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Kur'an-1 Kerim'i Taniyalim
Let us grasp the Quran.

Hasan Tahsin Feyizli

Anahttar Kelimeler: Kuran-1 Kerim, Tevhid, inang, Ahlak, Helal Kazang
Keywords: Quran, Tawhid, Faith, Morality, Halal Profit

swemarice B9 W 0 &R

Kur'an-1 Kerim, evrende her seyi Yaratan Allah'in (Gott, Dieu, God) dnceki peygamberlere
gonderdigi kitaplardan sonra, biz insanlara génderdigi kapsamli, son kitabi ve son
mesajidir. Yaradan’imiz, ilk insan ve ilk peygamber/6gretmen olan Hz. Adem ile baslayan
topluluk/topluluklari kendi hallerine birakmamis, onlara farkli zamanlarda ve bolgelerde
o0gretmen/peygamberler, sayfalar ve kitaplar gondermistir.

insanligin baslangicindan beri evsiz yurtsuz olanlar olmus ama, kasitlilar harig, inangsiz
olanlar olmamistir. Hz. Adem'in bildirdigi, 6grettigi Yaratan Allah unutulsa bile, yine
insanlar yaratilisinda sakl inancindan dolayi, tapilacak bir seyler bulmuslardir.
Konumuza Bir Allah inancinin yenilendigi Hz. ibrahim ile baslarsak O, Allah'in sevdigi,
sectigi ve kendisine o zamanin ihtiyacina gore, insanlara bildirmesini istedigi on sayfalik
mesajini ilettigi bir peygamberdir. Yiice Yaratan Hz. Musa’yi, Hz.Davud’u, Hz.isa’y1 ve son
olarak da Hz. Muhammed sallalahii aleyhi vesellem’i peygamber olarak se¢mis, onlara
birer kitap olacak sekilde, bildirilerini Cebrail araciligi ile gondermistir. Onlardan birine ve
kitabina inanmayan, Allah'a inanmamis sayilir. Clinkii Hz. Musa'yl peygamber olarak
gdnderen Allah (C.C), Hz. isa’yi da, Hz. Muhammed sallalahii aleyhi vesellem’i de
gondermis, kitaplar da O’ndan gelmistir. Eger, “Hz. Muhammed sallalahii aleyhi
vesellem’i, Allah (C.C) gondermemis, o kendiliginden ortaya c¢ikmistir” denilirse; bu
durumda Hz. ibrahim ve digerlerini de O gdéndermemis, hepsi kendiliginden, kendi
kazanimlari ile ortaya ¢ikmis birer filozof konumunda olurlar ve bundan da, “hicbirine
inanilmaz” sonucu ortaya cikar. Durum bdyle olmadigina goére, hepsini Allah

gondermistir. Allah'a inananlar boyle séyler ve inanirlar.
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Ancak bu peygamberler, kullarin ve zamanin ihtiyaclarina gére gonderilmis, bir bolge ve
millet-kavim peygamberleri olup, bildirileri de kendi kavimlerine yonelikti. Kitaplarindan
Tevrat, Hz. Musa’dan en az 75 sene sonra, incil ise, Hz. isa’dan 325 sene sonra derleme
yoluyla yazilmis olup aslinin birebir aynisi degildir. Yahudiler, “Allah, (Yahova) bizim
ilahimiz” diyorken, Hiristiyanlar da Allah’ tigliiyor, “Allah bir ama {ig; (ic ama bir” diyordu.
Ayni zamanda her kitabin hikmi kendisinden sonra gelecek peygamber ve kitapla
bitiyordu. Asli inanclarindan uzaklasmis veya kopmus insanlari, evrensel “Bir'de birlik
olmaya” bulusmaya ve birlesmeye cagiran bir davete ihtiyactan dolayi Yiice Allah (C.C),
biitlin insanlari, Rahman ve Rahim Alemlerin Rabbi bir Allah'a kul olmaya ¢agiran son bir
peygamber ve ona da butin caglarda bildirisi gecerli olan Kur'an’t gdndermistir. Clink
bir tiniversal egitim kitabina ve 6gretmene ihtiyac vardi. Ayrica Kur'an, kendinden dnceki
kitaplarin degistiriimemis ilk esaslarini icine almaktadir. Hala bu derlenmis olan dnceki
kitaplara bagh kalmak, tGniversiteye gecmis bir 68rencinin, o siniflarda ilk ve ortadgretim
kitaplarini okumaya devam edip, sinifini gegmek istemesine benzer. Universal Kur’an
geldikten sonra, 6nceki kitaplarin ve onlara tabi olanlarin durumu da boéyledir.

610 yil Ramazan ayinda Yaratanimiz Allah-u Teala Hz.'leri 6nceki peygamberler gibi,
toplumun icinden peygamber olarak sectigi kulu Hz. Muhammed sallalahi aleyhi
vesellem'e (Hira'da uzletteyken) Cebrail ile vahyini gondererek Alak Suresi birinci ayet-i
kerimede: “Yaratan Rabb'inin adiyla oku” (Feyizli; Alak Suresi, 2018) demisti. Bundan
boyle devam eden mesajlar, ¢aglar boyu inang ve ahlak yasantisi bozulmus toplumlar icin
her yonden devrim niteligindeydi.

Kur’an’in ayetleri, Allah'tan geldikce, aninda, aynen ezberlenmis, yazilmis, yazilanlar da
ozenle saklanmistir. Hz. Peygamber sallalahli aleyhi vesellem vefatindan 6nce butin
Kur’an’i arza halinde okumus, sahabe-i kiram da dinlemisti. Hz. Peygamber sallalahii
aleyhi vesellem’in vefat yilinda, halife Hz. Ebu Bekir (R.A) baskanhginda bir heyet
kurulmus, Kur’an hafizlarindan olusan bu heyet, sahabelerden ellerinde bulunan ayet
yazili metinleri iki sahit ile beraber getirmelerini istemis, toplanan ayetlerin yerleri
hafizlarin onayi ile tespit edilerek, sayfalardan olusan Kur'an, kitap haline getirilmistir.

Halife Hz. Osman (R.A) zamaninda yedi adet cogaltilarak, bazi sehir merkezlerine
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okuyuculari ile birlikte gonderilmistir. Kur’an-1 Kerim, o glinden bugline ezberlenerek,
okunarak, “tevatir” olarak gelmistir. Zamanimizda da Allah’tan geldigi lafiz ve ifade
yonulyle aynen yazildigi ve okundugu gibidir.

Musrikler, okuma yazma bilmeyen, mali, s6hreti olmayan, peygamber oldugunu sdyleyen
birisinin, kendilerini, Allah’a araci yaptiklari putlara degil, Bir Allah'a inanmaya
cagirmasina karsi ¢citkmislar, hem de bu mesaji bildiren Kur'an'in Peygamber tarafindan
uyduruldugunu soylemislerdi. Onlara, vahiy ile, Allah’tan gelen cevap gecikmedi: “Eger
kulumuz (Muhammed)e indirdigimiz (Kur'an-1 Kerim)den stiphe ediyorsaniz (haydi) siz de
(ayni nitelikte) onun benzeri bir sire getirin; eger sdzlinizde dogru iseniz butin
yardimcilarinizi da ¢agirin” (Feyizli; Bakara, 2/23; Yunus, 10/38; 2018). “Hatta insanlar ve
cinler bir benzerini yapmak icin toplansalar yine de onun benzerini getiremezler.”
seklinde meydan okuyan ayetler geldi (Feyizli; isra, 17/88; 2018). O dénemlerde, Araplar
arasinda edebiyat, 6zellikle de siir yaygindi. Arapga zengin bir edebi dil 6zelligi tasir ve bu
ozelligi ustaca kullanan meshur sairleri vardi. Hepsi biitlin maharetleri ortaya koydular,
dismanliklarina ragmen, kelime dizilisi, mana derinligi yonlyle timiinin soyle dursun,
kisa bir slirenin bile benzerini ortaya koyamadilar. Clinkii o tamamen Allah'tan gelen
vahyin kitabidir. Kiz kardesini ve Peygamberi sallalahi aleyhi vesellem'i 6ldlirmeye giden
o giiclii Omer (R.A.), kiz kardesinin evine girmeden, pencereden dinledigi TAha Sdresinin
edebi ve mana glzelligi karsisinda, glines karsisindaki koca bir buz gibi eridi. Allah Rasali
sallalahi aleyhi vesellem'e gotiirtldi ve Misliman olup Allah'a teslim oldu.

Kur'an'in ¢aglara hitap eden ve icinde caglarin ihtiyacina cevap ve ¢6zim barindiran
mesajlarindan kisa ve 6z olarak bahsedelim:

Tevhide Cagri ile ilgili Konular

Bir kavme/millete degil bitun insanlara hitap ederek (¢cagri yaparak) “Ey insanlar sizi ve
sizden 6ncekileri yaratan Rabbinize (ibadet ve itaatle) kulluk edin.” “Sizin ilahiniz bir tek
ilahtir. Ondan baskasi ilah degildir. O Rahman (dinyada butlin yarattiklari aclyan) ve
Rahim (ahirette yalniz inananlara aciyan)dir” buyrulur (Feyizli; Bakara, 2/21, 2/163;
2018). ilk sure “Fatiha”da oldugu gibi, Kur’an, insanlari milli bir ildha degil, bitin

alemlerin Rabbi olan Allah'a davet etmekte ve O’na nasil dua edilecegini 6gretmektedir:
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“(Ey alemlerin Rabbi Allah) biz kullar ancak sana ibadet eder, ancak senden yardim diler,
medet umariz” (Feyizli; Fatiha 1/5; 2018). “Allah sizin de Rabbiniz, bizim de Rabbimiz”
(Feyizli; Zuhruf 43/64; 2018). ”0O'na kulluk edin. iste dogru yol budur” (Feyizli; Meryem
19/36; 2018).

inang ile ilgili Konular

Kur'an, esi benzeri ve dengi olmayan, bitliin noksanliklardan uzak, degismez asli
hikimler koyan, bitin yarattiklarinin ihtiyaclarini yaratan, hicbir seye muhtag olmayan,
glicli her seye yeten, acizlik gostermeyen, ezeli ve ebedi olan, her seye seklini veren, bir
seye hulll etmeyen, yani onun icine girip onda go6ziikir olmayan, dogmamis,
dogurmamis, baba da olmamis, tek ve Bir Allah"'i bitin sifatlar ile tanitir. O’na,
meleklere, kitaplara, peygamberlere, ahiret glinline ve O'nun takdirine inanmayi bildirir.
ibadet ve Ahlak ile ilgili Konular

Namaz, orug, zekat, kurban / kevser, hac, dua, niyaz, zikir, takva ve tevekkulli gibi
ibadetler ile ilgili agiklamalar yer alir. Glizel ahlak ve kéti ahlak ve huylarin her ¢esidini
bildirir. Kotd, cirkin arzu ve eylemleri durdurur. Dogruluk, duristliik, kéti ahlaktan
sakinma, adalet, af, vefa, tevbe, iffet, merhamet, sefkat, tevazu, kardeslik, sabir,
misafirseverlik, comertlik, stkir, temizlik, cesaret, zlihd, yardimlasma, s(ira, dayanisma,
sehitlik, digergamlik gibi kavramlar Gzerinde durur.

Sosyal Hayat ile ilgili Konular

Mimin, miinafik ve kafirlerin sifatlarindan bahsedilir. Fert ve toplumun bozuk hallerini
dizeltmeye ve siyasi, idari ve hukuki isleri dlizenlemeye yonelik hiikiimler, islenen suca
denk, caydirici 6zelligi olan cezalardan bahsedilir. iktisadi, ticarf ve mali diizenlemeleri
bildirme, insanin sahsi ve toplumsal haklarini bildiren hikimleri icerir. Evlenme
bosanma, aile bireylerinin birbirine hak ve gorevlerini tanimlar. Savas hukukunu
dizenleyen esaslari icerir. Akla ve diislinceye 6nem verir.

Fenni Konular ile ilgili Konular

Gokler, yer, glines sistemi (glinesin kendi ekseninde donmesi) konulari yer alir. Ayin
burclari kat etmesinden bahsedilir. Bitkilerin riizgarlar vasitasiyla tohumlasmasi lizerinde

durulur. Bazi denizlerdeki aci ve tath suyun birlesmemesi yer alir. iki dogu ve iki bati
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tabiriyle dunyanin yuvarlakligi tespitini icerir. Dogular ve batilar tabiri ile (her giin, az az
farkh yerlerden dogus ve batisiyla) diinyanin donmesi gibi gercekler ifade edilir.

Helél Kazanma ve Beslenme ile ilgili Konular

Temiz ve iyi helal seyleri yemek emredilir. Haram edilmis seyleri yiyip icmemek belirtilir.
Helal kazanca haram karistirmamayi ve haramdan kazanmamak tzerinde durulur.
iceriginin bir kismini kisaca yazdigimiz Kur'an-1 Kerim; inang, ibadet ve sosyal hayatin her

safhasini kapsamakta, tniversal, son ilahi bir kitaptir.

Cikar Catismasi

Menfaat c¢ikar ¢atismasi yoktur
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ABSTRACT
Objective: Training of all personnel involved in health services is very important. Even

though human use of developing new technological fully automatic devices has
diminished much, education is still at the forefront. Training is also very important in
laboratory services, especially in the pre-analytical period. We aimed to provide detailed
information about the “Intensive Training Method” (ITM) and to contribute to
minimizing pre-analytical laboratory errors.

Design: Pre-analytical period laboratory errors are a process that can be corrected by
training. All personnel who serve as a phlebotomist, especially clinical service nurses
must undergo serious training. ITM has introduced a new algorithm for these trainings.
For the first time, ITM has been identified and patented by us. Besides, it was proved to
be successful in a 950-bed, three-campus hospital.

In our study, firstly the basic criteria of ITM were explained and the need for ITM was
discussed. Besides, the difference between routine training methods and ITM was
expressed in our study.

Method: The staff who can provide ITM training has been clarified. Again, for ITM,
trainers, consultants and supervisors have been explained. Finally, how ITM trainings
are applied is stated.

Conclusion: Pre-analytical laboratory errors fall into the maximum percentage of all
laboratory errors. The good thing that it is preventable. During this period, very serious
training should be given to phlebotomists. ITM, which presents a different algorithm
than routine trainings, should be evaluated in this respect.

Keywords: Algorithm, intensive training method, phlebotomist, laboratory error, pre-
analytical period
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Flebotomist Egitiminde Yeni Bir Algoritma; "Yogun Egitim Metodu
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oz
Amag: Saglik hizmetlerinde yer alan tiim personelin egitimi ¢ok 6nemlidir. Yeni
gelismis teknolojiye sahip tam otomatik cihazlar olsa da egitim hala 6n plandadir.
Laboratuvar hizmetlerinde egitim, 6zellikle de analiz 6ncesi dénemde ¢cok énemlidir.
“Yogun Egitim Metodu” (YEM) hakkinda detayli bilgi vermeyi ve analiz 6ncesi
laboratuvar hatalarinin en aza indirilmesine katkida bulunmayi amacladik.

Tasarim: Analitik dénem oncesi laboratuvar hatalari egitim ile diizeltilebilen bir
siirectir. Flebotomist olarak gérev yapan tiim personel, 6zellikle klinik hizmet
hemsireleri ciddi egitim almalidir. YEM bu egitimler icin yeni bir algoritma
gelistirmistir. YEM, ilk kez tarafimizdan tanimlanmis ve patentlenmistir. Ayrica 950
yatakli ¢ kamplslii bir hastanede basarili oldugu kanitlanmistir. Calismamizda ilk
olarak YEM'in temel kriterleri aciklanmis ve ihtiyag tartisilmistir. Ayrica ¢calismamizda
rutin egitim yéntemleri ile YEM arasindaki fark ifade edilmistir.

Metot: YEM egitimi verebilecek personel ag¢ikhiga kavusturuldu. Yine YEM igin
egitmenler, danismanlar ve siipervizérler aciklanmistir. Son olarak, YEM egitimlerinin
nasil uygulandigi belirtildi.

Sonug: Analiz 6ncesi laboratuvar hatalari, tim laboratuvar hatalarinin maksimum
yiizdesine diismektedir. lyi olan sey, énlenebilir olmasidir. Bu dénemde flebotomistlere
cok ciddi egitim verilmelidir. Rutin egitimlerden farkli bir algoritma sunan YEM bu
acidan dederlendirilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Algoritma, yogun egitim yéntemi, flebotomist, laboratuvar hatasi,
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1. INTRODUCTION

Intensive Training Method (ITM) is a simple and understandable method that allows easy
implementation. For ITM implementation to be successful, all stakeholders must perform
their duties accurately. The main objective of ITM implementation is to minimize pre-
analytical laboratory errors. Trained phlebotomists and other health care teams will act
more consciously through ITM. Moreover, this will be provided without additional cost to
hospitals.

There are many studies about the effectiveness of the trainings given to the health teams
working in the clinics, Phillips, et al. (2019). In these studies, both the contribution of the
trainings to the patient satisfaction and the effectiveness of intermittent education to the
health professionals are investigated. In addition, the importance of laboratories in
today's health services has increased. Since the clinicians, nowadays tend to avoid making
a diagnosis without seeing the test results. Besides, the laboratory always plays a central
role in treatment follow-up. Therefore, laboratories are obliged to present the test results
to the clinicians in the most accurate and fastest way. Lundberg laid the foundations for
the correct test process a long time ago, forty years ago. Lundberg implies that the first
step begins in the brain of the doctor and proceeds with the correct test selection. The
last step is that the test result is delivered to the doctor-so called brain-brain cycle,
Plebani, et al. (2011). However, changes in medical practice over the last few years have
significantly altered this brain-brain cycle for laboratory testing. Although the brain-brain
approach offers a perspective that combines laboratory and clinic, there is now a more
popular approach: the turnaround time (TAT). TAT stands out as a new approach to
laboratory testing processes. In today's hospitals, TAT data of laboratories are evaluated
and taken into consideration by quality directors. There are also many recent studies on
TAT, Lee, et al. (2017). TAT and the laboratory information system (LIS) were combined to
perform patient-centered quality indicators for laboratory services. They managed to
combine TAT and LIS data (82.66%+3.14% of the barcodes) from matched to issued tickets,
Song, et al. (2018). The application of fully automated analyzers has been a crucial security

step in the blood bank; reduces human error, provides standardization and improves
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return time, Lazarova, et al. (2017). But in our opinion; routine blood collection
procedures that are involved in the pre-analytical laboratory process are more important
for TAT. Because; if phlebotomist training is inadequate and blood is faulty, the
automation of the devices becomes inefficacious. As a result; it will be necessary to re-
draw blood from the patient. This will have a negative impact in terms of time
prolongation and patient discomfort.

A new training method for phlebotomists; Intensive Training Method (ITM)

We first had defined ITM in the literature in the IFCC-EFLM European Congress of Clinical
Chemistry and Laboratory Medicine in the Paris (IFCC, 2015). Then, it was applied on the
campuses of our hospital after the approval of the ethics committee (Sakarya University
Medical Faculty Ethics Committee). The data obtained were converted into articles and
published, Yazar, et al. (2016). Subsequently, a patent application was filed and patented
for ITM (TURK PATENT, number: 201882513, date: 5.02.2019). ITM, which we described
for the first time in the literature, is performed by phlebotomists in our hospital and is still
included in the biochemistry test guide. As known, there are three main phases in
laboratory studies; pre-analytical, analytical and post-analytical, Da Rin, et al. (2009);
Nutting, et al. (1996); Plebani, et al. (1997, 2006, 2007). ITM takes part in the pre-analytical
period. When we were assigned as the clinical response for biochemistry laboratories in
our hospital, we noticed that the rejection rates due to hemolysis were high. This was
observed despite the routine training of phlebotomists and all the necessary apparatus
(holder-vacutainer, vacuum injectors, different tubes, etc.). On the other hand, despite all
efforts, quality targets at sample rejection rates were not achieved. We assessed the
situation and decided to make phlebotomists' training and supervision more intensive. In
doing so, we first defined a new training algorithm and performed a multidisciplinary
practice. As a result, the ITM, defined by us for the first time, emerged. Subsequently, ITM
was successfully implemented in Sakarya University Education and Research Central

Campus Hospital, Yazar, et al. (2016).
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2. DESIGN

In the pre-analytical process, the issues to be considered while performing the blood
collection process by phlebotomists have been the subject of many researches. Without
a doubt, the oldest one belongs to Mueller, who recommended the use of holder and
vacutainer forty-six years ago, Mueller, et al. (1973). The use of these devices, especially
in emergency rooms where hemolysis is seen commonly, still maintains its importance.
From this point of view, the blood collection brochure was prepared in our hospital and
the use of holder-vacutainer was made compulsory and trainings were conducted by using
the ITM. All phlebotomists were given active training in their workplace. Blood collection
brochures prepared according to the latest guidelines were used in the trainings. The
brochures, which were prepared according to CLSI guidelines, containing simple, easy to
understand, practical and visual materials, were delivered to all phlebotomists. Also, this
special blood collection brochure was posted on the official hospital website. We want to
draw attention to a point again; in our hospital, there was a "routine training" (RT).
However, since the desired success was not obtained from RT, we defined and applied the
ITM. However, ITM provides intensive on-site training and additionally provides on-site
hidden supervision. ITM is a highly intensive training model in the form of twice-daily
training and supervision. However, RT is given only once a month, collectively, in seminar
halls. Practical, easy to understand educational materials are used in ITM. However, RT
does not include such materials. As can be seen, there is a significant difference in
efficiency between ITM and RT. Finally, it should be noted that the fact that ITM trainers
are also hidden supervisors makes a significant difference.

3. MATERIALS and METHOD

ITM is applicable in all clinics where phlebotomists work. In this respect, it is a
multidisciplinary training method capable of increasing total quality in hospitals. ITM
should be applied in all clinics where phlebotomists work. From this point of view, it is a
multidisciplinary training method which has the feature of increasing total quality in

hospitals. ITM stakeholders are listed under three main headings (Figure, 1). These are;
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trainers, consultants and supervisors. In the ITM, trainers and supervisors consist of the
same people. This is one of the most important points of ITM. Because of this, the trainers
have the opportunity to personally assess the success of their training so that they can

immediately and quickly correct mistakes and inaccuracies they observed.

- Intensive Training
® Method (ITM)

TURK PATENT \L‘I:MRKA KURUMU
MARKA TESCIL BELGESI

MarkaNo : 2018 82513 - Hizmet

e Trainers

1T Intensive Training Method

e Consultans
e Supervisors

okt SahibI £HAVRULLAI YAZAR (T.C. Kb No 21815732150
TORKIVE CUMBURIYETT

44
Tbbi hizmedler.
Tayer ve personel saghis e Uil damgmanlik hizmetieri

Fig 1. ITM, TURK PATENT original certificate (in Turkish) and its team. The ITM consist
of, trainers, consultants, supervisors.

Model application

Let us take a look at the stakeholders of the ITM training method, respectively. Let's first
examine the trainers. Trainers: consist of laboratory clinical chiefs, laboratory specialist
doctors and nurses responsible for the blood collection unit. Consultants: laboratory
clinical chiefs, ITM-administered clinical chiefs, laboratory specialist doctors, and ITM-
administered clinic blood nurses. Supervisors: laboratory clinical chiefs, laboratory
specialist doctors and nurses responsible for the blood collection unit, they are also
trainers (Figure, 2). ITM trainings are given to all staff that are working in hospital blood
collection units, twice a day, half an hour for each session. (08.30-09.00 and 13.30-14.00).
ITM supervisions are carried out by the trainer team individually, unannounced, secretly.

The supervisor should make and record his observation at least once a day at any time of

12
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the day. They should state the mistakes they found during the audit in the next training.

In this way, the training be turned into an active and effective training.

r-Laboratory clinical chief, ) Consultants ( )
laboratory specialist elLaboratory clinical chiefs,
doctors. eLaboratory clinical chiefs. laboratory specialist
eNurses responsible for *ITM applied clinical doctors .
the blood collection unit. chiefs. * Nurses responsible for
the blood collection unit.

\ Trainers \_ Y, Supervisors

(trained observers)

Fig 2. ITM, arranged or represented in a schematic form.

ITM recommends that trainers and observers are composed of the same people. This gives
trainers an opportunity to self-control, even indirectly, in terms of seeing the success of
their training.

ITM training material for phlebotomists

As the training material, blood collection brochures that are prepared according to CLSI
current guidelines are used. Blood collection brochures consist of two pages in total. In
the first page, the order of blood collection is mentioned and the tube caps are colored in
order. Under each tube cap, how blood should be drawn, and the procedures that should
be performed after taking blood are briefly described. There is also a tube step warning
for phlebotomists. The order of the tubes used in our hospital according to ITM brochure,
are as follows: respectively, blood culture tube (empty tube, red); coagulation (blue);
sedimentation (black); biochemistry (gel, yellow); plasma (green); whole blood, ACTH,
HbAlc (purple); ethanol (gray). The page contains a warning note with the following

statements. "When ethanol sample is taken, it is necessary to use alcohol-free antiseptic
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as a disinfectant, to take 2 tubes and not to open the lid (Forensic Medicine)". Finally, on
the first page of the manual, for phlebotomists, there is the warning "use protective
equipment against infectious diseases". On the second page of the brochure, the rules to
be taken into consideration while sampling are listed (Figure 3). Again, on this page, some
important issues for phlebotomists are given (Figure, 4).

Some important issues reminded to of phlebotomists in ITM brochure.

A few minutes of stasis with the tourniquet affects many parameters in venous blood.
Samples should not be taken from a vessel or set used for donating liquid or blood. If
necessary, the sample can be taken after 10-20 minutes of infusion. In these cases, the
other arm should be preferred for phlebotomy.

Maximum effort should be spent to prevent hemolysis of the blood taken. Ideally,
phlebotomists should use the holder-vacutainer system. If there is no vacutainer, blood
should never be sent to the tube from the needle tip, if possible, the tip of the syringe
should be removed and the sample should be evacuated with slight pressure into the
opened tube. Potassium, phosphorus, bilirubin and some enzymes are likely to be found
higher in the hemolyzed sample. Hemolysis causes various errors in many other
measurement methods as well.

The anticoagulant added to the blood sample is important. Blood should be collected with
the anticoagulant that is appropriate for the parameter measured. When blood is drawn
into coagulation tubes, the tube should be filled to the marked location. Barcodes affixed
to the tube must not cover the mark. Coagulation samples should be taken into blue cap
tubes (3.2% sodium citrate) under general blood collection techniques. After sampling,
the sample should be gently inverted several times without agitation.

The waiting time should be taken into consideration. For example, if the sample is blood,
the ideal centrifugation time is 30 minutes after collection.

The samples should be delivered to the laboratory and centrifuged within one hour.
Otherwise, erroneous results may occur (e.g. false hypoglycemia) and this may misguide
the clinicians when making their decisions. Transfer is very important in external lab

samples; cold chain must be followed. Dry ice is the ideal one. While taking samples for
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testing arterial blood gas, bicarbonate and ethanol levels, the cap of the tube must not be
opened (the tube should not take air in it, otherwise the results may become inaccurate
up to 50%).

Temperature is very important in coagulation tests, Yazar, et al. (2018). Coagulation tubes
that have been sampled in services should not be placed in the refrigerator. Samples must
be delivered to the laboratory within 1 hour at room temperature (20-25°C) with a

transfer set and without shaking.

The appropriate angle for
blood sampling varies
according to the vessel
structure but is approximately
30 degrees.

Check the prompt-barcode- Always use a holder for proper
tube compatibility. and safe blood collection.

The tourniquet should not
remain for more than one
minute. If blood is to be taken
into more than one tube, the
tourniquet should be removed
after the first tube.

Patients should be advised to
give blood in the same
position.

Before removing the needle,
the tourniquet is always
removed.

Fig 3. Some practical rules to take into consideration when taking samples according to

ITM.
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Stasis attention Hemolysis The cover must

e A few minutes of stasis attention not be opened

with the tourniquet
affects many
parameters. See. SEAH
biochemistry test
guide.

¢ Blood must be e When taking blood
collected with the gas, bicarbonate and

holder-vacutainer ethanol samples, the
system. Hemolysis cap of the tube must
directly affects many never be opened. See.
parameters. See. SEAH SEAH biochemistry
biochemistry test test guide.

guide.

Fig 4. Some of the issues phlebotomists need to be cautious about.

Once samples are taken, they should be gently inverted several times without agitation.
Additional information not included in the figure; when coagulation samples are taken,
missing or excess blood should not be taken. Barcodes affixed to the tube must not cover

the mark.
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Model critique

Autocontrol

mechanism

Fig 5. In ITM, the auto control mechanism.

Trainers and supervisors consist of laboratory clinical chiefs, laboratory specialist doctors
and nurses responsible for the blood collection unit. The most original part of the ITM is
that the trainers and supervisors are the same people (Figure 5). This enables the auto-
control mechanism to work spontaneously and maximizes the efficiency of the education.
The trainers personally see how their training is practiced and decide on the necessary
arrangements by taking instant notes. The next day during the morning training hours,
imperfections that were detected in the unannounced-confidential inspections are
discussed and corrected. In this way, active and intensive training is provided. Perhaps,

this is the biggest secret of the success of ITM.

4. CONCLUSION

As a result, ITM is a method that emphasizes that the human factor should not be ignored
in pre-laboratory analytical errors in an era of automatic machines. At the same time, ITM
is a cost-effective method that can be applied effectively in all hospitals with its easy to

understand and simple solutions.
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Suitability to Clinical Practice

When the ITM training method is applied to phlebotomists in hospitals, it is expected that
there be a significant reduction in pre-analytical laboratory errors. This means a definite
reduction in sample rejection rates and a reduction in costs. With ITM, patients will not
have to give blood repeatedly. ITM will maximize patient satisfaction and increase hospital
quality scores. Briefly; A team is required for the ITM, the necessary documentation
should be prepared, the requirements of the method should be met and then
implemented in the pre-analytical process. The necessary materials should be delivered
to the staff concerned. Again, the audits must be conducted secretly and recorded. In
addition, all training documents should be uploaded to the hospital website and provided
with easy, free access. Also, the documents should be uploaded to the phlebotomists'
computers for offline usage.
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oz
Amag: GinUmuzin dijitallesen dinyasinda gunlik islerimiz fiziksel olarak hareket
etmeksizin kolay bir sekilde gerceklestirilebilmektedir. Bununla birlikte hareketsiz ve
fiziksel aktiviteden sinirli bir yasam tarzi bircok hastaligi da beraberinde getirmektedir.
Fiziksel aktivitenin viicudun bitlin sistemleri ile iliskili oldugu ve bircok hastaligin
tedavisinde destekleyici roll literatlirde bildirilmistir. Bu derlemenin amaci, egzersizin
fizyolojik sistemler Gzerindeki etkilerini gézden gecirmektir.

Metot: Bu calismada, saghk ve tip bilimlerinde dinyanin 6nde gelen g¢alismalarinin
indekslendigi PubMed veri tabaninda, 2017-2020 yillari arasinda, egzersiz/fiziksel
aktivitenin insan organizmasinin sistemleri (izerindeki etkilerini inceleyen arastirmalar
incelenmistir.

Bulgular: Calismalar incelendiginde egzersizin insan metabolizmasinda ve fizyolojik
sistemler lizerinde 6nemli etkileri oldugu ve bircok hastaligin tedavisine destek olabilecegi
gozlenmistir. Bununla birlikte yapilan arastirmalarda egzersizin siddetinin, yogunlugunun
ve slresinin bireysel kriter ve form dizeyine gore sekillendirilmesi gerektigi, aksi takdirde
egzersizin potansiyel etkilerinin kaybolabilecegi hatta fizyolojik sistemler ve hastalik
tedavisinde olumsuz etkileri olabilecegi bildirilmistir.

Sonug: Sunulan galismada fiziksel aktivitenin, bircok hastaligin semptomlarini azaltmada
ve hastalik stirecindeki tedaviye destek rollindeki 6nemini ortaya ¢ikmustir.

Anahtar Kelimeler: Egzersiz, fiziksel aktivite, fizyolojik sistemler
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ABSTRACT
Objective: In today's digitalized world, our daily work can be carried out easily without

any physical movement. However, a sedentary lifestyle with limited physical activity
brings about many diseases. The related literature shows that physical activity is
associated with all systems of the body and that it has a supportive role in the treatment
of many diseases. The purpose of this review is to examine the effects of exercise on
physiological systems.

Method: In this study, the studies conducted between 2017-2020 to examine the effects
of exercise/physical activity on the systems of the human organism, indexed in the
PubMed database along with the world's leading studies in the health and medical
sciences, have been examined.

Results: When the studies were examined, it was observed that exercise has important
effects on human metabolism and physiological systems and can support the treatment
of many diseases. However, the studies have reported that the intensity and duration of
the intensity of exercise should be tailored to individual criteria and forms, otherwise the
potential effects of exercise may be lost and even have negative effects on physiological
systems and disease treatment.

Conclusion: The presented study reveals the importance of physical activity in reducing

the symptoms of many diseases and its supportive role in the treatment of diseases.

Keywords: Exercise, physical activity, physiological systems
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1. GIRiS

Son vyillarda egzersizin faydalari hakkinda artan bir anlayis, arastirmacilari egzersiz
terapi olanaklarina ilgi duymaya itmistir. Dlzenli fiziksel aktivite ve egzersiz saglikli
yaslanma icin 6nemlidir ve kronik hastaliklarin tedavisi icin faydalidir (Costa ve ark. 2018).
Gelismis fiziksel kapasite ve kronik bobrek hastaligi da dahil olmak Ulizere kronik
hastaliklarin kontrolline daha fazla yardimci olmaktadir (Pei ve ark. 2019). ABD nifusunun
blyuk bir kismini 65 yas ve Ustl yetiskinler olusturmaktadir. Yasam kalitesini sinirlayan
yaslanmanin fizyolojik degisiklikleri yaslandik¢a daha hizli gerceklesir. Egzersizin 6zellikle
yasli yetiskinler icin  bircok olumlu faydasi olduguna dair kanit sayisi fazladir.
Yash yetiskinlerde ideal egzersiz programi aerobik, direng, esneklik ve denge egitimini
icermelidir. Egzersiz 6nerileri  kisinin yeteneklerine ve hedeflerine uygun olarak
tasarlanmis olmalidir. Ayrica maksimum fayda saglamak icin yeterli yogunluk, hacim ve
slreye sahip olmaldir. Uygun egzersiz sadece viicut seklini ve fiziksel zindeligi arttirmakla
kalmaz, ayni zamanda kanserler de dahil olmak Uzere hastaliklara yakalanma riskini
azalatabilir ve hastaliklari tedavi edebilir (Ashcraft ve ark. 2020). Bu derlemenin amaci,
egzersizin fizyolojik sistemler Gzerindeki etkilerini gozden gecirmektir. Egzersizin bir ¢cok
hastaligin 6nlenmesi ve tedavisindeki énemli roll incelenip egzersizin insan viicudu ve
sistemleri tzerindeki etkileri derlenmistir.

2. MATERYAL ve METOT

Bu derlemede saglik bilimleri alaninda yapilan uluslararasi calismalar, yayimlanan
makaleler ve en son gelismelerin yer aldigi PubMed veri tabaninda 2017-2020 yillari
arasinda yer alan “exercise, physical activity” anahtar kelimeleri kullanilarak insan
metabolizmasi ve fizyolojisi Uzerine vyapilan calismalar incelenmistir. Bu c¢alisma
egzersiz/fiziksel aktivitenin kardiyovaskuler sistem, sindirim sistemi, kas sistemi, iskelet
sistemi, sinir sistemi ve endokrin sistem Uzerindeki etkileriyle ilgili nicel ¢alismalari
kapsamaktadir.

3. BULGULAR

Calismalar incelendiginde egzersizin insan metabolizmasinda ve fizyolojik sistemler

Uzerinde 6nemli etkileri oldugu ve bircok hastaligin tedavisine destek olabilecegi
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gozlenmistir. Bununla birlikte yapilan arastirmalarda egzersizin siddetinin, yogunlugunun
ve slresinin bireysel kriter ve form dizeyine gore sekillendirilmesi gerektigi, aksi takdirde
egzersizin potansiyel etkilerinin kaybolabilecegi hatta fizyolojik sistemler ve hastalik
tedavisinde olumsuz etkileri olabilecegi bildirilmistir.

4. TARTISMA

Kardiyovaskiiler sistem

Modern dilnyada kardiyovaskiler kaynakh hastaliklar, 6lim oranlarinin basinda
gelmektedir. Egzersiz kalp ve damar sagligini korumada en 6nemli uygulamalardan biridir.
Hipertansiyon durumunda kardiyovaskiler sistem kronik olarak artmis kan basinci
seviyelerini yonetebilmek icin kalp, damarlar, bébrekler, gézler ve beyin gibi organlarda
ciddi degisikliklere neden olur ve bdylece saglik komplikasyonlari riskini artirir. Costa ve
ark. (2018) tarafindan yapilan meta analiz calismasinin sonuglari, yiksek kan basincinin
miyokardiyal damar tikanikhigi, kalp krizi, ani kalp krizi, periferik damar hastaligi, konjestif
kalp yetersizligi ve son-evre bobrek hastaliklari icin risk faktorl oldugunu gostermistir
(Costa ve ark. 2018). Egzersizin etkileri Gizerine Ramos ve ark. (2017), aerobik egzersiz (30
dk), 4 tekrarh ylksek siddetli interval (4x4dk toparlanma: 3dk) ve tek tekrardan olusan
yuksek siddetli egzersiz (4dk) olmak tGizere Ug¢ farkl egzersiz tipinin sistolik kan basinci (SKB)
ve diyastolik kan basincinda (DKB) yaptigi uzun sireli etkileri incelemistir (Ramos ve ark.
2017). Sistolik ve diastolik basinglar sirasiyla, aerobik egzersizlerle %5.3, %6.8, tek tekrarli
yuksek siddetli egzersiz %7.3, %4.8 kadar anlamli diizeyde azalirken, yuksek siddetli
intervallerde %1.5 ve %3.5 kadar anlaml olmayan azalmalar saglamistir (Ramos ve ark.
2017). Benzer sekilde, Gorostegi-Anduaga ve ark. (2018), kesintisiz aerobik egzersiz (45
dk.), yiksek hacimli yliksek siddetli interval (45 dk.) ve diistik hacim yiiksek siddetli interval
(20 dk.) egzersiz tiplerinin dinlenim sirasindaki SBK ve DKB de anlamli azalmalar tespit
etmistir (Gorostegi-Anduaga ve ark. 2018). Ayrica bu parametreler lzerinde olumlu
etkileri olan bircok calisma ile bulgular desteklenmistir (Ramos ve ark. 2017; Gorostegi-
Anduaga ve ark. 2018). Egzersizin kalp-damar sistemi izerindeki dnemli etkilerinden biri
de periferik arter hastaligi Gzerindeki etkileridir. Periferik arter hastalgi, yiksek

kardiyovaskiiler hastalik olan ve o6lim riski tasiyan koroner kalp hastaligi veya
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serebrovaskiler hastaliklara da zemin hazirlamaktadir (Akerman ve ark. 2019). Periferik
arter hastaligl olan bireyler saglikh kisilere gore alt ekstremite hareketlerini yapabilme
becerisi (diz fleksiyonu, dorsifleksiyon veya plantar fleksiyonu) daha distiktir. Bu durum
periferik arter hastaligi olan bireylerin gilnllk aktivitelerini yerine getirirken zorluk
olusturmaktadir. Bunun yani sira, periferik arter hastaligi istirahatte agri, doku kaybi ve
sonunda amplitasyona neden olabilir (Akerman ve ark. 2019). McDermott ve ark. (2009),
periferik arter hastaligi olan bireylere 6zel olarak hazirlanmis haftanin t¢ glinii uygulanan
kosu bandinda ya da ev tipi ylrlyls egzersiz programlarinin yiriirken alt ekstremitede
hissedilen semptomlari azaltmada, yirliime siresini distirmede ve hizini artirmada
oldukea basarili oldugunu 6nermistir. Park ve ark. (2019), calismalarinda ilk defa su icinde
uygulanan yurilyls egzersizlerinin bacak arter sertligini ve dinlenim kalp atim sayisini
azalttigini, kassal kuvveti, maksimal oksijen tiiketimini (VO2maks) ve 6 dakikalik yarlys
mesafesini artirdigini gostermistir. Yine Park ve ark. (2020) baska bir calismada
kardiyovaskiiler fonksiyon, egzersiz téleransi ve viicut komposizyonu Uzerine su temelli
egzersizlerin kara temelli egzersizlerden daha iyi kazanimlar sagladigini raporlamistir.
Bunun yani sira yliksek siddetli interval egzersizlerininde periferik arter hastaligi Gizerine
olumlu kazanimlar sagladigi bildirilmistir (Pymer ve ark. 2019). McDermott, (2019)
egzersizin sliresi ve siddeti bakimindan farklilik goésteren cesitli egzersiz yontemlerinin
uygulandigi calismalari inceledigi derlemesinde egzersiz uygulamalarinin periferik arter
hastaligi olan bireyler icin yararli olabilecegini 6nermektedir. Ancak, alt ekstremiteye
yonelik kuvvet egzersizlerinin etkilerini inceleyen ¢alismalarin kontrol gruplarina kiyasla
onemli bir gelisim saglamadigini da vurgulamistir. Egzersizin farkli modellemeleri ile kalp
Uzerindeki olumlu etkileri bircok literatiirle de desteklenmistir (Florido ve ark. 2017;
Kamimura ve ark. 2017; Ellingsen ve ark. 2017). Dogru planlanarak olusturulan egzersiz
programlari kalp ve damar saghgini koruyucu etkiye sahiptir. Bunun yaninda
kardiyovaskiiler hastaliklarin tedavi edilmesinde en 6nemli uygulamalardan biridir.
Dizenli olarak uygulanan egzersiz programlari kardiyovaskdiler hastaliga sahip bireylerin

iyilesme stireclerine katkida bulunarak yasam kalitesini artirmaktadir.
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Sindirim sistemi

Diinyadaki en yaygin kronik karaciger hastaligi olan alkolsiiz karaciger yaglanmasi
hastaliginin (NAFLD) 2030 yilina kadar karaciger nakli icin en sik indikasyon olacagi tahmin
edilmektedir. NAFLD, alkol disi nedenlere baglh olarak meydana gelen karaciger
yaglanmasi olarakta tanimlanabilir. Amerikan Karaciger Hastaliklari Calisma Dernegi,
egzersizin NAFLD hastalarinda hepatik steatozu azaltabilecegini 6nermektedir. Klinik
calismalar hem aerobik hem de direng egzersizinin hepatik yag icerigini azalttigini
gostermistir (Vander Windt ve ark. 2018). Klinik ve temel bilimsel calismalardan, egzersizin
cesitli yollardan yagli karaciger hastaligini etkiledigi aciktir. Gelistirilmis periferik insilin
direnci, karacigere serbest yag asidi sentezi icin fazla miktarda serbest yag asidi ve glikoz
verilmesini Onler. Egzersiz karacigerdeki yag asidi oksidasyonunu arttirir, yag asidi
sentezini azaltir ve hasara bagli molekiler modellerin salinimini azaltarak mitokondriyal
ve hepatoseliiler hasari 6nler (Van der Windt ve ark. 2018). Sonug olarak, fiziksel egzersiz,
yagl karaciger hastaligini iyilestirmek icin kanitlanmis bir terapotik strateji olarak kabul
edilebilir.

Bagirsak mikroorganizmalari, metabolik fonksiyonu ve bagisiklik sistemini dnemli 6l¢lide
etkiler ve fiziksel aktivite/egzersiz de metabolik fonksiyonu ve bagisiklik sistemini module
edebilir. Egzersizin mikrobiyota cesitliligini arttirdigl ve sonuc olarak metabolik profili ve
imminolojik yanitlari gelistirdigi gézlemlenmistir (Donati Zeppa ve ark. 2020). Dizenli
egzersiz, 1sI soku proteinlerinin Isi stresine tepkisini azaltir ve bagirsak epitel hiicreleri
arasindaki siki baglanti proteinlerinin parcalanmasini 6nler (Mailing ve ark. 2019). Boylece,
egzersiz, bagirsak icin yararli adaptasyonlari uyaran ve bagirsak bariyerinin uzun sureli
esnekligini arttiran hormetik bir stresi temsil eder (Mailing ve ark. 2019). Ayrica son
calismalar aerobik egzersizin bagirsak ve beyin lizerindeki olumlu etkilerini gozlemlemistir
(Dalton ve ark. 2018). Egzersize adaptasyonlar, diyetten elde edilen enerjinin Uretimi,
depolanmasi ve harcanmasinda, ayrica iltihaplanma, redoks reaksiyonlari ve hidrasyon
durumunda 6nemli bir rol oynayan bagirsak mikrobiyotasindan etkilenebilir (Tota ve ark.
2019). Yapilan bir calismada orta siddetli egzersizin yararli mikrobiyal tlrlerin sayisini

artirabildigini, mikroflora cgesitliligini zenginlestirdigini ve komensal bakterilerin gelisimini
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iyilestirebilecegini saptamistir (Monda ve ark. 2017). Aktif ve sedanter kadinlar arasindaki
bagirsak mikrobiyota profillerini incelendigi bir calismada, diisiik yogunlukta (haftada en
uzun 3 saat) surekli yapilan fiziksel aktivitenin mikrobiyota profilini modile ettigini,
mikrobiyotada sagligi destekleyen bakterilerin miktarini artirabildigini tespit etmislerdir
(Bressa ve ark. 2017). Ayrica sedanter yasam tarzinin mikrobiyota zenginliginin az olusu ile
iliskili oldugu ve hareket etmek, egzersizin hangi dozu ve tiriniin mikrobiyota cesitliligi
arttirici yonde etkisi oldugunu tespit etmek icin daha cok arastirilmasi gerekmektedir
(Bressa ve ark. 2017). Bununla birlikte egzersiz, kilo kaybi olmasa bile obezitenin saglik
sorunlarini hafifletme potansiyeline sahiptir. Obeziteyi dnlemek veya tedavi etmek igin bir
strateji olarak egzersiz, literattirde siklikla 6nerilmistir ve genis ¢apta incelenmistir. Dizenli
fiziksel egzersizin obeziteye genetik yatkinhigini hafiflettigi bulunmustur. Bununla birlikte,
ne tlr egzersizin genetik anlamda obezite riskini degistirebilecegi bilinmemektedir.

Kas sistemi

iskelet kasi hipertrofisi, kas protein sentezi orani kas proteini yikimini astiginda fazlaya
tamlamanin bir sonucu olarak ortaya cikar Diren¢ egzersizlerinin kas hipertrofisini
tetikledigi en glincel literatlire dayanmaktadir. Geng ve yasli bireyler, kas glicinli arttirmak
icin direng egzersizlerini kullanabilirler. Arastirmalar diren¢ egzersizleri ile indiiklenen
hipertrofinin tip Il liflerde tip | liflere kiyasla daha fazla oldugunu gostermektedir
(Schoenfeld ve ark. 2020). Schoenfeld ve ark. (2019) yaptigi calismada Ug¢ gruba 8 hafta
boyunca, haftada 3 gilin farkh yik ve setlerde diren¢ egzersizi uygulamis ve gruplar
arasinda anlamli bir fark olmaksizin, tim gruplarda test sonrasi diren¢ ve dayanikhlik
performanslarinda artis oldugunu gostermistir. Fiziksel aktivite iskelet kasi kitlesi ve
fonksiyon kaybina katkida bulunan inflamasyon ve oksidatif stresin yasa bagh artisini
azaltir (Coen ve ark. 2019). Dikkat cekici bir sekilde, fiziksel aktivite ve egzersiz kas
yaslanmasina karsi etkili dnlemler olmakla birlikte yasa bagh olarak kas kitlesi, gli¢ ve
rejeneratif kapasitedeki disUsleri azalttigi ve kas metabolizmasindaki bozulmalari
yavaslattigl veya onledigi gosterilmistir (Distefano ve Goodpaster, 2018). Direng egzersizi
yaslanma sirecini iyilestirmek ve yasam kalitesini bozan yasa bagh durumlarin sayisini

azaltmak icin muazzam bir potansiyele sahiptir. Diren¢ egzersizlerinin yasa bagh kas
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atrofisi ile micadele etmek ve ¢oklu diizeylerde genel kas sagligini iyilestirmek icin en
yaygin kabul géren egzersiz tiiri oldugu belirtilmistir (Snijders ve ark. 2019). Sardeli ve ark.
(2018), kalori kisitlamasi uygulanan obez yasl bireylere 12-24 hafta boyunca haftada 3 kez
diren¢ egzersizi uygulamis ve sonunda kalori kisitlamasi ile uygulanan direng
egzersizlerinin obez yasli bireylerde kas kaybinin dnlendigini gostermislerdir. Snijders ve
ark. (2019), direng egzersizi egitiminin (haftada 3-4 seans) yash eriskinlerde iskelet kasi
kiitlesini ve glclnl arttirmak icin etkili bir strateji oldugunu belirtmislerdir. Direng
egzersizlerinin yani sira orta siddetteki egzersizlerin de oksidatif stresi azaltmada oldukca
etkili oldugu gosterilmistir (Kayacan ve ark. 2019). Franchi ve ark. (2019), 6 haftalik
pliyometrik egzersizinin kas kitlesi ve giliclinde hizli bir artisin oldugunu, bu tip egzersizin
sarkopeninin insan kasindaki morfolojik ve fonksiyonel etkilerini 6nlemede etkili olacagini
gostermislerdir (Franchi ve ark. 2019). Sonug olarak, bahsi edilen egzersizlerin hipertrofi
olusumuna katki sagladigini ve yaslanmaya bagl kas kaybini (sarkopeni) engelledigini,
egzersiz sonrasl olusan gecikmis kas agrisinin (DOMS) serbest radikallerden
kaynaklanabilecegini ve oksitadif stres olusturdugunu, ayrica diizenli yapilan egzersizlerin
bu oksidatif stresi inhibe ettigini ve inflamasyonu engelledigini sdyleyebiliriz.

iskelet sistemi

Fiziksel egzersiz kemik mineralizasyonunda o©Onemli bir rol oynar ve kemik
metabolizmasinda rol oynayan faktorler atletik performansi etkilemektedir. Bland ve ark.
(2020), fiziksel aktivitenin kemik Uzerindeki etkilerinin olgunluga bagli olabilecegini
bildirmislerdir. Bu nedenle, kemik gliciinii optimize etmek icin olgunluk durumuna dikkat
ederek fiziksel aktivitelerin dizenlenmesi gerekebilir. Lanhers ve ark. (2020), puberte
sonrasi elit kadin futbolcularda menstriel durumun kemik dokusu uzerindeki etkisinin bir
futbol sezonu boyunca, kemik geometrisinde iyilesmelere neden oldugu ve kemik saghgi
parametrelerini dizelttigini bildirmistir. Krahenb(hl ve ark. (2018), sistematik derleme
calismasinda, fiziksel aktivite ve / veya spor uygulamasinin ergenlik dénemindeki saglikh
cocuklarda kemik geometrisi ve kemik mineral yogunlugu icin faydali oldugunu
belirtmistir. Ancak derlemelerinde iki arastirmanin, kontrol bireylerinin ylziictlerinkinden

daha iyi kemik parametrelerine sahip oldugunu belirtmistir. Sonuc olarak, spor ve fiziksel
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aktiviteler arasinda, jimnastik ve futbol gibi yer ile temasin bulundugu aktiviteler, ylizmeye
kiyasla kemik geometrisi ve yogunlugu Uzerine daha iyi sonuglar sagladigi icin tercih
edilebilir.

Sinir sistemi

Beynin tim islevlerini saglikli olarak yapabilmesi icin anatomik yapisinin normal olabilmesi
ve fizyolojik islevinin saglikl calisabilmesi gerekmektedir. Bu da bireyin beslenme sekline,
fiziksel aktivite dlizeyine, cevresel etkenlere, kullanilan yararl veya zararl maddelere gore
sekillenmektedir. Bu faktorler icerisinde yer alan fiziksel aktivitenin kardiyovaskiiler
sistem, kas iskelet sistemi, endokrin sistemde oldugu gibi beyne de olumlu etkileri
oldugunu gosteren ¢alismalar bulunmaktadir. Bir arastirma, egzersizin bilissel islevlerin
iyilesmesinde etkili oldugunu gostermektedir (Frederiksen ve ark. 2018). Ayni sonuglari
farkh calismalarda da gérmek mimkiindir. Mdller ve ark. (2018), alzheimer hastaligi olan
372 katihmci ile egzersiz arasindaki iliskiyi incelemistir. Sonuglarda yiksek aktivite
yapanlarin bilissel performanslarinin daha iyi oldugu tespit edilmistir. Ayrica yiksek
dizeyde fiziksel aktivite yapanlarin daha az mental bozuklukla karsilastigi gérilmistir. Bu
sonuc Isiginda egzersizlerin, néroinflamasyon veya nérodejenerasyon siirecinde olumlu
etkisi bulundugu goérilmektedir. Roh ve ark. (2017), 10 obez ve 10 obez olmayan
katihmciyla yaptiklari calismada aerobik egzersizin oksidan-antioksidan dengesine,
notrofik faktor diizeyine ve kan-beyin bariyeri Gzerine etkisini incelemistir. Her iki gruba
yapilan bu egzersiz ve testler sonucundan kan-beyin bariyerinde 6zellikle obez olanlarda
fonksiyonel degisimlerin daha belirgin oldugu gozlemlenmistir. Kronik egzersiz, cevresel
dizeyde iltihaplanmayi azaltabilir, boylece bagisiklik hiicrelerinin merkezi sinir sisteminde
infiltrasyon riskini azaltabilir veya kan-beyin bariyerini koruyabilir (Szalewska ve ark.
2017). Frederiksen ve ark. (2018) 41 katihimciyi, 16 haftalik ve haftada 3 kez 60 dakikalik
aerobik egzersiz programina dahil ettiler. Katilimcilara program oncesi ve 16 hafta
sonrasinda manyetik rezonans goriintlileme yapildi. Bilissel test olarak 120 saniye sonra
sembol-sayi testi ve resim- kelime testi (stroop) reaksiyon siiresi dikkate alindi. Sonuglarda
belirgin bir hacimsel beyin degisikligi goriilmedi. Ancak farkh c¢alismalarda antrenmanin

suresi uzatildiginda beyin yapisinda degisimlerin olacagi belirtilmistir (Labrecque ve ark.
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2019; Tsuk ve ark. 2019). Bununla birlikte akut egzersizlerin de bilissel islevler tGzerinde
olumlu etkilerinin olabilecegini bildirmislerdir. Sonuc¢ olarak egzersizin beyin yapisi ve
fonksiyonlari Gzerine etkileri; egzersiz programi, egzersizin siresi, katiimcilarin yasi,
kronik hastalik durumu gibi degiskenlere gore sekillendigi gérilmektedir. Egzersizin saghkli
bireylerde beyin noroplastisitesini artirip, nérodejenerasyonu diizeltici etkiler sagladigi
belirlenmistir. Ek olarak, inflamatuar sirecte salinimi gerceklesen vyapilarin
onlenebilmesinde de umut verici sonuclar tasimaktadir. Bu olumlu etkiler, beyin yapi ve
islevlerinde lezyon/lezyonlari olan bireyler i¢in de benzer sonuglar beklenmesine ragmen
sadece semptom diizeyinde azaltici bir etki gosterdigi gézlemlenmektedir. Tabii ki bu
durum, egzersiz tird, siresi gibi faktorlerle degistirilebilecegi hala lzerine c¢alisiimasi
gerekmektedir. Vicudumuzun o6nemli yapilarindan biri olan beynin performansini
koruyabilmek veya artirabilmek icin egzersiz yapilmahdir.

Endokrin Sistem

insanlarda, viicudun dokulari tizerinde endokrin, parakrin ve otokrin etkileri sergileyen
cesitli faaliyetler gosteren hormon bezleri bulunur. Fizyolojik olarak bu bezler bliyiime ve
gelisme, lireme, metabolizma, hidrasyon, kardiyovaskiler diizenlemeler, bagisiklk
tepkileri ve stres reaktivitesi gibi slirecler icin ¢ok sayida dizenleyici rolde yer alir.
Arastirmalar, fiziksel aktivite ve egzersizin bu hormonal maddelerin Uretimi ve
diizenlenmesi siireclerinde dnemli etkileri olabilecegini gostermektedir. Haftanin 3-5 glinii
20-60 dakika arasi yapilacak olan diisik-orta ve orta siddetli uygun dizenlenmis
egzersizler saghgi ve konfor diizeyini arttirabilir (Dauwan ve ark. 2019). Kisinin performans
sporcusu ya da sedanter durumuna bakilmaksizin, egzersizin endokrin sistem Uzerinde
organizmanin fizyolojik ihtiyaglarina uyum saglanmasi ve diizenlenmesine derin etkisi
vardir. Egzersizin yash yetiskinlerde de kondisyonu ve fiziksel performansi gelistirdigi
bilinmektedir. Yasla iliskili fiziksel performansta ve kas gliciindeki gozlenen azalma
endokrin sistemde olusan degisikliklerdendir (Elliott ve ark. 2017). Ayrica egzersizin yasli
yetiskinlerin hormonal profillerini iyilestirip iyilestirmedigi tartismahdir.

Pek ¢ok farkh egzersiz tirl bulunmaktadir. Egzersize verilecek hormonal tepkinin tird,

enerji sistemlerinin taleplerinden ve aktiviteyi gerceklestirmek icin gerekli olan fizyolojik
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sistemlerden etkilenir. Egzersize verilecek hormonal salgi tepkisi viicudun egzersiz 6ncesi
durumuna baghdir. Buna goére merkezi sinir sisteminden ortamin kosullarina gore
dizenleme yapilir. Egzersiz sirasinda kasilmalari optimize etmek icin kardiyovaskiiler,
solunumsal, metabolik ve no6roendokrin sistemin aktivasyonu ile gerceklesir. Bu
aktivasyonun bir kismi kas dokusundan, ATP ve reaktif oksijen tirlerinin salinimi ile
gerceklesmektedir (Sylow ve ark. 2017). Dizenli egzersizlerin, yashlarda insilin direnci
degerlerini ve vyaslanmaya bagli hormonlarin salgilanmasini  olumlu etkiledigi
bilinmektedir. Yasli yetiskinler Gzerinde egzersiz etkisini inceleyen ¢alismalarda; egzersiz
yapmayan gruba gore kandaki glikoz seviyelerinde artik ve insiilin hassasiyetinde artis
meydana geldigi gbzlenmistir. Bunlara ek olarak egzersiz yapan grupta bliyiime hormonu
saliniminda artis oldugu gorilmistir (Ha ve Son, 2018).

Ana fizyolojik sistemlerin tek bir egzersize verdigi akut tepkiler genellikle egzersizin
yogunlugu ile orantilidir, ancak bu tepkiler egzersizin siddeti ile dogru orantili degildir
(Heck ve ark. 2017). Egzersizde hormon degisiklikleri cesitli fizyolojik nedenlerle ortaya
cikar. Bunlar kardiyovaskiler diizenlemeler, enerji Gretim yollari aktivasyonu ve eneriji
substratlarini harekete gecirmek, hidrasyonu kolaylastirmak olarak siralanabilir. Bu
hormonal tepkilerin ¢cogu birbirinden bagimsiz degildir ve birbiriyle oldukga iliskilidir.
Egzersiz kan glikozunun dizenlenmesine yardimci olmaktadir. Kaslara tasinacak olan
proteini Glut-4 proteiniile tasidig bilinmektedir. Egzersiz, Glut-4 proteinini arttirarak kasin
glikoz konsantrasyonunu ylikseltmektedir. Egzersizin akut sliresince hipotalamus, spesifik
hormonlarin salinmasi ve 6n hipofiz bezini uyarmak amaciyla blylime hormonu gibi
hormonlarin serbest birakma siirecini baslatir (Fragala ve ark. 2018). Bliyiime hormonu,
iskelet kaslari Gzerinde anabolik bir etkiye sahiptir. Protein sentezini uyarirlar. Bu da amino
asitlerin kaslara tasinmasini kolaylastirir. Boylece hem Tip-1 hem de Tip-II kas fibrillerinin
hipertrofisine pozitif etki yapar (Fink ve ark. 2018). iskelet kasi ise, kortizol hormonunu
dolasima sokarak enerji substratinin mobilizasyonunu destekler (Wedell-Neergaard ve
ark. 2019). Kortizol ve testosteron seviyesinin dizenlenmesi icin egzersiz yapmak
onerilmektedir (Kayacan ve ark. 2020). Egzersiz hem kadinlarda hem de erkeklerde

testosteron dlzeyini arttirma eylemindedir. Kortizol ve testosterondaki -cinsiyet
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farklihklari, voleybol turnuvalari sirasinda yapilan arastirmada belirtilmistir. Bu
degisikliklerin ana sebebi olarak maclarin yogunlugu ile iliskili oldugu goérilmistir
(Pediailillo ve ark. 2018). Ayrica kadin ve erkek dayaniklilik sporculari tGzerinde yapilan
baska bir calismada egzersiz 6ncesi ve sonrasi alinan tikirtk sivilarinda testosteron
seviyesi ve testosteron kortizol oraninin her iki cinsiyette de sabit kaldigI ve testosteronun
hem kadinlar hem de erkeklerde arttigi bulunmustur (Monje ve ark. 2020).

Yapilan arastirmalar, yogun egzersizlerin bircok hormonun salgilanmasinda akut ve kronik
olarak buylik bir etki sagladigini gostermektedir. Organizma egzersizle maruz kaldigi
baskiya karsi cesitli hormonlar salgilayarak organizmanin yapisini korumaya ¢alismaktadir.
Gelistirilecek olan yeni teknikler sayesinde organizmanin hormon aktivitesi daha rahat
incelebilecek, farklh egzersiz metotlarinin etkisiyle hormonal degisiklerin neden ve nasil

oldugu sorularina cevap verilebilecektir.

5. SONUC

Duzenli fiziksel aktivite ve egzersiz, saghkli yasama/yaslanma icin énemlidir ve kronik
hastaliklarin tedavisi icin de faydalidir. Sistemli ve dogru planlanarak olusturulan egzersiz
programlari fizyolojik sistemler Gizerinde koruyucu etkiye sahiptir. Bunun yaninda hastalik
patojenleri goriilmeden Onleyici etkiye sahip oldugu ve hastalarin iyilesme sirecini
kisaltarak yasam standartlarini artirdigi goriilmektedir. Ancak ¢alismalarda dikkat cekilen
bir diger husus yapilacak egzersizin siddeti, yogunlugu, tirl ve sliresidir. Bu baglamda
uygulanacak egzersiz protokollerinin bu parametrelerle birlikte bireysel farkliliklarin da

dikkate alinarak uygulanmasi ve planlanmasi uygun goriilmektedir.

Cikar Cakismasi

Yazarlar cikar ¢atismasi olmadigini beyan eder
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