T.C.
SELCUK UNIVERSITESI

SAGLIK BILIMLERI ENSTITUSU

ELIT SPORCULARDA ANTi GRAVITE KOSU BANDI
EGZERSIZININ MiYOKIN SEVIYELERIi UZERINE ETKIiSi

Omer FIDAN

YUKSEK LiSANS TEZI

FiZYOLOJI (TIP) ANABILIM DALI

DANISMAN

Prof. Dr. Muaz BELVIRANLI

KONYA -2019



T.C.
SELCUK UNIVERSITESI

SAGLIK BILIMLERI ENSTITUSU

ELIT SPORCULARDA ANTi GRAVITE KOSU BANDI
EGZERSIZININ MiYOKIN SEVIYELERIi UZERINE ETKIiSi

Omer FIDAN

YUKSEK LiSANS TEZI

FiZYOLOJI (TIP) ANABILIM DALI

DANISMAN

Prof. Dr. Muaz BELVIRANLI

Bu arastirma Selguk Universitesi Bilimsel Arastirma Projeleri Koordinatérliigii
tarafindan 19202035 proje numarasi ile desteklenmistir.

KONYA -2019



ONAY SAYFASI

S.U. Saglik Bilimleri Enstitiisii Miidiirliigii’ne

Omer FIDAN tarafindan savunulan bu galisma, jiirimiz tarafindan Fizyoloji (Tip)
Anabilim Dali’nda Yiiksek Lisans Tezi olarak oy birligi ile kabul edilmistir.

Jiiri Bagkant: Prof.Dr. Nilsel OKUDAN

Selguk Universitesi [2@ }(wba,

Damgman: Prof.Dr. Muaz BELVIRANLI

¢
Selguk Universitesi ) //( E W

Uye: Prof.Dr. Niliifer ERKASAP

Eskigehir OsmangaziUniversitesi

ONAY:

Bu tez, Selguk Universitesi Lisansiistii Egitim-Ogretim Yonetmenligi’nin
ilgili maddeleri uyarinca yukaridaki jiiri iiyeleri tarafindan uygun goriilmis ve
EnstitiYo6netim Kurulu tarih ve sayil1 karariyla kabul edilmigtir.

Prof.Dr. Hasan Hiiseyin DONMEZ

Enstitii Midiiri



ONSOZ

Miyokinler, iskelet kas1 hiicreleri tarafindan kasilma aktivitesinin sonucunda
tiretilen ve daha sonra diger hiicrelerde, dokularda veya organlarda endokrin veya
parakrin etkileri gostermek i¢in dolasimda salinan sitokinler veya peptitlerdir. Bu tez
calismasinda diizenli antrenman yapan erkek futbolcularda maksimal oksijen
tiketiminin % 70’ine karsilik gelen hizda 45 dakikalik bir anti gravite kosu bandi
egzersizi ile normal kosu bandi egzersizine irisin, interlokin-6 ve dekorin yanitlarinin

karsilastirilmast amaglanmastir.
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SIMGELER VE KISALTMALAR

AMPK: Adenozin Monofosfat ile Aktive Olan Protein Kinaz

BWS: Kismi Viicut Agirligi Destegi

FNDCS5: Fibronektin Etki Alan1 iceren Protein 5

IL-6: Interlokin-6

LBPP: Alt Govde Pozitif Basing

NASA: Amerikan Ulusal Havacilik ve Uzay Dairesi

PGC-1a: Peroksizom Proliferatdr ile Aktive Edilmis Reseptor- vy, Koaktivator 1 a
PI3K: Fosfatidilinositol 3 Kinaz

PPAR-y: Peroksizom Proliferator Ile Aktive Edilmis Reseptor- y

TGF: Dontistiirticii Biiyiime Faktorii

VOymaks: Maksimal Oksijen Tiiketimi
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Bu ¢alismanin amact diizenli antrenman yapan erkek futbolcularda anti gravite kosu bandi
egzersizi ile normal kosu band1 egzersizine irisin, interlokin-6 ve dekorin yanitlarini karsilagtirmakti.

Caligmaya 18 ile 22 yagslar1 arasinda, en az 2 yillik futbol ge¢misi olan ve diizenli antrenman
yapan 11 erkek futbolcu alindi. Sporcularin VOjmas degerleri 20 Metre Mekik Testi ile hesaplandi.
Sporcular iki kez teste alindilar. Birinci gelislerinde rastgele olarak belirlenen grubun yarisina anti
gravite kosu bandinda yarisina ise normal kosu bandinda VO,nqs’'in % 70’inde 45 dakika egzersiz
yaptirlldi. Egzersizden 6nce, hemen sonra, egzersizden 30 dakika ve 2 saat sonra kan ornekleri
alinarak irisin, interl6kin-6 ve dekorin seviyeleri ELISA yontemiyle analiz edildi.

Irisin seviyeleri normal kosu bandi egzersizinde zamana bagl olarak degismedi (p > 0,05).
Anti gravite kosu bandi1 egzersizinde egzersizden 2 saat sonraki irisin seviyesi egzersizden hemen
sonrasina gore yiiksekti (p < 0,05). Egzersizden 30 dakika sonraki irisin seviyesi anti gravite kosu
bandi egzersizinde, normal kosu bandi egzersizine gore daha yilksekti (p < 0,05). Dekorin
seviyelerinde normal kosu bandi egzersizinde zamana bagli olarak degisiklik yoktu (p > 0,05). Anti
gravite kosu bandi egzersizinde egzersizden 2 saat sonraki dekorin seviyeleri, egzersizden 30 dakika
sonraki dekorin seviyelerine gore yiiksekti (p < 0,05). Anti gravite kosu bandi egzersizinde
egzersizden Once, egzersizden hemen sonra, egzersizden 30 dakika sonra ve egzersizden 2 saat
sonraki dekorin seviyeleri, normal kosu band1 egzersizine gore yiiksekti (p < 0,05). IL-6 seviyelerinde
normal kosu band:i egzersizinde zamana bagl olarak herhangi bir degisiklik yoktu (p > 0,05). Anti
gravite kosu bandi egzersizinde egzersizden 2 saat sonraki IL-6 seviyesi, egzersizden 30 dakika
sonraki seviyesine gore daha diisiiktii (p < 0,05). Anti gravite kosu bandi egzersizinde egzersizden
hemen sonraki ve 30 dakika sonraki IL-6 seviyeleri, normal kosu bandi egzersizine gore daha yiiksekti
(p <0,05).

Sonug olarak, irisin ve dekorin seviyeleri anti gravite kosu bandi egzersizine yanit olarak
artarken, IL-6 seviyeleri azalir. Ayrica irisin, dekorin ve IL-6 seviyeleri 6zellikle egzersiz sonrasi
donemde normal kosu bandina gore anti gravite kosu bandinda daha yiiksekti.

Anahtar sozciikler: Anti gravite kosu bandi; dekorin; miyokinler; interl6kin-6; irisin

Vi
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The aim of this study was to compare the responses of irisin, interleukin-6 and decorin to anti
gravity treadmill exercise and normal treadmill exercise in male football players who were regularly
trained.

Eleven male football players between the ages of 18 and 22, with at least 2 years of football
history and regularly trained were included in the study. VO, Values of the athletes were calculated
with 20 Meter Shuttle Test. The athletes were tested twice. Half of the randomly selected group was
exercised on the antigravity treadmill and half of them were exercised for 45 minutes on % 70 of
VO,max On the normal treadmill. Irisin, interleukin-6 and decorin levels were analyzed before,
immediately after, 30 minutes and 2 hours after exercise.

Irisin levels did not change with time in the normal treadmill exercise (p> 0.05). In the anti
gravity treadmill exercise, irisin levels 2 hours after the exercise was higher than the immediately after
the exercise (p < 0.05). Irisin levels were higher in the anti gravity treadmill exercise compared to the
normal treadmill exercise 30 minutes after the exercise (p < 0.05). There was no change in the decorin
levels depending on time in the normal treadmill exercise (p > 0.05). In the anti gravity treadmill
exercise, decorin levels 2 hours after the exercise were higher than the 30 minutes after exercise (p <
0.05). In the anti gravity treadmill exercise, decorin levels were higher before the exercise,
immediately after the exercise, 30 minutes after the exercise, and 2 hours after the exercise (p < 0.05).
There was no change in the IL-6 levels in the normal treadmill exercise depending on time (p > 0.05).
In the anti gravity treadmill exercise IL-6 levels 2 hours after the exercise was lower than the 30
minutes after the exercise (p < 0.05). In the anti-gravity treadmill exercise, IL-6 levels immediately
after and 30 minutes after the exercise were higher than the normal treadmill exercise (p < 0.05).

As a result, irisin and decorin levels increase in response to anti gravity treadmill exercise,
while IL-6 levels decrease. In addition, irisin, decorin and IL-6 levels were higher in the anti gravity
treadmill than in the normal treadmill, especially during the post-exercise period.

Key words: Anti gravity treadmill; decorin; myokines; interleukin-6; irisin

Vi



1. GIRIS
1.1. Anti Gravite Kosu Bandi

Giiniimiizde rehabilitasyon ve spor amaciyla kullanilan yeni teknolojiler daha
etkili bir tedavi sunumu saglamakta ve multidisipliner saglik egitiminde giderek daha
fazla kullanilmaktadir (Van Hoof ve ark 2015). Son yillarda, kismi viicut agirligi
destegi (BWS) saglayan kosu bantlarinin kullanimi, ek bir egzersiz ve rehabilitasyon
arac1 olarak elit sporcular arasinda giderek yayginlasmaktadir. Bir kosu bandinda
BWS saglayan en yeni gelisme alt govde pozitif basing (LBPP) uygulamasidir. Anti
gravite kosu bandi veya AlterG kosu bandi olarak da adlandirilan bu LBPP kosu
bandinda kullanicinin viicut agirh@ni azaltmak igin pelvisini ve bacaklarini
cevreleyen kapali bir torbaya uygulanan pozitif hava basinci kullanir (McNeill ve ark
2015) (Sekil 1.1). Cihazin tasarimi ve planlanlanmasi Amerikan Ulusal Havacilik ve
Uzay Dairesi tarafindan (NASA) yapilmistir (Saxena ve Granot 2011). NASA
tarafindan gelistirilen bu cihazda, diferansiyel hava basmct teknolojisi
kullanilmaktadir (Figueroa ve ark 2011). Bu teknoloji, uzayda uzun bir siire
kaldiktan sonra diinyaya geri donen astronotlarin iskelet kaslarinda meydana gelen

bozukluklarin online ge¢gmek ve fiziksel durumlarina katki saglamak igin

planlanmistir (Saxena ve Granot 2011).

7 A

Sekil 1.1. AlterG, Anti gravite kosu bandi.

Anti gravite kosu bandinda bacaklar iizerindeki yiikii ayarlamak ve eklemler

tizerindeki etkiyi azaltmak ve bdylece aerobik egzersizi kolaylastirmak icin basinglh



bir hava torbasi kullanir (Kawae ve ark 2017). Bu teknoloji toplam viicut agirliginin
% 80'e kadar azaltilmasina izin verir. Bu tiir viicut agirhgimni azaltmaya destek olan
cihazlar savas alanlarinda ya da diger yerlerde yaralanan askerlerin
rehabilitasyonunda da kullanilmaktadir. Viicut agirligim1 azaltan egzersiz, kisinin
hasarl1 bolgesine yiik bindirmeden rehabilitasyonuna yardime olabilir (Figueroa ve
ark 2011).

Anti gravite kosu bandi sistemlerinde yiik azaltma sadece saglikli duruma
daha hizli geri doniilmesine olanak saglamakla kalmaz, ayn1 zamanda dogal yiirtiyiis
modelininin saglanmasina da yardime1 olur, ¢linkii bu durum yaglhlarin, sporcularin
ve sakatlanmis kisilerin egzersizinde 6zellikle nemlidir. Bu teknoloji, yiiriirken veya
kosarken ortaya ¢ikan antrenman yiikiinii ve etkilerini en aza indirir, ayrica tam
zindelige kademeli olarak geri doniisii mimkiin kilar. Anti gravite kosu bantlari,
hareket kabiliyeti azalmis veya egzersiz intoleranst olan hastalarda hareketliligi
kolaylastirmak i¢in rehabilitasyon ve egitim araglar1 olarak da kullanilir (Stucky ve
ark 2018).

Rehabilitasyon perspektifinden bakildiginda, viicut agirliginin  farkh
yiizdelerinde benzer antrenman yogunluklarinin saglanabilecegini bilmek agirlik
kaldirma sirasinda dizlerin yaralanma riskini azaltabilir ve bel, plantar fasilit veya
kosu egzersizlerini kisitlayan diger durumlar igin yararli olabilir. Obez bireyler, kas
iskelet zorlanmalarina karsi yiik azaltma sistemi sayesinde uygun kardiyovaskiiler
yogunluklarda egzersiz yapabilirler. Boyle bir cihazin kullanimi, bir miyokard
hasarindan sonraki iyilesme sirasinda kardiyovaskiiler formun korunmasina yardimet
olabilir (Figueroa ve ark 2011). Anti gravite kosu bandinin kullanildig: bir diger saha
norolojik hastaligi olan bireylere yaptirilan ylirliylis antrenmanlaridir. Ayrica, yash
bireylerde de bu tiir egzersizler daha uzun siire fiziksel agidan formda kalmayi saglar.
Bu teknoloji, ayn1 zamanda kilo verme ve saglik durumunun iyilestirilmesi siirecine
de yardimci olur. Bu yontemle iligkili ilk bilimsel ¢aligma 2011 yilinda yayinlamis ve
asil tendonunun cerrahi tedavisi sonrasinda anti gravite kosu bandi {izerinde ¢alisan
sporcularin spora geri doniislerinin bu rehabilitasyon formunu uygulamayan gruba

kiyasla ortalama iki hafta kisaldig1 gosterilmistir (Saxena ve Granot 2011).

Alt ekstremite cerrahisi ge¢irmis hastalarda yapilan bir ¢alismada Patil ve ark

(2013), anti gravite kosu bandinin alt ekstremite cerrahisi sonrasi hastalarin


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Stucky%20F%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=29441025

rehabilitasyonunda etkili bir arag¢ olabilecegini gostermislerdir. Diz osteoartritli
hastalarda yapilan bir ¢alismada (Liang ve ark 2019), anti gravite kosu bandinin
agriy1 hafiflettigi diz fleksiyon-ekstansiyon yiirliylis paternini ve buna eslik eden kas
kuvvetini iyilestirdigi ve bazi aktiviteleri geri kazanmada etkili oldugu bildirilmistir

(Liang ve ark 2019).
1.2. Miyokinler ve Egzersiz

Yakin zamanda yapilan ¢ok sayidaki ¢alismalara (Pedersen ve Febbraio 2012,
Bozyel ve ark 2018, Manole ve ark 2018) goére miyokinlerin en gilincel tanimi
sOyledir: “Kasilma aktivitesi sonucunda miyositler tarafindan iiretilen ve daha sonra
diger hiicrelerde, dokularda veya organlarda endokrin veya parakrin etkiler

gostermek i¢in dolagimda salinan sitokinler veya peptitlerdir”.

Goldstein  (1961) yaklastk 60 yil Once egzersiz sirasinda glikoz
metabolizmasini diizenleyen ve iskelet kasindan salgilanan hiimoral bir faktoriin
varligini ileri stirmiistiir. 1990'larin basinda, egzersiz sonrasi kan plazmasinda bazi
sitokin diizeylerinin yiikseldigi bulunmustur. Egzersiz sonras1 Interlokin (IL)-6 da
dahil olmak {izere bazi sitokinlerin seviyesindeki artigin, hasarli kas dokusunda
biriken bagisiklik hiicrelerinden kaynaklandigi diisiiniilmistiir, ¢linkii ¢ogu rapor,
agir egzersiz sonrasi sitokinlere odaklanmistir. Bununla birlikte, 1990'larin
sonlarindaki diger c¢aligmalar, egzersizin kas hasari olmadan da plazma IL-6
seviyelerini arttirdigin1 gostermistir (Ostrowski ve ark 1998). Daha sonraki yillarda,
baz1 faktorlerin iskelet kasi hiicrelerinden salinabilecegi ve bunlarin miyokinler
olabilecegi diistiniilmiistiir. IL-6, yogun bir sekilde bir miyokin olarak c¢alisilmistir.
Son zamanlarda, sadece IL-6 degil, ayn1 zamanda fibroblast biiyiime faktorii-21
(FGF-21), IL-8 ve IL-15 gibi zaten sitokin olarak bilinen bazi hiimoral faktorler de
miyokin olarak kabul edilmistir (Pedersen ve ark 2007, Pedersen 2011). Ek olarak,
son proteomik analizler birka¢ yiliz proteinin potansiyel miyokinler oldugunu
gostermistir (Bortoluzzi ve ark 2006, Yoon ve ark 2009, Henningsen ve ark 2010).
Miyokinlerin proteinlerle siirli olmayacagi gelecekte analitik teknikler iyilestirilirse,
lipitler gibi ¢ok diisiik molekiiler agirlikli molekiillerin de aday miyokinler
olabilecegi ileri siiriilmiistiir (Manabe ve ark 2012). Bu bilgiler miyokin kavraminin

kademeli olarak kabul géormesine yol agmistir (Manabe ve ark 2012).



Miyokinlerin saglik durumunun korunmasinda iskelet kasi ile diger organlar
arasinda metabolik aracilar olarak gorev yaptiklar1 gosterilmistir (Schnyder ve
Handschin 2015). Ayrica yaslanmayla ilgili patolojilerin 6nlenmesinde de bu

miyokinlerin rolii olabilecegi bildirilmistir (Demontis ve Piccirillo 2013).

Iskelet kasi, miyokinler adi1 verilen proteinleri iiretebilen ve salgilayabilen
oldukga vaskiilerize bir doku ve aktif bir endokrin organ olmasina ragmen (Pedersen
ve Febbraio 2008, Pedersen ve Febbraio 2012), tiim miyokinler sadece iskelet
kaslarinda iiretilmemektedir (Pedersen 2011). Miyostatin gibi baz1 miyokinler temel
olarak kas kisitli proteinlerdir, adipomiyokinler gibi bazilar1 ise diger dokular
tarafindan da salgilanabilirler (Ornegin, IL-8 ve irisin) (Trayhurn ve ark 2011).
Bununla birlikte, iskelet kasi muhtemelen dolasimdaki ¢ogu miyokinin ana
kaynagidir, ¢linkii biiylik 6l¢iide vaskiilarizedir ve insan viicut kiitlesinin yaklasik
olarak % 30-40"m1 olusturur (Piccirillo 2019). Miyokinlerin iskelet kasi, yag dokusu,
karaciger, pankreas, kemik, kalp, beyin ve bagisiklik hiicrelerinde reseptorleri vardir

(Pedersen ve ark 2007).

Gilinimiizde diizenli egzersizin faydali etkileri iyi bilinmektedir ve etkinligi
en az 26 farkli patolojide kanitlanmistir (Pedersen ve Saltin 2015). Ancak, bu
etkilerden sorumlu olan biyomolekiiler ve néroendokrin mekanizmalar hakkinda ¢gok
az sey bilinmektedir (Pérez-Lopez ve Gonzalo-Encabo 2018). Insanlarda iskelet kasi,
egzersize cevap olarak organlar ve dokular arasinda dolasimdaki faktorlerin
olusturdugu iletisim aginda kritik bir role sahiptir (Pedersen ve ark 2003, Pedersen ve
Febbraio 2012, Whitham ve Febbraio 2016). Bu baglamda miyokinler adi verilen
biyomolekiillerin kas ile organlar arasindaki iletisimi destekledigi gosterilmistir
(Pedersen ve ark 2003, Pedersen ve ark 2007, Pedersen ve Febbraio 2012, Whitham
ve Febbraio 2016).

1.2.1. irisin ve Egzersiz

Irisin ile ilgili ilk rapor 2012 yilinda Harvard Universitesi'nden Bostrom ve
ark (2012) tarafindan yayinlanmustir. Irisin, 112 amino asit iceren peptit yapisinda bir
hormon ve egzersiz kaynakli bir miyokindir (Hecksteden ve ark 2013). Irisin,
fibronektin etki alani igeren protein 5 (FNDCS5) genini igeren fibronektin tip III

bolgesi tarafindan kodlanan tip I membran proteininin kesilmesi sonucu olusur



(Bostrdm ve ark 2012). Irisin baslica iskelet kaslarindan, 6zellikle de perimisyum,
endomisyum ve niikleer kisimlardan salgilanir, ayrica pankreas, adipoz doku ve kalp
kasindan da salgilandigi tespit edilmistir. Irisin immiinoreaktivitesi tiikiiriik
bezlerinde, yumurtaliklarda, testislerde, rektumda, intrakraniyal arterlerde, dilde,
optik sinirde, midede, noéronlarda ve ter bezlerinde de bulunmustur (Aydin 2014).
Irisin seviyesi kas kiitlesi miktar1 ile pozitif korelasyonludur (Huh ve ark 2012,
Stengel ve ark 2013). irisinin egzersiz ile metabolik homeostaz arasinda bir araci
oldugu one stirtilmistiir (Bostrom ve ark 2012, Huh ve ark 2012, Lecker ve ark
2012).

Irisin sentezi ve salgilanmasi (Sekil 1.2), egzersiz ve peroksizom proliferator
ile aktive edilmis reseptor-y (PPAR-y) koaktivatorii 1-o (PGC-la) ile uyarilir
(Norheim ve ark 2014). PGC-1a, iskelet kaslari, kahverengi yag dokusu, karaciger ve
kalp gibi dokularda beslenme ve fizyolojik sinyale yanit olarak ¢ok sayidaki genin
ekspresyonunu diizenleyen spesifik bir transkripsiyonel koaktivatordiir. Egzersiz,
PGC-1a' nin kalp ve iskelet kasindaki ekspresyonunu artirir ve daha sonra insiilin
duyarlilig1 ve sinyallesme gibi farkli metabolik olaylar1 gelistirir ve ayrica adenozin
monofosfat ile aktive olan protein kinaz (AMPK) aktivasyonu, PGC-la
fosforilasyonunu ve FNDCS5 iretimini takiben FNDCS5'in kesilmesini saglar
(Moreno-Navarrete ve ark 2013, Xu 2013, Norheim ve ark 2014).



Uzun Siireli Egzersiz

IFISIN s—-

Sekil 1.2. irisinin sentez ve salgilanma mekanizmasi (Gizaw ve ark 2017).

Gouni-Berthold ve ark (2013), egzersizin, iskelet kasinda FNDCS5 ve PGC-
lo’y1 uyardigini gostermistir. Birkag ¢alisma (Gouni-Berthold ve ark 2013, Kurdiova
ve ark 2014) irisinin iskelet kasinda glikoz homeostazini otokrin bir sekilde
diizenleme kapasitesine de sahip oldugunu bildirmistir. FNDC5’in dis bolgesinin
kristal yapisinin irisine karsilik geldigi gosterilmistir (Kurdiova ve ark 2014). Bu,
irisinin heniiz tanimlanmamis bir reseptdre baglanarak calisabilecegi anlamina
gelmektedir (Gizaw ve ark 2017). Son yillarda yapilan deneysel ¢alismalar (Zhang
ve ark 2014, Rizk ve ark 2016), irisinin, iskelet kaslarinda glikoz alimini
kalsiyum/ROS ve P38 AMPK aracili AMPK yolu ile aktive ettigini gostermistir. Bu
nedenle irisin, AMPK ile iligkili yol araciligiyla iskelet kaslarinda faydali etkiye
sahiptir (Sekil 1.3).
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Sekil 1.3. Irisinin iskelet kasindaki fizyolojik etkileri (Gizaw ve ark 2017).

Bostrom ve ark (2012), egzersizin metabolizma {izerindeki yararli etkilerine
irisinin aracilik ettigini ileri siirmiislerdir. Hayvanlarda 3 haftalik egzersizden sonra
plazma irisin seviyeleri % 65 artarken, saglikli insanlarda 10 haftalik dayaniklilik
egzersizlerinin ardindan dolagimdaki irisin konsantrasyonunun iki katina ¢iktig
gosterilmistir (Bostrom ve ark 2012). Kim ve ark (2015), 12 haftalik direng

antrenmaninin yasl siganlarda serum irisin seviyesini artirdigini bildirmistir.

Kraemer ve ark (2014), saglikli gen¢ bireylerde VOzmaks’in % 60°inda 90
dakikalik kosu egzersizi yaptirmiglar ve egzersizin 54. dakikasinda serum irisin
diizeylerinde % 20'in iizerinde bir artis bulmuslardir. Lee ve ark (2014), bir grup
saglikli genc zayif bireyde 1 saat orta derecede egzersiz yaptirdiktan hemen sonra

serum irisin seviyelerinde yaklasik 3 kat artis oldugunu gostermislerdir.

Saglikli geng 10 erkek ve 10 kadin iizerinde yapilan bir ¢aligmada (Wiecek ve
ark 2018), tek bir 20 saniyelik bisiklet egzersizinden meydana gelen anaerobik
egzersizin irisin seviyesini artirdigr gosterilmistir. Farelerde VOzmaks'n % 60'inda 30
dakika veya bir saat boyunca uygulanan kosu bandi egzersizinin plazma irisin

diizeylerini egzersiz sirasinda anlamli derecede artirdigi, 1 saatlik egzersizden sonra
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irisin seviyelerinin egzersizden 6 saat sonrast maksimuma ¢iktigi gosterilmistir (Pang
ve ark 2018). Saglikli geng insanlarda yiiksek yogunluklu akut egzersizden sonra
dolasimdaki irisin seviyelerinde akut bir artisin gergeklestigi bildirilmistir (Ramin ve
ark 2014).

1.2.2. interlékin-6 ve Egzersiz

IL-6 ilk olarak, 1980'lerin ortasinda tanimlanmistir (Hirano ve ark 1986). IL-
6, genis bir biyolojik aktivite yelpazesine sahip bir miyokindir. Ayn1 zamanda
viicutta inflamasyonun bir belirtecidir (Fuster ve Walsh 2014). IL-6, B hiicresi
olgunlagsmasi ve inflamasyon siirecinde aktif rol oynar. Pirojen gibi davranabilir ve
enfeksiyon, enfeksiyon dist ve otoimmiin hastaliklarda atese neden olabilir
(Dalrymple ve ark 1996). IL-6 baslangigta tipik bir proinflamatuar sitokin olarak
smiflandirilmis, ardindan antiinflamatuar 6zellikleri de tanimlanmustir (Kristiansen
ve Mandrup-Poulsen 2005). insan IL-6's1, 28-amino asitlik bir sinyal peptidi dahil
212 amino asitten olusur (Tanaka ve ark 2014).

IL-6, egzersiz sirasinda dolasimda seviyesi ilk yiikselen sitokindir.
Dolasimdaki IL-6 seviyesi egzersize cevap olarak katsayili bir sekilde (100 kata
kadar) artar ve egzersiz sonrast donemde ise azalir (Pedersen ve Hoffman-Goetz
2000, Pedersen ve ark 2001, Febbraio ve Pedersen 2002, Suzuki ve ark 2002). Ayrica
iskelet kast lifleri egzersiz sirasinda ve sonrasinda IL-6'y1 eksprese eder ve dolagima
serbestler (Akira ve ark 1993, Ostrowski ve ark 1998, Jonsdottir ve ark 2000,
Steensberg ve ark 2000). IL-6 iretimi aynm sekilde bag dokusu, beyin ve yag
dokusunda da egzersiz sonrasinda artar (Pedersen 2011). Plazma IL-6
konsantrasyonlari, akut bir egzersiz oturumunun sona ermesinden kisa bir siire sonra
zirve yapar ve hizli bir sekilde egzersiz Oncesi seviyelere doner (Febbraio ve
Pedersen 2002). IL-6 mRNA seviyeleri egzersiz sonrasi kas glikojen depolart
azaldiginda artar (Ostrowski ve ark 1998, Keller ve ark 2001, Steensberg ve ark
2001). IL-6 inflamatuar bir sitokin oldugundan baslangig¢ta egzersize bagli IL-6
artisinin kas hasarina bagl oldugu diisiiniilmiistiir. Bununla birlikte, cesitli kanitlar
IL-6'nin kas yaralanmasindan bagimsiz olarak da iiretildigini gostermistir (Ostrowski

ve ark 1998, Ostrowski ve ark 1999).



Pedersen ve ark (2007), IL-6'nin, hem kas i¢inde lokal olarak, hem de hormon
benzeri bir etkiyle diger organlar iizerindeki etkilerinden dolayr bir “egzersiz
faktori” olabilecegini ileri siirmislerdir. IL-6 iskelet kasinda, AMPK ve/veya
fosfatidil inositol 3 kinaz (PI3K) aktivasyonuna yol agan bir gpl30Rp/IL-6Ra
homodimeri olusturur ve ardindan glikoz aliminda ve yag asidi oksidasyonunda bir
artisa neden olur (Bruce ve Dyck 2004, Carey ve ark 2006). IL-6'nin hepatik
glikogenolizi, glikoneogenezi ve glikoz salimini uyardigi one siiriilmiistiir (Gleeson
2000). Dolayisiyla, egzersize yanit olarak IL-6 salinimi, iskelet kasinda lokal olarak
glikoz alimin1 ve yag asidi oksidasyonunu artirarak ve kas hiicrelerine glikoz alimini
daha da artiran insiilin sekresyonunu uyararak pleiotropik etkilere sahip gibi
goriinmektedir (Schnyder ve Handschin 2015).

Tiiketici egzersizden sonra belirgin sekilde artan IL-6 seviyeleri bir¢cok
caligmada tutarli bir sekilde gosterilmistir. 6 dakikalik yogun bir egzersizden sonra
plazma IL-6'da 2 katlik bir artig oldugu bildirilmistir (Nielsen ve ark 1996). % 2,5'luk
bir egim ve VOomas’in % 75’inde gerceklestirilen bir kosu bandi egzersizinde,
kandaki IL-6 seviyesi, egzersizden 30 dakika sonra onemli derecede artmis ve 2,5
saatlik kosudan sonra en yiiksek seviyelere ulagilmistir (Ostrowski ve ark 1998). Bir
maraton kosusundan hemen sonra maksimum IL-6 seviyeleri (100 kat artig)

Ol¢tilmiistiir (Petersen ve Pedersen 2006).

Plazma IL-6'nin egzersize bagl artist zaman iginde dogrusal degildir.
Egzersiz sirasinda tekrarlanan Olclimler, plazmadaki IL-6'nin neredeyse iissel bir
sekilde arttigin1 gdstermektedir (Ostrowski ve ark 1998, Steensberg ve ark 2000,
Fischer ve ark 2004). Ayrica, egzersizden hemen veya kisa bir siire sonra pik 1L-6
seviyesine ulasilir (Ostrowski ve ark 1998, Fischer ve ark 2004) ve ardindan egzersiz

oncesi seviyelere dogru hizh bir diistis goriiliir (Fischer 2006).

Akut egzersizin plazma IL-6 seviyelerini artirmasina ek olarak, farkli
caligmalarda diizenli egzersizin bazal IL-6 seviyelerinin azalmasina neden oldugu
gosterilmistir (Lavratti ve ark 2017). Bu azalma egzersizin yogunlugu ve siiresi ile
birlikte bireylerin form diizeyleri gibi diger degiskenlerle de iligkilidir (Cronin ve ark
2017). Giinliik yasamlarinda diizenli egzersiz yapan bireylerin sedanterlere kiyasla
daha diisiik bazal IL-6 seviyelerine sahip oldugu bildirilmistir (Kapilevich ve ark
2017).



1.2.3. Dekorin ve Egzersiz

Dekorin ilk olarak, Kanzleiter ve ark (2014) tarafindan tanimlanmis 16sin
bakimindan zengin bir miyokindir. Dekorin, hiicre dis1 matrikste bulunur (Kanzleiter
ve ark 2014). Kas kasilmasi sirasinda iskelet kaslarindan salgilanir ve kas
bliylimesinde 6nemli rol oynar. Dekorin, ¢inko bagimli bir sekilde miyostatine

baglanir ve onu inaktive eder (Shafey ve 2016).

Dekorin, kollajen matriksleri diizenlemede ve ¢esitli kosullar altinda hiicre
¢ogalmasimi kontrol etmede ¢ok Onemlidir. Bu miyokin, biiyiime faktorlerinin
biyoaktivitesini degistirebilir ve farkli hiicrelerde dogrudan sinyal molekiilii olarak
islev gorebilir. Erken gelisim sirasinda iskelet kasi iginde yiiksek seviyelerde
eksprese edilen dekorin, kas hiicresinin farklilasmasini ve gogiinii engeller ve iskelet
kasi i¢inde bag dokusu olusumunu diizenler. Direkt dekorin enjeksiyonunun kas
fibrozunu azalttigit ve neredeyse tamamen fonksiyonel iyilesme sagladigi
gosterilmistir. Ek olarak, dekorinin son zamanlarda kasta protein sentezinin negatif
bir diizenleyicisi olan miyostatini inhibe ederek kas lifi hipertrofisini tesvik ettigi de

bildirilmistir (Bekki ve ark 2018).

Fareler {izerinde yapilan ¢alismalar, dekorin eksikliginin timor gelisimine
neden oldugu ve bunun bir tiimor baskilayict gen olarak kabul edildigini gostermistir.
Timor ilerlemesi sirasinda, cesitli kanser tiirlerinde dekorin ekspresyonunun veya
dolagimdaki dekorin seviyesinin azaldigi bildirilmistir. Ayrica, terapotik bir molekiil
olarak kullanildiginda, dekorinin deneysel kanser modellerinde tiimor ilerlemesini ve
metastazi inhibe ettigi gosterilmistir (Jarvinen ve Prince 2015). Dekorin
ekspresyonunun, kronik  obstriiktif akciger hastaligi, fokal segmental
glomeriiloskleroz ve sistemik lupus eritematozus dahil fibroproliferatif hastaligi olan

bireylerde azaldig: bilinmektedir (Bekki ve ark 2018).

Orta siddette direng antrenmaninin, antrenmanl erkeklerde plazma dekorinde
onemli bir artisa neden oldugu gosterilmistir. Daha sonraki Ol¢timler ise plazma
dekorin seviyesinde hizli bir diisiis oldugunu gostermistir. Plazma dekorin diizeyinde
yiikselme derecesi, bacak press egzersizinde kullanilan kuvvet miktari ile de pozitif

olarak iligkilendirilmistir (Kanzleiter ve ark 2014, Bugera 2017).
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Bu calismada, en az 2 yildir diizenli sekilde antrenman yapan erkek
futbolcularda maksimal oksijen tiiketimi (VOzmaks)’'nin % 70’ine karsilik gelen kosu
hizinda 45 dakikalik normal kosu bandi ile anti gravite kosu bandi egzersizlerine

irisin, interlokin-6 ve dekorin yanitlarinin karsilastirilmasi amaglanmustir.
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2. GEREC ve YONTEM
2.1. Katilimcilar

Bu calisma icin Selguk Universitesi T1p Fakiiltesi Girisimsel Olmayan Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu’ndan 19.12.2018 tarih ve 2018/436 sayili karar1 ile onay
alindi. Caligma Oncesinde, katilimcilar ¢alismanin metodu ve olusabilecek riskler
hakkinda bilgilendirildi ve katilimcilara aydinlatilmis onam formu imzalatildi.
Calisma Selguk Universitesi Tip Fakiiltesi Spor Fizyolojisi Bilim Dalinda ve Atiker
Konyaspor Futbol Kuliibii Tesislerinde gerceklestirildi.

Calismaya 18 ile 22 yaglari arasinda, en az 2 yillik futbol ge¢misi olan ve
diizenli sekilde antrenman yapan (giinde 1,5-2 saat, haftada ise 3-5 giin) 11 goniilli

erkek futbolcu alind.
Gontiilliilerin arastirmaya dahil edilme kriterleri;

e 18-22 yaslar arasinda ve erkek olmasi,

e Vicut kitle indekslerinin <25 olmasi,

e Akut ve kronik higbir rahatsizligin olmamasi,

e Antiinflamatuar veya steroid gibi ilaglari kullanmamast,
e Enaz iki yildir diizenli antrenman yapiyor olmasi,

e Antrenman sayisinin en az haftada 3 giin, giinde 1,5- 2 saat olmasi.
Goniilliilerin arastirmaya dahil edilmeme kriterleri;

e Antremanlar1 birakan sporcular,

e Aragtirma aninda ortaya ¢ikan akut yada kronik hastalig1 olanlar,
e Antiinflamatuar ve steroid gibi ilaglar kullananlar,

e Viicut kitle indeksi >25 olanlar,

e Daha 6nce herhangi bir zamanda cerrahi operasyon dykiisii olanlar.
2.2. Egzersiz Testlerinin Uygulanmasi

Calisma igin sporcular toplam 3 kez davet edildi. ilk gelislerinde Atiker
Konyaspor Futbol Kuliibii tesislerinde sporcularin VO,maks degerleri 20 Metre Mekik

Testi ile hesaplandi. Sporcular ikinci gelislerinde rastgele iki gruba ayrildilar. Bir
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gruba VOomaks’in % 70’inde 45 dakikalik kosu bandi egzersizi uygulanirken diger
gruba VOymaks'1n % 70’inde 45 dakikalik anti gravite kosu band1 egzersizi uygulandi.
Ugiincii  gelislerinde ise gruplar caprazlandi. Anti gravite kosu bandinda

gerceklestirilen egzersizler % 80 kilo azaltma sartlarinda gergeklesti.

Sporcularin VOymaks degerlerine gore kosu bandi tizerindeki kosu hizlari ve is

yiikii hesaplamalar1 asagidaki formiille hesaplandi.

L] HEdEf VOZmaks = (VOZmaks) X (0.7)
o Hedef VOZmaks = 3,5 + (0,2 X HIZ)
e Hiz(m/dk) x 60/1000 = Hiz (km/sa) (Ferguson 2014).

2.2.1. 20 Metre Mekik Testi

Bu c¢alismada sporcularin VOjnas degerleri 20 Metre Mekik testiyle
belirlendi. 20 Metre Mekik Testi, Leger ve Lambert (1982) tarafindan daha

geleneksel mesafeli kosu testine alternatif olarak gelistirilmistir.

Test sporcularin diizenli olarak antrenman yaptiklar1 Atiker Konyaspor Futbol
Kuliibii Tesisleri sahasinda 20 metrelik belirlenen bir alanda uygulandi. Belirlenen
alanlarin bagma ve sonuna igaretler (koni) konuldu ve sporculara sinyal sesi verildi.
Sporculardan her bir seste baslangi¢ ve bitis ¢izgilerinin 6niindeki iki metrelik alan
icinde olmalari istendi. Test, protokoliine uygun olarak 8,5 km/s hizla baslatilip hiz
her 1 dakikada 0,5 km/s artirildi. Her mekik sonunda sporculardan baslangig ve bitis
cizgilerine basmalar1 sdylendi. Sporcunun yakaladig: her bir sinyal bir mekik olarak
kaydedildi, yakalayamadigi her mekik de bir hata olarak kabul edildi. Sporcu bip
sesinde 20 metreyi ard arda 3 defa tamamlayamazsa test sonlandirildi ve
protokoldeki seviye ile mekik sayisi kayit altina alindi. Tahmini VOjmaks degeri

asagidaki formiil kullanilarak hesaplandi.
Formiil: Y= 131,025 + 3,238X — 3,248A + 0,1536AX (Leger ve ark 1988).

(Y=VOamas ml.kg™t.dk?, X=kosu hiz1 km.s™, A= yas (y1l))
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2.2.2. Normal Kosu Bandi ve Anti Gravite Kosu Bandi1 Egzersizlerinin

Uygulanmasi

Calisma oncesinde katilimcilar kosu i¢in uygun ayakkabi ve elbise giydiler.
Kahvalt1 siiresinden en az 2 saat sonra sporcular teste basladilar. Onceden belirlenen
rasgele iki gruba ayrildilar. Ilk olarak egzersizden 6nce 1. kan alma islemi, sonra
egzersiz oncesi 1sinma, daha sonra 45 dakika siliren egzersiz, egzersizden hemen
sonrasinda 2. kan alma islemi, egzersizden 30 dakika sonra 3. kan alma islemi ve son
olarak egzersizden 2 saat sonra 4. kan islemi olmak iizere tiim katilimcilar aym

stiregclerden gecerek calismayi tamamladilar.

Egzersiz testleri son antrenmandan 48 saat sonra hafif kahvalti sonras1 09:00-
12:00 saatleri arasinda Atiker Konyaspor Futbol Kuliibii Tesislerinde Onceden

belirlenen kosu hizinda gerceklestirildi.

Anti gravite kosu bandinda egzersizi igin sporculara cihaz ve emniyet
tedbirleri anlatildiktan sonra, sporcunun anti gravite kosu band: igine yerlesmesi igin
gerekli olan tayt giydirildi. Daha sonra cihazin igine yerlesen sporcunun tayttaki
fermuar ile cihazla baglantis1 saglandi. Katilimecinin belden asagisini kaplayan plastik
fanusu hava ile doldurarak cihazin kendini kalibre etmesi ve egzersiz yapacak kisinin
agirligini 6lgme ve kisiye uygun dogru basinci olusturmasi programlamasi saglandi.
Ardindan sporcunun agirliginin % 80’1 alinacak (agirhi@inin % 20’siyle kosacak)
sekilde cihaz programlanarak kosuya baslandi. Kisiye uygun hesaplanan ideal kosu
hizina 1 dakika iginde kademeli olarak artirilarak ulasildi ve katilimcilar 45 dakika
boyunca bu hizda kosu yaptilar. Kosu esnasinda sivi ihtiyaci igin Su sporcunun

yaninda hazir bulunduruldu.

Normal kosu bandinda egzersiz yapacak sporcuya da cihaz ve emniyet
tedbirleri anlatildi. Daha sonra kosuya baslanildi ve ideal hiza 1 dakika iginde
kademeli olarak ulagildi. Burada da su sporcunun yaninda hazirdi ve 45 dakika bu

sekilde kosu yapmalar1 saglandu.
2.3. Kan Orneklerinin Alinmasi

Kan ornekleri tecriibeli bir hemsire tarafindan tiim katilimcilardan

egzersizden Once, egzersizden hemen sonra, egzersizden 30 dakika sonra ve
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egzersizden 2 saat sonra vakumlu EDTA’l tiiplere kan ornekleri alindi. Alinan

kanlar Selguk Universitesi Spor Fizyolojisi Bilim Dali’nda 4100 rpm’de, 15 dakika,

+ 4° C’de santifriij edilip (Niive NF — 1200R Tiirkiye) plazma 6rnekleri ayrildi ve

ornekler 6l¢iim zamanina kadar -80 °C saklandi.

2.4. Biyokimyasal Analizler

2.4.1. Irisin Seviyelerinin Ol¢iimii

Plazma irisin seviyeleri insan irisin ELISA kiti (KTE62744, Abbkine, Cin)

kullanilarak belirlendi. Test prosediirii kisaca soyle idi:

10.

11.

Test prosediiriine baslamadan 6nce tiim reaktifler hazirlandi.

Standart kuyucuklarina seyreltilmis 50 pl standart eklendi.

Omek kuyucuklarma 40 pl 6rnek seyreltici eklendi. Ardindan, 10 pl 6rnek
eklendi. Kor kuyucuguna higbir sey eklenmedi.

Kuyucuklarin tizeri kapatildi ve 45 dakika 37° C’de inkiibe edildi.

Tim kuyucuklar aspire edildi ve her seferinde 250 pl yikama tamponu
kullanilarak toplamda 5 defa yikama islemi gergeklestirildi.

Kor kuyucugu harig tiim kutucuklara 50 ul HRP-Konjugatl: tespit antikoru
eklendi.

Uzeri kapatilarak 30 dakika boyunca 37° C’de inkiibasyon gergeklestirildi.
Aspirasyon/yikama islemi 5. adimda oldugu gibi bes kez tekrarlandi.

Her bir kuyucuga 50 ul Kromojen A ve 50 ul Kromojen B soliisyonu ilave
edildikten sonra karistirildi ve 15 dakika boyunca 37°C’de karanlikta
inkiibasyon gerceklestirildi.

Tim kuyucuklara 50 pl Durdurma soliisyonu ilave edildi. 15 dakika
icerisinde ELISA okuyucusunda (Powerwave XS, Biotek, ABD) 450 nm'de
optik dansitesi 6l¢iildii.

[risin seviyeleri ng/ml olarak ifade edildi.

2.4.2. 1L-6 Seviyelerinin Olciimii

Plazma IL-6 seviyeleri insan IL-6 ELISA kiti (KET6017, Abbkine, Cin)

kullanilarak belirlendi. Test prosediirii kisaca soyle idi:
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10.

11.

Kullanmadan once tiim reaktifler ve numuneler oda sicakligina getirildi. Tiim
reaktifler ve ¢aligsma standartlari hazirlandi.

Standart kuyucuklarma 100 pl standart, 6rnek kuyucuklarmma 100 pl 6rnek
ilave edildi. Uzeri kapatilarak 2 saat oda sicakliginda inkiibasyon
gerceklestirildi.

Tim kuyucuklar aspire edildi ve her seferinde 250 pl yikama tamponu
kullanilarak toplamda 3 defa yikanma islemi gerceklesti.

Tiim kuyucuklar 100 pl insan IL-6 tespit antikoru eklendi. Uzeri kapatilarak
1 saat oda sicakliginda inkiibe edildi.

Aspirasyon / yikama iglemi 3. adimdaki gibi tekrarlandi.

Tim kuyucuklara 100 pl Streptavidin-HRP ilave edildi. Kuyucuklarin tizeri
kapatildiktan sonra oda sicakliginda karanlikta 30 dakika inkiibasyon
gerceklestirildi.

Aspirasyon/yikama islemi 3. adimdaki gibi tekrarlandi

Tiim kuyucuklara 100 pul TMB substrat ¢ozeltisi ilave edildi. Oda sicakliginda
karanlikta 15 dakika inkiibasyon gerceklestirildi.

Tiim kuyucuklara 50 pul Durdurma soliisyonu eklendi.

30 dakika icerisinde ELISA okuyucusunda (Powerwave XS, Biotek, ABD)
450 nm'de optik dansitesi ol¢iildii.

IL-6 seviyeleri pg/ml olarak ifade edildi.

2.4.3. Dekorin Seviyelerinin Ol¢iimii

Plazma dekorin seviyeleri insan dekorin ELISA kiti (KTE62128, Abbkine, Cin)

kullanilarak belirlendi. Test prosediirii kisaca soyle idi:

1.
2.
3.

Test prosediiriine baslamadan 6nce tiim reaktifler hazirland.

Standart kuyucuklarina seyreltilmis 50 pl standart eklendi.

Ornek kuyucuklarina 40 pl 6rnek seyreltici eklendi. Ardindan 10 pl &rnek
eklendi. Kor kuyucuguna higbir sey eklenmedi.

Kuyucuklarin tizeri kapatildi ve 45 dakika 37° C’de inkiibe edildi.

Tiim kuyucuklar aspire edildi ve her seferinde 250 pl yikama tamponu
kullanilarak toplamda 5 defa yikama islemi gerceklestirildi.

Kor kuyucugu harig tiim kutucuklara 50 ul HRP-Konjugatl: tespit antikoru
eklendi.
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7. Ugzeri kapatilarak 30 dakika boyunca 37° C’de inkiibasyon gergeklestirildi.

8. Aspirasyon/yikama islemi 5. adimda oldugu gibi bes kez tekrarlandi.

9. Her bir kuyucuk i¢in 50 pl Kromojen A ve 50 ul Kromojen B soliisyonu ilave
edildikten sonra karistirlldi ve 15 dakika boyunca 37°C’de karanlikta
inkiibasyon gerceklestirildi.

10. Tim kuyucuklara 50 ul Durdurma soliisyonu ilave edildi. 15 dakika
igerisinde ELISA okuyucusunda (Powerwave XS, Biotek, ABD) 450 nm'de
optik dansitesi 6l¢iildii.

11. Dekorin seviyeleri pg/ml olarak ifade edildi.

2.5. istatistiksel Analizler

Verilerin analizi SPSS 24.0 for Windows (Chicago, ABD) programi ile
yapildi. Veriler ortalama + standart sapma (Ort = SS) olarak ifade edildi. Verilerin
dagilimi Shapiro-Wilk testi ile analiz edildi. Normal dagilima sahip gruplar
Independent Sample-t testi ile normal dagilima sahip olmayan gruplar ise Mann-
Whitney U testiyle analiz edildi. Zamana bagl degisim ise Repeated Measures
ANOVA testiyle analiz edildi. P degerinin 0,05’ten kiiciik olmasi istatiksel acidan
anlamli kabul edildi.
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3. BULGULAR

Calismaya katilan sporcularin antropometrik 6zellikleri Cizelge 3.1°de

gosterilmistir.

Cizelge 3.1. Katilimcilarin antropometrik 6zellikleri (ort £SS)

Antropometrik Ozellikler Katilmeilar (n=11)
Yas (y1l) 19,54+0,89

Kilo (kg) 69,10+6,66

Boy (m) 1,75+0,06

VOymaks (MI/kg/dK) 57,90+2,06

Irisin seviyeleri normal kosu bandi egzersizinde zamana bagl olarak
degismedi (p > 0,05). Anti gravite kosu band1 egzersizinde irisin seviyeleri zamana
bagli olarak degisiklik gosterdi (p < 0,05). Anlamliligin hangi gruptan
kaynaklandigini  bulmak amaciyla yapilan ikili karsilagtirmalar neticesinde
egzersizden 2 saat sonraki irisin seviyesinin egzersizden hemen sonrasina gore

yiiksek oldugu goriildii (p < 0,05).

Anti gravite kosu bandi egzersizi ve normal kosu bandi egzersizi
karsilagtirildiginda egzersizden 30 dakika sonraki irisin seviyesi anti gravite kosu

band1 egzersizinde normal kosu bandi egzersizine gore daha yiiksekti (p < 0,05).

Cizelge 3.2. Gruplarin irisin (ng/ml) seviyeleri (ort £SS)

Egzersizden  Egzersizden Egzersizden

E.gzers[z Hemen 30 Dakika 2 Saat P
Oncesi
Sonra Sonra Sonra
1(\:]0_2“1‘;‘1 Kosu Band: 4,25+0,99 3,74+1,25 3,36+0,48 3,96+1,00 0,058
Anti Gravite Kogu 3,75+0,39 3,69+0,71 3,98+0,73* 4,28+0,80° 0,033
Bandi (n=11)
P 0,279 0,491 0,028 0,414

*Normal kosu bandina gore p < 0,05; "Egzersizden hemen sonrasina gore p < 0,05.

Dekorin seviyelerinde normal kosu bandi egzersizinde zamana bagli olarak
degisiklik yoktu (p > 0,05). Anti gravite kosu band1 egzersizinde ise zamana bagl
olarak degisiklik gozlendi (p < 0,05). Anlamliligin hangi gruptan kaynaklandigini
bulmak i¢in yapilan ikili karsilastirmalar neticesinde, egzersizden 2 saat sonraki
dekorin seviyesinin egzersizden 30 dakika sonraki dekorin seviyesine gore yiiksek

oldugu goriildii (p < 0,05).
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Anti gravite kosu bandi egzersizi ve normal kosu bandi egzersizi
karsilastirildiginda anti gravite kosu bandi egzersizinde egzersizden oOnce,
egzersizden hemen sonra, egzersizden 30 dakika sonra ve egzersizden 2 saat sonraki

dekorin seviyeleri, normal kosu band1 egzersizine daha yiiksekti (p < 0,05).

Cizelge 3.3. Gruplarin dekorin (pg/ml) seviyeleri (ort £SS)

Egzersizden  Egzersizden

Egzers[z Hemen 30 Dakika Egzersizden 2 p
Oncesi Saat Sonra
Sonra Sonra

Normal Kosu 164381511604 154760430246  1573,034242.47  1674,88+19534 0,184
Band: (n=11)
Anti Gravite Kosu )00 0 )13 00x  1974744208.24%  1956.114239.39%  2125.434237.65% 0,038
Band1 (n=11)
P 0,000 0,003 0,001 0,000

*Normal kosu band1 egzersizine gére p < 0,05; “Egzersizden 30 dakika sonrasina gore p < 0,05.

IL-6 seviyelerinde normal kosu bandi egzersizinde zamana bagli olarak
herhangi bir degisiklik yoktu (p > 0,05). Anti gravite kosu band1 egzersizinde ise
zamana bagli olarak degisiklik gbzlendi (p < 0,05). Anlamliligin hangi gruptan
kaynaklandigin1 bulmak igin yapilan ikili karsilastirmalar neticesinde, egzersizden 2
saat sonraki IL-6 seviyesi egzersizden 30 dakika sonraki IL-6 seviyesine gore daha
diisiiktii.

Anti gravite kosu bandi egzersizi ve normal kosu bandi egzersizi
karsilastirildiginda anti gravite kosu bandi egzersizinde egzersizden hemen sonra ve
30 dakika sonraki IL-6 seviyeleri, normal kosu band1 egzersizine gore yiiksekti (p <
0,05).

Cizelge 3.4. Gruplarin IL-6 (pg/ml) seviyeleri (ort £SS)

Egzersizden  Egzersizden Egzersizden

E.gzers[z Hemen 30 Dakika 2 Saat P
Oncesi
Sonra Sonra Sonra
1(\:1"_1“1‘;‘1 Kosu Band: 6,53+3,93 4714322 4,64+3,67 5,79+3,98 0,067
Anti Gravite Kosu 11,91£7,83  18,65£12,86%  20,83+8,34* 9,98+5,59¢ 0,008
Bandi (n=11)
P 0,149 0,012 0,000 0,053

*Normal kosu band1 gurubuna gére p < 0,05; “Egzersizden 30 dakika sonrasina gére p < 0,05.
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4. TARTISMA

Bu calismada futbolcularda VOymaks’in % 70’ine karsilik gelen kosu hizinda
45 dakika siiren normal kosu bandi egzersizi ile anti gravite kosu bandi

egzersizlerine irisin, IL-6 ve dekorin yanitlarini karsilastirmayi amagladik.

Farelerde 3 haftalik egzersizden sonra FNDC5 mRNA ve plazma irisin
konsantrasyonlarinin énemli Ol¢lide arttigi bildirilmistir ve 10 haftalik dayaniklilik
egzersizinin saglikli yetiskin insanlarda dolasimdaki irisin seviyelerini 2 kat artirdig
gosterilmistir (Bostrdm ve ark 2012). Insanlarda VOamaks'n % 70’inde 45 dakikalik
bir egzersizden sonra dolagimdaki irisin seviyelerinde 1,2 kat artis oldugu
gosterilmigtir (Norheim ve ark 2014). Huh ve ark (2012), sporcularda kosu

egzersizinden 30 dakika sonra artmus irisin seviyeleri rapor etmislerdir.

Egzersiz siddeti, tiirii, siiresi ve siklig1 gibi faktorler irisin ekspresyonunu ve
salgilanmasimi etkileyebilir (Yang ve ark 2019). Calismamizda anti gravite kosu
band1 egzersizinden 2 saat sonra irisin seviyesi, egzersizden hemen sonraki
seviyesine gore artmisti. Ayrica anti gravite kosu bandi egzersizinden 30 dakika

sonra irisin seviyesi normal kosu bandi egzersizine gére daha yiiksekti.

Steenberg ve ark 2000 yilinda, egzersize bagli iskelet kasi aktivitesinin
plazma IL-6 diizeylerini arttirdigin1 gdsteren ilk ¢aligmay1 yayinlamistir (Kapilevich
ve ark 2017). Egzersiz, IL-6 da dahil olmak tiizere farkli sitokinlerin plazmadaki
seviyelerinde artisa neden olur (Monteiro-Junior ve ark 2018). 6 dakikalik yogun bir
egzersizden sonra plazma IL-6 seviyesinde 2 katlik bir artis oldugu gosterilmistir
(Nielsen ve ark 1996). Egzersizin ardindan, bazal plazma IL-6 konsantrasyonu 100
kata kadar artabilir, ancak daha az carpici artiglar daha sik goriiliir. Plazma IL-6"nin
egzersize bagl artist zaman iginde dogrusal degildir. Egzersizi takiben yapilan
tekrarlanan Ol¢iimler plazmadaki IL-6'nin neredeyse iissel bir sekilde arttigini
gostermektedir (Ostrowski ve ark 1998, Steensberg ve ark 2000, Fischer ve ark
2004). Ayrica, egzersizden hemen veya kisa bir siire sonra pik IL-6 seviyesine
ulagilir (Ostrowski ve ark 1998, Fischer ve ark 2004), ardindan egzersiz Oncesi
seviyelere dogru hizli bir diisiis goriiliir (Fischer 2006). Calismalar, egzersizin neden
oldugu kas kaynakli plazma IL-6 artisinin biyiikliiginiin fiziksel aktivitenin siddeti

ve siiresi gibi farkli parametrelerle korele oldugunu gostermistir (Huh 2018).
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Calismamizda anti gravite kosu bandi grubunun egzersizden 2 saat sonraki
IL-6 seviyesi, egzersizden 30 dakika sonraki degerinden daha yiiksekti. Anti gravite
kosu bandi grubunun egzersizden hemen sonraki ve 30 dakika sonraki IL-6 seviyesi

normal kosu band1 grubuna gore daha yiiksekti.

Orta siddette diren¢ antrenmaninin plazma dekorinde 6nemli bir artisa neden
oldugu gosterilmistir (Kanzleiter ve ark 2014). Daha sonraki galismalar, plazma
dekorinde hizl bir diisiis gostermistir (Kanzleiter ve ark 2014, Bugera 2017). Bugera
ve ark (2018), kan akimi kisitlayict diren¢ antrenmaninin egzersiz sonrasi sistemik
dolagimda tespit edilen dekorinde bir artisa neden oldugunu gostermistir. Kopekler
tizerinde uzun mesafeli kosu egzersizinin (haftada 5 giin 15 hafta boyunca 40
km/giin) diz ekleminde artikiiler kikirdagin dekorin igerigine etkisi incelenmis ve
sonucunda dekorin seviyesinin onemli ol¢lide arttigi gosterilmistir (Visser ve ark
1998).

Calismamizda, anti gravite kosu bandi egzersizinde egzersizden 2 saat
sonraki dekorin seviyesi, egzersizden 30 dakika sonraki dekorin seviyesinden daha
yiiksekti. Anti gravite kosu bandi egzersizinden once, hemen sonra, 30 dakika sonra

ve 2 saat sonraki dekorin seviyeleri normal kosu band1 egzersizine gore yiiksekti.
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5. SONUC ve ONERILER

Bu ¢aligmadan elde ettigimiz bulgulara gore irisin ve dekorin seviyeleri anti
gravite kosu bandi1 egzersizine yanit olarak artarken, IL-6 seviyeleri azalir. Ayrica
irisin, dekorin ve IL-6 seviyeleri 6zellikle egzersiz sonrast donemde normal kosu
bandina gore anti gravite kosu bandinda daha yiiksekti. Bununla birlikte, bu siirecte

meydana gelen degisiklikleri inceleyen daha ayrintili ¢aligmalara ihtiyag vardir.
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7. EKLER

EK A: Etik Kurul Onay1

T.
SELCUK UN
TIP FAKULTES!

G
iVERSITESI

| DEKANLIGI

GiRiSIMSEL OLMAYAN KLINIK ARASTIRMALAR ETIK KURULU KARARLARI

[Toptann Savisi: 2018724

Toplanti Tarihi : 19.12.2018 l

Karar Sayisi 2018/436 s.U. Tip

BELVIRANLI'mn “Elit Sporcularda Anti Gravite Kosu Bandi E
talebi ile ilgili 2

Etkisi” baglikli aragtrmasinin deperlendirilme

goriisiildi.

Yapilan inceleme V€ gﬁrﬂsmelerdcn sonra; Dog.Dr.M
Miyokin Seviyeleri Uze

Gravite Kosu Bandi Egzersizinin
birligi ile karar verildi.

Fakiiltesi Fizyoloji Anabilim dals
gzersizinin Miyokin Seviyeleri Uzerine
0.11.2018 tarihli

dgretim iiyesi Dog.Dr.Muaz

dilekgesi ve ekleri

uaz BELVIRANLI'nin «glit Sporcularda Anti
rine Etkisi” adli aragtirmasinin

kabuliine 0y
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24 Nisan 1993 yilinda Konya’da diinyaya geldi. Ilk, orta ve lise egitimini
Konya’da tamamladi. 2015 yilinda Mevlana Universitesi Fizyoterapi ve
Rehabilitasyon Yiiksek Okulunu bitirdi. Adaptasyon Ozel Egitim ve Rehabilitasyon
Merkezi, Savas Ozel Egitim ve Rehabilitasyon Merkezi, Ozel Akademi
Hastanesi’nde gorev yapti. Aktif olarak halen Konyaspor Kuliiblinde Fizyoterapist
olarak gdrev yapmaktadir. 2016 yilinda Selguk Universitesi Tip Fakiiltesi “Fizyoloji”
Bilim Dalinda yiiksek lisansa bagladi. Evli ve bir ¢cocuk babasidir.
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