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1. GIRIS VE AMAC

Birgok arastiric1 beslenme ile gelisme ve performansi siirdiirme arasindaki
iliski tizerinde durmaktadir. Fiziksel aktivite ile beslenme arasindaki etkilesimi
tayin etmek i¢in iki yontem siklikla kullanilmaktadir. Bunlardan birincisi, fiziksel
aktiviteye katilanlara degisik icerikli besinler vererek fizyolojik ve performans
cevaplarini incelemek, digeri de fiziksel aktivitenin beslenme iizerindeki etkilerini
tayin etmektir. Bu nedenle egzersizle, mineral ve elementlerin iliskisinin
arastirtlmast  konusunda artan bir ilginin oldugu soOylenebilir. Enerji
metabolizmasinda 6nemli bir eser element oldugu bilinen ¢inkonun, performans
tizerindeki etkileriyle ilgili ¢cok az bilgi bulunmaktadir. Cinko ile egzersiz
iliskisini konu alan caligmalar daha ¢ok, egzersize cevap olarak bu elementin
vicuttaki dagilimi iizerine yogunlagsmaktadir. Gergeklestirilen arastirmalar,
egzersizi takiben plazma ¢inko diizeylerinde bir azalma oldugunu gostermektedir.
Plazma c¢inko seviyelerinin diisiik olmasmin bir sonucu olarak, kas g¢inko
konsantrasyonlarinda da bir azalma meydana gelebilir. Enerji metabolizmasinda
bir¢ok enzimin aktivitesi i¢in ¢inko gerekli oldugundan, kas ¢inko seviyelerindeki
diistikliik, dayaniklilik kapasitesinde de bir azalmaya neden olabilir. Belki de;
dayaniklilik antrenmani yapan sporcularda gézlenen ¢inko eksikligi, yorgunlugun
patogeneziyle ilgili olabilen farkli sistem ve dokularda g¢esitli fonksiyonel
degisiklikleri uyaran bir faktor olarak karsimiza ¢ikabilir.

Oksidatif stres, serbest radikal tiretimi ile antioksidan savunma arasinda

hiicresel hasarla sonuglanan bir dengesizlik olarak tanimlanir.



Arastirmalarda viicuttaki bir¢ok enzimlerle iliskisi olan ¢inkonun
antioksidan sistemi aktive ederek hiicre hasarin1 Onleyebilecegine dikkat
cekilmektedir. Diyette ¢inko eksikliginin rat testislerinde hiicre hasarina zemin
hazirladigi, buna paralel olarak yine ¢inko eksikliginin ¢esitli rat dokularinda lipit
peroksidasyonunu artirdigi, ¢inko takviyesinin ise bu bozukluklar1 diizelttigi
gosterilmistir.

Bir¢ok faydali etkiye sahip oldugu bilinen diizenli kas egzersizleri,
radikallerin ve diger reaktif oksijen tiirlerinin iiretiminde artmaya yol acar. Kas
yorgunlugu veya hasar1 ile sonucglanabilen egzersize bagli kas homeostaz
bozukluklarinin altindaki sebebin reaktif oksijen tiirlerinin olduguna isaret eden
deliller bulunmaktadir.

Bu calismanin amaci da, aktif gilires sporu yapan bireylerde c¢inko
uygulamasinin serbest radikal olusumu ve antioksidan sistem iizerindeki etkisinin

arastirilmasidir.



2. GENEL BIiLGILER

2.1. Cinko Metabolizmasi

Esansiyel element olarak degerlendirilen pek ¢ok mineral, organizmanin
saglikli olarak fonksiyonlarimi yerine getirebilmesi igin gereklidir '. Diinyanin
hemen her {ilkesinde yapilan yogun c¢aligmalarla, eser elementlerin metabolik,
biyokimyasal ve klinik yonden 6nemi agiklanmistir > 3. ik kez Raulin tarafindan
onemli bir eser element olarak biyolojik aktivitesi acgiklanan, atom agirligt: 65,4,
atom numarast: 30, yogunlugu: 17, erime noktast: 420 °C, kaynama noktast: 907
°C olan ¢inko, mavimsi-beyaz renkte heksagonal bir element olup, diinya iizerinde
bol miktarda bulunmaktadir *. Raulin 1869 yilinda Aspergillus niger mantarmin
gelisimi igin ¢inkonun zorunlu oldugunu tespit etmistir '. Cinkonun biiyiime,
gelisme ve enzim aktiviteleri ig¢in gerekli oldugu ilk defa 1934’de yapilan
caligmalarla aciklanmig, Keilin ve Mann’in 1940 yilinda ¢inko ihtiva eden
karbonik anhidraz enzimini bulmalariyla bu alana olan ilgi artmistir °. Ancak
insanlarda ¢inko noksanliginin 6nemi 1960’lara kadar ortaya konulamamistir.
fran’da 1958 yilinda, 21 yasinda olmasma karsin 10 yasinda gibi goriinen bir
hastada Dr. Prasad gelisme geriligi, hepatosplenomegali, toprak yeme, demir
eksikligi, mental letarji gibi bazi klinik bulgulardan ¢inko eksikliginin sorumlu
olabilecegini diisiinmiistii. Bir siire sonra Dr. Prasad, Misir’da, 1963 yilinda
benzer bulgular tasiyan ¢ocuklarda ilk defa kanda ¢inko dl¢limleri yaparak bu
elementin eksikligini gostermistir. O tarihten sonra, toprak yiyen c¢ocuklarda

b

tanimlanan bu klinik tablo, arastiricinin adi ile “Prasad Sendromu” olarak

literatiire ge¢mistir ©. 1970’li yillarin basinda ise Acrodermatitis enteropathica



hastaliginin, kalitsal olarak ¢inkonun barsaklardan emiliminin bozukluguyla ilgili
oldugu belgelenmis ve bu eser element iizerine olan ¢alismalar giderek yogunluk
kazanmustir /.

Plazma ¢inkosunun ¢ogu  karacigere ulasir, orada  hepatik
metallothioninlere baglanir. Metallotioninler c¢inko metabolizmasinda temel
proteinler olan sistein ve sitosolik proteinlerdir. Metalloproteinler, protein basina
¢inko molekiiliiniin yedi atomunu baglayabilir. Metallothioneinin izoformlar1 1 ve
2, karaciger, bagirsak, bobrek ve pankreasta yiiksek oranda bulunur.
Metallotioninler biyokimyasal rolleri, agir metallerin detoksifikasyonu, serbest
radikalleri temizleme, akut enfeksiyon ya da stresde viicut ¢inkosunun yeniden
dagilimi ile iliskilidirler. Baslica karaciger matallotioninleri ¢inko yetersizligine

karsi bir ¢inko deposu gibi hareket edebilir * - 'O ' 1213

Bagirsak
metallotioninleri ise ¢inko emiliminin diizenlenmesine katilirlar. 2

Son yillarda, hiicresel diizeyde ¢inko metabolizmasinin diizenlenmesinde
onemli bir rol oynayan memeli ¢inko tasiyicilarinin bir ailesi tanimlanmistir.
Bugiine kadar 4 ¢inko tastyicisi tespit edilmistir ve bunlarin hepsi de 1, 2, 3 ve 4
(ZnT — 1, ZnT - 2, ZnT — 3 ve ZnT — 4 ) ¢inkoya 6zeldirler. ZnT — 1 organizmada
yaygin bir sekilde bulunur ve bir ¢inko tasiyict gibi hareket eder. ZnT — 2 merkezi
sinir sisteminde ve testislerde ¢inko tasmmimina hizmet eder. ZnT — 3’ {in
aktivasyonu ¢inkonun kese seklinde paketlenmesiyle iligkilidir. ZnT — 4 memeliye

ait cesitli dokularda ve Ozellikle beyinde hizli ¢inko tasiniminmi saglar. ZnT — 4

geninde tek bir noktanin mutasyonu Oliimciil fare sendromuna neden olur. Bu



sendrom, siit icin memeliye ait bezden ¢inko tasinmasinin bir azalmanin goze

carpmast ile iliskilidir '*'* 1.

2.1.1. Viicutta Cinko Emilimi, Dagilimi ve Atilim

Cinkonun toksisitesi diisiik olup, viicutta demir gibi spesifik bir deposu
yoktur. Bunun i¢in diyetle diizenli ¢inko alimina ihtiyag¢ vardir. Cinko dengesinin
devamu i¢in ter, idrar ve benzeri yollarla olan ¢inko kayiplarinin yerine konulmasi
gerekir '°. Bunlara ilave olarak biiyiime ¢aginda, gebelikte, laktasyonda, fiziksel
yaralanma gibi ¢inko ihtiyacini artiran durumlarda gerekli olan ¢inko ihtiyact
karsilanmalidir 7. Viicudun ¢inko ihtiyact hakkinda Diinya Saglik Orgiitiiniin
yaymladig1 degerlere gore, giinliik ihtiyacin bebeklerde 3—5 mg, ¢ocuklarda 10
mg, yetiskinlerde 15 mg, gebelerde 20 mg ve emziren kadinlarda 25 mg kadar
oldugu bildirilmistir '8 Gidalarla alinan ¢inkonun ancak % 20-30’u emilmektedir.
Cinko biitiin ince barsaklar boyunca, 6zellikle duodenum ve proksimal jejunumda
daha hizli olmak iizere emilime ugramaktadir. Pankreas orijinli oldugu tahmin
edilen, c¢inkonun mukozadan karsiya transportunu saglayan bir ligand ile bu
absorpsiyon islemi kolaylagmaktadir. Bu ligandin kimyasal yapisi tam olarak
anlasilmamakla beraber, biiyiik ihtimalle prostaglandine benzer bir madde ve
pikolinik asit olma ihtimali yiiksektir '. Memelilerde ¢inko emilimi iki mekanizma
vasitasiyla ince bagirsakta meydana gelir: Aktif ve pasif tagima. Aktif transport,
barsak lumenindeki metalin yiiksek konsantrasyonlarinin doyurulabilirligidir.
Pasif transport ise diisiik alim peryotlar1 esnasinda degistirilmez olan bir difiizyon

11

mekanizmasidir * Cinko emilimini degistiren bir¢ok faktdr vardir ve bu



metodun aktivatdrleri ya da inhibitorleri gibi hesaba katilabilir. Emilim
aktivatorleri arasinda, pikolonik asit salgilanmasi, sitrat ve glisin, histidin, liasin,

. . .. o . . .- 8.19.20. 21
sistein ve methioin gibi amino asitler sayilabilir > >

. Emilim engelleyiciler
grubunda fitik ve oksalik asit, mazi otu, lif, selenyum, demir ve kalsiyum yer alir
822,23, 24.23. 26 Genellikle lifli ve yiiksek oranda fitat igeren hububatlar ve demir
gibi elementler ¢inkoyu baglayarak absorpsiyonu sinirlarlar 2.

Kandaki ¢inkonun % 75 - 88’1 eritrositlerde, % 12 - 22’si plazmada, % 3’i
l6kositlerde, % 1’1 trombositlerde bulunmaktadir. Absorbe olan dolasimdaki
plazma ¢inko miktar1 total viicut ¢inko miktarinin ancak % 0,5’1 kadardir. Plazma
cinkosunun da % 97 - 98’1 basta albumin olmak {izere makroglobulin, transferrin,
seruloplazmin, haptoglobulin ve globulinlere, % 2-3’1i aminoasitlere bagli olarak,
cok kiiclik bir miktar1 da iyonik formda bulunur. Ayrica plazma proteinlerinin
histidin, glutamin, sistin ve lisin gruplarinin da ¢inko baglama yetenegi
gdsterilmistir .

Total viicut ¢inkosu 70 kg agirlikli saghkli bir erkekte ortalama 2,5 g
kadardir. Cinko, hemen hemen biitiin dokulara yayilmistir. En yiiksek doku ¢inko
diizeyi retinada ve spermatozoalarda bulunmustur. Viicuttaki total ¢inkonun %
20’s1 deridedir. Karaciger, dalak, bobrek, plazma, pankreas, kas, prostat, dis, sag¢
ve tirnakta da onemli miktarda ¢inko bulunmaktadir. En hassas o6l¢iim yontemi
olan atomik absorpsiyon spektrofotometresi ile yapilan ol¢limlerde ¢inkonun
biyolojik sivilardaki miktar1 70 — 150 pg/dl olarak bildirilmistir °.

Viicuttan ¢inko atilimi biiyiik oranda gaita ile olmaktadir. Gaita ile atilan

cinkonun c¢ogunu emilemeyen, bir kismini da safra, pankreas ve barsak



sekresyonlarindan elde edilen ¢inko olusturmaktadir. Ortalama olarak gaita ile
giinde 5 — 6 mg, idrarla 0,1 — 0,9 mg cinko atilmaktadir. Bobreklerin normal
olarak serum c¢inkosunun regiilasyonunda tesiri yoktur ve atilim kapasitesi son
derece smirhidir. Cinkonun agizdan alinma miktar1 artsa bile idrarla atilimi
degismez, ancak intravendz cinko verildiginde idrarla atilimda belirgin bir artma
olur. Cinkonun diger atilim yollari ise ter, sa¢, deri, prostatik siv1 ve siittiir. Sicak
iilkelerde terle atilm daha fazla olmaktadir '. Aym zamanda barsak liimeni
igerisinde bir endojen ¢inko salgis1 vardir. Bu endojen ¢inko mukozal hiicreler,

8, 26, 27, 28, 29

pankreas, safra ve barsak salgilarindan gelir . Cinkonu diizenlemesi

bagirsak diizeyinde ¢ok onemlidir. Diyetteki ¢inko azaldigi zaman, bagirsaklarda

8,12, 27,28, 29

¢inko emilimi normalin tistiine ¢ikar . Cinko emildikten sonra ya ¢inko

baglayici proteinlerden olan metallotioninlere baglanir ya da enterositlerle

ekstraselliiler siviya tagmir * 2% %.

2.1.2. Cinko Tasinmasi

Diger plazma komponentleri o, - makroglobiilin, transferin, sistein ve
histidin gibi metala baglanabildigi halde, kanda ¢inko tasinmasi albumin
tarafindan tasinir. Diisiik plazma albumin konsantrasyonlar ile hamilelik ve kotii

beslenme gibi durumlarda ¢inko emiliminin azaldig1 goziikiir * **,



2.1.3. Cinkonun Fizyolojisi

Cinko metaller igerisinde yer kabugunda bulunma yoniinden 23. sirada
olmasina karsin, biyolojide en yaygin kullanilanidir. Gergekten de ¢inko her
enzim sinifinda bulunan tek metaldir. Bunun dogal bir sonucu olarak da viicudun
hemen her hiicresinde bulunmaktadir *. Viicutta pek ¢ok enzimin yapimi veya
fonksiyonu dogrudan ya da dolayl olarak c¢inkonun varligma baglidir. Bundan
dolay: da, viicutta birgok reaksiyonun katalize edilmesinde etkindir *'. Cinkoya
bagimli enzimlerin baslicalar1 olarak karbonik anhidraz, alkalen fosfataz, DNA
polimeraz, timidin kinaz, alkol dehidrogenaz, triptofan, desmolaz gibi enzimler
sayilabilir. Cinkonun bu enzimlere yapisal biitiinliik sagladig1 veya enzimin aktif
bolgesinden reaksiyona dogrudan katildigi sanilmaktadir *2. Cinko RNA ve DNA
metabolizmasinin regiilasyonundan sorumlu enzimler yoluyla gercek biyolojik
etkisini ortaya koymaktadir. Cinko azaldigi zamanlar bu enzimler fonksiyon
goremezler, RNA ve DNA olusumunda azalmaya yol acarlar. Boylece c¢inko
eksikligi ¢esitli enzimlerin faaliyetlerini kisitlar ve hiicre ¢ogalmasinda
yavaglama, doku biiylimesi, tamiri ve matiirasyonu gibi g¢esitli metabolik
islemlerde azalmaya yol acarlar. Viicuttaki ¢cok sayida enzimin ¢inkoya bagiml
olmasindan dolayi, niikleik asit sentezi, protein, karbonhidrat ve lipit
metabolizmasiyla ilgili pek cok reaksiyon i¢in esansiyel olarak bulunmasi
gerekmektedir. Niikleik asit ve protein senteziyle ilgili fonksiyonlarindan dolay1

hiicre gelismesi, biiyiimesi ve mitotik boliinmesiyle de yakindan iliskilidir **.



2.1.4. Cinkonun Gidalarda Dagilim

Cesitli besinlerdeki miktart degisiklikler gostermekle beraber et ve balik
bilinen en iyi ¢inko kaynagi olup, hemen her tiirlii hayvansal ve bitkisel kokenli
besinde ¢inko bulunmaktadir. Ancak hayvansal proteinlerdeki cinko bitkisel
olanlara gore daha iyi absorbe edilmektedir. Zira rafine besinler, hububat ve
baklagil igerigi fazla olan iirlinlerde yliksek oranda bulunan fitik asit, ¢inko ile bir
bag teskil ederek emilim bakimindan ¢inkoyu elverissiz hale getirmektedir * Bu
nedenle baslica tahil proteinleriyle beslenen toplumlarda ¢inko eksikligi belirtileri
de yaygin olarak gériilmektedir > 3% Anne siitiinde ¢inko dogum sirasinda 4 mg/1
ve son emzirme doneminde 0,4 mg/l civarindadir. Her ne kadar bu degerler inek
stitiindeki degerlerden ¢ok az olsa da anne siitiiyle beslenen bebeklerde plazma
cinko diizeyleri, inek siitiiyle beslenen bebeklere oranla altinci aydaki dl¢limlerde

cok daha yiiksek bulunmustur *°.

2.1.5. Endokrin Sistemle Tliskisi

Biiylime hormonunun hiicresel seviyede etkili olabilmesi i¢in ¢inko énemli
bir araci olarak kabul edilmektedir. Ozellikle biiyiime dénemindekilerde yapilan
calismalar, ¢inkonun hormon reseptorlerinin fonksiyonu i¢in olduk¢a Onemli
oldugunu gostermektedir. Kronik olarak eksikliginde ise biiyiime geriligi ve
hipogonadizme neden olmaktadir °. Diyette c¢inko eksikliginin biiyiimeyi
yavaglattigi, dolasimda IGF—1 diizeyini azalttig1, ayrica karacigerde hem biiyiime
hormonunu hem de biiyiime hormonu reseptdrlerini azalttigi gosterilmistir >’. Bu

nedenle ¢inkonun biiylime {izerine olan tesiri giin gecgtikge dnem kazanmaktadir.
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Benzer sekilde ¢inko ile pankreas ve insiilin arasindaki iliski uzun zamandir
bilinmektedir. Cinko pankreasin beta ve alfa hiicrelerinde bulunur. Ozellikle beta
hiicrelerinde insiilin yapimi, depo edilmesi ve salinmasinda ¢inkonun rolii oldugu
ileri siiriilmektedir *®. Cinko takviyesi sonucu farelerde luteinizan hormon (LH),
folikiil stimiilan hormon (FSH), tiroid stimiilan hormon (TSH) diizeylerinin
yiikseldigi gerceklestirilen ¢alismalarla ortaya konulmustur ** *°. Hipertiroidizmli
hastalarin ytiksek, hipotiroidizmli hastalarin ise diisiik plazma ¢inko seviyelerine
sahip bulunmasi, tiroid hormonlar1 ile ¢inko arasindaki iliskinin delili olarak
sdylenebilir *'. Cinkonun kemik metabolizmasinda da énemli fonksiyonu vardir.
Vitamin D varhiginda kemiklerde c¢inko birikiminin arttign  ve 1,25
dihidroksikolekalsiferoliin bagirsaklardan ¢inko emilimini artirdigi

gsterilmistir*.

2.1.6. Cinko Eksikligi

Cinko eksikligi tahil dirlinleriyle beslenen toplumlarda yaygin olarak
gorlilmesine ragmen, gelismis iilkelerde de siklikla rastlanan bir problemdir 2,
Cinko eksikliginin tespitinde ihmal edilen en 6nemli husus sinirda bir ¢inko
yetersizliginin goz ardi edilmesidir. Bir¢ok arastirict sinirda ¢inko yetersizliginin
iyi degerlendirilmesi gerektigini, ¢iinkii sinirda bulunan ¢inko eksikliginin
gelecekteki birgok patolojinin de hazirlayicist olduguna dikkat cekmektedirler "2,
Insanlarda goriilen cinko eksikliginin basta gelen en 6nemli sebebi besinsel
nedenler olarak kabul edilmektedir. Bunun yan1 sira alkol, karaciger ve sindirim

sistemi hastaliklar1, yaniklar, bobrek patolojileri ile akrodermatitis enteropatika ve
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orak hiicre anemisi gibi genetik diizensizlikler basta olmak iizere birgok faktor
¢inko eksikligine yol agmakta ve/veya ¢inko eksikligiyle beraber seyretmektedir °.
Yine; gebelik veya laktasyon donemleri, bliylime donemi ve yaslilik gibi ¢inko
ihtiyacinin arttig1 degisik durumlarda da ¢inko eksikligi goriilmektedir °.

Deney hayvanlarinda biiyiime iizerine maternal ¢inko yetersizliginin etkisi
¢cok aciktir. Bu, dogumdan birka¢ ay sonra gec etkilerle sonuglanir. Bunlar;
azalmis immiiniite, O6grenme ve hafiza bozukluklaridir. Insanlarda ¢inko
yetersizligi maternal ve neonatal morbidite ve mortalitenin artmis riskine yol
acar'. Cogu calismalar gebe kadinlarin ¢inko yetersizligi riskine sahip oldugunu
gostermistir. Ciinkii gebelik doneminde ¢inko alimi tavsiye edilen dozla
karsilastirildiginda ¢ok azdir ve yine tiiketilen diyetin ¢ogu, yliksek miktarda fitat
icerir . Normal dogumlu matiir infantli bayanlar gebelik siiresince, anormal
dogumlu ve/veya anormal gelisimli infantli bayanlardan daha yiiksek c¢inko
diizeylerine sahiptir .

Cinko asil olarak kemik metabolizmasi ile ilgilidir. Cinko eksikligi kemik
formasyonu iizerine negatif etkiye yol acan protein metabolizmasi ve DNA
metabolizmasinin bozulmasi ile sonuclanir **. Kemik formasyonunda ¢inkonun
rolii hayvan modellerinden iyi anlasilir ve diisiik serum ¢inko seviyesi ve idrarla
asirt atilimi osteoporozla iligkilidir. Kemik ¢inko konsantrasyonu ¢inko eksikligi
sirasinda bliyiik miktarda azalir. Cinko desteginin yararl etkisi sicanlarda femoral
ve vertebral kemik kiitlesinde gozlenmistir ***°.

Genel olarak ¢inko eksikligi, biiyiime geriligine, hipogonadizime,

enfeksiyonlara, bagisiklik yanmitinda degisikliklere, diisiik riskinin artmasina,
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dogum komplikasyonlarina, erken doguma, fetusun noéral tiip defektlerine, yara
iyilesmesinin gecikmesine, anormal karanlik adaptasyonuna, oligospermiaya,
agirlik kaybina, anoreksia’ya, ishal’e, sa¢ dokiilmesine, mental laterjiye, deri
degisikliklerine, = tat alma  bozukluklarina, = duygusal  bozukluklara,

hiperammonemia’ya yol acar.

2.1.7. Cinkonun Biyokimyasal Fonksiyonlar:

1.Yiksek konsantrasyonda yiiklii olmasi.

2.Yarigapinn ¢ok kiigiik olmasi (0.65 A°).

3.Degerliginin degisken olmamasi (serbest radikal iliretme oraninin az
olmast).

4.Kendisini gevreleyen bir yerden bir bagka yere degisiklige ugramadan
gidebilmesi.

5.Hizli ligand degisimi yapabilmesi.

6.Biyolojik sistemlerde daha ¢ok siilfiir ve azot gruplarina baglanabilmesi
seklinde sayilabilir. Bu 6zellikler ¢inkonun biyolojik ortamda katalizor, yapisal ve

regiilator fonksiyon goren bir iyon olmasii saglar ** *

. Cinko bu enzimlerde
katalitik, koaktif (regiilator) ve yapisal (¢inko-finger proteinlerinde)
fonksiyonlara sahiptir. Cinkonun katalitik etkisi direkt olmaktadir, yani bizzat

enzimin katalizine katilmaktadir '

Koaktif (diizenleyici) etki ise dolayl
olmaktadir. Yapisal fonksiyon olarak ¢inko, proteinlerin yapisal sabitligi i¢in

gereklidir *2.
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2.2. Cinko ve Egzersiz

Egzersizin ¢inko metabolizmasi iizerinde énemli bir etkisi bulunmaktadir.
Egzersizin ¢inko metabolizmasi {izerinde kisa siireli etkilerinin yani sira, yiiksek
seviyeli siirekli egzersizin de ¢inko metabolizmasini uzun siireli etkileyebilecegi

gosterilmistir ¥

. Kopeklerde yogun kisa egzersiz sonrasinda serum ¢inko
konsantrasyonunda anlaml yiikselmeler oldugu gosterilmistir **. 5 saat siireli 70
km kayak mukavamet yarigina katilan erkeklerde serum c¢inko konsantrasyonu,
yarig Oncesi degerlerle karsilastirildiginda yaristan hemen sonra % 19 daha
fazlayken, yaristan 1 giin sonra tekrar normal diizeylerine dondiigii bildirilmistir*.
Serum ¢inko seviyesinin zorlu egzersiz sonrasi arttifina dair benzer bulgular
birgok arastirici tarafindan da ortaya konulmustur >*°'. Ancak yogun egzersizden
sonra plazma c¢inko seviyesindeki artisin biiyiikliigiiniin hemokonsantrasyon
mekanizmasinin  dogal bir sonucu olarak aciklanamayacagma  dikkat
¢ekilmektedir . Egzersizde gozlenen plazma ginko seviyelerindeki artigin sebebi
olarak, egzersizde meydana gelen kas hasarindan sonra, kasin ¢inkoyu
ekstraselliiler siviya sizdirmasindan  dolayr  oldugu  diisiiniilmektedir 2.
Gergeklestirilen bir ¢alismada, egzersizden hemen sonra plazma ¢inko
diizeylerinde 6nemli bir artma, buna karsin eritrosit ¢inkosunda 6nemli azalmalar
oldugu ve yarim saatlik bir dinlenmeden sonra her iki parametrenin de egzersiz
oncesi degerlere dondiigii gosterilmistir >, Cinko ve egzersiz konusunda ortaya
konulan bilgilerin paralellik arz etmedigi de sdylenebilir >*. Yapilan bir

arastirmada fiziksel aktivite sonrasinda diger arastiricilarin aksine plazma ¢inko

diizeylerinde anlamli bir degisiklik meydana geldigi bildirilmektedir *. Benzer
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sekilde egzersiz yaptirilan ratlarda, plazma c¢inko diizeylerinde bir farklilik
bulunmadig ileri siiriilmiistiir °°. Bir diger ¢alismada submaksimal bir egzersizin
plazma ¢inko diizeylerini etkilemedigi gosterilmistir 7 Bir baska calismada, akut
egzersiz sonrasi serum ¢inko diizeylerinin hem antrenmanli atletlerde, hem de
antrenmansiz deneklerde yiikseldigi, ancak bu yiiksekligin gruplar arasinda
farklilik gostermedigi, dolayisiyla da ¢inko diizeylerindeki artisin antrenman

8 Celigkilerle beraber bulgular

diizeyiyle ilgili olmadig1 kanisina varilmistir
fiziksel egzersizin ¢inko metabolizmasim etkiledigi gosterilmektedir . 6 mil
zorlu bir kosudan sonra sporcularin serum ¢inko konsantrasyonlarinda bir
degisiklik olmamasina karsin, yaristan 2 saat sonra serum c¢inkosunda onemli
azalmalar gozlenmistir. Bu azalma ¢inkonun serumdan doku ve eritrositlere
yeniden dagilmini yansitabilir *°. Maksimal egzersizden sonra serum
cinkosundaki artigin, kismen egzersizin yol agtigr strese dayali olabilecegi
bildirmistir. Egzersiz sonrasi serum ¢inkosundaki hizli diisiis, bu elementin
karacigere dagilimindaki degisme veya yiiksek iiriner atiliminin bir sonucu da
meydana gelebilir ©°. Bahsedilen bilgiler egzersizin ¢inko metabolizmasi iizerinde
kisa siireli etkilerinin bir delili olarak kabul edilebilir.®’ Uzun siireli dayaniklilik
antrenmaninin serum ¢inko seviyelerini hem erkek, hem de bayan atletlerde
sedanterlerle karsilastirildiginda énemli derecede azalttigi gosterilmistir ®. Elit
atletlerde bulunan diisiik ¢inko seviyeleri ®, bu eser elementin klinik gostergelerle
iliskili olmayan kusurlu bir durumuna delil teskil edebilir. Dayaniklilik

sporcularinda gozlenen azalmis ¢inko diizeyleri ¢esitli mekanizmalarla

aciklanabilir. Ama en 6nemli sebep ¢inkodan yetersiz beslenmeyle ilgili olabilir
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% Bu noktadan hareketle gergeklestirilen bir ¢alismada, oral ¢inko takviyesinin
kosucularin serum c¢inkosunu anlamli sekilde yiikselttigi ortaya konulmustur.
Atletlerde ter ve deri ile ¢cinko kaybinin, atlet olmayan populasyondan daha fazla
oldugu bilinmektedir . Orta dereceli egzersizin atletlerde terle ginko kaybim
artirdigl, ancak bu kayiplarin terleme orami dikkate alindiginda erkeklerde
bayanlardan daha fazla olabilecegi ifade edilmektedir *°. Bu olay siirekli
antrenman yapan atletlerde gozlenen iskelet kasi protein pargalanmasi sonucu
cinkonun iiriner kaybmin artmasiyla ilgili olabilir. Sporcularda gozlenen diisiik
serum konsantrasyonunun bir sonucu olarak, kas c¢inko konsantrasyonu da
azalmaktadir. Cinkonun metabolizmada yer alan bir¢ok enzim ig¢in gerekli olmasi
sebebiyle de, ciddi ¢inko eksikligi kas fonksiyonlarin1 olumsuz etkileyecektir.
Diisiik kas cinko diizeyi sonu¢ olarak dayaniklilik kapasitesini de azaltacaktir /.
Buna karsin egzersize bagli olarak goriilen kas hasarinin plazma ¢inko diizeylerini
degistirmedigi ileri siirtilmiistiir 7 Benzer bir bulgu bir baska caligmada da
gosterilmistir  ®®.  Giinliik ve siirekli olarak yapilan egzersizlerin ¢inko
metabolizmasindaki bozukluktan sorumlu olabilecegi, ¢inko metabolizmasindaki
bozukluklar ve ¢inko kaybinin da kas yorgunlugu ve giicsiizliigiine yol acabilecegi
belirtilmektedir ®. Tahil iiriinleriyle beslenen toplumlarda ¢inko eksikliginin de
yaygin olarak goriilmesinden yola ¢ikilarak gergeklestirilen bir caligmada, tahil
iirlinleriyle 8 hafta boyunca beslenen atletlerde plazma ¢inko miktarinda anlamli
azalmalar tespit edilmistir " Gergeklestirilen bir bagka calismada, yaglar1 23 — 57
arasinda degisen 5 saglikli erkek 30 giin boyunca yeterli ¢inko igeren bir diyetle,

bunu takip eden 120 giin ¢inko fakir bir diyetle, takip eden 30 giin boyunca da
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cinko takviyeli diyetle beslenmisler. Her diyet uygulamasinda aerobik kapasite
periyodik olarak tespit edilmistir. Cinko eksikligi sirasinda relatif ¢inko balansi
azalmis, pre ve post egzersiz ¢inko diizeyleri diisiik bulunmustur. Buna karsin
takviye sirasinda ¢inko balansi artmis, egzersiz sonrasinda hem plazma c¢inko
diizeyleri, hem de hematokrit oranlar1 takviye alan grupta yiiksek bulunmustur.
Bahsedilen  bulgular ¢inko  eksikligi  sirasinda, dokulardan  ¢inko

"I Buna paralel olarak egzersizin

mobilizasyonunun azaldigini gdstermektedir
doku ¢inko diizeyini diabetik olan ve olmayan ratlarda bozdugu tespit edilmistir’>.
Sporcularda diyetle ¢inko alimmin onemine dikkat c¢ekilerek, diyetteki cinko
yetersizliginin sadece performansi degil, hiicresel immiin sistemi de olumsuz
etkileyerek sporcularda enfeksiyonlara olan egilimi artirabilecegi ileri

siiriilmektedir "> 7

. Cinko eksikliginin fiziksel aktivite esnasinda gozlenen serbest
radikal olusumu ve lipid peroksidasyonunu artirarak, antioksidan aktiviteyi
olumsuz etkiledigi ortaya konulmustur °. Buna karsin egzersizde ¢inko
takviyesinin reaktif oksijen radikallerinin olusumunu engellediginin bildirilmesi,
¢inkonun antioksidan sistemle iligkisi bakimindan olduk¢a 6nemlidir °.
Egzersizin viicuttan ¢inko atilimim artirdig1 ve 6zellikle bayan sporcularda diyetle
¢inko aliminda da yetersizlik oldugu, bu nedenle eksikligi olan sporculara ¢inko
desteginin gerekli olduguna dikkat ¢ekilmektedir ' 7® ™. Yapilan bir calismada
fiziksel egzersizin, ¢inkonun viicut depolari, kan ve dokular arasinda yeniden
dagilimina ve artmis metabolizmanin ¢inko eksikligine yol actigini gosterilerek,

bu gostergelerin cinko takviyesini gerektirdigi sonucuna varilmistir *. Cinko

takviyesinin fiziksel aktivitede kas giiclinii ve metabolizmasii gili¢lendirdigi,
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ancak tavsiye edilenin disinda fazla ¢inko takviyesinin de viicut sagligini olumsuz
etkileyebilecegi belirtilmektedir " *'. Sporculara ¢inko takviyesi uygulanirken,
cinkonun bakir ve diger metallerle olan iliskisinin de goz ardi edilmemesinin
onemine isaret edilmektedir *. Ozellikle sporculara éngbriilen diizeyin iizerindeki
bir ¢inko takviyesinin bakir emilimini bozdugu, bunun da performansi olumsuz
etkileyebilecegi kabul edilmektedir *. Sirozlu hastalarda oral ¢inko takviyesinin
kas kramplarini giderdiginin ortaya konulmasi, ¢inko ile kas fonksiyonlari
arasindaki iligkiye ¢arpict bir 6rnek olarak verilebilir 8 Yaglar1 1215 arasinda
degisen 20 jimnastikcide serum ¢inko diizeyleri kontrollerinden diisiik bulunmus,
kiz jimnastikcilerdeki serum c¢inko diizeyleri erkek jimnastikciler oranla diisiik
olarak tespit edilmistir. Aynmi caligmada diisiik ¢inko diizeyleriyle izometrik
aktivite giicii arasinda pozitif bir korelasyon gozlenmistir. Sonug olarak diisiik
cinko diizeylerinin pubertal biiylime ve kas performansinda bozukluga yol
acabilecegi kanaatine varilmuistir *. Egzersiz yapan ratlarda ¢inko eksikliginin
hayvanlarin boy ve kilolarinda azalma; femur ve vertebrada kemik mineral igerigi
ile kemik mineral dansitesinde diisme gozlemislerdir. Aksine ¢inko takviyesi
egzersizde bahsedilen kemik hasarlarim diizeltici yonde fonksiyon gdrmiistiir .
Iki saatlik yiizme egzersizi yaptirilan ratlarda plazma ¢inko diizeylerinde gdzlenen
anlamli artiglarin, hemokonsantrasyon mekanizmasindan ziyade zamana ve strese
bagli oldugu ongorilmiistir . Yine aym arastirmacilarin  gerceklestirdigi
calismada, degisik 1s1 ortaminda yiizme egzersizi yaptirilan ratlarda, rektal 1sinin

6

artisiyla paralel olarak cinko diizeylerinin arttign da gosterilmistir ®'. Benzer

sekilde karbonhidrat yliklemesinin su altinda egzersiz yaptirilan kisilerde idrarla
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¢inko kaybmi azalttigi tespit edilmistir *’. Deney hayvanlarinda akut yiizme
egzersizinin eritrosit i¢i ¢inkoda % 27 oraninda bir azalmaya yol agarken, plazma
¢inkosunda ise % 49 oraminda yiikselmeye yol actigi gosterilmistir **. 12
profesyonel futbolcu ergometrede maksimum bir egzersize tabi tutulmuslar,
egzersiz sonrast genel olarak deneklerin serum ¢inko diizeylerinin diisiik
bulundugu, serum c¢inkosu diisilk bulunanlarin plazma laktat diizeylerinin de
yuksek bulundugu ve bahsedilen deneklerde ayni zamanda hipoglisemi gelistigi
ortaya konulmustur ¥. Bu carpici bilgi, énemli bir eser element olan ¢inkonun,
fizyolojik performans iizerindeki etkilerinin arasgtirilmasinda tetikleyici bir unsur

olabilir.

2.3. Cinko Zehirlenmesi

Cinkonun fizyolojik ihtiyaci ile toksik dozu arasinda genis bir sinir vardir.
Kursun veya arsenik gibi diger elementlerle mukayese edildiginde cinko relatif

1, 2

olarak toksik degildir Wilson hastalikli hastalar arasinda, hastaligin
ilerlemesini yavaglatarak, bakir emiliminin miktarin1 anlamli bir sekilde
siirlandiran ¢inkonun yiiksek konsantrasyonlarindan dolayi, ¢inko tercih edilen

? Akrodermatitis enteropathicali hastalarda ¢inko yetersizligini

tedavidir
onlemek i¢in ¢inkonun yliksek dozlarina gereksinim duyulur, fakat onlarin ¢cogu
bakir yetersizligini gelistirir °'. Mikrositik anemi ve ndtropeni genellikle bakir ve
¢inko arasindaki bu etkilesimin ortaya konulmasidir * ** **. Cinko ve bakir

etkilesimi i¢in kuramsal mekanizma kendilerinin kimyasal ve biyokimyasal

ozellikleri ile iligkilendirilirler. Cinko toksisitesinin bir diger gorilintlisii hedef
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organ gibi pankreas ile iliskilendirilebilir. Gergeklestirilen calismalar en ¢ok

1094 Metallotioninler fazla

etkilenenin pankreas oldugunu gostermektedir
cinkoyu baglayarak c¢inko zehirlenmesine kars1i organizmayir koruyan bir
fonksiyon gosterirler ' '°. Akut ¢inko toksisitesinde orataya ¢ikan semptomlar;
tagikardi, vaskiiler sok, dispetik mide bulantisi, kusmalar, ishal, mide agrisi,
dehidratasyon, elektrolit bozukluklari, bas donmesi pankreatik ve hepatik
parankim hasar olarak sayilabilir. Ani ¢inko zehirlenmeleri, akut bobrek
yetmezligine ve 6liime neden olabilmektedir. Cinko oksit dumanlari, ates, lisiime,
solunum sikintis1 ve lokositoza yol agmaktadir. Galvanize kaplardan yenilen
gidalarla da bulanti, kusma ve anemi ile seyreden akut ¢inko intoksikasyonlar

bildirilmigtir %1%,

2.4. Cinkonun Antioksidan Ozellikleri

Bir serbest radikal bir ya da daha fazla eslesmemis elektronlari1 iceren
tiirlerin herhangi birisidir *°. Hiicre i¢indeki metabolik olaylar sirasinda ortaya
cikan serbest radikallerin dokuyu hasara ugratmasini Onleyen ve antioksidan
sistem olarak adlandirilan koruyucu bir mekanizma mevcuttur. Cinkonun
esansiyel biyokimyasal fonksiyonlarindan biri de antioksidan gorevidir. Herhangi
bir madde i¢in antioksidan tarifini su sekilde yapmak miimkiindiir: a)Elektronlarin
molekiiler oksijene ve organik molekiillere veya molekiillerden transferini
Onlerler. b) Organik serbest radikalleri stabilize ederler. ¢) Organik serbest oksijen

radikal reaksiyonlarini sonlandirirlar. Koruyucu enzimler: katalaz, glutatyon
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peroksidaz, siiperoksit dismutaz’dir. Seruloplazmin ve metallotionin ise serbest
radikallerin zararl etkilerinden dokuyu koruyan proteinlerdir.

Cinko oksijen ve organik molekiillerden elektron transferini onler, organik
serbest radikalleri stabilize eder, ayrica organik serbest radikal reaksiyonlarini
sonlandirir.

Cinko iki mekanizma ile antioksidan gorevini yapar: Oksidasyona karsi
siilfidril gruplarin1 korur, transisyon metaller tarafindan reaktif oksijen olusumunu
inhibe eder 7% %% 19,

Oksidatif stresin etkilerinin azaltilmasinda ¢inkonun rolii son yillarda
ortaya konulmustur. Oksidatif stres ateroskleroz ve ilgili vaskiiler hastaliklar,
mutagenez ve kanser, ndro dejenerasyon, immiinolojik bozukluklar ve yaslanma
siirecindeki pek ¢ok kronik hastaliga 6nemli Olgiide katkida bulunur. Bununla
beraber O;", H,O, ve OH reaktif oksijen tiirleri olarak (ROS) bilinmektedirler ve
bunlar aerobik sartlar altinda in vivo olarak devamli iiretilirler *" %%,

Okaryotik hiicrelerde, mitokondrial solunum zinciri, mikrozomal sitokrom
P450 enzimleri, flavoprotein oksidazlar ve peroksizomal yag asidi metabolizmasi
en onemli intraselliiler (ROS) kaynaklaridir. NADPH’1 elektron vericisi olarak
kullanmak suretiyle oksijenden O,  iiretimini katalizleyen NADPH oksidazlar
plazma membrani ile birlesen bir enzim grubudur. Cinko bu enzimin
inhibitoridiir.

O, ‘nin H,0;’ye doniisiimli de hem bakir hem de ¢inko igeren bir enzim

olan siiperoksit dismutaz tarafindan katalizlenmektedir. Cinkonun miikemmel bir

OH kovucu olan ve sisteince ¢ok zengin olan metallotioninlerin iiretimine neden
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oldugu da bilinmektedir. Demir ve bakir iyonlar1 H,O,’den OH iiretimini
katalizlerler. Cinkonun hiicre membranina baglanmak i¢in hem bakir, hem de
demir ile yaristig1 boylece OH iiretimini azalttig1 bilinmektedir ' 1%,

Cinkonun bir antioksidan olarak ¢ok yonlii biyokimyasal fonksiyonlari
bilinmesine ragmen pek cok calisma hiicre kiiltiirii ve hayvanlar kullanilarak
yapilmis ve cok az sayidaki ¢alismada insanlarda oksidatif stres diizenleyicisi
olarak ¢inko kullanimi arastirilmistir. Daha 6nemlisi ise normal saglikli insanlarda

cinkonun oksidatif strese karsi koruyucu etkisini gosteren herhangi bir ¢alismanin

bulunmamasidir.

2.5. Serbest Radikaller ve Oksidatif Stres

Serbest radikaller bir veya daha fazla eslenmemis elektrona sahip, kisa
Omiirlii, kararsiz, molekiil agirligr diisiik ve cok etkin molekiillerdir. Serbest
radikaller, (a) radikal olmayan bir atom veya molekiilden bir elektron ¢ikmasiyla
veya (b) radikal olmayan bir atom veya molekiile bir elektron ilavesiyle
olusurlar'®.

Serbest radikaller ve oksijenin radikal olmayan tiirevleri birlikte reaktif
oksijen tiirleri (ROS) olarak adlandirilirlar. Reaktif oksijen tiirleri ve reaktif
nitrojen tiirleri, biitiin aerobik organizmalar tarafindan metabolik siireclerin sonucu
olarak tiretilen serbest radikal iiriinleridir ' '**. Oksijenin radikal olmayan ozon
ve hidrojen peroksit gibi tiirevleri oksijenden daha reaktiftirler ve ayn1 zamanda

oksidatif hasara sebep olabilirler '*.
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2.5.1. Bashca ROS Tiirleri

1. O2 (Stiperoksit radikali),
2. H,0O, (Hidrojen peroksit),
3. HO (Hidroksil radikali),

4. HOCI (Hipoklordz asit),

5. Singlet O, (0,Y),

6. R" (Alkalik radikal),

7. ROO (Peroksil radikali),

8. RCOO (Organik peroksit radikali),
9. HO; (Perhidroksil radikali),

10. RO (Alkoksil radikali).

2.6. Egzersiz, Oksidatif Stres ve Antioksidan Savunma

Oksijen tiiketiminin artmasi serbest radikal iiretiminde artisa yol acar.
Olusan bu serbest radikaller enzimatik ve nonenzimatik antioksidanlari igeren bir
savunma sistemi tarafindan notralize edilir. Egzersiz, ROS ve antioksidanlar
arasinda oksidatif stres olarak adlandirilan bir dengesizlik olusturur '**.

Diizenli antrenmanin saglik acisindan c¢ok sayida faydasi varken,

siddetli fiziksel stresorler muhtemelen ROS iiretimindeki artistan dolay1 oksidatif

1. 106
hasar1 artirabilir .
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2.6.1. Akut Egzersizde Oksidatif Stres ve Antioksidan Savunma

Egzersiz, radikal olusumunda bir¢ok farkli sistemin aktivasyonuna neden
olabilir. Primer kaynaklar aerobik solunum esnasinda mitokondriden elektron
sizintisi, prostanoid metabolizmasi, katekolaminler, ksantin oksidaz ve NADPH
oksidaz enzimleridir. Sekonder kaynaklar ise fagositik hiicreler, demir igeren
proteinlerin pargalanmasi ve asir1 kalsiyum birikmesidir ',

Akut egzersizin, Ozellikle yiliksek siddette yapildigi zaman, oksidatif
strese neden oldugu gosterilmistir. Akut aerobik egzersizde oksidatif stresle
baglantili iki mekanizma vardir:

a) VO, istirahat seviyelerinin 10-15 kat iizerine ¢iktig1 zaman kiitle olay1
etkisiyle pro-oksidan aktivite artar.

b) Pro-oksidanlara kiyasla antioksidan aktivite yetersizdir '**.

2.6.1.1. Akut Egzersizde Oksidatif Stres

Akut egzersizin olusturdugu oksidatif stres 6zellikle son 10 yilda genis bir
sekilde arastirtlmistir. Egzersizin ROS ve nitrojen tiirlerinin olusumuna ve
bununla baglantili oksidatif hasara neden oldugu, diizenli antrenmanin ise
ROS'un neden oldugu lipid peroksidasyonuna kars1 direnci artirdigi ve oksidatif
proteinleri ve DNA hasarini azalttig bilinmektedir ', Onceki ¢alismalarin akut
egzersizden sonra kandaki oksidatif stres markerlarinda artis tanimlamasi,

110

oksidatif stresin sadece hiicresel elemanlarla sinirli olmadigina isaret etmektedir .

Fiziksel aktivite serbest radikal iiretimini bir¢ok yolla artirir.
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1. Egzersizde oksijen tiiketimi bircok kat artar. Mitokondriyal elektron transfer
zincirinden elektron sizintisi siiperoksit anyonu iiretiminde artisla sonuglanir.

2. Ksantin dehidrogenaz, hipoksantini ksantine ve ksantini de iirik aside okside
eder. Siddetli egzersizde aktif kaslar hipoksik olabilir. Iskemide anaerobik
metabolizmayla ksantin iretilir ve ksantin dehidrogenaz ksantin oksidaza
dontistiiriiliir. Egzersiz sonucunda olusan doku hasar1 daha sonra NADPH oksidaz
tarafindan serbest radikal {iiretimi ile noétrofil gibi inflamatuar hiicrelerin
aktivasyonuna neden olabilir.

3. Egzersiz esnasinda katekolamin konsantrasyonu artar ve bu da ROS’un
otooksidasyonu ile sonuglanir.

4. Egzersizin neden oldugu hipertermi oksidatif hasara neden olabilir.

5. Oksihemoglobinin methemoglobine otooksidasyonu egzersiz ile artabilir, bu

da siiperoksit iiretimiyle sonuglanir .

2.6.1.2. Akut Egzersizde Antioksidan Savunma

Antioksidan durumu egzersiz tipine ve organa bagli olarak biiyiikliik ve
yon agisindan farkliliklar gosterir. Farkli egzersiz tiplerinin farkli seviyelerde
oksidatif hasarla sonuglandigi bilinmektedir.

Akut egzersiz beyin koenzim Q10, karaciger sistein ve sistin ve yavas
kas askorbik asit seviyelerinde azalmaya, kalp GSH ve askorbik asit seviyelerinde
artisa neden olur ',

Arastirmacilar akut egzersizin sigan kalbi antioksidan enzim

aktivitesinde kronik egzersizin yaptigindan daha biiylik bir artisa yol agtigini
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gostermislerdir ''2. Bu farkliligin tilketici egzersiz esnasinda artan siiperoksit ve
oksiradikal iiretimi ile basa ¢ikmak i¢in kompansatuar mekanizmanin sonucu
oldugu ileri stiriilmiistiir.

Bir saatlik ylizme egzersizinin erkek sicanlarda katalaz seviyelerini
karacigerde % 462, kalpte % 302, bobrekte % 598 ve akcigerde % 253, disi
siganlarda ise karacigerde % 436, kalpte % 251, bobrekte % 760 ve akcigerde %

271 artirdig gosterilmistir ''°.

2.6.2. Diizenli Egzersizde Oksidatif Stres ve Antioksidan Savunma

2.6.2.1. Diizenli Egzersizde Oksidatif Stres

Antrenmansiz erkeklere 12 haftalik yorucu bir dayaniklilik antrenman
programindan 6nce ve sonra bisiklet ergometresinde egzersiz yaptirilmis ve yiiksek
siddetteki  dayaniklillk  antrenmaninin  eritrositlerdeki  antioksidan enzim
aktivitelerini artirdig1 ve tiiketici egzersize cevap olarak nétrofillerden siiperoksit
tiretimini azalttig1 gosterilmis, listelik antioksidan savunmadaki bu upregiilasyonun
eritrosit membraninda egzersizin neden oldugu lipid peroksidasyondaki azalma ile

baglantili oldugu ileri siiriilmiistiir '™,

2.6.2.2. Diizenli Egzersizde Antioksidan Savunma

Diizenli egzersiz, akut egzersizin yol actig1 oksidatif stresi azaltmak igin
adaptasyona neden olabilir. Antrenmana cevap olarak antioksidan enzim

aktivitesinin artmasi, sistemin reaktif oksijen ve nitrojen tiirlerine (RONS) kars1



-26 -

korumay1 kolaylastirmak i¢in antioksidan olusturma ihtiyacindan dogar. Cok hafif
egzersiz adaptasyon saglamada basarisiz olur, ¢linkii olusan RONS antioksidan
savunma sistemi tarafindan yeterince elimine edilir. Yeterli siddet ve siirede
tekrarlanan egzersizlerin  biriken etkilerinin sonucunda adaptasyon
gerceklesir. Ozetle, aerobik antrenmanlar egzersizin neden oldugu oksidatif
stresi baskilamaya ilaveten antioksidan iretimini de uyarir ''°.

Diizenli antrenmanin, siiperoksit dismutaz ve glutatyon peroksidaz gibi
antioksidan enzimlerin aktivitelerini artirmak suretiyle oksidatif stresin zararl
etkilerini ortadan kaldirdigi gosterilmis, bu upregiilasyonun, antioksidan
enzimlerin mitokondriyal biyosentezini uyaran serbest radikal miktarindaki artisin
sonucu oldugu ileri siiriilmiistir ''°.

Bir diger arastirmada antrenmanin neden oldugu antioksidan enzimlerdeki
artisin kasa 6zgii oldugunu bulmuslar, yliksek ve orta siddetteki antrenmanin
ventrikiil kasindaki siiperoksit dismutaz aktivitesini artirdig1 gosterilmistir .

Iki temel antioksidan enzim olan mitokondriyal siiperoksit dismutaz ve
sitozolik glutatyon peroksidaz aktivitesi antrenman yapan hayvanlarda
yapmayanlara gore Onemli Olclide yiliksek bulunmus, katalaz ve sitozolik
siiperoksit dismutazda ise kiigiik bir farklilik gézlenmistir ''®.

Arastirmacilar yaptiklar1 ¢alismada siddete ilave olarak antrenman
hacminin de antioksidan enzim aktivitelerinin adaptasyonunda énemli oldugunu
gdstermislerdir '°.

Sporcularda 90 giinliik antioksidan takviyesinin submaksimal testten sonra

lenfosit katalaz aktivitesinde belirgin adaptasyona neden oldugu bulunmustur '%.
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Antrenmanli denekler sedanter bireylerden daha ytiiksek eritrosit antioksidan enzim
aktivitesi gosterirler ''.

Baslangi¢ antrenman durumu, antrenman protokolii ve sporcunun
beslenme durumu gibi bircok faktoriin bazal eritrosit antioksidan enzim
aktivitelerini etkiledigi bilinmektedir '%°.

6,5 hafta kronik treadmill egzersizinden sonra sicanlarin beyin TBARS
seviyelerinde Onemli bir degisiklik go6zlenmezken antrenman periyodu
esnasinda C vitamini takviyesi yapilan sicanlarda beyin TBARS seviyelerinin
yiikseldigi gozlenmistir '*.

Sicanlarda 8 haftalik kosu egzersizinin yavas kas liflerinde MDA, protein
karbonil ve ubikinon seviyelerini artirip glutamin sentetaz aktivitesini ve
askorbik asit seviyelerini azalttigi, hizli kas liflerinde MDA seviyesini ve
glutamin sentetaz aktivitesini artirirken askorbik asit ve a-tokoferol
seviyelerini azalttigi, kalpte MDA seviyesini artirdigi, karacigerde protein

karbonil, sistein ve sistin seviyelerini, glutamin sentetaz aktivitesini azalttigi,

beyinde askorbik asit seviyesi artarken MDA seviyesini azalttigi gozlenmistir .

Kiitle basina oksijen tiiketimi ve oksidan olusumu en fazla organ olan kalp,
karacigere kiyasla 4 kat daha az sliperoksit dismutaz (SOD) aktivitesine sahiptir ve
katalaz aktivitesi de diigiiktiir ''%.

Bilim adamlar1 doymamis yag igeren diyetin yiizme egzersizinden sonra
sadece karacigerdeki lipid peroksidasyonunu biraz arttigmi, diizenli egzersiz

yaptirilan siganlarin kaslarinda (muhtemelen artan GSH seviyelerinden dolay1) bu

artisin daha az oldugunu gdstermislerdir '**.
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2.7. Antioksidan Sistemler

2.7.1. Enzimatik Olmayan Antioksidanlar

Glutatyon, askorbik asit ve drik asit Onemli  hidrophilik
antioksidanlardandir. Vitamin E major lipophilic antioksidandir ve membran ve

. : 124,12
lipoproteinlerde mevcuttur '** ',

2.7.2. Enzimatik antioksidanlar

Enzimatik antioksidanlar enzimatik olmayan antioksidanlari tamamlarlar
ve hem ROS’ u uzaklastirmada reaksiyonlar1 katalizlerler hemde oksidize olmus
antioksidanlar1 ¢ogaltirlar. Ornegin, glutatyon reduktaz, glutatyonu azaltmak icin
oksidize olmus glutatyon’u (GSSG, glutatyon distilfat) cogaltabilirken, siiperoksit
dismutaz (SOD), oksijen ve daha az reaktif radikal olmayan tiirler, hidrojen
peroksitten siiperoksit radikalleri {izerine hareket eder. SOD igceren major
antioksidan enzimler; glutatyon peroksidaz, glutatyon reduktaz, katalaz ve

thioredoksinler, glutaredoksinler ve peroksiredoksinler .

2.7.3. Enzimatik antioksidanlar, egzersiz ve antrenman

Superoksit Dismutaz (SOD): Egzersiz ve antrenmanla iliskide SOD diger
antioksidan enzimlerin herhangi birinden daha biiyiikk bir genislikte
calisiimaktadir. Insan deneklerdeki ¢aligmalar hem maraton kosusunu takiben
kasin toplam SOD aktivitesinde higbir degisiklik olmadigin1 hem de kisa-1limli

siire devam eden bisiklet egzersizini takiben kirmizi kan CuZn SOD aktivitesinde
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127. 128 Caligmalarin biiyiik

hicbir degisikligin olmadigim1  gostermislerdir
cogunlugu, kemirgenlerde egzersizi takiben SOD aktivitesini gostermislerdir '*°.
Gergeklestirilen caligmalarin biiyiik bir ¢ogunlugu da zaten antrenmani takiben
SOD diizeylerinde artislar oldugunu bildirmiglerdir.

GSHPx: Arastirmalarin ¢ogunlugu dayaniklilik antrenmanlar ile kastaki
GSHPx aktivitesinde bir artis gostermistir. 130131 Atletlerin agir1 yuklenme
antrenmani plazmada GSHPx artisiyla sonuglanirken, eritrositte bir artis
gdzlenememistir *%.

Katalaz: Katalaz, antrenman ve egzersizle iliskide hem SOD hem de

GSHPx’ den daha az bir kapsamda calisiimaktadir'?®,
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3. MATERYAL VE METOT

3.1. Calisma Gruplan

Arastirma ayn1 yas grubundaki, 20 geng erkek giires¢i (spor yapma siireleri
yaklagik olarak 6 — 7 yil olan) ile 20 sedanter erkek, toplam 40 denek iizerinde
gerceklestirilmistir. Calisma protokolii Selguk Universitesi Beden Egitimi ve Spor

Yiiksekokulu etik komitesi tarafindan onaylanmistir.

Calismada denekler esit sayida 4 gruba ayrildi: Deneklerin yas
ortalamalan sirastyla (grup 1) 16, 20 + 0,13, (grup 2) 15, 80 = 0, 24, (grup 3)

17,00 + 0, 25 ve (grup 4) 17, 00 £ 0, 25.

Grup 1 (Cinko Uygulanan Sporcu Grubu) (n=10): Iki ay siireyle (4 — 6 giin/hafta)
egzersiz programina alinan ve ayni zamanda 8 hafta oral (5 mg/kg/giin) ¢inko
stilfat uygulanan grup.

Grup 2 (Uygulama Yapilmayan Sporcu Grubu) (n=10): iki ay siireyle (4 — 6
giin/hafta) egzersiz programina alinan grup.

Grup 3 (Cinko Uygulanan Sedanter Grup) (n=10): iki ay boyunca (8 hafta) oral (5

mg/kg/glin) ¢inko siilfat uygulanan kontrol grubu.

Grup 4 (Uygulama Yapilmayan Sedanter Grup)(n=10): Hi¢bir uygulamanin

yapilmadigi kontrol grubu.

3.2. Cinko Siilfat (ZnSQy) Preparatlarimin Hazirlanmasi

Cinko siilfat preparatlart Tekno — Med (Konya) caligma laboratuarinda

100, 150, 200, 250, 300, 350’ ser mg’lik kaseler halinde hazirlandi.
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3.3. Viiciit Agirhg ve Boy Uzunlugu Olgiimii

Agirlik 0,1 kg hassalikta bir kantar ve bu kantardaki metal bir ¢ubuk

vasitastyla ol¢iiliirken, boy 0,01 hassalikta boy 6lger ile 6l¢iilmiistiir.

3.4. Deneklerden Kan Orneklerinin Alinmasi

Deneklerden caligmanin baslangicinda ve 8 haftalik uygulamalarin
bitiminde olmak iizere (sabah saat dokuzda a¢ karnina) iki kez 5 cc’lik enjektorle
on kol venlerinden kan ornekleri alindi. Alinan kan 6rnekleri 3000 devirde 10
dakika santrifiij edilerek serumlar1 ayristirildiktan sonra analiz zamanina kadar

-80 °C’de muhafaza edildi.

3.5. Biyokimyasal Analizler

1. Siiperoksit Dismutaz (Spektrofotometre ile)

2. Glutatyon Peroksidaz (Spektrofotometre ile)
3. Glutatyon (GSH) (Spektrofotometre ile)

4. Malondialdehit (MDA) (Spektrofotometre ile).

5. Cinko (Atomik absorpsiyon spektrofotometre ile).
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3.5.1. Serum MDA Analizi

MDA analizleri Cayman marka (katalog no: 705002) ticari Kkitler
kullanilarak ELISA Kolorimetrik yontemle tayin edildsi.

Vorteksle karistirildiktan sonra, tiipiin agz1 kapatilip 90 °C’ deki su
banyosunda 15 dakika bekletildi. Su banyosundan alinan tiipler, buz igerisinde 15
dakika bekletildikten sonra, oda sicakligina gelmesi saglandi. 3000 rpm’ de 10
dakika santrifiij edilerek siipernatant elde edildi.

2 ml siipernatant alinarak baska tlipe aktarildi ve tizerine % 0,675’lik
TBA’dan 1 ml ilave edilerek, 90 °C’ deki su banyosunda 15 dakika bekletildi.
Ornekler tekrar buz dolu kap igerisinde 15 dakika bekletildikten sonra, oda
sicakligina gelmesinin ardindan spektofotometrede 532 nm’ de kor tiipiine karst
absorbanslar1 okundu (nmol/ ml).

Kor tiipti hazirlanirken, deney baslangicindaki serum yerine 0,5 ml distile

su aliip diger islemlerin aynis1 uygulandi.

3.5.2. Serum GSH Analizi

GSH analizleri Cayman marka (katalog no: 7003002) ticari kitler
kullanilarak ELISA Kolorimetrik ydntemle tayin edildi.

Eritrositlerin tiim non-stilfidril gruplar1 indirgenmis GSH formundadir.
DNTB disiilfid kromojen yapisindadir ve siilfidril bilesikler tarafindan
indirgenerek sar1 bilesik olusturur. Bu indirgenmis kromojenin 412 nm’ de

okunan absorbansi GSH konsantrasyonu ile dogru orantilidir.
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Tiim kandan 0,2 ml alinarak 10 ml’lik test tiipline konuldu ve iizerine 1,8
ml distile su ilave edilerek hemoliz olabilmesi icin iyice karistirildi. Presipitasyon
sollisyonunun 3 ml’ si hizlica eklenip kanstirildi. 5 dakika oda 1sisinda
bekletildikten sonra kalin dereceli filtre kagitlarindan filtre edildi.

Kiivetler hazirlandiktan sonra, kapak ile kapatilarak karismasi icin 3 kere
ters ¢evrildi ve 4 dakika icerisinde spektofotometrede 412 nm’de 6l¢tim yapildi (n

mol/ ml).

3.5.3. Serum Glutatyon Peroksidaz (GPx) Analizi

GPx analizleri, Cayman marka (katalog no: 703102) ticari kit kulanilarak
ELISA Kolorimetrik yontemle tayin edildi.

GPx, glutatyon cumen hidroperoksit tarafindan oksidasyonunu katalizler.
Glutatyon reduktazin yardimiyla indirgenmis GSH, NADPH’1i, nikotinamid
diniikleotid fosfat’a (NADP) indirger. Bu reaksiyonun absorbansi 340 nm de

Olciildii. Sonuglar nmol/ml olarak tespit edildi.

3.5.4. Serum Superoksit Dismutaz (SOD) Analizi

SOD analizi, Cayman marka (katalog no: 706002) ticari kit kullanilarak
ELISA Kolorimetrik yontemle tayin edildi.
Heparinli tiiplere toplanan tiim kanin 0,5 ml’si ependorf tiiplere alinarak

3000 rpm’ de 10 dakika santrifiij edildi. Santrifiij sonras1 iistte kalan serum alind.
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Ardindan eritrosit % 0,9’ luk NaCl soliisyonu ile 4 defa yikandi. Her yikama
sonrast 3000 rpm’de 10’ar dakika santrifiij edildi.

Yikanan eritrositler soguk bidistile su ile 2 ml’ye tamamlandi. Vorteksle
iyice karigtirildiktan sonra + 4 °C” de 15 dakika bekletildi. Olusan lizat 0,01 mol
L' fosfat tampon (pH 7,0) ile son dilusyon faktorii 200 olacak sekilde sulandirildi.

Sonuglar U/ ml olarak tespit edildi.

3.5.5. Serum Cinko Tayinleri

Kolorimetrik yontemle 5X10 ml ambalajli Spinreact marka kitle ¢alisildi.
Cinko analizleri BPC marka Prime model Spektofotometrede calisildi. Sonuglar

ng/dl olarak verildi.

3.6. Egzersizin Siire ve Siddeti

Sporcu grubu (n=20) 2 ay boyunca kuliiplerinde diizenli olarak antrenman
yapmuslardir. 20 sporcuda ayni1 egzersiz programini uygulamiglardir.
Antrenmanlar bizzat antrendrler nezaretinde yapilmistir. Yapmis olduklari
antrenmanlarin siddeti ve siiresi asagidaki Ornek programlarda gosterilmistir.
Giires ve teknik antrenmanlar genellikle orta siddetli olarak (% 60-80 arasinda),

kuvvet antrenmanlari ise yiiksek yogunlukta (% 70-100 arasinda) yaptirilmustir.

Kuliiplerinde vaptirilan giinliik 6rnek antrenman programi

Ornek 1: Giires Antrenmani
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Antrenman igerigi: Teknik Taktik Caligma (Minderde Giires)

Antrenman saati: 19.00

Toplam Siire: 80—120 dakika arasi

10 dakika- 1sinma
40 dakika- Teknik Taktik Calisma= 4x10 (10 dakikalik 4 set)

20 dakika- Tamamlayici kuvvet antrenmanmi (Sprint, sinav, halat,

mekik vb.)

10 dakika- Streching ve esneklik ¢aligmasi (agma ve germe)

Ornek 2: Kuvvet Antrenmani

Antrenman Icerigi: Esli Kuvvet Calismasi (E.K.C)

Antrenman saati: 19.00

Toplam Siire: 80-120 dakika

10 dakika- 1sinma

50 dakika- Esli Kuvvet Calismasi (sirtta adam tasima, yerden adam
kaldirma, sigramali g¢alismalar ve kiiclik agirliklar ile yapilan

caligmalar vb.)

10 dakika- Tamamlayici kuvvet antrenmani (Barfiks, smav, halat,

mekik vb.)

10 dakika- Streching ve esneklik ¢aligmasi (agma ve germe).
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Tablo1. Geng giires¢ilerin uyguladigi 1 haftalik 6rnek antrenman programi.

Pazartesi Sah Carsamba Persembe Cuma Cumartesi Pazar
Teknik, Esli kuvvet | Teknik Esli kuvvet | Teknik | 3-5 km | Dinle
taktik, ¢alismasi taktik calismasi Taktik Kros veya | nme
calisma (esle  veya | ¢alisma Calisma | Sportif

(esle  veya

(Minderde | kiigiik (Minderde | kiigiik

(Minder | Oyun

Gilires) agirliklarla) de (Basketbol

Gires) arrliklarla)
Giires) | veya Futbol)

3.7. Istatistiksel Degerlendirmeler:

Verilerin analizi SPSS 10,3 paket programui kullanilarak yapildi ',

Bulgularin  istatistiksel analizinde eslestirme yontemiyle yapilan ikili
karsilagtirmalar i¢in student t testi kullanildi. Ayrica ayni program ile her grup
icin yas, boy ve kilo ortalamalar1 ve standart hatalar1 da hesaplandi. Calismada
elde bulgularda coklu karsilastirmalar i¢in varyans analiz uygulandi. Varyans
analizi sonucu farkliklik bulunan verilerin 6nem derecelerini belirlemek i¢in

Duncan testi kullanilda.
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4. BULGULAR

Aktif gilires sporu yapan bireylerde ¢inko uygulamasinin serbest radikal
olusumu ve antioksidan sistem {izerindeki etkisinin belirlenmesinin amaclandigi
arastirmada asagidaki veriler elde edilmistir.

Tablo 2. Calisma Gruplarinin Fiziksel Ozellikleri.

Gruplar (n=10) | Yas (Y1) Boy Uzunlugu (cm) | Viicut Agirhg (kg)

1 Cinko 16,20 +£ 0,13 | 174,00 = 0,01 69,50 + 3,95
Uygulanan
Sporcu Grubu
2 Uygulama 15,80 +£0,24 | 169,50 + 0,02 65,50 £ 4,66
Yapilmayan
Sporcu Grubu
3 Cinko 17,00 +£ 0,25 | 173,90 + 0,02 64,80 £ 5,98
Uygulanan
Sedanter Grup
4 Uygulama 17,00 +£ 0,25 | 172,50 = 0,02 64,80 £ 5,98
Yapilmayan
Sedanter Grup
P> 0,05

Calismaya katilan deneklerin fiziksel 6zellikleri tablo 2’de sunulmaktadir
(p > 0,05).

Tablo 3. Cinko Uygulanan Sporcu Grubunun Serum MDA, GSH, GPx, SOD ve

Cinko Diizeyleri.
Parametre Calisma Oncesi Calisma Sonrasi
(1. Ol¢iim) (2. Ol¢iim) Anlamhhk

MDA (nmol/ml) | 0,60 = 0,05 0,25+0,01" P < 0,05
GSH (pmol/ml) | 16,56 + 1,44 33,64 +3,19 P < 0,01
GPx (nmol/ml) | 1136 +37.61 1648 + 78,74 P <0,01
SOD (U/ml) 0,19+ 0,01 0,47 + 0,03 P <0,01
Cinko (pg/dl) 88,75+ 12,55 155,00 +21,000 | P<0,01

"Aym satirda birinci ve ikinci Slglimler arasinda istatistiksel farklihk oldugunu

gosterir .
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Cinko uygulanan sporcu grubunun (grup 1) 8 haftalik uygulama sonrasi
Olciilen serum MDA diizeyleri uygulama oncesine goére Onemli bir sekilde
azalmist1 (p < 0,05). Uygulama sonrast dlgiilen serum GSH, GPx, SOD ve ¢inko
diizeyleri ise uygulama oncesine gore anlamli sekilde artmisti (p < 0,01, Tablo 3).

Tablo 4. Uygulama Yapilmayan Sporcu Grubunun Serum MDA, GSH, GPx,

SOD ve Cinko Diizeyleri.
Parametre Calisma Oncesi Calisma Sonrasi
1. Olgiim) (2. Ol¢iim) Anlamhhik

MDA (nmol/ml) | 0,55 + 0,05 0,35+ 0,06 P> 0,05
GSH (pmol/ml) | 17,50 + 3,19 21,00 + 3,81 P > 0,05
GPx (nmol/ml) 1174 + 47,23 1250 + 82,83 P> 0,05
SOD (U/ml) 0,21 £0,03 0,24 + 0,07 P> 0,05
Cinko (pg/dl) 91,50 + 11,20 95,00 + 19,00 P > 0,05

Uygulama yapilmayan sporcu grubunun (grup 2) calisma Oncesi ve
sonrasinda tayin edilen serum MDA, GSH, GPx, SOD ve ¢inko diizeyleri
birbirinden farkli degildi (p > 0,05, Tablo 4).

Tablo 5. Cinko Uygulanan Sedanterlerin Serum MDA, GSH, GPx, SOD ve Cinko

Diizeyleri.
Parametre Calisma Oncesi Calisma Sonrasi
(1. Ol¢iim) (2. Ol¢iim) Anlamhhik

MDA (nmol/ml) 0,58 + 0,06 0,27 +0,03" P<0,01
GSH (pmol/ml) 17,37 £ 1,79 39,62 +2,83" P <0,01
GPx (nmol/ml) 1088 + 53,41 1516 £ 75,27 P < 0,01
SOD (U/ml) 0,22 +0,03 0,46 + 0,05 P <0,01
Cinko (pg/dl) 89,60 + 13,45 160,00 + 20,00 P <0,01

"Ayni satirda birinci ve ikinci dlgiimler arasinda istaistiksel farklilik oldugunu

gosterir (p <0,01).
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Cinko uygulanan sedanter grubun (grup 3) 8 haftalik ¢inko uygulamasi
sonrasinda Olgiilen serum MDA diizeyleri uygulama oncesine gére Oonemli bir
sekilde azalmist1 (p < 0,01). Uygulama sonras1 6l¢iilen serum GSH, GPx, SOD ve
¢inko diizeyleri ise uygulama oncesine gore anlaml bir sekilde artmistt (p < 0,01,
Tablo 5).

Tablo 6. Uygulama Yapilmayan Sedanterlerin Serum MDA, GSH, GPx, SOD ve

Cinko Diizeyleri.
Parametre Calisma Oncesi Calisma Sonrasi
(1. Ol¢iim) (2. Ol¢iim) Anlamhihk

MDA (nmol/ml) 0,58 +0,07 0,55+ 0,07 P> 0,05
GSH (pmol/ml) 17,18 £5,98 21,35+ 3,30 P> 0,05
GPx (nmol/ml) 1161 + 87,31 1245 + 87,55 P> 0,05
SOD (U/ml) 0,22 +0,03 0,23 +£0,03 P> 0,05
Cinko (pg/dl) 87,55+ 15,30 90,00 + 22,00 P > 0,05

Uygulama yapilmayan sedanter grubun (grup 4) calisma oOncesi ve
sonrasinda tayin edilen serum MDA, GSH, GPx, SOD ve ¢inko diizeyleri
birbirinden farkli degildi (p > 0,05, Tablo 6).

Tablo 7. Calisma Gruplarinin Serum MDA Diizeyleri (nmol/ml).

Gruplar (n=10) MDA (Calisma Oncesi) | MDA (Cahsma Sonrasi)
1 Cinko Uygulanan 0,60 = 0,05 0,25+ 0,01°¢
Sporcu Grubu
2 Uygulama 0,55 + 0,05 0,35 + 0,06°
Yapilmayan Sporcu
Grubu
3 Cinko Uygulanan 0,58 £ 0,06 0,27 £ 0,03°
Sedanter Grup
4 Uygulama 0,58 + 0,07 0,55+ 0,07*
Yapilmayan Sedanter
Grup
P <0,01

"Aymi siitunda degisik harf tasiyan ortalamalar arasindaki farklilik istatistiksel

olarak énemlidir (p < 0,01).
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Calismanin baslangicinda, arastirmaya alinan gruplarin serum MDA
diizeyleri arasinda 6nemli bir farklilik tespit edilmedi. Calismanin bitiminde tayin
edilen serum MDA diizeyleri mukayese edildiginde, en yiiksek MDA degeri
uygulama yapilmayan sedanter grubunda (grup 4) tespit edildi (p<0,01).
Uygulama yapilmayan sporcu grubunun (grup 2) serum MDA seviyeleri ¢inko
uygulanan sporcu (grup 1) grubu ile ¢inko uygulanan sedanter gruptan (grup 3)
onemli sekilde yiiksek bulundu (p < 0,01). Cinko uygulamasi yapilan gruplarin
(grup 1 ve grup 3) calisma sonrasinda elde edilen MDA diizeyleri birbirinden
farkl1 degildi (p > 0,05, Tablo 7).

Tablo 8. Calisma Gruplarinin Serum GSH Diizeyleri (umol/ml).

Gruplar (n=10)

GSH (Calisma Oncesi)

GSH (Calisma Sonrasi)

1 Cinko Uygulanan
Sporcu Grubu

16,56 £ 1,44

33,64 +3,19°

2 Uygulama
Yapilmayan Sporcu
Grubu

17,50 £ 3,19

21,00 +3,81°

3 Cinko Uygulanan
Sedanter Grup

17,37+ 1,79

39,62 +2,83*

4 Uygulama
Yapilmayan Sedanter
Grup

17,18 £ 5,98

21,35 +3.30"

P<0,01

"Aymi siitunda degisik harf tasiyan ortalamalar arasindaki farklilik istatistiksel

olarak énemlidir (p < 0,01).

Gruplarin ¢aligmanin baglangicinda tayin edilen serum GSH seviyeleri

birbirlerinden farkli degilken, ¢alismanin bitiminde ¢inko uygulamasi yapilan

gruplarin (grup 1 ve 3) serum GSH diizeyleri, uygulama yapilmayan gruplara

(grup 2 ve 4) oranla 6nemli sekilde yiiksek bulundu (p < 0,01, Tablo 8).
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Tablo 9. Calisma Gruplarinin Serum GPx Diizeyleri (nmol/ml).

Yapilmayan Sedanter
Grup

Gruplar (n=10) GPx (Cahsma Oncesi) GPx (Calisma Sonrasi)
1 Cinko Uygulanan 1136 + 37,61 1648 + 78,74"

Sporcu Grubu

2 Uygulama 1174 + 47,23 1250 + 82,83"
Yapilmayan Sporcu

Grubu

3 Cinko Uygulanan 1088 + 53,41 1516 £ 75,27*

Sedanter Grup

4 Uygulama 1161 + 87,31 1245 + 87,55"

P<0,01

"Aym siitunda degisik harf tasiyan ortalamalar arasindaki farklilik istatistiksel
olarak énemlidir (p < 0,01).

Calisma gruplarmin serum GPx diizeyleri calismanin baglangicinda
birbirlerinden farkli degilken, 8 haftalik ¢inko uygulamalarindan sonra grup 1
(¢inko uygulanan sporcu grubu) ve grup 3 (¢inko uygulanan sedanter grubu)’ {in
GPx diizeyleri uygulama yapilmayan gruplardan (grup 2 ve grup 4) Onemli
sekilde yiiksek bulundu (p < 0,01, Tablo 9).

Tablo 10. Calisma Gruplarinin Serum SOD Diizeyleri (U/ml).

Gruplar (n=10)

SOD (Cahsma Oncesi)

SOD (Calisma Sonrasi)

1 Cinko Uygulanan
Sporcu Grubu

0,19+0,01

0,47 +0,03*

2 Uygulama
Yapilmayan Sporcu
Grubu

0,21 +£0,03

0,24 +0,07"

3 Cinko Uygulanan
Sedanter Grup

0,22 +£0,03

0,46 + 0,05*

4 Uygulama
Yapilmayan Sedanter
Grup

0,22 +0,03

0,23 +0,03°

P <0,01

"Aym siitunda degisik harf tasiyan ortalamalar arasindaki farklilik istatistiksel

olarak 6nemlidir (p <0,01).
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Serum SOD degerleri benzer sekilde ¢aligmanin baslangicinda gruplar
arasinda farklilik gostermezken, 8 haftalik c¢inko uygulamalarindan sonra,
uygulama yapilan gruplarin (grup 1 ve 3) serum SOD diizeyleri uygulama
yapilmayan gruplara oranla 6nemli sekilde artis gosterdi (p < 0,01, Tablo 10).

Tablo 11. Calisma Gruplarinin Serum Cinko Diizeyleri (ug/dl).

Gruplar (n=10) Cinko (Cahsma Oncesi) | Cinko (Cahsma Sonrasi)
1 Cinko Uygulanan | 88,75+ 12,55 155,00 + 21,00*
Sporcu Grubu
2 Uygulama 91,50 + 11,20 95,00 + 19,00
Yapilmayan Sporcu
Grubu
3 Cinko Uygulanan | 89,60 + 13,45 160,00 + 20,007
Sedanter Grup
4 Uygulama 87,55 + 15,30 90,00 + 22,00°
Yapilmayan
Sedanter Grup
P <0,01

"Aym siitunda degisik harf tasiyan ortalamalar arasindaki farklilik istatistiksel

olarak 6nemlidir (p < 0,01).

Gruplarin serum ¢inko diizeyleri Tablo 11°de sunulmaktadir. Buna gore
calismanin baslangicinda serum c¢inko diizeyleri yoniinden gruplar arasinda
onemli bir farkliliga rastlanmadi. Ancak g¢aligmanin bitiminde 8 hafta siireyle
cinko uygulamasi yapilan gruplarin (grup 1 ve 3) serum c¢inko diizeyleri,
uygulama yapilmayan gruplardan (grup 2 ve 4) daha yiiksek olarak tespit edildi

(p< 0,01, Tablo 11).
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5. TARTISMA
Gergeklestirilen ¢aligmada, gruplarin yas, boy ve agirlik yoniinden elde

edilen degerleri arasinda onemli bir farklilik tespit edilmedi. Deneklerin fiziksel
ozelliklerinin birbirlerinden farkli olmamasi calismada elde edilen diger
bulgularin daha saglikli tartigilmasini saglayabilmesi yoniinden de énemlidir.

Cinko uygulanan sporcu grubunun (grup 1) 8 haftalik uygulama sonrasi
Olclilen serum MDA diizeyleri uygulama oOncesine goére Onemli bir sekilde
azalmist1 (p < 0,05). Uygulama sonrasi dl¢iilen serum GSH, GPx, SOD ve ¢inko
diizeyleri ise uygulama oncesine gore anlamli sekilde artmistir (p < 0,01).

Cinkonun serbest radikal olusumu ve oksidatif stresten koruyucu roliiniin

134

ortaya konulmasi 77, ¢inkonun antioksidan etkisi ve antioksidan savunma

35 Cinko antioksidan

sistemine katilmasiyla ilgili ¢alismalar1 da tetiklemistir
sistemde etkili bir enzim olan siliperoksit dismutazin ve dokular1 serbest
radikallerin zararl etkilerinden koruyan metallotiyoneinlerin yapisinda yer alir '*°,
Cinkonun antioksidan sistem {izerindeki ortaya konulan bu etkileri, arastiricilar
sporcu sagligi ve performansi ile ¢inko arasindaki iligkileri sorgulamaya
yoneltmistir. Sporcularda diyetle c¢inko alimmin o6nemine dikkat cekilerek,
diyetteki ¢inko yetersizliginin sadece performansi degil, hiicresel immiin sistemi
de olumsuz etkileyerek sporcularda enfeksiyonlara olan egilimi artirabilecegi ileri

73,74

stirtilmektedir . Cinko eksikliginin fiziksel aktivite esnasinda gozlenen serbest

radikal olusumu ve lipid peroksidasyonunu artirarak, antioksidan aktiviteyi

137

olumsuz etkiledigi ortaya konulmustur . Buna karsin egzersizde ¢inko

takviyesinin reaktif oksijen radikallerinin olusumunu engellediginin bildirilmesi’®,
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¢inkonun antioksidan sistemle iliskisi bakimindan olduk¢a 6nemli olmasinin
yanisira ¢inkonun ayni zamanda sporcu sagligi ve performansiyla da yakin iliskili

oldugunu gosterir.

Organizmada oksidatif stresin gostergesi olarak birgok yoOntem
kullanilmaktadir. Bunlar igerisinde lipit peroksidasyonunun son {iriinlerinden biri
olan malondialdehit (MDA) miktarinin tiobarbiitirik asit yontemi ile Slgiilmesi
mevcut klinik ve deneysel calismalarda en ¢ok kullanilan yontemdir 138, 139
Gergeklestirdigimiz ¢alismada sporculara 8 hafta siireyle oral ¢inko uygulamasi
serum MDA diizeylerini uygulama 6ncesine oranla 6nemli sekilde azaltmistir. Rat
testislerinde kadmiyumun neden oldugu oksidatif hasarin ¢inko eksikliginde daha

0

da arttig1 gosterilmistir 140, Yapilan bir baska ¢alismada sadece diyetteki ¢inko

eksikliginin bile rat testislerinde oksidatif hasari artirdigi rapor edilmistir '*'.
Cinko eksik diyetle beslenen ratlarda plazma, karaciger ve pankreas dokusundaki
MDA iiretimi anlamli derecede artarken, ayni ratlara ¢inko uygulamasi artan
MDA diizeylerini onemli sekilde baskilamistir 2 Bir diger ¢alismada, akut
ylzme egzersizi yaptirilan ratlarda akut egzersizin plazma MDA diizeylerini
artirdig1, ¢inko eksikliginde MDA diizeylerinin daha da arttig1, buna karsin ¢inko
uygulamasiyla MDA diizeylerinin baskilandigi ortaya konulmustur '*’. Rapor

edilen bu bulgu 7, ¢inko uygulamasi yaptigimiz sporcu grubunda (grup 1) elde

ettigimiz azalmis MDA diizeyleriyle uyumludur.

Gergeklestirdigimiz ¢alismada antioksidan sistemin gdstergesi olarak
serumda GSH, Gpx ve SOD parametreleri tayin edilmistir. Cinko uygulanan

sporcu grubunun (grup 1) 8 haftalik uygulama sonrasi 6l¢iilen serum GSH, GPx,



- 45 -

SOD diizeyleri uygulama 6ncesine gore anlamli sekilde artmisti. Elde ettigimiz bu
bulgu 8 haftalik ¢inko uygulamasinin sporcularda antioksidan sistemi aktive
ettigini gostermektedir. Farelerde ¢inko eksikliginin kan ve karacigerdeki SOD
aktivitesini azalttigini, ayni1 farelere 3 hafta boyunca yapilan ¢inko uygulamasinin
ise azalan SOD aktivitesinin 6nemli derecede artirdigi bildirilmistir '**. Yapilan
bir diger c¢alsmada elektromanyetik alana maruz birakilmis ratlarda beyin
dokusunda azalan GSH diizeylerinin, ¢inko uygulamasiyla artirdiginin ortaya
konulmasi, ¢inkonun antioksidan sistem lizerindeki etkisine carpici bir ornektir
35 Akut yiizme egzersizi yaptirilan ratlarda azalan GSH diizeylerinin, ¢inko
eksikliginde daha da azaldigi, ayni ratlara ¢inko uygulamasinin ise azalan GSH
diizeylerini 6nemli Olgiide artirdiginin  bildirilmesi, c¢alismamizda ¢inko
uygulamasiyla elde ettigimiz artmis GSH, GPx ve SOD degerlerini destekleyen

onemli bir bulgudur.

Calismanin baslangicinda olgiilen degerlerle mukayese edildiginde 8 hafta
siireyle ¢inko uygulamasi sporcu grubunda (grup 1) serum ¢inko diizeylerinde
artisla sonuglanmistir. Grup 1’de elde ettigimiz artmis ¢inko diizeyleri 8 hafta

siireli uygulamanin dogal bir sonucu olarak kabul edilebilir.

Cinko uygulanan sedanter grubun (grup 3) 8 haftalik uygulama sonrasinda
Olclilen serum MDA diizeyleri uygulama oOncesine goére Onemli bir sekilde
azalmist1 (p < 0,01). Uygulama sonrasi dl¢iilen serum GSH, GPx, SOD ve ¢inko
diizeyleri ise uygulama oOncesine gore anlamli bir sekilde artmisti (p < 0,01).

Sedanter grupta elde ettigimiz bu degerler, yukarida da tartisildigi gibi, c¢inko
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uygulanan sporcu grubunda (grup 1) elde ettigimiz degerlerle benzerlik
gostermektedir.

Cinko uygulanan sedanter grupta elde ettigimiz azalmis MDA ve artmis
GSH, GPx ve SOD degerleri iki yoniiyle olduk¢a onemlidir: 1. Sadece sporcu
grubunda degil, sedanter grupta da elde edilen bu degerler ¢inkonun antioksidan
sistemi aktive ederek, serbest radikal olusumunu O6nemli sekilde engelledigini
gostermektedir. 2. Cinko uygulamasi sonucu ortaya konulan bu degerler
egzersizden bagimsiz olarak ortaya ¢ikmaktadir. Clinki hem sporcu grubunda,
hem de sedanter grupta ¢inko uygulamasiyla ayni degerler elde edilmistir.

Uygulama yapilmayan sporcu grubunun (grup 2) calisma Oncesi ve
sonrasinda tayin edilen serum MDA, GSH, GPx, SOD ve c¢inko diizeyleri
birbirinden farkli degildi. Birgok faydali etkiye sahip oldugu bilinen diizenli kas
egzersizleri, radikallerin ve diger reaktif oksijen tiirlerinin {iretiminde artmaya yol
acar. Kas yorgunlugu veya hasar1 ile sonuglanabilen egzersize bagl kas
homeostaz bozukluklarinin altindaki sebebin reaktif oksijen tiirleri oldugunu isaret
eden deliller bulunmaktadir '**. Yar1 maraton kosucularinda egzersiz sonrasi
artmis MDA ve kreatin kinaz bulgular tespit edilmistir. Bu durum yar1 maraton
kosucularinda antioksidan savunma mekanizmasinin yetersizligini gosteren bir
bulgudur '**. Yine gerceklestirilen bir calismada, egzersiz yaptirilan ratlarda lipid
peroksidasyonun arttigi, aymi zamanda GSH diizeylerinin de arttigi
gosterilmistir'*. Bu bulgu egzersizin bir yandan serbest radikal iiretiminde artisa
yol acarken, ayni zamanda antioksidan sistemi de aktive ederek bu olumsuzlugu

ortadan kaldirdigini diisiindiirmektedir. Buna karsin bazi arastirmacilar tarafindan
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gergeklestirilen calismada diizenli ylizme egzersizi yaptirilan cocuklarda

147, Gergeklestirdigimiz

antioksidan sistemin aktive oldugu gosterilmistir
calismada uygulama yapilmayan sporcu grubunda, ¢alisma dncesi ve sonrasi elde
edilen MDA, GSH, GPx, SOD degerleri arasinda herhangi bir farklilik ortaya
konulamadi. Bu durum muhtemelen iki nedenden kaynaklanabilir: 1. Deneklerin
kan 6rneklerinin istirahat doneminde alinmasi bunda etkili olabilir. 2. Calismaya
alman denekler yaklasik 6 yildir giires sporu yapmaktadir. Bu siire antioksidan
sistem icin bir adaptasyonu ortaya cikarabilir ve sonug¢ olarak spor yapma siiresi
burada bir bagka etken olarak karsimiza ¢ikabilir.

Uygulama yapilmayan sedanter grubun (grup 4) c¢alisma Oncesi ve
sonrasinda tayin edilen serum MDA, GSH, GPx, SOD ve c¢inko diizeyleri
birbirinden farkli degildi. Sedanter grupta calisma dncesi ve sonrast degerlerde bir
farklilik tespit edilmemesi hem c¢alismanin uygun sartlarda yapildiginin bir
gostergesidir, hem de diger calisma gruplarinda elde edilen verilerin daha saglikli
tartisilmas1 yoniinden de énemlidir.

Calismamizda elde edilen bulgularin gruplar arasindaki mukayeseleri
yapildiginda; ¢calismanin baslangicinda, arastirmaya alinan gruplarin serum MDA
diizeyleri arasinda onemli bir farklilik tespit edilmedi. Calismanin bitimindeki
serum MDA diizeyleri mukayese edildiginde, en yiiksek MDA degeri uygulama
yapilmayan sedanter grubunda (grup 4) tespit edildi (p < 0,01). Uygulama
yapilmayan sporcu grubunun (grup 2) serum MDA seviyeleri ¢inko uygulanan
sporcu (grup 1) grubu ile ¢inko uygulanan sedanter gruptan (grup 3) Onemli

sekilde yiiksek bulundu (p < 0,01). Cinko uygulamasi yapilan gruplarin (grup 1 ve
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grup 3) calisma sonrasinda elde edilen MDA diizeyleri birbirinden farkli degildi.
Farelerde yorucu akut egzersizin lipid peroksidasyonunu artirdigi '*, benzer
sekilde egitimli farelerde 60 dakika siireyle yaptirilan egzersizin iskelet kasinda ve
bobrekte serbest radikal tiretimini artirdigi gosterilmistir '*. Gergeklestirdigimiz
calismada uygulama yapilmayan sporcu grubunun c¢alisma sonrasi 6l¢iilen serum
MDA diizeyleri, uygulama yapilan gruplarin (grup 1 ve 3) ayni degerlerinden
onemli sekilde yiiksekti. Elde ettigimiz bu bulgu egzersizin serbest radikal
olusumunu artirdigin1 ileri siiren arastiricilarin - bulgulariyla uyumludur.
Gergeklestirdigimiz calismada en diisiik serum MDA diizeyleri 8 hafta siireyle
¢inko uygulamasi yaptigimiz sporcu grubu (grup 1) ile sedanter grupta (grup 3)
elde edildi. Bu bulgu bize ister spor yapsin ve ister yapmasin her iki ¢alisma
grubunda da (grup 1 ve 3) ¢inko uygulamasmin serbest radikal {retimini
engelledigini gosterir. Baz1 arastirmacilar tarafindan gercgeklestirilen ¢aligmada
cinko eksikliginin egzersizde serbest radikal olusumunu artirdig1, 5 mg/kg ¢inko
uygulamasinin ise bu farelerde serbest radikal iiretimini engelledigi ortaya
konulmustur "°. Arastirmacilarin bu raporu '°, bizim ¢inko uygulamasi yaptigimiz
gruplardaki (grup 1 ve 3) azalmis MDA diizeyleriyle uyumludur.

Gruplarin ¢aligmanin baslangicinda tayin edilen serum GSH, GPx, SOD ve
cinko seviyeleri birbirlerinden farkli degilken, caligmanin bitiminde ¢inko
uygulamasi yapilan gruplarin (grup 1 ve 3) serum GSH, GPx, SOD ve ¢inko
diizeyleri, uygulama yapilmayan gruplara (grup 2 ve 4) oranla onemli sekilde
yuksek bulundu (p < 0,01). Elektromanyetik alana maruz kalmis ratlarda azalan

testis, bobrek ve eritrosit GSH diizeylerinin ¢inko uygulamasiyla 6nemli oranda
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arttigmimn bildirilmesi *° veya benzer sekilde elektromanyetik alana maruz kalmis
ratlarda azalan beyin ve eritrosit GSH diizeylerinin ¢inko uygulamasiyla
diizeltilmesi '* ¢inkonun Snemli bir antioksidan oldugunu gosterir. Yine akut
ylizme egzersizi yaptirilan ratlarda hem akut egzersiz, hemde ¢inko eksikligiyle
ortaya ¢ikan GSH diizeylerindeki baskilanmanin, ¢inko uygulamasiyla tersine
cevrildiginin bildirilmesi "’ ¢inkonun sporcularda kullamminin da 6nemli
olabilecegini diisiindiirmektedir. Cinkonun antioksidan sistemle iligkisinde bu giin
icin kabul edilen goriis, ¢inkonun bir antioksidan ila¢ gibi kullanilabilecegi
seklindedir . Nitekim bazi arastirmacilar tarafindan yaslh insanlar {izerinde
gerceklestirilen ¢alismada ¢inko uygulamasinin antioksidan aktiviteyi uyararak
lipid peroksidasyonunu azalttifi ortaya konulmus ve bu noktadan hareketle
yaslilikta cinko uygulamasimin onemli olabilecegine dikkat cekilmistir .
Calismamizda ¢inko uygulamasiyla elde ettigimiz (grup 1 ve 3) artmis GSH, GPx
ve SOD diizeylerindeki artisi, konuyla ilgili diger arastiricilarin bulgular1 da
desteklemektedir.

Gergeklestirdigimiz ¢alismada elde edilen bulgular genel olarak
degerlendirildiginde ¢inko uygulamasinin hem sporcularda, hem de sedanterlerde

antioksidan aktiviteyi uyararak serbest radikal dretimini baskiladigini

gostermektedir.
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6. SONUC VE ONERILER

Gergeklestirdigimiz calismada sonug olarak;

1.Sporcularda ve sedanterlerde ¢inko uygulamasmin serbest radikal
iretiminde azalmayla sonuclandigini ve ¢inko uygulamasmin bu etkisini
antioksidan sistemi uyararak gostermektedir.

2.Cinko uygulamasi yapilmayan sporcu grubunun ¢alismanin baslangic ve
bitiminde Ol¢iilen parametreleri arasinda anlamli bir farklilik bulunamamistir.
Muhtemelen bu olay iki faktérden kaynaklanabilir.

a) Deneklerin kan orneklerinin istirahat doneminde alinmasi bunda etkili
olabilir.

b) Calismaya alinan denekler yaklasik 6 yildir gilires sporu yapmaktadir.
Bu siire antioksidan sistem i¢in bir adaptasyonu ortaya ¢ikarabilir ve sonug olarak
spor yapma siiresi burada bir bagka etken olarak karsimiza ¢ikabilir.

Egzersizde ¢inko takviyesiyle antioksidan sistemde etkili olan SOD, GPx
ve GSH’1n diizeylerinin artmasi serbest radikallerin zararlh etkilerinden sporculari
koruyarak performansini arttirmaktadir.

Aktif sporculara o6zellikle yogun egzersiz doneminde ¢inko takviye
edilmesi antioksidan sistemi destekleyerek performansi olumlu yonde etkiler.

Organizmada oksidatif stresin bir gostergesi olan MDA’nin ¢inko
takviyesiyle azaltilmasi sporcular1 oksidatif hasarin zararl etkilerinden korur.

Dolayisiyla oksidatif hasarin zararli etkilerinden sporculari korumada

fizyolojik dozlarda ¢inko takviyesi faydali olur.
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Bundan baska yapilacak olan ¢alismalarda akut egzersizde c¢inko
uygulamasinin antioksidan aktivite lizerine etkisi arastirilablir.

Gergeklestirilen calismada elde edilen bulgulardan yola ¢ikarak sporculara
fizyolojik dozda ¢inko uygulamasinin sporcu sagligi ve performansi agisindan

yararli olabilecegi Onerilir.
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7. OZET

Bu calisma, aktif giires sporu yapan bireylerde cinko uygulamasinin
serbest radikal olusumu ve antioksidan sistem {izerindeki etkisini arastirmak
amactyla yapildi.

Arastirma ayni yas grubundaki 20 geng erkek giiresci ile 20 sedanter erkek
olma iizere toplam 40 denek iizerinde gergeklestirildi.

Denekler esit sayida 4 gruba ayrildi.

Grup 1: Cinko Uygulanan Sporcu Grubu: Bu grubu olusturan bireylere 8
hafta boyunca oral ¢inko stilfat (5mg/kg/giin) uygulamasi yapildi.

Grup 2: Uygulama Yapilmayan Sporcu Grubu: Bu grubu olusturan
bireyler normal antrenman programlarina devam ettiler ancak ¢inko siilfat
almadilar.

Grup 3: Cinko Uygulanan Sedanter Grup: Bu grubu olusturan bireylere 8
hafta boyunca oral ¢inko stilfat (5mg/kg/giin) uygulamasi yapildi.

Grup 4: Uygulama Yapilmayan Sedanter Grup: Hicbir uygulamanin
yapilmadigi genel kontrol grubu.

Calismanin baslangicinda ve 8 hafta sliren uygulamalarin bitiminde olmak
tizere her denekden iki defa 5’er cc kan drnekleri alindi. Alinan kan 6rneklerinde
serum MDA, GSH, GPx, SOD (ELISA kolorimetrik yontemle) ve ¢inko
(kolorimetrik yontemle) tayinleri gerceklestirildi.

Cinko uygulanan gruplarin (grup 1 ve 3) calisma sonrasi elde edilen serum
MDA diizeyleri ¢alisma dncesine oranla dnemli sekilde azaldi (p < 0,01). Yine

¢inko uygulanan gruplarin ¢alisma sonrasi Olgiilen serum GSH, GPx, SOD ve
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cinko degerleri calisma Oncesine oranla anlamli sekilde artmistt (p < 0,01).
Uygulama yapilmayan gruplarin (grup 2 ve 4) calisma Oncesi ve sonrasi 6l¢giilen
serum MDA, GSH, GPx, SOD ve ¢inko diizeyleri birbirinden farkli degildi.
Gruplarin MDA parametreleri ¢alismanin baslangicinda gruplar arasinda
farklilik gostermedi. Calismanin bitiminde yapilan 6l¢iimlerde en diisiik MDA
diizeyleri ¢inko uygulanan gruplarda (grup 1 ve 3) elde edildi (p < 0,01).
Uygulama yapilmayan sporcu grubunun (grup 2) calisma sonrast MDA diizeyleri
uygulama yapilmayan sedanter gruptan (grup 4) daha diistiktii (p <0,01).
Calismanin baslangicinda 6l¢iilen serum MDA, GSH, GPx, SOD ve ¢inko
diizeyleri gruplar arasinda farklilik gostermedi. Calismanin bitiminde yapilan
Olctimlerde en yiiksek serum MDA, GSH, GPx, SOD ve ¢inko seviyeleri grup 1
ve grup 3 (¢inko uygulanan gruplarda)’de elde edildi (p < 0,01). Uygulama
yapilmayan gruplarin (grup 2 ve 4) ayni parametreleri birbirinden farkli degildi.
Calismanin  sonucunda elde edilen bulgular ¢inko uygulamasinin
antioksidan sistemi aktive ederek serbest radikal {retimini engelledigini
gostermektedir. Sonug¢ olarak sporculara fizyolojik dozda c¢inko uygulamasi

sporcu saglig1 ve performansi yoniinden yararl olabilir.
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8. SUMMARY

This study was done to measure effect of zinc supplementation to produce
free radicals and antioxidant system on active wrestling athletes.

This study was done by 20 same age level young male wrestlers and 20
sedentary male, totally 40, participants.

Participants were divided in to four groups as randomly.

Groupl: Zinc supplemented athletes group: for this group; applied 8 weeks
oral zinc sulphate (5 mg/kg/day).

Group 2: Nonpractice athletic group: for this group; continued normally
training programme, but don’t receive zinc sulphate.

Group 3: Zinc supplemented sedentary group: for this group; applied 8
weeks oral zinc sulphate (5 mg/kg/day).

Group 4: Nonpractice sedentary group: as the only control group

At the beginning of the this study and at the end of 8 weeks applications
5’cc blood samples were taken from all participants. Serum MDA, GSH, GPx,
SOD (with ELISA colorimetric method) and zinc (with colorimetric method)
was evaluated in blood samples.

Post — test MDA levels of zinc groups (group 1 and 3) significantly
decrased compared to pre — test serum MDA levels (P < 0,01). On the contrary
GSH, GPx, SOD ve zinc scores of zinc groups significantly increased at the end
of the study (p < 0,01). It was not different that MDA, GSH, GPx, SOD and zinc
scores of sedantary groups (group 2 and 4) were measured at the beggining of the

study and at the end of the study.
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At the beginning of the study MDA parameters did not show any
differences between groups (p > 0,05). At the end of the study the lowest MDA
level was determined in zinc application groups (group 1 and 3) (p < 0,01). After
study non — practice athletic group’s MDA level was lower than non — practice
sedentary group (group 4) (p <0,01).

There were no differences among all groups in MDA, GSH, GPx, SOD
and zinc level at the beginning. Maximum serum MDA, GSH, GPx, SOD and
zinc levels were seen in group 1 and 3 (zinc supplemented group) at the end of the
study (p <0.01), in contrast to Nonpractice groups’(group 2 and 4).

Findings at the end of the this study showed that the zinc supplementation
inhibted free radicals production by activating antioxidant system.

Consequently zinc supplementation to athletes in pharmachological dose

may have benfical effects on athletic health and performance.
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http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Retrieve&dopt=AbstractPlus&list_uids=11214496&query_hl=11&itool=pubmed_docsum
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=pubmed&cmd=Retrieve&dopt=AbstractPlus&list_uids=14716104&query_hl=15&itool=pubmed_docsum

=77 -

10. OZGECMIS

03. 09. 1974 tarihinde Erzurum’un Oltu ilgesinde dogdu. Ilk ve orta
ogrenimini Erzurum’da tamamladi. Lise tahsilini Van Atatiirk Lisesinde yapti.
1997 yilinda Van Yiiziincii Y1l Universitesi Egitim Fakiiltesi Beden Egitimi ve
Spor Béliimii’nden Ana ihtisasa Badminton, 1. Yardimci Ihtisasa Antrenman
Bilimleri ve 2. Yardimci Ihtisas Genglik ve Spor Yoénetimi dalarlindan mezun
oldu. Aym yi1l Van Yiiziincii Y1l Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Fiziksel
Tip ve Rehabilitasyon Anabilim Dalinda Yiikseklisans’a bagladi. 2000 Yil1 subat
ayinda “ Oxford ve DeLorme Egzersizleri’nin Koroner Kalp Hastaliklar:
Risk Faktorleri ve Quadriceps Kas1 Uzerine Etkisi” konulu tezi ile
Yiikseklisans’in1 tamamladi. 1997 yilindan itibaren Van Ili’nde lisans’l1 olarak il
Futbol Hakemligi’ne basladi. Yine aym tarihte Milli Egitim Genglik ve Spor
Genel Midiirliigii’nden Badminton 1. Kademe Antrenérliik belgesi aldi. Cesitli
tarihlerde 12—17 yas arasi ¢ocuklara Badminton kurslar1 verdi. Amatdr olarak
Basketbol ve Futbol dallariyla ugrasti. Universite egitimi siiresince gerek
tiniversiteler gerekse bolgeler arasi kayak mukavemet miisabakalarina katildi ve
¢esitli dereceler elde etti.

2001 yilinda Atatiirk Universitesi Agr1 Egitim Fakiiltesi Beden Egitimi ve
Spor Anabilimdali’nda Okutman olarak goreve basladi. 2.5 yil slireyle okutman
olarak ¢alistiktan sonra 2002 yilinda arastirma gorevlisi kadrosuna atanarak, Eyliil
2003’te Yiiksek Ogretimin 2547 sayili kanununun 35. maddesine gére Gazi
Universitesi Saglik Bilimler Enstitiisii Beden Egitimi ve Spor Anabilimdali’nda

Hareket ve Antrenman Bilimleri Dalinda Doktora egitimine basladi. Subat
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2005’ten itibaren Basketbol Milli Takimlarinda Fizyoterapist olarak goérev aldi ve
cesitli sampiyonalarda yer alarak, Agustos 2005 de Ispanya’da Yildiz Milli
Basketbol Takimi’yla Avrupa Sampiyonu oldu. Yayimlanmis 2 adet kitabi, 3 adet
0zgilin makalesi, 2 adet Uluslar aras1 bildirisi ve yaymma hazir 2 adet 6zgiin
makalesi bulunmaktadir. Halen doktora egitimine devam etmektedir. Evli ve iki

¢ocuk babasidir.
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11. EKLER
Ek 1

GONULLU KATILIM FORMU

Sayin katilimei, “Geng¢ Giiresgilerde Egzersizin ve Egzersizde Cinko
Uygulamasinin Antioksidan Aktivite Uzerine Etkisi” konulu ¢alismada yer almak
iizere davet edilmis bulunmaktasimiz. Bu c¢alisma, arastirma amacgli olarak
yapilmaktadir. Calismaya katilma konusunda karar vermeden 6nce arastirmanin
neden ve nasil yapildigini, sizinle ilgili bilgilerin nasil kullanilacagini, ¢alismanin
neler igerdigini, olas1 yararlarini, risklerini ve rahatsizliklarini bilmeniz 6nemlidir.
Arastirmacilardan konuyla ilgili bilgileri detayli bir sekilde 6grenip aileniz ve
doktorunuzla tartisin. Calisma hakkinda tam olarak bilgi sahibi olduktan sonra ve
sorulariniz cevaplandiktan sonra eger katilmak isterseniz sizden bu formu

imzalamaniz istenecektir.

Su anda bu formu imzalasaniz bile istediginiz herhangi bir zamanda bir
neden gostermeksizin ¢alismayr birakmakta Ozgiirsiiniiz. Eger katilmak
istemezseniz veya c¢alismadan ayrilirsaniz, doktorunuz tarafindan sizin i¢in en
uygun tedavi plam1 uygulanacaktir. Ayni sekilde calismay: yiiriiten aragtirmacilar
calismaya devam etmenizin sizin i¢in yararli olmayacagina karar verebilir ve sizi
calisma dis1 birakabilir.

8 haftalik arastirma siirecinin basinda ve sonunda c¢alisma ve kontrol

gruplarina ait katilimcilar1 asagidaki degerlerine bakilacaktir.
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1- Viicut Kompozisyonu: Boy, viicut agirlig.

2- Deneklerden Kan Orneklerinin Alinmasi

Calismanin baslangicinda ve 8 haftalik uygulamalarin bitiminde olmak
lizere (sabah saat dokuzda a¢ karnma) iki kez 5 cc’lik enjektorle on kol

venlerinden kan Ornekleri alinacak.

3- Biyokimyasal Analizler: Siiperoksit Dismutaz (Spektrofotometre ile),
glutatyon Peroksidaz (Spektrofotometre ile), glutatyon (GSH) (Spektrofotometre
ile), malondialdehit (MDA) (Spektrofotometre ile), ¢inko (Atomik absorpsiyon
spektofotometre ile).

03.03.2006 — 03.05.2006 tarihleri arasinda yapilacak olan “Geng
Giirescilerde Egzersizin ve Egzersizde Cinko Uygulamasimin Antioksidan

Aktivite Uzerine Etkisi” konulu arastirmaya goniillii olarak katilmak istiyorum.

Imza

Ad1 Soyadi

1. Tel No:

2. Tel No:



-81 -

Ek 2 Denek Gruplan

Grup 1 Cinko uygulanan sporcu grubu

Sira | Ad1 ve soyadi Yas Boy Kilo

=
o

Brans

=[O0 I[N || (Wi

Grup 2 Uygulama yapilmayan sporcu grubu

Sira | Ad1 ve soyadi Yas Boy Kilo

=
o

Brang

=[O |0 I[N || [WIN|—
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Grup 3 Cinko uygulanan sedanter grup

Sira | Ad1 ve soyadi Yas Boy Kilo

=
o

Brans

=[O |0 I[N || [W N

Grup 4 Uygulama yapilmayan sedanter grup

Say1 | Ad1 ve soyadi Yas Boy Kilo

Brang

1

O |0 |A [N ||k (W] b

[a—
(=)

Ek 3

Biyokimyasal Analizler

1. Siiperoksit Dismutaz (Spektrofotometre ile)
2. Glutatyon Peroksidaz (Spektrofotometre ile)
3. Glutatyon (GSH) (Spektrofotometre ile)

4. Malondialdehit (MDA) (Spektrofotometre ile).

5. Cinko (Atomik absorpsiyon spektofotometre ile)




Ek 4
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Etik Kurul Onay Formu

SELCUK UNIVERSITESI BEDEN EGITiMi VE SPOR YUKSEKOKULU

Etik Kurul Kararlar

Toplanti Sayis! : JOOQ/ 003 Toplanti Tarihi: Qé.‘ 03. 2606

Gazi Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Doktora 6grencisi Ersan KARA'nin
"Cocuklarda, Geng Sporcularda ve Elit Sporcularda Egzersizin ve Egzersizde Cinko Uygula-
masinin Aktioksidan Aktivite ile Imminolojik Parametreler Uzerine Etkisi ve Melatonin Hormonu
ile lliskisi" isimli projesi Beden Egitimi ve Spor Yiksekokulu Etik kurul Yénergesi gergevesinde

degerlendirilmigtir.
Bu arastirmada , Cocuk, geng ve elit sporcularda egzersizin ve egzersizde ginko uygula

masinin antioksidan sistem ile immtinolojik parametreleri nasil etkiledigi ve bu olaylarin melatonin
le iligkisini arastirmaktir.

Bu arastirmada ¢inko ile egzersiz arasinda melatonin ile egzersiz arasinda,ginko ile
melatonin arasinda kompleks iligkilerin bulundugu gézlenmektedir

Yonergede belirtilen arastincinin sorumluklari sakli kalmak kaydiyla Etik Kurul
Yonergesi ilkelerine (Insanlar iizerindeki yapilacak olan aragtirmalar ile ilgili etik ilkelere)
uyulduguna oy birligi ile karar verilmistir.

/ 1/}

/ ]

i /
Prof’-.-ﬁ-?ﬁé’f“(g%RPEK Yrd.Dog/Df/¥&84n AKKUS {Dog.Dr Al
/Baskan Bagkan Yardimcisi

BALTACI

P
’iﬁ |

Yrd. Dog. Dr Mehibé AKANDERE

Yrd. Dog. Dr 1 LAN
Raportér

ye
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Ek 5

Terminoloji

Akrodermatitis Enteropathica: Cinko yetersizligine baghh agiz ve aniiste
iltihapli yaralar ve sa¢ kayb.

Albiimin: Insan ve memeli hayvanlarin kan plazmasinda bulunan en yaygin
proteindir. Yag asitleri ve cesitli baska maddeleri kanda tagimasinin yani sira en
onemli islevi, kan ile doku sivilari arasinda suyun dengelenmesini saglamaktir.
Alkalen Fosfataz: Viicutta neredeyse biitiin dokularda bulunan ama ne is
yaptiklar1 tam anlagilamamis bir enzimdir. Normal yetiskinde kanda 6l¢iilen ALP
1n yaris1 karaciger yarisi da kemik kokenlidir.

Alkol Dehidrogenaz: Metil alkoliin metabolizmasinda rol oynayan bir enzimdir.
Metil alkol etil alkole gore ¢ok daha yavas metabolize olur. Bu enzime karsi metil
alkolle etil alkol arasinda bir yarisma vardir. Eger ortamda etil alkol varsa enzim etil
alkolle reaksiyona girer ve metil alkoliin zehirleyici etkisini ortadan kaldirir.

Alkoksil Radikali: Reaktif oksijen partikiillerindendir.

Anoreksia: Bu tiir yeme bozuklugu, psikolojik kokenli olup zayiflamay1 takinti
haline getiren geng kadinlarda daha fazla ortaya cikar.

Antioksidan Aktivite: Radikallerin olusumunun engellenmesi, olusan radikallerin
temizlenmesi, daha gii¢lii radikallerin, metal iyonlarinin varliginda daha zayif
radikallere doniistiiriilmesi, hasarlanmis hedefin onarilmasi, hedef dokularin
antioksidan kapasitelerinin arttirilmas.

Askorbik Asit: Askorbik asit kimyasal acidan hem indirgen hem de yiikseltgen

madde olarak etki etmektedir. Indirgen olarak, lipid peroksitleri ile direkt
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reaksiyona girmekte ve On-yiikseltgen metalleri indirgeyerek lipidlerin
oksidasyonuna kars1 6nleyici bir etki olusturmaktadir. Askorbik asit ayn1 zamanda
demirin emilimini gelistirmekte ve bu nedenle ekmegin tiim besin degerinin
korunmasina yardimci olmaktadir.

Azot: Renksiz, kokusuz, tatsiz ve inert bir gazdir. Azot, diinya atmosferinin %
78'in1 olusturur ve tiim canli dokularda bulunur. Azot ayrica, amino asit,

amonyak, nitrik asit, ve siyaniir gibi 6nemli bilesikler de olusturur.

Barsak Liimeni: Hiicrenin agikta bulunan yiizeyi, bosluga bakan kismina denir.
Desmolaz: 17-hidroksilaz ve 17,20 desmolaz aktivitesinin yoklugu sex
steroidlerinin olusumunu yetersiz hale getirerek sekonder sex karekterlerinin
yokluguna (kadinlarda primer amenore, erkelerde pddohermafroditizm) yol agar.
Detoksifikasyon: Toksinlerden arinma.

Dihidroksikolekalsiferol: D vitaminin aktif sekli olup barsaklardan CA
emilmesini ve kemikte CA depolanmasini saglar.

Diliisyon: Diliisyon veya seyreltme ¢Oziinen payimnin toplam c¢ozeltiye oram
seklinde ifadesidir. / isareti kullanir. Bir maddenin diliisyonu ¢oziinen hacminin
toplam hacme bolimiidiir.

Fitik Asit: Fazla miktardaki fitik asit ¢inko emilimini engelleyebilmektedir. Fitik
asit islenmemis tahillarda ve diger posali yiyeceklerde bulunmaktadir.
Flavoprotein: Bu proteinler mitokondrideki biyolojik reaksiyonlar igerisinde
dehidrogenasyon katalizleri gibi fonksiyon goriirler.

Glisin: Apolar bir aminoasittir. Yapisal olarak proteinlerde bulunan 20 aminoasit

arasinda en basit olanidir. Yan zinciri sadece bir hidrojen atomundan ibarettir.


http://tr.wikipedia.org/wiki/%C4%B0nert
http://tr.wikipedia.org/wiki/D%C3%BCnya
http://tr.wikipedia.org/wiki/Atmosfer
http://tr.wikipedia.org/wiki/Amino_asit
http://tr.wikipedia.org/wiki/Amonyak
http://tr.wikipedia.org/wiki/Nitrik_asit
http://tr.wikipedia.org/wiki/Siyan%C3%BCr
http://tr.wikipedia.org/wiki/H%C3%BCcre
http://tr.wikipedia.org/w/index.php?title=Apolar&action=edit
http://tr.wikipedia.org/wiki/Aminoasit
http://tr.wikipedia.org/wiki/Protein
http://tr.wikipedia.org/wiki/Hidrojen
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Globiilin: Molekiil agirlig1 yiiksek bir protein. Sodyum kloriir, sodyum siilfat,
magnezyum siilfat gibi elektrolit ihtiva eden, zayif tuzlu soliisyonlarda ¢oziiniir.
Suda zorlukla erir veya erimez.

Glutamin: Polar yiiksiiz amino asittir. Toksik amonyagin toksik olamayan
deposudur.

Hematokrit: Hematokrit kirmizi kan hiicrelerinin olusturdugu hacmin, toplam kan
hacmine oramdir.

Hemoliz: Hemoliz eritrositlerin (alyuvarlarin) biiyiik boyutlarda yikima.

Histidin: Esansiyel amino asitlerdendir. Proteinlerde mevcut olan 20 en yaygin
dogal amino asitlerden biridir.

HO" (Hidroksi Radikali): Hidroksil radikali kimyada en aktif radikal olarak
bilinir. Hemen her molekiile saldirir ve olustugu yerdede biiyiik hasara neden olur.
In Vivo: Canli organizmalar iizerinde yapilan aragtirmalar.

Notrofil: Notrofil graniilosit olarak da adlarilan 16kosit (akyuvar) hiicresi.
Notropeni: Notrofil sayisinin azalmasina denir.

Niikleik Asit: Biitiin canli hiicrelerde ve virtislerde bulunan, niikleotid birimlerden
olusmus polimerlerdir.

Oksihemoglobin: Oksijen ile hemoglobinin birlesmesi sonucu olusur.
Oligospermia: Erkekleri etkileyen medikal bir semptomdur. Cog farkli medikal
kosullar gibi c¢ok sayida farkli nedenlere sahip olan oligospermia sperm
konsantrasyonunu azaltabilir.

Okaryotik Hiicre: Okaryotlar, organel zari bulunduran dolayisiyla cekirdek

materyali hiicrenin sitoplazmasina dagilmamis oldugundan da gergek cekirdege


http://tr.wikipedia.org/wiki/Molek%C3%BCl
http://tr.wikipedia.org/wiki/Protein
http://tr.wikipedia.org/wiki/Sodyum_klor%C3%BCr
http://tr.wikipedia.org/w/index.php?title=Sodyum_s%C3%BClfat&action=edit
http://tr.wikipedia.org/w/index.php?title=Magnezyum_s%C3%BClfat&action=edit
http://tr.wikipedia.org/wiki/Eritrosit
http://tr.wikipedia.org/wiki/L%C3%B6kosit
http://tr.wikipedia.org/wiki/H%C3%BCcre
http://tr.wikipedia.org/wiki/Vir%C3%BCs
http://tr.wikipedia.org/wiki/N%C3%BCkleotid
http://tr.wikipedia.org/wiki/Polimer
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sahip organizmalar1 kapsayan canli alemidir. Kalitsal materyal, hiicre igerisinde
belirli bir zarla ¢evrilmis c¢ekirdegin i¢cinde bulunur. Kromozomlar DNA’dan ve
proteinden olusmus olup, mitozla boélniirler. Sitopldzmalarinda karmagik
organeller bulundururlar.

P 450 Enzimi: Sitokrom P4so (CYP450) monooksijenaz enzim sistemleri, matiir
eritrosit ve iskelet kasi hiicreleri disinda tim memeli hiicre tiplerinde ve
prokaryotlarda bulunan hem-protein ailesidir. Bu enzimler, yapisal olarak farkli
cesitli bilesiklerin oksidasyonunu katalize ederler. Endojen sentezlenen birgok
bilesik, CYP450 enzimlerinin substrati olarak gérev yapar.

Pikolinik Asit: Krom emilimini ve viicudun krom kullanimin1 artiran organic bir
bilesiklesiktir.

Polimeraz Zincir Reaksiyonu: DNA icerisinde yer alan, dizisi bilinen iki segment
arasindaki 0zgiin bir bolgeyi enzimatik olarak c¢ogaltmak i¢in uygulanan
tepkimelere verilen ortak bir isimdir.

Prasad Sendromu: Toprak yiyen c¢ocuklarda tanimlanan bu klinik tablo
arastiricinin adi ile Prasad Sendromu olarak literatiire gegmistir.

Prostatik: On par¢a mesane ile komsu olup, 6niinden dis idrar yolunun prostatik
parcasi gecer. Arka pargada prostatik bir oluk bulunur.

Selenyum: Yiiksek oranda alinirsa ishal, sa¢ dokiilmesi, tirnak kirilmasi,
yorgunluk, sinir sisteminde istemdis1 hareketlere neden olur. Simgesi "se" olan,
atom numarasi 34 olan, kiitle numarast 78.96 olan, periyodik cetvelin 4.

periyodunda 6a grubunda bulunan element.


http://tr.wikipedia.org/wiki/DNA
http://tr.wikipedia.org/w/index.php?title=Segment&action=edit
http://tr.wikipedia.org/w/index.php?title=Enzimatik&action=edit
http://tr.wikipedia.org/wiki/Tepkime
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Sistein: Bir amino asit. Viicuttaki toksin maddeleri temizler, bu sayede hiicreleri
korur. Hiicreleri radyasyonun zararli etkilerinden korumasinin yani sira beyin ve
karacigeri de sigara ve alkoliin zararlarindan korur. Nefes kanallarinda mukusu
par¢alama 0Ozelligi oldugundan genellikle bronsit, amfizem ve tiiberkiiloz
tedavisinde faydalidir.

Sistin: Sistin sinir kas ve bazi dokularin yapi taslarindan olan aminiasitlerden
biridir.

Sitrat: Triprotik bir asittir. Sitrik asit dogal bir bilesiktir ve biitiin hayvan ve bitki
maddelerinde bulunur.

Siilfiir: Kendi dogal forundadir ve yesil kristalize bir katidir. Dogada saf element
yada stilfid ve siilfat minareleri gibi bulunabilir.

Timidin Kinaz: DNA sentezinde énemli fonksiyonu olan enzimdir.

Transisyon: Bir bazin yerine ayn1 kimyasal grupta yer alan diger bir bazin gegmesidir.
Triptofan: Triptofan, viicutta serotoninin olusmasinda ve hiicrelere taginmasinda
onemli bir gorev alir.

ZnT — 1: ZnT — 1 organizmada yaygin bir sekilde bulunur ve bir ¢inko tasiyici
gibi hareket eder.

ZnT - 2: ZnT — 2 merkezi sinir sisteminde ve testislerde ¢inko tasinimina hizmet
eder.

ZnT - 3: ZnT — 3’ iin aktivasyonu c¢inkonun kese seklinde paketlenmesiyle
iligkilidir.

ZnT — 4: ZnT — 4 memeliye ait ¢esitli dokularda ve 6zellikle beyinde hizli ¢inko

taginimini saglar.


http://sozluk.sourtimes.org/show.asp?t=amino+asit
http://sozluk.sourtimes.org/show.asp?t=toksin
http://sozluk.sourtimes.org/show.asp?t=hucre
http://sozluk.sourtimes.org/show.asp?t=radyasyon
http://sozluk.sourtimes.org/show.asp?t=beyin
http://sozluk.sourtimes.org/show.asp?t=karaciger
http://sozluk.sourtimes.org/show.asp?t=sigara
http://sozluk.sourtimes.org/show.asp?t=alkol
http://sozluk.sourtimes.org/show.asp?t=nefes
http://sozluk.sourtimes.org/show.asp?t=mukus
http://sozluk.sourtimes.org/show.asp?t=bronsit
http://sozluk.sourtimes.org/show.asp?t=amfizem
http://sozluk.sourtimes.org/show.asp?t=tuberkuloz

