengesini etkilediği ve hem erkek hem de dişi 

sıçanlarda oksidatif strese ve ardından hücre zarı hasarına neden olduğu bilinmektedir. 

Dişiler erkeklere kıyasla oksidatif stresten biraz daha iyi korunmaktadır. Bu nedenle 

çalışmamızda dişi sıçanlardaki curcumin etkinliği sınanmıştır. Ancak bununla birlikte, 

tüketici egzersize maruz kalan erkek ve dişi sıçanların, oksidatif stres belirteçlerinde 

benzer değişiklikler gösterdiği de bildirilmiştir (190).  

Curcumin alımının çok sayıda faydalı etkisine rağmen, toksisite yaratabileceğine 

ilişkin bazı raporlar da bulunmaktadır (211). Curcumin alımının sıçanlarda ülser, 

hiperplazi ve ön mide, çekum, kolonda iltihaplanma vakalarını arttırabileceği bildirilmiştir 

(212).Curcumin ve türevlerinin doza bağlı olarak karaciğer hasarlarına yol açabileceği 

(213–215) özellikle yüksek doz alımında fare ve sıçanlar üzerinde hepatotoksik etkilere 

neden olabileceğini bildiren çalışmalar da bulunmaktadır (214,216). Çalışmamız 

dâhilinde minimal bir ihtimal olsa da curcumin alımı bir toksisite yaratmış olabilir. Bu 

ihitimali kısıtlı kılan durum, günümüzde curcumin alımının sıçanlar üzerinde toksik 
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etkilerinden ziyade koruyucu etkilerinin olduğunu savunan ciddi oranda araştırmanın 

bulunmasıdır (217–219). Zerdeçal ve curcumin alımı hayvanlarda akut olarak toksik 

olmamasına karşın bazı farelerde belirli dozlarda karaciğer ağırlığı ve karaciğer 

dokularında değişiklikler görülmüştür. Ancak zerdeçal ve curcumin, standartlaştırılmış 

toz halde veya ekstrakt olarak hayvanlara oral yolla uygulandığında önemli bir toksik etki 

yaratmamıştır (220). 

Vücut ağrılığının %5'inden daha yüksek iş yükleri genellikle maksimal egzersiz 

kapasitesi testlerinin değerlendirilmesi (48,221,222) veya egzersiz yoğunluklarının akut 

etkilerinin karşılaştırılması için kullanılmaktadır (223). Sıçanlarda %5 ve üzerindeki 

ağırlıklarda su sıcaklığındaki artış ile birlikte sabit iş yükünde dahi daha yüksek laktat 

düzeyi oluşmaktadır (224). Bu durum da şiddete ek olarak asidozu tetikleyerek tükenme 

zamanını kısaltmaktadır. Ayrıca 20 derece suda yapılan çalışmalar, sıçanlarda hipotermik 

etkiyi tetiklemektedir (221). 30 derecelik su sıcaklığı tükenme performansı için uygun gibi 

görünse de daha yüksek yüklerde artan şiddet ile beraber laktat üretimini tetikleyen 

mekanizmalar aktif olabilir. Özellikle 25 ve 30 derece aralığındaki sıcaklıklarda yüksek 

şiddet testlerin sınanması, gelecek çalışmalar için tüketici egzersizdeki yüke bağlı su 

sıcaklıkları için bir referans oluşturabilir. Hipotermik etkinin yaratacağı zorluklar %5 ve 

üzeri ağırlıklardaki yüksek şiddetli egzersizlerde inhibe olabilir. İleriki çalışmalarda 30 

derece yakınındaki sıcaklıklarda, özellikle yüksek şiddetli tüketici testlerde daha yüksek 

tükenme performansı oluşturulabilir. 

Dikey hareketlilik mesafelerinin zamansal olarak saptanması gruplar arasındaki 

anaerobik aktivite farklılıklarına atıfta bulunabilir. Curcumin ile birlikte antrenman yapan 

grubun; kuvvet verileri ve laktat düzeylerinin diğer gruplara göre daha fazla ancak 

tükenme zamanlarının daha düşük olması gruplar arasındaki anaerobik aktivite farkını 

göstermektedir. Aerobik aktivitelerden ziyade curcumin, anaerobik yolakları daha yüksek 

performans ile kullanma durumu yaratıyor olabilir. Curcumin, stres temelli olarak veya 

daha fazla motor ünite summasyonu ile ilk hareketi daha hızlı başlatarak dokularda daha 

erken asidoza girme durumuna sebebiyet veriyor olabilir. Bu durumun kassal mı stres 

temelli mi olduğu daha kısa süreli, daha yüksek ağırlıklar ile oluşturulacak araştırma 
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tasarımları sınanabilir. Curcumin alımının kassal boyutta bir değişim veya gelişim yaratıp 

yaratmadığı da ileri araştırmalarda elektriksel düzeyde sınanabilir. Ayrıca curcuminin; 

kullanmış olduğumuz dozajı bakımından dişi sıçanlarda performans ile negatif etki 

göstermiş olduğundan, ileri araştırmalarda farklı cins, cinsiyet ve yaş gruplarında farklı 

dozajlarda sınanması gerekmektedir. 

Tüm bunlara ek olarak sıçanlarda tüketici yüzme testi sonuçlarından elde edilen 

veriler, antrenman uygulama durumuna,  uygulanan antrenmanın şiddetine, suyun 

sıcaklığına, test ve antrenman öncesi ve sonrasında alınan takviyelerin dozajı ve 

zamanlamasına, gerçekleştirilecek olan tüketici testlerin zamanına, tüketici testlerdeki 

yük miktarına göre değişkenlik gösterebilir. Bu nedenle ileriki çalışmalarda bu 

değişkenlerin etki düzeyi de saptanarak, sportif performansın fizyolojik temelleri ve 

hücresel boyuttaki etkinliği adına daha fazla veriye ulaşılabilir.   
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