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Egzersiz ve Stres Hormonlari
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Ozet

Giiniimiizde hareketsiz yasam tarzi ve stres genel bir saglik problemi olup, her gegen giin artarak, toplum
saghigimi olumsuz yonde etkilemektedir. Kronik stres; bireyi psikolojik, fizyolojik, fiziksel ve davranigsal
olarak olumsuz etkiler. Egzersizin bireyin fiziksel, fizyolojik ve psikolojik olarak saglik prametrelerine olumlu
etkilerinin yaninda, 6zellikle organizmay1 zorlayan her tiirlii egzersiz ayn1 zamanda 6nemli stres kaynagidir.
Yapilan bu ¢alismada; egzersize katilimin stresle miicadelede etkisi, egzersize bagl olarak artan stres ve buna
bagli olarak egzersiz ve stres hormonlari iligkisinin incelenmesi amaglanmistir. Bu dogrultuda Google Scholar,
PubMed, Web Of Science ve Medline veri tabanlarinda egzersiz, stres ve stres hormonlar ile ilgili literatur
taranarak derleme yapilmistir. Yapilan literatiir arastirmasinda; egzersizin yararli etkilerine ragmen agir
egzersizlerin organ ve sistemlerde hasar olusturarak, metabolik, immiinolojik, kardiyovaskiiler ve hormonal
degisikliklere yol acan en biiyiik fiziksel stresor olarak adlandirilmaktadir. Ancak diizenli olarak yapilan
diisik yogunluktaki egzersizlerin gerek psikolojik gerekse fizyolojik olarak organizma iizerinde olumlu
etkilerinin oldugu, strese karsi hormonal faaliyetlere giren organizmanin dayanikliliginin arttii ve stres
yonetiminde 6nemli bir rolii oldugu goriilmiistir. Bu alanda yapilacak farkli calismalarla egzersiz ile
olusturulan stresin de organizma iizerindeki akut ve kronik etkilerinin arastirilmasi ve degisik egzersiz tiir ve
yogunlugunun etkilerinin incelenmesi literatiire katki saglayacaktir.

Anahtar Kelimeler: Egzersiz, Stres, Hormonlar, Spor, Saglik

Exercise and Stress Hormones
Abstract

Sedentary lifestyle and stress are a general health problem, increasing day by day and affecting the health of
the community in the negative direction at the present time. Chronic stress effects individual negative as
psychological, physiological, physical and behavioral. Exercise have positive effects on health physical,
physiological and psychological, in addition is a source of stress. The purpose of this study review the effect of
exercise participation in struggle stress, increasing stress due to exercise and accordingly the exercise and
stress hormones relations. In this direction exercise, stress and stress-related hormones keywords was searched
and compiled on literature from Google Scholar, PubMed, Web Of Science and Medline databases. In
literature research; despite the beneficial effects of exercise, heavy exercises caused damage organ and systems
metabolic, is called the greatest physical stressor that causes changes on immunological, cardiovascular and
hormonal. However, it has been observed that regular low intensity exercises have a positive effect on the
organism, both psychologically and physiologically, that the organism entering the hormonal activities against
the stress increases the stamina and plays an important role in stress management. The investigation of the
acute and chronic effects of exercise-induced stress on the organism and the effects of different exercise types
and intensities in different studies will contribute to this subject.

Keywords: Exercise, Stress, Hormones, Sports, Health

* Dog.Dr., Selguk Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, Konya-Tiirkiye, acivan@selcuk.edu.tr

** Beden Bgitimi Ogretmeni, Milli Egitim Bakanhg, Konya-Tiirkiye, ilyaszdemr@hotmail.com

*** Dr.Ogr.Uyesi, Mersin Universitesi, Bed. Egitimi ve Spor Yiiksekokulu, Mersin-Tiirkiye, ygokhangencer@hotmail.com
##%% Arg Gor., Selguk Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi, Konya-Tiirkiye, mehmetdurmaz4@gmail.com

Gelis Tarihi:11.06.2018
Kabul Tarihi:21.06.2018 Tiirkiye Spor Bilimleri Dergisi



Civan, A., Ozdemir, i., Gencer, Y.G., Durmaz, M. / Egzersiz ve Stres Hormonlar1

GIRIiS

Teknolojinin hayattimiza girmesi ile birlikte,
insaninin yasantisinda ki degisimler her gegen
glin yeni bir problemi de beraberinde
getirmektedir. Hareketsiz yasam tarzi bu
problemlerin en biiyiigii olarak gosterilebilir.
Hareketsiz yasam tarzindan kurtulmak,
saglikli bir yasam siirdiirmek ve bos
zamanlarini degerlendirmek icin insanlar belli
bir alanda tekrarli ve planli bir sekilde
viicutlarin1 hareket ettirmekte, bu eylemede
egzersiz adini vermektedir. Insanin
yasantisindaki bu ve benzeri sosyal ve sportif
hareketlilikler, kazanma arzusu, kaybetme
korkusu, vyasamsal ihtiyaglar, toplumsal
beklentiler, gelecek kaygisi, ¢calisma ortami ve
daha  birgok neden  Dbireylerde  stres
olusturmakta, bu durum da bedensel ve
zihinsel olarak stresle basa ¢ikabilme
miicadelesini dogurmaktadir. Insan
organizmasinin  bu miicadele safhasinda
vermis oldugu fizyolojik tepki veya savasta
organizmanin kendini korumak i¢in egzersizin
etkisinin  bilinmesini  sagligimiz agisindan
onemli oldugundan bu c¢alisma ile spor
bilimleri alaninda aragtirma yapan arastiricilar
icin egzersiz ile stres hormonlar1 arasindaki
iliskinin derlenerek degerlendirilmesi ve bu
alanda ¢alisma yapacak arastirmacilara
kaynak olusturmasi amaglanmustir.

Stres

Cagmmuzin en 6nemli saglik problemlerinden
biri olan stres, canlilarin viicut fonksiyonlarini
bozup, yasam Kkalitesini  etkilemektedir
(Gencer, Cmar ve Comba, 2015). Cesitli
etkenlerin ~ sebebiyle  stres,  viicudun
caligmasinda dengesizlik, sinir sisteminde
bozukluk ve psisik (ruhsal) gerilimle
karakterize  bir  durum olarak ifade
edilmektedir (Kocatiirk, 1994). Endise, siiphe,
huzursuzluk, tedirginlik, gerilim, heyecan ve
korku gibi duygular1 bir arada ifade eden
stres, giiniimiizde yasamin ayrilmaz bir
pargast haline gelmistir. Hergecen giin
zorlasan yagsam kosullari, insan iligkilerinin
degismesi yasanan belirsizlikler stres artiran
faktorler olarak gosterilmektedir (Barutcugil,
2004).

Siegel (1971), stresi acil durumlarda verilen
tepki olarak tamimlamis ve temelinde
“biyolojik varolus ve uyum” ihtiyacim

gormiigtiir. Cannon ise stresi, organizmanin
¢evreye uyumunu ve kendi yasamini tehdit
eden bir uyariciya karsi gostermekte oldugu
varolus degeri olan “savas ya da kag” tepkisi
olarak  tamimlamustir ~ (Cannon,  1935).
Psikososyal alanda yapilan tanmima gore ise
Jones ve Hardy (1990), stresi bazi beklentileri
bireyin tizerine yiikleyen, daha sonra da 0
bireyin gerceklesen durumun istesinden
gelebilmesi i¢in birka¢ degisik yolla tepki
vermesini sart kosan bir durum olarak
tanimlamistir (Woodman, 2001).

Stres, bazi alanlarda organizmanin tepkisi
olarak tamimlanirken, bazilarinda ise distaki
uyarict  seklinde  kullanilmaktadir.  Bu
alanlardaki arastirmalar, iki temel acgidan
kategorize edilmektedir. Bunlardan biri,
biyolojik olarak bakis agisidir. Bu grupta,
endokrinoloji (i¢ salgi), fizyoloji gibi bilim
alanlarinda  yapilan arastirma  bulgulari
goriilmektedir. ikinci bakis agis1 ise psiko
sosyal gelenektir (Hisli, 1998). Ayrica stres;
i¢ ve dig ortamdan kaynaklanan etkenlerin
organizmada yarattigi degisiklik olarak da
tanimlamaktadir (Selye, 1946). Franken’e
(1994) gore stres, genellikle uyum saglayan
bir isleve hizmet eden ndrolojik ve fizyolojik
tepkilerin yapist olarak goriiliir (Tiryaki,
2000). Bu tanimlardan stresin her yoniiyle
yararli bir sey oldugu anlagilmamalidir.
Organizmanin uyum saglamasindan,
miicadele gerektiren ya da tehdit edici
durumla Kkarsilagildiginda, bu durumla basa
¢ikarak (miicadele ederek) homeostasizi (i¢sel
dengeyi) korumaya calismasi anlasilmalidir
(Giigli, 2001).

Stres Yaratan Faktorler

Stres faktorleri (stresorler) genis kapsamli
olmakla beraber kisiden kisiye gore de
degisiklik gostermektedir (Tiryaki, 2000).
Baglica stres yaratan faktorler sunlardir:

e Dagsal stres yaratan faktorler

e Birincil gereksinimlerden dogan faktorler
e Performansta stres yaratan faktorler

e Sosyal yonden stres yaratan faktorler

e Diger stres yaratan faktorler (Tiryaki,
2000).
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Strese Verilen Tepkiler

Organizma strese metabolik, hormonal ve
immunolojik (bagisiklik sistemi)
sistemlerindeki ~ bir  takim  fizyolojik
degisimlerle cevap vermektedir (Adak, 1998).
Harvard Universitesi Tip Fakiiltesi'nden
Walter B. Cannon, insan bedeninin bir sistem
olarak incelenmesinin 6nemini ilk olarak fark
eden bilim adamlarindandir. 1930’lu yillarda
Cannon, “homeostasiz” terimini kullanarak,
sistemin kendi i¢ dengesindeki strekliligini
koruma ozelliginden s6z etmistir. Yasam
boyu gerekli olan dengeyi devam ettirebilmek
icin kullanilan “geribildirim”  siireclerini
belirlemis ve incelemistir. Organizmanin Stres
karsisinda gosterdigi  duruma iliskin ilk
aragtirmalar1 yapmustir. Yasanan degisimlere
“savas ya da kag” tepkisi adin1 veren Canon,
bir tehdit ya da yeni bir uyarict ile
karsilasildiginda, beyinde bulunan kiigiik bir
sinir hiicresi toplulugu olan hipotalamusun,
bedenimizin diger bolgelerine bir seri igaretler
gonderip ve saniyeler iginde, ¢ok karmagik bir
seri bedensel tepkiyi harekete gegirdigini
belirtmektedir (Cannon, 1935; Hisli, 1998).

Selye (1946) de, stres fizyolojisi tizerindeki
caligmalariyla taninmis ve stresli durumlarda
verilen bedensel tepkileri incelemistir. Selye,
farkli stres kaynaklar1 kullanarak farkli
hayvanlarin, stresli ¢evreye verilen tepkilerini
incelemis ve genel olarak 6zel tepkiler
olmadigimi belirtmistir. Baska bir ifadeyle,
organizmanin strese karst verdigi tepkilerde
farkli stres kaynaklarina gore degisiklik
gOstermeyip ayni tiiriin liyelerinin strese karsi
aymi yollarla tepki verdiklerini sdylemistir.
Strese verilen bu tepkiye genel adaptasyon
sendromu (GAS) demistir (Wann, 1997).

Viicudun stresorler karsisinda stabilitesini
koruma yetenegine "Allostaz" denilmektedir.
Allostaz sirasinda, hipotalamus — hipofiz -
adrenal aksi, kardiyovaskiiler, otonom sinir
sistemi, metabolik ve immiin sistemler
eksternal ve internal strese karst viicudu
korumaktadirlar (McEvven, 1998). Selye'nin
GAS’1, olarak isimlendirilen stres reaksiyonu
fizyolojik, biyokimyasal ve davranimsal
olarak birbirini izleyen {i¢ asamada meydana
gelmektedir (Morishita, 1997, Selye, 1946).

1. Alarm Safhasi: Bu donemde organizma dis
uyarant stres olarak algilamaktadir. Santral

sinir sistemi harekete gecerek viicut savunma
sistemleri mobilize olur. Stresor hipofiz bezini
ve sempatik sinir sistemini tetiklemektedir
(Kocatiirk, 2000). Alarm safhasi olarak ifade
edilen ilk safha, stres kaynaginin olusumu ile
baglamakta ve psikolojik uyarilmanin normal
seviyesinden daha yiiksek bir diizeyde ise
gerceklesmektedir. Stresi ortadan kaldirmak
icin organizmanin hazirligi bu asamada
meydana gelmektedir (Schafer 1992, Wann
1997).

2. Adaptasyon veya Rezistans Safhasi:
Adrenal hormonlardan kortizol, epinefrin (E)
ve norepinefrin  (NE) yiiksek diizeyde
salgilanmaktadir (Kocatiirk, 2000). Bu safha
boyunca organizma, stres kaynagi ile basa
¢ikmaya calismaktadir. Stres devam ettigi
sirece, bu durum devam etmektedir. Ancak,
uyarilma normal seviyesinden daha diigiik bir
diizeye wulasirsa azalmaya baslamaktadir.
Biyokimyasal ve fizyolojik olarak bu
dénemde hipotalamus uyarilir, hipotalamustan
kortikotropik hormonunu salgilatict hormon
(CRF) yardimi ile hipofiz arka lobundan
adrenokortikotropik (ACTH) hormon
salgilanir. Bu hormon da adrenal korteksten
glukokortikoid  (kortizol) = hormonlarmin
salgilanmasin1 saglar. Boylece glukogenez
olayr aktive edilerek organizmanin enerji
rezervleri glukoza doniistiiriiliir. (Ballikaya,
2009).

3. Tiikenme Safhasi: Adaptasyon basarili
olmaz ve stres siireklilik gostermeye devam
ederse kompansatuar mekanizmalar yikilir,
immiin sistem baskilanir, bdbrek, kalp
problemleri ve bazi diger hastaliklar
baglayabilir (McEvven, 1998).

Genel adaptasyon sendromunun bu asamasi,
uyaricinin - diisiik diizeyi ile kendini belli
etmektedir. Bireyin bu stres ile basa ¢ikma
becerisi yavas yavas tiikendigi zaman, birey
bitkinlik ve hastalik ile kars1 karsiya
kalabilmektedir. Aslinda devamli hale gelen
stres kaynagi nedeniyle, uykusuzluk, eklem
iltihab1, astim, alerji, hipertansiyon gibi pek
cok seyi tetikleyen ve yogunlastiran ¢ok
sayida psikolojik  sorun  bulunmaktadir
(Schafer, 1992; Wann, 1997).

Genel olarak Genel Adaptasyon Sendromu’nu
toparlayacak olursak; Alarm doénemi, bireyin
dis uyarani stres olarak algiladigi durum
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olarak ifade edilmektedir. Organizmada
stresle basa c¢ikabilmek icin otonom faaliyetler
ortaya ¢ikmaktadir. Diren¢ doneminde, stres
verici kosullar devam ettigi takdirde, viicut
direnci yiikselmekte ve bu donem asilirsa
organizma tekrar normal kosullara
donmektedir. Stres verici olay uzun siire
devam ederse organizma tiikenme donemine
girip hastaliklara zemin hazirlanabilir. Bu
tepkiler istemsiz olarak olusur ve diizenli bir
sira izlemektedir (Selye, 1946; Tamer, 2001).

Stres ve Hormonlar

Fizyolojik veya psikolojik sartlarin sebep
oldugu stres; kisinin ¢esitli ruhsal ve bedensel
zorlanmalar  Kkarsisinda  ortaya  ¢ikan
tepkilerinin tiimii olarak ifade edilebilir
(Balcioglu ve Savrun, 2001). Genelde stres,
cevre sartlarina verilen bir tepkidir, kisi strese
maruz kaldiginda beden degisen c¢evresel
kosullara uyum saglamak i¢in bir takim igsel
degisiklikler yapar. Stres yanitlari, viicut
homeostazisini saglayip, siirdiirmek igin
zararli uyaranlara karsi verilen otonom,
metabolik,  immiinolojik ve  endokrin
yanitlaridir (Ceylan, Eroglu ve Yavuz, 2002).
Viicudun i¢ dengesini olusturup, salgi
mekanizmalarimin kontroliinii saglayan
endokrin sistem, strese yanit vererek viicutta
bircok hormonal degisimler ortaya cikarir.
Stres  durumunda  katekolamin  denilen
kortizol, adrenalin, noradrenalin, biyiime
hormonu (GH), endorfinler, prolaktin ve
testosteron hormon diizeylerinde degisiklikler
goriilebilir (Balcioglu ve Savrun, 2001; Ozata,
2012).

Hipotalamus — Hipofiz - Adrenal Eksen
(HPA)

Hipotalamus endokrin sistem ile santral sinir
sistemi arasindaki iletimi saglayan en 6nemli
santral sinir sistemi béliimiidiir. I¢c ve dis
ortamdan santral sinir sistemine gelen veya bu
sistem iginde olusan cesitli uyarilar, endokrin
sisteme yansitilmak iizere hipotalamusa
iletilirler. Hipotalamus, hipofizi etkileyen
hormonlarin  salinimin1  kontrol eden bir
merkezdir. Uyarict ve baskilayici uyarilar
ortalama  bazal hipotalamustan  serbest
faktorleri agiga cikarir ve bu da hipofizden
hormonlarm salgilanmasimni saglar. (Netter,
1970). Dolayisiyla hipotalamus otonom ve
noroendokrin  sistemler arasinda  gerekli

iletisimi  saglayarak viicut homeostazinin
korunmasinda rol oynar (Isgér, 2000).
Adrenal korteks steroidlerin yarisim kortizol
olusturur. Diger yarmin biiyiikk bir boliimii
adrenal androjenlerdir. Mineralokortikoidler
ise az miktardadirlar. Adrenal korteksin
fonksiyonunu baslica iki sistem kontrol eder.
Bunlardan biri mineralokortikoid
sekresyonunda etkin olan renin-anjiotensin
sistemi, digeri ise hipotalamohipofizer, CRH-
ACTH etkinligidir (Balcioglu ve Savrun,
2001).

Gerek psikolojik, gerek enfeksiyoz ve gerekse
travmatik her tiirli stres, CRF noronlarini
aktive eder. Akut psikolojik stres ACTH ve
kortizol sekresyonuna neden olur ve
hiperkortizolemi mental depresyonun genel
ozelliklerindendir. CRF, stres yanitinda
koordinatdrdiir. Bakteriyel lipopolisakkaritler,
retikiilloendotelyal — sistemden  sitokinlerin
salimina neden olurken HPA ekseni kuvvetle
uyarmaktadir (Riedel, 2000). HPA ekseninin
son {iriinli olan  Glukokortikoid (GC)
hormonlar, stres miicadelesinde homeostatik
ve adaptif siireclerde hayati rol oynar. Bu
sirecler metabolik, immiin, noéral ve
davranigsal mekanizmalardir. GC’ ler, sadece
streste degil tim temel ve sirkadyan sikliis
icersinde bircok fizyolojik ve davranigsal
stireglere de etki eder (Reul, Bilang-Bleuel,
Droste, Linthorst, Holsboer ve Gesing, 2000).

Adrenokortikotropik Hormon (ACTH)

Adrenokortikotropik hormon (ACTH)
adrenocor-ticotrophic hormonunun kisaltilmig
adidir. Hipofiz bezinin i¢ salgis1 olan ACTH,
bobrekiistii bezlerinin korteks (kabuk) kismini
uyarmaktadir. ACTH 1n bir¢ok etkisi arasinda
en Onemlisi, Kkortizol hormonu salgisin
kamgcilamak ve adrenal steroidlerin sentez ve
salgilanmasini arttirmaktadir. ACTH
hipotalamustan salian kortikotropin
salgilayict  hormonun (CRF)’nin kontrolii
altindadir. Hipofiz 6n lobunun bazofilik
hiicreleri tarafindan iretilir. Ayrica plezenta
ve az miktarda da hipofizin arka lobunda
sentez edilir. Bobrek iistli bezlerin caligmasi,
ACTH hormonunun uyarimi sayesinde
kontrol edilir. Bu hormonlar kortizol,
kortikosteron ve daha az olmak iizere kortizon
ve deoksikortikosterondur. Ancak bobrekiistii
bezleri anatomik olarak iki ana kisimdan
meydana gelir, bu kisimlar Korteks ve
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Medulla adin1 alir. ACTH yalnizca korteks
kismina etki etmektedir, medullayr kontrol
eden mekanizma hipofizden tamamen
bagimsizdir. (Atll, 2006; Naras, 2006;
Yenson, 1989).

ACTH devamli uyaniklik i¢in gerekli giicii
arttirabilmektedir. Izole ACTH yetersizligi
kortizol salgisinda azalmaya yol acar. ACTH
adrenal tarafindan steroid yapida hormon
olusturulmasi yan1 sira adrenal bezde
hipertrofi (biiyiime) ve hiperplaziye (artis)
neden olurken, ACTH yoklugunda adrenal
atrofi  (kiiclilme) ortaya ¢ikar. ACTH
yetersizligi, genellikle kendini, kas zayifligi,
halsizlik ve aniden ayaga kalkinca tansiyon
diismesi (ortostatik hipotansiyon) ile gosterir
(Balcioglu, 2002).

Kortizol

Kortizol elektrolit, karbonhidrat, protein ve
lipid metabolizmasini1 etkileyerek fizyolojik
dengelerdeki herhangi bir degisime karsi
organizmayt koruyan defans hormonudur.
Kortizol plazmada proteine baglh olarak
bulunan iki karbonlu steroid yapida bir
glukokortikoiddir. Glukokortikoidler
yasamsal onem tagimakta olup, seker iiretimi
(glukoneojenez), damarlarin katekolaminlere
yanit vermelerinde, yanginin ve bagisiklik
sisteminin baskilanmasinda ve merkezi sinir
sisteminin diizenlenmesinde etki
gostermektedir.  Kortizolun  salgilanmasi
dogumla birlikte baslamaktadir. Bobrek {istii
bezi korteksinden, zona retikularisten ve zona
fasikulata  tabakasindan  salgilanmaktadir.
Glukokortikoid salinimi hipotalamus, hipofiz
ve adrenal glandlar arasindaki etkilesim ile
gerceklesmektedir. Hipotalamustan salgilanan
CRF ve Arginin  Vasopressin  (AVP)
hipotalamustan salinmakta wve hipofizden
ACTH salimmint  saglamaktadir. Ayrica
kortizol salinimi1 da ACTH tarafindan kontrol
edilmektedir. ACTH adrenal Kkortekse etki
gosterip, kortizol ve diger steroidlerin
salinimini artirmaktadir. ACTH” 1n esas etkisi
kortizol sentez ve salinimini artirmaktir.
Kortizol kanda transkortine daha az olarak da
albumine bagli olarak % 6 gibi az bir oranda
ise serbest olarak bulunmaktadir (Atil, 2006;
Ceylan ve digerleri, 2002; Kilig, Yasar, Avci,
Demirel ve Yasar, 2005; Naras, 2006;
Yildirim, 2015).

Kortizol metabolik olaylar1 ¢ok fazla
etkilemezken, diger hormonlarin 6zellikle de
katekolaminlerin metabolik etkilerini
arttirmaktadir.  Kortizol giinlik  salinimi
icerisinde  degiskenlik gosterip salinmasi
sirkadien bir ritim takip etmektedir. En
yiksek plazma seviyesine uyanmadan
yaklagik bir saat once (20mg/dl) ulagmakta
olan kortizoliin giin i¢ci konsantrasyonu
giderek azalip ve en disik seviyesine ise
uykuya girdikten hemen sonra (5mg/dl)
gelmektedir. Yani Kkortizol diizeyi sabah
maksimum olurken, gece minimum diizeye
diismekte ve bu nedenle plazma Kkortizol
diizeyleriyle ilgili degerlendirmelerin
yapilmasinda bu duruma dikkat edilmesi
onderilmektedir (Guyton ve Hall, 2001;
Naras, 2006).

Gerek psikolojik gerekse fiziksel kokenli
stresler ACTH’in ve dolayisiyla kortizoliin
biiyliik ol¢iide artmasina neden olmaktadir.
Diger taraftan sempatik hiperaktivite sonucu
norepinefrin ve epinefrin diizeylerinin artmasi
ACTH salinimini artirarak kortizol salinimini
da biyik olgiide artirmaktadir. Kortizol
salinimini enfeksiyon, travma, cerrahi uyari,
anestezi, ruhsal ve duygusal stresler,
hipotermi, hipoksemi, hiperkarbi ile epinefrin
veya norepinefrin  gibi sempatomimetik
ajanlarin kullanilmasi arttirmaktadir (Netter,
1970). Stresi ortaya g¢ikaran bazi durumlar
beyindeki belirli sinirsel yollar ile ACTH
salgilanmasini artirip, kortizol salgilanmasini
10 katina kadar yiikseltebilmektedir (Kilig ve
digerleri, 2005). Asiri miktarda
glukokortikoidler bag dokusu hiicrelerini
engelleyerek protein ve bagdoku kaybina
sebep olurlar. Kas iizerine katabolik etki
gosterip ve ciddi kas hastalifina (miyopati)
neden olabilen kortizol ayrica DNA sentezini
engelleyerek kas, deri, yag dokusu, lenf
dokusu ve bag dokusu gibi periferik
dokularda yikimi da arttirir. Cildi inceltir,
yara iyilesmesini glg¢lestirir ve periferik deri
alt1 dokuyu azaltir (Atil, 2006; George, Reler
ve Lanese 1974; Yen ve Jaffe, 1986).

Katekolamin (Adrenalin ve Noradrenalin)

Katekolaminler bobrekiisti  medullasindan
salgilanan adrenerjik (sinir 1ifi) sinir uglarinda
yapilmaktadir. Noradrenalini (NA) adrenaline
geviren enzim medullada (i) yiiksek
konsantrasyonda  oldugundan  adrenalin

Tiirkiye Spor Bilimleri Dergisi
2018; 2(1);1-14



Civan, A., Ozdemir, i., Gencer, Y.G., Durmaz, M. / Egzersiz ve Stres Hormonlar1

sentezinin 6énemli boliimii burada olmaktadir.
NA’ in etkisi daha fazla alfa reseptorler
tizerinden periferik dolagimda, adrenalin ise
beta 1 ve beta 2 reseptorler {iizerinden
metabolizma ve kalp ftzerindedir. Kalbin
uyarilmasi ve lipolizden beta 1, bronslardan
ise beta 2 sorumludur. Stres kaynakli uyart ile
otonom sempatik sistemi, bobrekiistii bezi
medullasindan  adrenalin  salgilanmasini
arttirmaktadir (Yurdakos, 2001).

Kimyasal olarak monoamin yapisina sahip
bilesikler  olan  adrenalin  (epinefrin),
noradrenalin  (norepinefrin) ve dopamin,
endojen katekolaminler olarak
isimlendirilirler. Katekolaminler hormon ve
norotransmitter olarak fonksiyon goriir ve
hiicre  ylizeyindeki  zar  reseptorlerine
baglanarak etkilerini gosterirler. Sempatik
sinir uglar1 Noradrenalini sentez ve depolama
gorevi yaparlar (Atil, 2006).

Hem hormon hem de transmitter olan
adrenalin; bir katekolamin ve aminoasit
fenilanin  ve tirozinin  sempatomimetik
monoamin bilesigidir. Epinefrin (E) kisa
donem stres reaksiyonunda santral bir rol
oynamakta; tehdit, heyecan, cevresel stres
yaraticilar gibi durumlara fizyolojik cevap
olarak karsimiza c¢ikmaktadir. Ayrica stresle
ateslenen  oOfkeye sebep olabilmektedir
Katekolamin  salinnmindaki  artis  stres
faktorlerindeki artigla paraleldir. Egzersiz,
termal degisiklikler ve akut duygusal stresler
sonrasinda adrenal medulladan salgilanirlar ve
kana karisir karigmaz birgok reseptore
baglanarak viicutta bir¢ok etkiler
yaratmaktadirlar (Kocatiirk, 2000; Atil, 2006).

Immun sistem {izerindeki supresif (baski)
etkisinden dolay1r E anaflaksi ve sepsis (kan
zehirlenmesi) tedavisinde kullanilir. Sempatik
sistemin genel olarak mediatoru NA’ dir.
Bobrek iistii bezindeki katekolaminlerin % 85
i adrenalin, %15 i noradrenalindir. Sempatik
stimiilasyona (uyar1) yol acan uyaranlar ile
bobrek tistli bezinden, adrenalin salinir ve bu
da o ve B reseptorler tizerinde etkili olur (Atil,
2006).

Endorfin ve adrenalin gibi hormonlar igyapiy1
yeniden sekillendirip, sugluluk, korku, 6fke,
liziintli, ve depresyon gibi duygulan
diizeltirler (Yamag, 2009).

Endorfin

Agr1 kesici ilaglar gibi faaliyette bulunan
endorfinler  sinir ~ sistemine  sinyaller
gondermek iizere beyin tarafindan iretilen
kimyasallardir. Agriyr kesmenin yani sira,
endorfinler  hastalikla  miicadele  etme
kapasitesini artirir  ve dogal sakinlestirici
olarak gorev yaparlar. Ayrica uzun siireli
egzersizde endorfinlerin  akiginin  arttigi
bilinmektedir (Losyk, 2006).

B-Endorfinin  kokeni  Preopiomelanokortin
(POMC) adli bir onciil molekiildiir. POMC,
hipotalamus, hipofizin 6n ve ara loplari,
beynin diger bazi bolgeleri ve mide-bagirsak
sistemi, testis, akciger, karaciger, bobrek,
dalak, plasenta, ovaryumlar, testisler adrenal
medulla ve immun sistemi hiicrelerinde
sentezlenmektedir (Murray, Mayes, Granner
ve Rodwell, 1993).

Stresorlere cevap olarak B-Endorfinler kana
salgilanmakta, Kortikotropin ve B-Endorfin
sekresyonu CRF ile stimiile edilmektedir.
Bazi ¢aligmalara gore B-Endorfin ACTH
sekresyonunu ayarlayip, ACTH ile beraber,
hipotalamik CRF sekresyonunu engelleyerek
stres cevabinin olast baskilayict  yolunu
olusturmaktadir (Gill, 1992).

Beta-Endorfinler, stresli uyariya yanitta ve
diger hormonlarin strese yanitini degistirmede
o6nemli rol oynamakta, insanlarda ACTH ve
kortizol seviyesini baskilamaktadir.
MetEnkefalin, normal kisilerde Kkortizoli
baskilar.  Naloxon  verilmesi, plazma
ACTH'unda plazma lipotropinde (Beta-
Endorfin prekiirsorii) ve kortizolde artig
yapar. Endojen opiyatlar ayrica strese etkili
diger hormonlarin yanitlarimi, ozellikle de
tlimh stresorlerin yanitlarin1 degistirebilirler.
Mesela naloxon, Growth Hormon (GH)’un
egzersize, prolaktinin gastroskopiye olan
yanitin1 azaltir. Bununla beraber, naloxon,
insiilen hipoglisemisine kortizol, prolaktin
veya GH yamitin1 degistirmez (Balcioglu ve
Savrun, 2001).

Growth Hormone (Biiyiime Hormonu) (GH)
Growth hormon (GH);
o6n hipofizden salgilanan, peptit yapili,
insanlarda ve hayvanlarda biiyiime, hiicre
tiretimi ve yenilenmesini uyaran hormondur.
Somatotropin, GH salimmimi azaltmakta ve
bunun yaninda insiilin, glukagon, FSH, TSH,
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ACTH gibi  hormonlar da  salinimini
baskilamaktadir. GH salinimini; Egzersiz,
stres ve uykunun derin doneminde artig
gosterir (Daniels, 1992) GH kiigiik bir protein
molekiiliidiir. Hipofizdeki asidofil hiicrelerin
bir alt sinifi olan somatotroplarda sentezlenir;
somatotroplar glandlarda en bol bulunan
hiicrelerdir (Atil, 2006).

Amino asitlerin kas hiicrelerine aktarimini
kolaylagtiran GH, bagimsiz bir mekanizma ile
hiicre icinde protein sentezini
hizlandirmaktadir. Bu hormon puberte de i¢
organlarim orantili bilylimesinden ve viicut
agirliginin - diizenli artisindan  sorumludur
(Atil, 2006).

Biiylime ve metabolizmay1 kontrol eden
viicutta protein sentezini uyaran ve yaglarin
yikimma yardimcit olan GH’mn ana gorevi
bliylimede rol oynamasidir. Bu hormon
yumusak dokulari, i¢ organlari, kemikleri ve
kikirdaklari meydana getiren hiicrelerde mitoz
aktivitesini uyarmaktadir. Mitoz aktivitesi
uyarilinca hiicreler boliinliip ve cogalmaya
baglarlar. Boylece kemik dokularinda ve ig
organlarda miktarca artis meydana gelir, birey
biiyiimeye baglar (Atil, 2006).

GH saliveriligi ritmiktir. Yetiskinlerde plazma
GH diizeyi, agri, korku, soguk, ates, cerrahi
stres ve fiziksel egzersizden sonra artar. Stres
sonrast GH artis1, hipotalamus diizeyinde etki
eden katekolaminlerin artigina bagli olabilir.
Hipotalamustaki diizenleme merkezlerinde
glukoz kullanilabilirligini azaltan faktorler,
GH saliverilisini uyarabilirler. Psikolojik
uyarilar, artmis GH seviyeleri ile beraberdir;
sinavlar, fizyolojik performans testleri, yorucu
egzersizler gibi. Pek ¢ok durumda, GH' da ki
bu artis kortizol sekresyonundaki artisa
paralel  gorlilmektedir. Stres  cevabinin
uzamasi GH' nin ve hedef dokularda diger
biiyiime faktor etkilerinin baskilanmasina yol
acar (Altimsik, 2009; McCance ve Shelby,
1994).

Prolaktin (PRL)

Prolaktin  (PRL), hipofiz bezinin 6n lobu
tarafindan salgilanan i¢ salgi hormonudur.
Insanlarda PRL geni tarafindan kodlanir
(Evans, Petersen, Sekhon ve DeMars, 1989).
PRL, olasilikla hipofiz 6n lobundaki asidofil
hiicreler tarafindan sentezlenen, basit protein
yapisinda bir gonadotrop hormondur. PRL,

GH ile ortak bir yapiy1 paylasir ve
immiinolojik olarak c¢apraz reaksiyon verir
(Altmigik, 2009). PRL seviyeleri plazmada
stres verici farkli uyaricilar ile yiikselir;
gastroskopi, proktoskopi ve cerrahi girigim
gibi. PRL GH gibidir, ancak sekresyonu igin
katekolamin veya kortizol seviyelerinde artisa
yol acan uyaricidan daha yogun bir uyarici
gerektirmektedir (McCance ve Shelby, 1994).

Testosteron

Testosteron androjen grubundan bir steroid
hormonu olup, memelilerde birincil olarak;
erkeklerde testisler, disilerde yumurtaliklarda
uretilmektedir. Cok az bir oranda da
bobrekiistii  bezlerinden  salgilanmaktadir.
Erkek cinsiyet hormonudur ve bir anabolik
steroiddir. Saglik, enerji, bagisiklik sistemi,
kemik erimesi ve libido ile yakindan ilgilidir.
Yetigkin bir erkegin kanindaki derisimi,
yetiskin bir kadindakinden 40-60 kati fazla
olabilir.  Ancak  kadinlar  anatomik ya
da biyolojik ag1 yerine davranigsal agidan bu
hormona karst ¢ok daha fazla hassasiyet
gosterebilirler (Dabbs, 2000). Testosteronun
kan seviyeleri, anestezi, cerrahi, akut hastalik,
solunumsal yetmezlik, yanik, kalp yetmezligi,
maraton kosma, daga tirmanma, psikolojik
uyaricilar, okuldaki sikintilar gibi stres verici
uyaricilarin sonrasinda azalabilirler (McCance
ve Shelby, 1994). Testosteron seviyelerini
azaltan mekanizmada kortizoliin rol oynadigi
diistiniilmektedir. (Kocatiirk, 2000).

Egzersiz ve Stres

Egzersiz, bireyin fiziksel uygunlugunun
korunmasin1 ve gelistirmesini amaclayan
planli ve tekrarli hareketler biitiiniidiir
(Johnson, 2003; Yildinm ve digerleri).
Serbest zamanlarin fiziksel egzersiz ve sportif
aktivitelerle degerlendirilmesi, teknoloji ve
sehirlesmenin  birey ve toplum {izerinde
meydana getirecegi gerilimi Onlemek veya
olusan stresi azaltmak igin Onerilmektedir.
Aynm zamanda egzersizin; istah ve kilo
diizenlenmesi, glukoz homeostazisi ve
noroprotektif (beyin ve sinir sagliginin
giiclenmesi) oOzellikler gibi birgcok metabolik
etkileri olduguda bilinmektedir (Carro, Trejo,
Busiguina ve Torres, 2001; Tekin ve digerleri,
2009; Yamag, 2009; Yeltepe ve Yargig,
2011). Egzersizin viicuda faydali olabilmesi
icin fizyolojik temellere dayandirilmasi
gerekmektedir.  Egzersizin  organizmaya
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etkileri akut ve kronik olmak iizere iki
sekildedir. Akut, yani tek bir seferlik egzersiz
periyodunu takiben; kronik ise tekrarlayan
egzersiz periyotlar1 sonunda organizmada
olusan degisikliklerdir (Demir ve Filiz,
2004). Diizenli yapilan orta dereceli
egzersizin; akut egzersizde olusan iskelet kas
sistemi ve diger dokulardaki hasarina karsi,
bircok faydali etkisi vardir (Keul ve Doll,
1972). Tiim yararh etkilerine ragmen egzersiz,
hormonal, metabolik, kardiyovaskiiler ve
immiinolojik degisikliklere yol acan fiziksel
bir stresordiir (Petersen ve Pedersen, 2005).
Viicudun maruz kaldig1 en biiyiik stres olarak
tamimlanan  egzersize viicut; hormonal,
metabolik ve immunolojik (bagisiklik sistemi)
sistemlerindeki ~ bir  takim  fizyolojik
degisimlerle cevap vermektedir (Adak, 1998).
Homeostatik kosullar1 tehdit eden stres
unsurlar1 arasinda belki de en belirgin olan
viicudun agir egzersiz sirasinda kargilagtig
stres durumudur. Agir egzersiz  sirasinda
viicut, olas1 iskelet kas hasarini onarmanin
yaninda artan oksijen ve enerji gereksinimini
kargilamak, enerji depolarmin kullanimini
artirmak gibi streslerin biitlinliyle basa
c¢ikmaya c¢alisir (Lucille, 2000). Bu nedenle
agir fiziksel aktivite temel organ ve
sistemlerde hasar olusturabilir (Mastorakos,
Pavlatou, Kandarakis ve Chrousos, 2005).
Cok yiiksek atesle bas etmeye calisan bir
kisinin viicut metabolizma hizi dinlenme
kosullarina gore yaklasik 2 misli artarken,
maraton yariginda metabolizma hizi 20 kat
artis gosterebilir. Metabolizmada meydana
gelen degisikliklerin yarattigi stresin  ve
beraberinde viicudun bu stresin {istesinden
gelebilmek icin verecegi adaptif yanitin
degerlendirilmesi, spor bilimleri ile ugrasan
aragtirmacilarin yanitin1 aradiklar1 en temel
sorulardandir (Guyton ve Hall, 2001; Sharon
ve Denise, 2003). Yogun egzersizin de bir
stres oldugu g6z oOniine alinirsa (Ataman,
1995; Danaci ve Ozel, 1995), egzersize karsi
gosterilen immunolojik tepkilerin, termal ya
da travmatik yaralanmalarda, operasyonlarda
(Nieman, 1996) ve akut miyokart
enfarktiisiinde (kalp krizi) goriilen
reaksiyonlardan farkli olmayacagir aciktir.
Egzersiz sirasinda, egzersizin yogunluguna
bagli olmak iizere kana cesitli diizeylerde
stres hormonlar1 salgilanir (Akgilin, 1994,
Dizdar, 1993; Nieman, 1999).

Egzersizde kortizol salinim hiz1 fizyolojik
stresin  bir  gostergesi  olarak  kabul
edilmektedir.  Yapilan c¢alismalarda verilen
yanitin bireysel farkliliklar gosterdigi; yas,
cinsiyet, duygulanim, antrenman durumu gibi
degiskenler kortizol salmmmini etkileyen
unsurlardan bazilar oldugu belirtilmistir (Fry
Kraemer ve Ramsey, 1998). Egzersiz ile
Plazma kortizol diizeyi arasindaki iliskinin
irdelendigi galismalarda, egzersiz siiresinin en
onemli belirleyici oldugu ifade edilmektedir.
Nitekim plazma kortizol diizeyinin kisa siireli
egzersizlerde degismedigi ya da ¢ok az
degistigi, uzun siireli egzersizlerde ise arttig1
bulunmustur (Kunz-Ebrecht, Mohamed-Ali,
Feldman, Kirschbaum ve Steptoe, 2003).
Egzersiz siddetinin 6nemine yoOnelik yapilan
¢alismalarda da plazma kortizol
konsantrasyonun, max. oksijen tiiketiminin
%60°1 ve iizerinde yapilan egzersizlerden
sonra anlamli bir artis gosterdigi belirtilmistir
(Davies ve Few, 1973). Agir egzersizden
sonra fizyolojik bir yanit olarak kabul edilen
plazma kortizol konsantrasyonundaki artigin
dinlenme doneminde bazal seviyesine geri
donmektedir. Ancak viicudun toparlanmasina
izin  verilmeden yapilan wuzun sireli
antrenmanlar; bazal kortizol seviyesinde
yiikselmelere yol acip, uzun siireli yiliksek
kortizol konsantrasyonunun olumsuz etkilerini
de ortaya ¢ikartmaktadir. Kortizoliin immiin
sistemi  baskilayict etkisi enfeksiyonlara
egilimi artirirken, iskelet kas dokusunda ki
katabolik etkileri sportif performansi azaltma
yaninda sakatliklarin da daha kolay ortaya
¢ikmasina neden olabilmektedir (Perna,
1998). Yapilan c¢aligmalarda kortizoliin
rejenerasyon siirecinde etkin olan uydu
hiicrelerin  aktivasyonunu saglayan IGF-1’i
baskilandigr gosterilmistir (Florini, 1987).
Nitekim yiiksek siddetteki agir egzersizlerden
sonra goriilen plazma kortizol seviyesindeki
artig kas rejenerasyonunu da olumsuz ydnde
etkileyebilmektedir (Herbert ve Cohen, 1993;
Perna, 1998). Bunlara ek olarak sporcunun
motivasyonunu da olumsuz etkileyebilecek
duygulanim degisiklikleri, organ sistemleri
iizerindeki etki ile birlestiginde, siirantrene
tablosunun ortaya c¢ikmasi igin gereken

kosullarin yaratilmasina olanak
saglamaktadir. Konuyla ilgili ¢alismalarin bir
arada degerlendirilmesinden sonra,

sporcularm psikolojik durumlar1 ile plazma
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kortizol seviyelerinin es zamanli olarak tespit
edilmesinin  antrenmana uyum  yaninda
stirantrene tablosunun da belirleyicileri olarak
kullanilabilecegini  gostermistir. ~ Yapilan
calismalarda antrenmana uyum saglamis
sporcularda bazal plazma Kkortizol seviyesinin
diistiigii, egzersizi izleyen donemde plazma
kortizol seviyesinde goriilen artisin bazal
seviyeye doniisiiniin daha ¢abuk oldugu tespit
edilmistir. Bu nedenle antrenmana uyum
saglamis  sporcularda plazma  kortizol
seviyesinin, immun ve metabolik yanitini
engelleyecek seviyelere kadar ¢ikmayacagi
bildirilmektedir (Florini, 1987; Herbert ve
Cohen, 1993; Perna, 1998;).

Harte ve digerleri (1995), kosu egzersizinin
plazma CRF ve f-Endorfin diizeylerine
etkisini arastirdiklar1 ¢aligmada, 1 saat kosu
sonrast plazma CRF ve [B-Endorfin
diizeylerinin belirgin olarak yiikseldigini,
CRF’ nin yalnizca stres kosullarinda
salgilanmadigini  ayrica kosu ve diger
egzersizlerde artan B-Endorfinin tek sebebi
olarak CRF’ nin gosterilemeyecegi, bu
durumlarda baska faktorlerin de
(katekolaminler, vazopressin) etkili
olabilecegini ileri stirmislerdir. Memelilerde
strese endokrin cevap HPA eksence yonetilir.
Stres sirasinda hipotalamusta bulunan ve
oksitosin hormonu salgilayan merkez olan;
paraventrikiiler ¢ekirdekte, CRF sentezi artar
ve sinir uglarindan CRF median eminense
(beynin orta doruk bolgesi) salinir. Buradan
hipofizer portal dolagima girerek 6n hipofize
gelirr. Bu bolgede kendi reseptorlerine
baglanan CRF, bir seri hiicre i¢i olay1 baslatir;
sonugta hiicredeki POMC geni ifadesi
kuvvetlenir ve ACTH, pB-Endorfin ve -
Lipotropin ~ gibi ~ POMC'den firetilen
peptidlerin  salimig1 artar. ACTH dolasima
geger ve adrenal korteksten
glukokortikoidlerin (primatlarda daha ¢ok
kortizol, ratlarda kortikosteron olarak)
salinisina neden olur (Arborelius, Owens,
Plotsky ve Nemeroff, 1999).

Yaslilar {izerinde yapilan bazi ¢aligmalarda;
egzersizle birlikte HPA fonksiyonlarinda
azalma goriilirken; HPA aksmmin negatif
geribildirime duyarliliginda azalma sonucu
ACTH ve kortizol diizeyinde daha yavas
yikim oldugu gozlenmistir (Carro ve digerleri,
2001). Uzun siireli kogsma egzersizi (6 hafta)

sonucunda, diisik HPA aktivasyonu oldugu,
fakat adrenal duyarlilikta (ACTH artis1) da
artis oldugu gozlenmistir (Fediuc ve digerleri,
2006). Yine bazi arastirmacilar, egzersizin
adrenalin (Doan ve Scherman, 1987), ve
endorfin (Martinsen, 1989; Oberman, 1984)
artisgina  etkilerini  incelemiglerdir.  Bu
arastirmalarda biyolojik etkilerin egzersiz
sonucunda psikolojik faydalara neden oldugu
belirtilmis olmasina ragmen, diger bazi
bulgular biyolojik mekanizmalarin bu iliskiyi
tam olarak agiklamadigini ortaya koymaktadir
(Ransford, 1982; Phelps, 1987). Yapilan bir
bagka arastirmada ise Epinefrin ve kortizol
konsantrasyonlar1 egzersiz temposunun max.
oksijen tiiketiminin % 60' 1 iizerine
¢ikmasiyla artmaya basladigini ve egzersiz
siddetinin en iist noktaya erismesi ile pik
yaptigim1 fakat egzersizin bitiminden hemen
sonra ise epinefrin konsantrasyonu egzersiz
Oncesi seviyesine diistiigiinii, ancak kortizol
seviyesinin 2 saat veya daha fazla yiiksek
kalabildigini bulmuslardir (Unal, Erdem,
Kayserilioglu ve Deniz, 2001). Bir bagka
arastirmada GH salinimini; Egzersiz, stres ve
uykunun derin doneminde artig gosterdigi
belirtilmistir (Daniels, 1992). GH saliverilisi
ritmiktir. Yetiskinlerde plazma GH diizeyi,
agri, korku, soguk, ates, cerrahi stres ve
fiziksel egzersizden sonra artar. Orta
yogunlukta yapilan egzersizlerin immun
sistemin fonksiyonlarim aktive ettigi ancak
agir egzersiz sonrasi kortizol ve epinefrin gibi
stres hormonlariin etkisine bagli olarak
baskilandigr  bildirilmistir ~ (Brenner  ve
digerleri, 1994; Katz,1991).

Stresin insan metabolizmasini; otonom sinir
sistemi, hipotalamus-hipofiz-adrenal aksi ve
hormonal aracilar ile etkiledigi
diistiniilmektedir (Kocatiirk, 2000). Egzersiz
stresi diger streslerden farkli olarak kortizol
ve katekolamin desarjinin yani sira endorfin
salimimina da neden olmaktadir. Bedenimizin
verdigi stres tepkileriyle basa ¢ikmada etkili
olan  yontemlerden biri de egzersiz
yapilmasidir. Bu nedenle egzersiz, mental
saglik lizerine faydali (depresyonu azaltici)
etki gostermekte, kisi egzersizden sonra
kendini iyi hissetmektedir (Gokge, 2004,
[riadam ve Ozbek, 2006, Kirscbaum,
Schommer ve Federenko, 1996). Egzersiz,
stresin  etkilerinden kurtulma, rahatlama
saglamak i¢in bagvurulan, sakinlestirici sonug
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yaratan yOntemler arasindadir (Toydemir,
2005). Bazi c¢alismalar fiziksel egzersiz ve
stres arasindaki iligkiyi aragtirmig, diizenli
egzersiz ile ilgili fizyolojik adaptasyonun
psikolojik, psiko-sosyal ve fiziksel olaylar
etkiledigini  varsaymigtir ~ (Hollander ve
Seraganian, 1984; Keller ve Serganian, 1984).
Egzersizin  koruyucu etkileri;  endojen
antioksidan savunma ve onarict sistemleri
arttirmasiyla iligkilidir; bu da egzersiz
yapanlarda egzersiz yapmayanlara gore neden
diisik  hiicre hasarina ugradiklarini
aciklamaktadir (Ramel, Wagner ve Elmadfa,
2004). Yapilan calismalarda; kronik stresin,
beynin anahtar bolgelerinde hasara ve atrofiye
(kiiciilmeye) neden oldugu goriilmektedir.
Ratlarda yapilan kronik stres modellerinde
beyinde sukroz tliketiminin artti§i, motor
aktivitenin ~ ve O6grenmenin azaldigi
gorilmistiir, fakat istemli fiziksel aktivitenin
bu degisimler karsisinda beyni koruyabilecegi
de bulunmustur (Haack, Luu, Cho ve Michael,
2008). immun sistem ve fiziksel egzersizler
lizerine  bircok ¢alisma  yayinlanmigtir
(Ataman, 1995; Danact ve Ozel, 1995;
Dizdar, 1993; Hoffman ve Pedersen, 1994).
1980 yilindan bu yana yapilan ¢aligmalar iki
gruba ayrilmistir. Birinci grupta yer alan
arastirmalar, katilimcilarin egzersiz ve kontrol
gruplarina ayrildigi ve tesadiifi yontemle
belirlendigi deneysel bir dizaynda yapilmistir
(Sherwood ve Blumenthal, 1989). Genelde 7-
12 hafta arasinda egzersiz programi
stirdiiriilen bu arasgtirmalarda kalp atim sayzsi,
kan basinct gibi fizyolojik tepkileri yaninda,
stres tepkileri de olgiilmiistiir. ikinci grupta
yer alan arastirmalarda aerobik kapasiteleri
yiiksek ve diisilk denekleri arasinda iligkiler
incelenmistir (Jamieson ve Lavoie, 1987;
Zimmerman ve Fulton, 1981). Egzersizin stres
tizerine etkisini konu alan aragtirmalar
karmasik sonuclari ortaya koymustur. Bu
ylizden egzersizin stresi nasil etkiledigini
belirlemek  oldukga  zordur.  Deneysel
dizaynlar1 kullanan arastirmalar, egzersizin
stresi azalttig sonucuna varmistir
(Blumenthal ve Madden, 1988; Holmes ve
Roth, 1988; Keller ve Serganian, 1984).
Bununla birlikte, Roskies ve digerleri (1986),
egzersiz ve stres arasinda herhangi kayda
deger olumlu bir iliski belirleyememislerdir.
Benzer sekilde bazi arastirmalar egzersiz ve
stres arasinda iliski saptarken (Holmes ve

McGilley, 1987; Holmes ve Roth, 1988;
Turner, Carroll, Costello ve Sims, 1988),
diger bazi arastirmalar bu iliskiyi tespit
edememislerdir (Jamieson ve Lavoie, 1987,
Sinyor, Schwartz, Peronnet, Brisson ve
Seraganian, 1983; Plante ve Karpowitz,
1987). Egzersiz aslinda enerji harcama
uygulamasidir, ancak egzersiz yapildiginda
organizmada  harekete gecen  biyolojik
mekanizmalar ile stres sirasinda faaliyette
bulunan mekanizmalar benzerlik
gostermektedir. Egzersiz bir bakima stres
aninda viicudun verecegi tepkinin provasini
yapar ve viicudu bu konuda egitir (Loehr,
1999). Viicudun kisitlamalar disinda haftada
en az iki kez 20 dakika siireyle c¢aligmasi,
kalbin gii¢lii atmasii, bir¢ok toksin ve
ozellikle stres tarafindan organizma tarafindan
iiretilen adrenalinin viicuttan atilmasin1 ve
kaslarda  olusan  gerilimin  azalmasini
saglamasi bakimindan 6nemlidir (Makin ve
Lindley, 1995; Albert, 2003). Rahat tempoda
yapilan kosu, aerobik, yiizme, binicilik,
bisiklete binme gibi egzersizler zararli stresin
etkilerini azaltmak i¢in doktorlar tarafindan da
tavsiye edilmektedir (Tokay, 2001; Lozanski,
2003). Aslinda egzersiz, viicudun her
hiicresini etkileyen biyokimyasal bir olaydir
ve stresin kimyasini yikayip atmaktadir
(Yamag, 2009). Egzersiz yapildigi zaman
viicudun S1V1 dengesi degisiklige
ugrayabilmektedir.  Organizmadaki  sivi-
elektrolit denge ve kardiovaskiiler sistemin
diizenlenmesi sirasinda dogrudan ve dolayli
etkileri olabilen adrenalin ve kortizol gibi
stres  hormonlarinin  egzersiz ~ sirasinda
diizeylerinde artis goriildigi ve bu artigin
kiginin antrenman durumuna, egzersizin
yogunluguna ve siiresine gore degisiklik
gosterdigi bilinmektedir (Cakmakegi, Kegeci
ve Patlar, 2009). Endorfinler, beyin tarafindan
tiretilen ve sinir sistemine sinyaller génderen
kimyasallardir. Agrn  kesici ilaglar gibi
faaliyette bulunurlar. Agriy1 kesmenin yani
sira, endorfinler hastalikla miicadele etme
kapasitesini artirir ve dogal
sakinlestiricilerdir. Egzersizde, stresi ve onun
viicuda etkilerini azaltmak i¢in en etkin
yontemlerden biri oldugundan  viicudun
irettigi endorfin miktarini artirmaktadir. Uzun
stire egzersiz yapilirsa endorfinlerin akis1 da
artmaktadir. ~ (Losyk,  2006).  Yapilan
arastirmalarda egzersiz sirasinda ve asiri
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egzersiz  yapan  atletlerde  B-Endorfin
diizeylerini arttig1 goriilmiistiir (Balcioglu ve
Savrun, 2001; Evans, Khan ve Smith, 1997).
Artmis B-Endorfin seviyeleri, agr1 esiginde
paralel artis gostermektir. Dans, hizli kosu ve
baz1 spor c¢esitlerinde B-Endorfin diizeyleri
kanda yiiksek bulunmustur (Colt, Wardlaw ve
Franz, 1981).

SONUC ve ONERILER

Yapilan literatiir aragtirmasinda agir fiziksel
aktivitelerin organ ve sistemlerde hasar
olusturdugu belirtilmekte ve yararli etkilerine
ragmen egzersizin dozunda yapilmadigi
zaman metabolik, immiinolojik,
kardiyovaskiiler ve hormonal, degisikliklere
yol acan en biiyiikk fiziksel stresor olarak
adlandirilmaktadir. Ancak diizenli olarak
yapilan diisiik yogunluktaki egzersizlerin
gerek psikolojik gerekse fizyolojik olarak
organizma {izerindeki olumlu etkileri de go6z
ard1 edilmemelidir. Sonu¢ olarak, egzersizin
saglik agisindan 6nemli oldugu, strese karsi
hormonal faaliyetlere giren organizmanin
dayanikliliginin arttigi ve stres yonetiminde
onemli bir rolii oldugu sdylenebilir. Bununla
birlikte egzersizin, sadece fiziksel olarak
degil, psikolojik olarak da rahatlamayi
sagladigindan dogru egzersiz yoOnteminin
secilmesi ve bu yontemde asirtya kagmadan,
yeterli diizeyde egzersiz yapmanin stresle
basa cikabilmede ve stresi yenmede Onemli
bir onleyici oldugu da diisiiniilmektedir. Bu
alanda yapilacak c¢aligmalarla egzersiz ile
olusturulan stresin organizma tizerindeki akut
ve kronik etkilerinin karsilastirilmasi ve
degisik egzersiz tir ve yogunlugunun
etkilerine bakilmasi konunun daha 1iyi
anlagilmasina katki saglayabilecektir.
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