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ÖZET 

Akut fiziksel egzersiz ve özellikle antrenman immunn sistem üzerine etkileri ko­


nusunda çelişkili sonuçlan bulunmaktadtr. Sunulan çalışma, ıiımiı şiddette akut
 

eğzersiz ve altı haftalık antrenmanm plazma immunglobulin düzeyleri üzerine
 

etkisini ereştırmek amacı ile gerçekleştirildi. 30 dakika süreli, %75 VO Subcript
 

max şiddetinde bisiklet egzersizi altı hafta süresince haftada üç kez uygulandı.
 

Antrenman programmm başmda, üçüncü ve altmcı haftalannda egzersizden ön­


ce ve sonra plazma 19 G, M ve A düzeyleri ölçüldü. Akut egzersiz ile plazma im­


munglobulin düzeyleri değişmedi. Attıncı haftada plazma 19 G ve A düzeyleri
 

egzersiz sonrası önemli derecede düştü. Bazal 19 G ve A düzeylerinde ant­


renman programı sonunda artış saptandı (p<0.05). Elde edilen bulgular ile ıiımiı
 

şiddette antrenmamn immum sistem üzerine destekleyici etkisi olduğu so­


nucuna vanldı. 

Anahtar Kelimeler: Dayamklı Antrenmam, immunglobulinler, 

ABSTRACT 

There are contlieting results on the eftects of modarete physical exercise and
 

particularly training on tthe immune system. The presented study has been per­
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formed to investigate the effeets of moderatte exereise and enduranee training 

of 6 weeks on p/asma immunog/obu/in /eve/s. 30 minutes of eye/ing at 75% va 
Subeript max were performed three times per week for 6 weeks. P/asma /g G, 

M, and A /eve/s were measured befare and after the exereise at the begining of 

the training program, the 3rd and 6th weeks.P/asma immunog/obu/in /eve/s did 

not alter by the aeute exereise. /g G and A /eve/s deereased signifieant/y after e­

xercise at the 6 the week. Basa//eve/s of /g G and A increased by the training 

(p<0.05). A/so it was determined that moderate intensity of training has have 

supportive effeets on immunog/obu/in levets. 

Key Word: Enduranee Training, /mmunog/obu/ins 

GiRiş 

Yüksek şiddette fiziksel egzersiz ve antrenman programları, immum sis­
tem fonksiyonlarında önemli azalmaya neden olmaktadır. Elit atletler üze­
rinde yapılan gözlemler, şiddetli egzersiz programlarınnın immün sistemi bas­
kılayabileceği ve böylece enfeksiyonlara eğilim yaratabileceğini telkin et­
mektedir (12,14). 

Egzersiz labaratuvarlarında yapılan çalışmalarda tek bir tüketici egzersiz 
programı uygulamasından sonra geçici immum depresyon, lenfositlerin sayı 

ve fonksiyon kapasitelerinde önemli değişiklik olduğu gözlennmiştir. Örneğin 

Brahmi ve çalışma arkadaşları (2) antrene ve sedanter bireylerde bir tek tü­
ketici treadmil eqzerslz uygulamasının T hücresi helperlsupressor oranında 

ve NK hücre cevaplığında önemli azalmaya yol açtığını, 20 saatten önce eg­
zersiz öncesi düzeye dönmediğini bildirmişlerdir. Mackinnon ve çalışma gru­
bu (11) yarışcı bisikletcilerde 2 saatlik bisiklet çalışmasını takiben NK hücre 
aktivitesi ve salya IgA düzeyinde egzersiz sonrası bir çok saat devam eden 
önemli düşme olduğunu ileri sürmüşlerdir. 

Gerçekten de, bir çok elit aletle normal dercede düşük lenfosit ve im­
munglobulin seviyeleri saptanmıştır (14,15). 

Diğer taraftan ılımiı, özellikle düşük şiddetli, düzenli egzersiz prog­
ramlarının immum sistemi güçlendirici etkiye sahip olduğu bildiren araştırma 

sonuçları da oldukça fazladır (7,17). Bu nedenle bir çok kronik hastalık tab­
losu immün sistem fonksiyonlarını güçlendirmek üzere ılımiı, düzenli fiziksel 
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egzersiz programları önerilmekte ve uygulannmaktadı r(9). 

Literatürde egzersizin immün sistem üzerindeki etkilerinin daha çok akut 
egzersiz konusunda yoğunlaşması yanında, gerek akut egzersiz, ve özellikle 
antrenman programları ile immün sistem ilişkisi üzeride araştırmalarda çe­
lişkili veriler dikkat çekmektedir. 

Sunulan araştırma dayanıklılık çalışmaları bakımından etkin düzeyinde bir 
ılımlı egzersiz şiddeti (%75Va Subscript max) ile yapılan 6 haftalık ant­
renmanın immunglobulin düzeyleri üzerindeki etkisini araştırmak amacı ile 
gerçekleştirildi. 

MATERYAL VE METaD: 

Çalışmaya yaşları 18-22 arasında değişen 14 sağlıklı genç erişkin tıp öğ­

rencisi gönüllü olarak katıldı. Her deneğin bisiklet ergometresi (Monark 814 
E) ile, Astrand nomogramı kullanarak (indirekt yöntemle) maksimum oksijen 
tüketim kapasiteleri (Va Subscript max) saptandı. (12). Denekler 6 hafta bo­
yunca haftada 3 kez 30 dakika süreyle kendi maksimal kalp atım sayılırının 

% 75' ine karışılık gelen yükte egzersize tabi tutuldular. Programın 

3.haftasının sonunda deneklemn va Subscript max değerleri yenidan he­
saplanarak eqzersiz şiddeti ayarlandı. 

Deneklerin ilk egzersiz öncesi ve hemen sonrasında kan alındı, aynı iş­

lem 3 ve 6. haftaların sonunda tekrarlandı. Kan örnekleri 19 düzeyleri tayini i­
çin 9:1/ kan:sitrat oranı korunarak % 3.8 sitrat içeren tüplere, tam kan sayımı 

içinse EDTA' lı tüplere alındı. Sitratlı örnekler 10dk 1200g de santrifüje edi­
lerek elde edilen plazma -20oG de saklandı. 

19 G, M, A düzyleri radyal immün diffüzyon yöntemi kullanılarak (Behring
 
Nor-Partigen RIO plakları) belirlendi, kan sayımı Medonic Geli Analyser 61OA
 
ile yapıldı.
 

Veriler paired-testi ile istatistikselolarak değerlenndirildi. 

BULGULAR 

Sunulan çalışmadan elde edilen bulgular Tablo 1'de verilmiştir. 

Deneklerin va Subscript max değerlerinin uygulanan 3 ve 6 haftalık ant­
renman programı sonrası önemli derecede arttığı saptanmıştır (p<0.05).
 

Akut egzersiz (%75 va Subscript max) 19 düzeylerini etkilemediğini be- . 
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lirlendi (Şekil 1,2,3). Antrenman programınınn 6. haftasında ise egzersiz son­
rası 19 G ve A düzeyleri önemli düşüş gösterdi (p<0.05) (Şekil 1,2), 19 M dü­
zeyi değişmed; (Şekil 3). Hematokrit değeri ve lökosit sayısında ise önemli 
artış saptandı (p<0.05). 

Antrenman programının üçüncü ve altıncı haftaları sonunda 19 G ve A ba­
zal düzeylerinnin başlangıç değerlerine göre önemli derecede arttığı saptandı 

(p<0.05), dinlenim 19 M düzeyi değişmedi (Şekil 4). 

TARTIŞMA 

Sunulan çalışmadan elde edilen immunglobulin bulguları başlıca üç mad­
de halinde toplanabilir 

1- Sedanter. genç bireylerde %75 va Subscript max şiddetindeki 30 da­
kika süreli akut egzersiz plazma immunglobulin düzeylerini etkilememiştir. 

2- Aynı şiddette, haftada üç kez tekrarlanan egzersiz ile gerçekleştirilen 

üç haftalık ve üçüncü hafta sonunda artmış olan va Subscript max dü­
zeyine göre %75 şeklinde yeniden ayarlanan egzersizlerle yapılan ikinci üç 
haftalık antrenman dinlenim plazma immunglobulin düzeylerinde başlangıca 

göre önemli artışa neden olmuştur. Yine 6. haftada egzersiz sonrası he­
matokrit değeri ve lökosit sayısında artma olmuştur, olasılıkla hafif bir he­
mokonsantrasyonu yansıtmaktadır. 

3- Altı haftalık antrenman programını tamamlayan bireylerde aynı süre ve 
şiddetteki egzersiz sonrası ölçülen plazma 19 G ve A düzeylemin dinlenim 
değerlerine göre önemli derecede düşük ve antrenman programının baş­

langıcındaki değerlere yakın olduğu saptanmıştır. 

Literatürde akut egzersizin immün sistem ve plazma immunglobülin dü­
zeyleri üzerindeki etkileri konusunda oldukça fazla ve çelişkili sonuçlara rast­
Iannmaktadır. Nieman ve çalışma arkadaşları (16), va Subscript max de­
ğerleri çalışmamı~daki deneklere benzer olan sedanter bireylere ortalama 
16.8 dakikalık dereceli maksimal egzersizin plazma 19 G, M, A ve C3,C4 dü­
zeylerinde değişikliğe yol açmadığını saptamıştır. Nelhsen-Cannarella ve ça­
lışma grubu (14), ıiımiı (%60 va Subscript max) akut egzersizin im­
munglobulin (lg, G,M,A) düzeylerinde geçici artışa yolaçtığını bildirmişlerdir. 

Buna karşın Pederson ve ark. (19) çalışmamızda uygulanan şiddette (%75 
va Subscript max) 1 saat süreli akut fiziksel egzersiz sonrası 19 G,M,A sal­
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gılayan moleküller kan hücrelerinde sayısal azalma gözlemişlerdir. Mac­
kinnon ve grubu da (11) aynı şiddette fakat daha uzun süreli akut egzersizin 
plazma lğ A ve M düzeylerinde önemli düşmeye yol açtığını, 19 G düzeyinde 
değişme olmadığını saptamışlardır. Benzer şiddet ve süreli fiziksel egzersiz 
sonrası alınan kan örnneklerinden yapılan hücre kültürlerinde 19 G, M, A sen­
tezinin baskılanmış olduğu bildirilmiştir (6).Tvede ve ark. tarafından 1 saat 
süreli şiddetli (%80 VO Subscript max) akut egzersizin B lenfosit fonk­
siyonlarını baskıladığı bildirilmiştir (23). 

Akut egzersizin immunglobulinler üzerine etkisi egzersizin şiddeti ve sü­
resine bağlı görünmektedir. IIımiı ve kısa süreli fiziksel egzersizin im­
munglobulin düzeylerini arttırıcı, şiddeti ve uzun süreli egzersizin ise im­
munglobulinleri baskılayıcı etkisi vardır. Olasılıkla çalışmamızda uygulanan 
egzersiz ılımlı-şiddeti sınırında ve nispeten kısa süreli olduğundan im­
munglobulin düzeylerinde değişikliğe yol açmamıştır. 

Dayanıklı antrenmanların lenfosit fonksiyonları ve immunglobulin dü­
zeylerine etkisi akut egzersize göre daha az çahşmıştır. Sunulan çalışmadan 

elde edilen bulgular üç ve altı haftalık dayanıklılık antrenmanlarının plazma 
immunglobulin bazal düzeylerini yükselterek immün sistemi destekleyici et­
kiye sahip olduğunu göstermektedir. Nehlsen-Cannarella ve çalışma ar­
kadaşları da (13) % 62 VO Subscript max şiddetinde eğzersizler ile ger­
çekleştirdikleri antrenman programının 6. haftasında, benzer şekilde, bazal 
immunglobulin düzeylerinde %20' lik anlamlı bir artış olduğun nu saptamıştır. 

Nieman (16), Mackinon (11) ve Liesen (10) 6-11 hafta süren dayanıklı/ık ant­
renmanlarının plazma immunglobulin düzeylerini arttırdığını bildirmişlerdir. Di­
ğer taraftan antrene bireylerde dinlinim immunglobulin düzeylerinin se­
danterlerden farklı olmadığını ya da daha düşük olduğunu gösteren araş­
tırma sonuçları da vardır. (16,20,25). 

Akut egzersiz ve antrenmanın neden olduğu immün sistem fonk­
siyonlarında değişikliğin egzersizin yol açtığı kortizol katekolamin ve nö­
ropeptitlerin salınımındaki artış bağlı olabileceği ileri sürülmüştür (8.12). Ay­
rıca glutamin düzeyi değişikliklerinin de önemli etkiye sahip olabileceği öne 
sürülmektedir. Şiddetli ve uzun süreli egzersiz programlarının plazma glu­
tamin düzeylerini düşürdüğü, ıiımiı ve kısa süreli egzersiz protokollerinin ise 
glutamin düzeylerini artırdığı belirtilmiştir (4). Örneğin ratlarda yapılan ça­
lışmalarda tüketici egzersizin plazma glutamin düzeyini azalttığı, oysa daha 
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kısa süreli egzersiz uygulamasının düzeyi etkilemediği gösterilmiştir. Benzer 
bulgular insan ile gerçekleştirilen çalışmalardan da elde edilmiştir (18). 

Lenfositlerin enerji kaynağı olarak büyük oranda glutamin kullandıkları, mi­
tolojik stimulasyon ile glutamin kullanım oranının arttığı ve immün hücre fonk­

-slyonlan için kullanılabilir glutamin miktarınınn büyük önemi olduğu bi­
linmektedir. Dolayısı ile egzersize bağlı immün fonksiyon değişikliklerinin glu­
tamin düzeylerine bağlı olabileceği öne sürülmektedir (18). 

Diğer taraftan fiziksel dayanıklılık etkinliklerinde interlökin 1 ve 6 gibi si­
tokinlerin salınımın arttığı ve bu olaya makrofajlar dahilolmak üzere im­
münkompetan hücre stimulasyonun eşlik ettiği bildirilmektedir. Bu yönden uy­
gun fiziksel aktivitelerle gerçekleştirilen antrennmanın 19 G, M, A miktar ve 
kalitesinde artış, akut faz proteinlerin rnobilizasyonu yolu ile enfeksiyonlara 
direnci arttığı öne sürülmektedir (24). Çalışmamızda 6 haftalık antrenman 
sonrası uygulanan %75 va Subscript max şiddetindeki yarım saatlik eg­
zersiz sonrası 19 G ve Ai da önemli azalma saptanmıştır. Literatürde şiddetli 

akut egzersizin immunglobulinlerin düşürücü etkisine sıkça rastlanmaktadır 

(11,12). Ancak sunulan çalışmada gözlenen bu düşüşün denekleri çalışmaya 

başladıkları dönemdeki bazal immunglobulin düzeylerinin altında olmaması 

antrenman immunglobulin fonksiyonların bakımından koruyucu bir etkiye sa­
hip olduğuna işaret etmektedir. 

Çalışmaları başlanğıcında akut submaksimal egzersiz immunglobulin dü­
zeylerini degiştirmezken 6. haftanın sonunda va Subscript max'a göre şid­
deti arttırılmış egzersizin hemokonsantrasyona rağmen immunglobulin dü­
zeyini azaltıcı etkisi olasılıkla eğzersiz şiddetine bağlı olarak yapımı artan ser­
best radikailere bağlıdır. Fiziksel aktivitenin şiddetine bağlı olarak O Subscript 
kullanımın arttığı, bunun da serbest oksijen radikali oluşumunda ve okside 

glutatyon (GSSH) miktarında artışa neden olduğu saptanmış durumdadır 

(21,22). Serbest radikallerin vücudun bir çok makromoleküllerine karşı zararlı 

etkilerinin yanında immunglobulinlerde de kısmi denatürasyona yol aça­
bilecekleri bildirilmektedir (3,5). 

Sonuç olarak değişik şiddet ve sürelerdeki kronik egzersiz programlarının 

(antrenmanın) immün fonksiyonlar üzerindeki net etkilerinin incelenmesi ve 
etki mekanizmalarının açıklanabilmesi için ileri araştırmalara gerekSinim var­
dır. 
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Şekil 1: Ilk egzersiz, 3. ve 6. haf­
talarda egzersiz öncesi ve hemen 
sonrasındaki 19 G düzeyleri 
*=p<O.OS. 

Şekil 2: tık egzersiz, 3. ve 6. haf­
talarda egzersiz öncesi ve hemen 
sonrasındaki 19 A düzeyleri 
*=p<O.OS 
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Şekil 3: tık egzersiz, 3. ve 6. haf­
talarda egzersiz öncesi ve hemen 
sonrasındaki 19 M düzeyleri 
*=p<O.OS 

Şekil 4: Ilk egzersiz, 3. ve 6. haf­
talarda dinlenim sırasındaki 

plazma 19G, A, M düzeyleri 
*=p<O.OS 


