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OZET

Bu c¢alismanin amaci alp disiplini kayak antrenmani sirasinda alinan
karbonhidrat protein karistmi (CHO-P) bir igecegin egzersize bagl olusan kas hasari

lizerine etkisini arastirmakti.

Denekler 20 — 22 yagslar1 arasinda Erzurum Kayak Kuliibiin de lisansli kayak
yapan 12 erkek sporcudan olustu. Denekler rasgele iki esit guruba ayrildi. CHO-P
gurubuna (CP) kayak siiresince 6 esit miktarda toplam 1,5 1t siv1 ile birlikte 108 gr
karbonhidrat, 24 gr protein verildi. Kontrol grubuna (PL) aym1 miktarda hig
karbonhidrat ve protein icermeyen bir siv1 verildi. Calisma 510 m uzunlugunda ve 30
kapidan olusan bir piste 6 tekrardan olustu. Her kayake1 pisti bitirdikten sonra telesiyeje
binmek i¢in 1200m serbest kaydi. Deneklerin ¢alismadan 10 dakika once, calisma
bittikten hemen sonra, 1 saat sonra ve 4 saat sonra kan ornekleri alinarak A.U.
Biyokimya ABD laboratuarinda analiz edildi. Istatistiki analiz i¢in SPSS 10.0 paket

programda Wilcoxon Signed Ranks Test ile Mann-Whitney Test kullanildi.

Guruplarin  Kreatin Kinaz (CK) degerlerindeki artiglar karsilagtirildiginda,
egzersiz oncesi degerler Kontrol grubunda 180,0 + 80,1 U/L iken egzersizden hemen
sonra 277,1 £ 112,5 U/L, 1 saat sonra 342,6 + 126,5 U/L ve 4 saat sonra 495,0 = 96,3
U/L olarak belirlendi. CP gurubunda egzersiz dncesi CK degerleri 225,0 = 88,5 U/L
iken egzersizden hemen sonra 284,8 £ 111,1, U/L 1 saat sonra 316,8 £111,2 U/L ve 4
saat sonra 333,3 + 104,8 U/L idi. Kontrol grubunda 4. saatteki artis CP gurubundaki

artistan istatistiki acidan anlamli diizeyde fazlaydi (P<0.05).

Gruplarin Laktik Asit (LA) degerlerine bakildiginda egzersiz Oncesi degerler
Kontrol grubunun 3,36 + 0,87 mmol.L iken CHO-P grubunun 3,11+ 0,93 mmol.LL dir.

Gruplarin egzersizden hemen sonra olgiilen LA degerleri sirasiyla Kontrol grubunda



5,83 £ 3,00 mmol.L, CHO-P grubunda ise 7,35 + 4,25 mmol.L dir. Gruplarin
egzersizden 1 saat sonraki Ol¢iimleri sirastyla Kontrol grubunda 2,08 + 0,26 mmol.L,
CHO-P grubunda ise 2,31 + 0,51 mmol.L dir. Gruplar arasinda istatistiksel bakimdan

anlamli bir fark yoktur. (P>0,05)

Sonug olarak bu ¢alismanin bulgulari, alp disiplini kayak sirasinda karbonhidrat-
protein karigimi bir enerji suplementi alinmasinin kas hasarin gii¢lii belirleyicilerinden
olan kandaki CK artisin1 Kontrol grubu ile karsilastirildiginda minimuma indirdigini

ortaya koymustur.



SUMMARY

EFFECTS of A DRINK INCLUDING CARBONHYDRATE PROTEIN

MIXTURE on THE MUSCLE TISSUE in ALPINE STYLE SKIERS

In this study, it has been aimed to investigate effects of a drink including
carbohydrate protein mixture (CHO-P) which obtained during the Alpine Style skiing

trainings on the muscle tissue damages occurred because of exercises.

Subjects have consisted of 12 male skiers whose ages ranged from 20 to 22 and
did ski in Erzurum Ski Club as licensed skiers. Subjects have been separated into two
groups. These groups were CHO-P and placebo groups. CHO- P group were given 108
g carbohydrate and 24 g protein within 1.5 | drink in six equal portions. On the other
hand placebo group were given drink which included no protein and carbohydrate in
equal portion. This experiment, took place in a course which had 30 gates and a length
of 510 m, was repeated 6 times. Each skier freely skied for 1200 m to get on the lift
after completing the course. Blood samples of subjects were taken 4 times; 10 minutes
before the training, soon after the training, 1 and 4 hours after the training. Blood
samples were analyzed at Ataturk University Biochemistry laboratory. Wilcoxon
Signed Ranks test of SPSS 10.0 programme and Mann-Whitney Test were used for

statistical analysis.

When increases in Kreatin Kinaz (CK) values were compared mutually, it has
been found that, in placebo group; values just after the training were 277,1 + 112,5 U/L
just after the training, 342,6 + 126,5 U/L one hour after the training and 495,0 + 96,3
U/L four hours after the training while they were 180,0 + 80,1 U/L before the training.

In CP group; values just after the training were 284,8 + 111,1 U/L just after the training,



\

316,8 + 111,2 U/L one hour after the training and 333,3 + 104,8 U/L four hours after the
training while they were 225,0 + 88,5 U/L before the training. Increase in placebo group

four hours after the training was statistically significant than CP group.

When Laktik Asit (LA) values before the training were taken into consideration,
it was 3,11 £ 0,93 at CHO-P group while it was 3,36 £+ 0,87 at control group. LA values
just after the training were 5,83 + 3,00 mmol.L at control group and 7,35 + 4,25 mmol.L
at CHO-P group. LA values one hour after the training were 2,08 + 0,26 mmol.L at PL
group and 2,31 + 0,51 mmol.L at CHO-P group. There was no statistically significance

between groups (P>0,05).

As a result, findings of this study made clear that taking an energy supplement
mixture includes protein and carbohydrate during Alpine Style skiing minimizes CK

increases in blood which is a strong marker of muscle-damages.



GIRIS VE AMAC
Egzersize bagli kas hasarindan mekaniksel ve metabolik mekanizmalar
sorumludur. Mekaniksel mekanizmalar kasilma tiirtine bagl gelisirken, metabolik
mekanizmalar kas iskemisi, hipoksi, demir konsantrasyonundaki degisiklikler ve madde

! Ogzellikle biiyiik oranda eksantrik kasilma

varhigina bagli olarak ortaya cikar
gerektiren aktivitelerde belirgin bir bicimde goriliir. Eksantrik kasilmalarin miyozin
capraz kopriileri aktin miyoflamentlerinden ¢ekilip koparildiklar1 i¢in konsantirik
kasilmalardan daha fazla kas hasarma neden olduklar kabul edilir >.

Alp disiplini kayak oOzellikle doniigler sirasinda c¢ok diisiik ve cok yiiksek
yogunlukta kasilma gerektiren bir aktivitedir. Ozellikle diz ve dirsek fleksiyonundaki
degisikliklerden dolay1 kayak siiresince éncelikli gerceklesen kasilma tiirii eksantriktir.
Bir¢ok arastirmadan elde edilen elektromyografik (EMG) bilgiler kayak siiresince
maksimal ve submaksimal giic gerektiren bircok eksantrik kasilmanin gergeklestigini

gdstermektedir >~

. Hintermeister ve arkadaslari, biiyiilk slalom doniislerinde elde
ettikleri (EMG) 6l¢iimlerinde maksimal izometrik istemli kasilmalarin % 40 ile % 150
arasinda degistigini bildirdiler 4, Diger bir calismada slalom doniislerinde standart
izometrik kasilma giiciiniin % 48 ile % 72 arasinda oldugu bildirildi °.

Kas hasarinin metabolik mekanizmasi hipoksi, iskemi, konsantrasyon degisikligi
ve madde varligindan kaynaklamir'. Slalom antrenmanlari siiresince yarismaci
kayakgilarin vastus lateralis kaslarinda énemli oranda iskemi ve hipoksi tespit edildi °.
iskemi ve hipoksi glikojen kullammindaki artistan kaynaklanabilir™®. Ozellikle
doniislerde gerekli olan kasilmalarin siirekli degismesinden dolay1r kas glikojeni
oncelikli kullanilan enerji kaynagmi olusturmaktadir. Kayak siiresince baglangic kas

glikojen depolarinin % 50 nin iizerinde tiikendigini bildiren galismalar mevcuttur °.



Dolayisiyla sabah saatlerinde baslayip giin ortasina kadar devam eden bir kayak
aktivitesi sirasinda bir enerji suplementine olan ihtiya¢ artmaktadir. Yapilan
caligmalarda bisiklet ve kosu egzersizlerinde karbonhidrat ve protein karigimi bir enerji
iceceginin kas hasarmin belirtilerini minimuma indirdigi ispatlanmistir '*''.

Yinede kayak gibi soguk bir ortamda araliklarla yapilan bir aktivite siiresince
alinacak bir enerji suplementinin kas hasari {izerine etkileri bilinmiyor. Bu nedenle bu

calismanin amaci alp disiplini kayak sirasinda kas hasarinin belirtileri {izerine

karbonhidrat ve protein karisimi bir suplamentin etkisini arastirmaktir.



GENEL BILGILER
Egzersize Bagh Kas Hasar

Egzersiz sirasinda normal yumusak doku zedelenmeleri disinda hiicresel
diizeyde de bir hasar s6z konusu olabilir. Bu kassal termolojide mikro travma, mikro
yaralanma ve kas hasari terimiyle ifade edilir '*. Bu tiir kas hasarlarinmn boyutu birinci
derecede yapilan egzersizin yogunluguna ve kasilma tiiriine gore degisiklik gdosterir.
Ozellikle eksantrik kasilmalarm yogun oldugu egzersizlerde kasin yapisal biitiinliigiinde
onemli oranlarda degisiklikler goriiliir. Bu yapisal degisiklikler Z diski kopmalari, ince
flamentlerdeki kayip, anormallik gosteren bolgede mitokondri kayb1 ve A bandindaki
flamentlerin diziliminde bozulma olarak ortaya ¢cikmaktadir .

Diger kasilma tiirlerine gore eksantrik kasilmada hasarin daha fazla olmasi iki
teori ile aciklanmaktadir. Ilki motor iinite aktivasyonundaki azalmadir. Yani ayni is
yukiinde diger kasilmalarla karsilastirildiginda aktif motor {inite miktar1 5/1 oraninda
azalmaktadir. Bu durum fibril basina diisen yiikii artirarak mekanik kopmalara neden
olur. ikinci teori ise baski altindaki kasmn baslangictaki boyunun ¢ok iizerinde
uzamasindan kaynaklanan kopmalardan kaynaklandigidir '>. Fiden ve arkadaslari,
egzersizden sonra insanlardaki kas lifi hasarimin ilk delillerini ortaya koydu.
Tekrarlamali yaptirilan yokus asagi inme aktivitesinden 2 ve7 giin sonraki soleus kas
biopsilerini aldi. Biyopsi analizlerinde miyofibrillerde bir daginiklik ve Z disklerinde bir
dalgalanma belirledi '*. Yine ayni arastirmaci, geri pedal ¢evirme egzersizinden 1 saat,
3 giin ve 6 giin sonra aldig1 biyopsilerde gozlenen fibrillerde sirastyla %32, %50 ve
%12 sinde odaksal bir dagimiklik buldu. Bu ylizdeler tiim fibril alanlarinin sirasiyla

%1,6, %2.4 ve %0,6 sina denk gelmekteydi 1S,



Kas Hasarimin Degerlendirilmesi

Insan kasindaki hasarin direkt degerlendirilmesi sadece biyopsi analizleriyle ve
ya manyetik rezonans imaging ( MRI ) ile miimkiin oldugu i¢in zordur. Biyopsi
analizindeki temel problem ise ¢ok kiiciik bir par¢anin analiziyle tiim kas hakkinda tam
bir degerlendirmenin yapilmasidir. MRI teknikleri tiim kastaki hasari tespit etmek icin
kullanilsa da teknikler arasindaki goriintii farkliliklarin sebebi heniiz agik degildir.
Biitiin bu nedenlerden dolay1 bazi arastirmacilar kas hasarini tespit etmek i¢in indirekt
Olctimler kullandilar. Bu 6l¢limler genelde istemli maksimum kasima giiciindeki kayip

ve kandaki kas proteinlerinin degerlendirmesi olarak iki gruba ayrilir '°.

Sekil 1. Normal iskelet Kas Fibrillerinin Elektron Mikroskopundaki Gériiniimii .



Sekil 2. Micrografide iki Sarkomerin Z Bandinda Meydana Gelen Hasar '’

Sekil 3. Micrografide Baz1 Sarkomer Ve ilgili Z Disklerinde Orta Diizeyde Meydana
Gelen Kas Hasar1



Sekil 4. Micrografide Kas Fibrillerinde Z Band1 Hasar1 '’

Sekil 5. Micrografide 300 Eksantrik Kasilmadan 48 Saat Sonra Vastus Leteralis Kas
Ornegi '°
Kasta Gii¢ Kaybi

Eksantrik kasilma gerektiren egzersizlerden sonraki gii¢ kaybinin insanlardaki
kas hasarmin en gecerli ve kabul edilebilir endirekt 6l¢iimii oldugu diistinilir'®.

Konsantirik kasilmalardan kaynaklanan kas giiclindeki diisiis %10 ile %30 arasinda



degisir ve birkag saat icinde tekrar normal seviyesine ulasir 18.19 Eksantrik kasilmalara
baglhh glic kaybi da benzer oranlarda olmasina ragmen konsantrik kasilmalarla
karsilastirildiginda toparlanma siiresi ¢ok daha uzun slirmektedir 2021 yiiksek oranda
glic gerektiren eksantrik kasilmalarda daha biiyiik oranda gii¢ kayb1 ve daha uzun bir

2. Maksimal eksantrik kasilmalardan olusan bir

toparlanma siiresi gdézlenmistir
egzersizden sonraki kayip egzersiz oncesi degerlerle karsilastirildiginda %50 - %65 ‘e
kadar ulasabilmektedir ***. Boyle bir egzersizden sonraki giic kaybi 1 — 2 hafta
siirebilir .

Deneysel c¢alismalarda, egzersizden kaynaklanan giic kaybinin Oncelikli
sebeplerinden birinin kas tlizerindeki mekaniksel zorlamalar oldugu ispatlanmstir.
Hayvanlar iizerinde yapilan ¢alismalarda eksantrik kasilma sirasinda kasin kendi
optimal boyunun %140 nin {izerine ¢ikmasi kas iizerinde asir1 bir gerilim dogurur. Bu
durumun hem kas hasarina, hem de gii¢ liretiminde bir diisiise neden olugu goézlenmistir
» Hayvansal calismalarda eksantrik egzersizlerden sonra gii¢ kaybinmn uzun siire
devam etmesi kasin egzersize bagladigi ilk uzunlugu ile iliskilidir. Daha uzun kas boyu

ile gerceklesen kasilmalarda kas yorgunlugunun artig1 goriilmiistir 227

Benzer bulgular insanlar iizerinde yapilan ¢alismalarda da gorilmistir ' 2% %°.
Newhom ve arkadaslari, uzun ve kisa kas boyuyla yaptiklar1 eksantrik kasilmalardan
olusan dirsek flexsiyonundan sonra, kas boyunun kisa oldugu egzersiz sonrasi gii¢
kaybinin %10, kas boyunun uzun oldugu egzersizden sonraki giic kaybinin %30
oldugunu gozlemislerdir. Bu sonuglar, egzersiz baslangicindaki kas boyunun uzun
olmasinin kas fibrilleri lizerine daha biiyliik bir gerilmeye neden oldugunu, bu

durumunda bazi sarkomerlerde linear bir deformasyonla sonuglandigi bigiminde

aciklamaktadirlar **. Morgan ve arkadaslari, kas yavas yavas gerildiginde sarkomer



boylarinin artan baskiyla paralel uzayacagini, fakat ani ve yiiksek yogunlukta uygulanan
gerilimin sarkomer boyunda biiyilkk oranda uzamaya neden olacagi ve bazi
sarkomerlerin zarar gorebilecegi noktaya ulasabileceklerini bildirdiler *°.

Egzersizden sonra kassal glic kaybinin diger bir gostergesi diisiik frekans
yorgunlugu olayidir. Kas hasarma neden olan bir egzersizden sonra daha diisiik
frekanslardaki uyarilarin kaslarin gii¢ tiretme kapasitesinde bir diisiise neden oldugu, bu
durumun egzersizden sonra bir hafta devam ettigi ileri siiriildi ' * *'>°. Edward ve
arkadaglar1 daha diisiik uyar1 frekanslarina da insan kasinin gii¢ liretme kapasitesinin
orantisiz bir sekilde azaldigimi bildirdiler **. Yapilan hayvansal calismalarda bu
durumun en 6nemli sebeplerinden birinin sarkoplazmik retikiiliimdeki kalsiyum salinim
miktarindaki diisiis oldugu yoniindedir >
Kandaki Kas Proteinlerinin Degerlendirilmesi ve Kreatin Kinaz

Iskelet kas hasar1 kasa 6zel bilesenlerin membrandan kan dolasimina sizmasina
sebep olur. Cogu calismalarda egzersizlerden sonra kandaki kas proteinlerinin miktari
kas hasarinin indirekt kanit1 olarak degerlendirilir. Kas enzimleri laktat dehidrogenez,
asportat aminotransferase, karbonik anhidroz izoenzim II, ve CK olarak bilinir. Diger
kas proteinleri olan miyoglobin, troponin ve miozin agir zinciri’de kas zararinin
degerlendirilmesinde kullanilsa da CK’daki artisin digerlerine gore daha belirgin olmasi
ve analiz maliyetinin digerlerine gore diisiik olmasi daha ¢ok tercih edilme sebebidir '°.

Kas hasarinin belirlenmesinde kas proteinlerinin kullanilmasin en sakincali yani
egzersiz sonrast bu proteinlerin kandan temizlenme hizini etkileyen bazi faktorlerin
olmasidir. Saxton ve arkadaslari, yiiksek giic gerektiren bir ekzantirik egzersizden
sonraki giinlerde diisiik yogunluklu egzersiz yapanlarin yapmayanlara gére serum CK

aktivitesinin daha az oldugunu gdzlemledi *°. Havas ve arkadaslari, egzersiz sonrasi CK



aktivitesindeki artisin lenf akimindaki degisikliklerden etkilenip etkilenmedigini
arastirdi. Uzun mesafe kosu sonrasi (18 km ) sporcular yatakta dinlenme (lenf akimini
diisiirmek i¢in) ve normal aktivite gurubu olarak ikiye ayrildi. Normal aktivite
gurubunda -CK aktivitesindeki artisin yatakta dinlenen gruptan énemli diizeyde diisiik
oldugunu belirlediler *.

CK dominant bir enzimdir ve ¢izgili kas kalp kas1 ve beyinde bulunur. Bu enzim
ve kasilma sistemlerinde ATP yenilenmesini saglayarak ATP diizeyinin sabit
tutulmasinda katalizér gorevi goriir. Insan dokularnda CK nin ii¢ farkli izoenzimi
bulunmaktadir. CK-MM, CK-MB ve CK-BB. Kalp dokusunda CK aktivitesinin % 75-
85 ini CK-MM, %35- 30 nu CK-MB olusturur. Iskelet kasindaki CK aktivitesinin
%99’ unu CK-MM izoenzimi olusturur. CK-MB nin nerdeyse tamami miokartta iiretilir.
Buna ragmen cok kii¢iik miktarlarda ince bagirsakta, dilde, diyafragmada, uterus ve
prostatta bulunur. CK-MB miokadiuma o6zel bir enzim yapist olmasina ragmen
miokardin toplam CK aktivitesinin % 15 — 30 unu olusturur. CK-BB esasen beyin
dokusuna 6zgii formdur. CK-BB nin yiiksekligi beyin dokusundaki hasr1 tanimlar. CK-
MB akut kardio doku hasarin1 ve miokart enfarktiisiin tanimlanmasinda ilk ve dnemli
gostergedir 2.

Karbonhidrat Metabolizmasi

Karbonhidrat sindiriminin son initeleri hemen tiimii ile glikoz, froktoz ve
galaktozdan ibarettir. Bunlarin ortalama % 80 kadarin1 glikoz olusturur. Barsak
kanalindan absorbe edilen fruktozun c¢ogu ve galaktozun hemen hepsi karacigerde
derhal glikoza g¢evrilir. Bu nedenle dolasim kaninda ¢ok az miktarda fruktoz ve galaktoz
bulunur. Glikoz hemen hemen tiim karbonhidratlarin doku hiicrelerine taginmasinda son

ortak yolu olusturmaktadir **.
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Glikoz hiicre membranindan parcaciklarin molekiil agirliklart 100°iin iizerinde
oldugu icin kolaylastirilmis difiizyon mekanizmasiyla geger. Bu nedenle eger glikoz
konsantrasyonu membranin bir tarafinda diger tarafa gore fazla ise yiiksek
konsantrasyonlu taraftan kars: tarafa dogru daha fazla glikoz tasinacaktir **.

Insiilin glikoz ve diger monosakkaritlerin transportunu biiyiik 6l¢iide artirir.
Pankreas biiyiik miktarda insiilin salgiladig1 zaman hiicrelerin ¢ogunda glikoz transport
hiz1 insiilin salgilamadig1 zamana gore 10 kez yada daha fazla artar. Insiilin yoklugunda,
karaciger ve beyin hiicreleri disinda, hemen hemen biitiin viicut hiicrelerine tasinan
glikoz miktari, normal enerji metabolizmasi i¢in gereken miktarin ¢ok uzagindadir. Bu
nedenle, bu hiicrelerin ¢ogunda karbonhidratlarin kullanim hizi gergekte pankreastan
insiilin sekrasyon hiziyla kontrol edilir **.

Glikoz hiicrelere absorbe edildikten sonra, derhal ya hiicrelere eneji saglamak
icin kullanilir yada glikozun biiyiik bir polimeri olan glikojen halinde depo edilir.
Glikozun glikojene dondiiriilme siirecine glikojenez denir. Bu siirecte glikoz 6 fosfat ilk
olarak glikoz 1 fosfat’a; glikoz 1 fosfat daha sonra tridin difosfat glikoza, o da
glikojene c¢evrilir. Bu dontistimler i¢in birgok 06zgiil enzimler gerekir ve glikoza
cevrilebilen monosakkarid bu reaksiyonlara girebilir*®.

Hiicrede depolanan glikojenin tekrar glikoz olusturmak iizere hiicrede
yikilmasina glikojenoliz denir. Daha sonra glikoz enerji saglamada kullanilabilir.
Glikojenoliz, glikoz olusumundaki kimyasal reaksiyonlarin tersine dontigimii ile
gergeklesmez. Glikojenolizde, glikojen polimerinin her bir dalindaki glikoz molekiilleri
dizisinden fosforilaz enzimiyle katalize ediken fosforilasyonla glikozlar ayrilir. Istirahat
halinde, fosforilraz inaktif sekildedir. Ve boylece glikojen glikoza g¢evrilmeyip depo

edilebilir. Glikojenden glikoz elde edilmesi gerektiginde, once fosforilaz aktive
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edilmelidir. Bu aktiviteyi epinefrin glukagon hormonlar1 saglar. Bu hormonlarin her
birinin ilk etkisi hiicrelerde siklik AMP olusumunu saglamaktir. Bu madde daha sonra
fosforilazi aktive eden kimyasal reaksiyonlar ¢aglayanini baslatir *°.

Kas ve Kasilma Tiirleri

Insan viicut agirhiginin %40-%50’si kas dokusundan olusur. Kas, uyarildiginda
kasilir ve normal uzunlugunun o6tesinde gerilebilir ve gerilme fonksiyonu ortadan
kalkinca yeniden normal uzunluguna doner. Bir hareketin olusumu iskelet kaslarinin
kasilmasina bagli oldugundan, iskelet kaslar1 egzersiz fizyolojisi igerisinde ayri bir
6neme sahiptir *°.

Kaslarin  kasilmas1 ile iskelet sisteminin hareketleri, kanin kalpten
pompalanmasini, solunum ve sindirim gibi organik faaliyetleri gerceklestirir. Iskelet
kaslar1 6zellikle egzersiz acisindan ayri bir 6nem tasir. Ciinkii her tiirlii fiziksel is ve
spor aktiviteleri bu kaslar tarafindan olusturulur. Hemen hemen organik faaliyetlerin
tamami kas kasilmalar1 ile gerceklestirilir 40,

Kas kuvveti, bir kas grubunun bir dirence karsi olusturdugu giic veya gerilim
olarak tanimlanir. Kas kasilma tiirleri iizerine yazarlarin yaklasmalar farklidir. Giinay
ve arkadaslarina gore bazi yazarlar statik kasilma olarak izometrik, dinamik kasilmalar
olarak da izotonik ve izokinetik kasilmadan s6z edip, her ii¢ tip kasilmaninda 6zellik
olarak konsantrik ya da eksantrik sekilde olabilecegini sdylerken, bazi yazarlar yalnizca
dinamik kasilmalarin eksantrik ve konsantrik seklinde siniflandirilabilecegini iddia
etmektedirler. Bu teknik tartigmalarin tamamini kapsayan bir siniflandirma yapmak
istersek; statik kasilmalari izometrik, dinamik kasilmalar1 da izokinetik ve izotonik

kasilmalar olarak kabul etmek gerekir *.
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izometrik Kasilma

Statik bir kasilmadir. Izo (iso): esit veya ayn1, metrik ise uzunluk birimini ifade
eder. Tanimi ise kasta herhangi bir uzunluk degisikligi olmaksizin, kasin geriliminde
artis meydana gelen kasilmalar seklinde yapilabilir. Yani kasin uzunlugu sabit kalirken
gerilimi artmaktadir. Ayakta dik durmamizi saglayan antigravite kaslar1 izometrik
olarak kasilmaktadirlar. En ¢ok giires sporunda goriiliir. Elimize aldigimiz bir pazar
filesini dirsek ekleminde hareket ettirmeden tasirsak, fileyi tutarak tasimamizi saglayan
kaslar izometrik olarak kasilirlar *°. izometrik kasilma, uzunlugu sabit kalan fakat
tonusu artan, statik bir kasilma seklidir. Izometrik kasilmada yine de kaslar arasi
(intramiiskiiler) esnetmeler goriliir *'. izometrik calismada fizik kanunlarina gore
mekanik bir is yapilmis olmaz **.
Izotonik Kasilma

Izo, sabit, tonik ise gerilim anlamini tasidigi igin bu tip kasilmaya kasmn
uzunlugunda bir degisimin oldugu fakat geriliminin sabit kaldig1 dinamik kasilmalara
izotonik kasilma denir. Izotonik kasilmalar ¢ogu kez konsantrik kasilmalarla es anlamli
kullanilsa dahi, konsantrik ve eksantrik kasilmalar seklinde de simiflandirilmaktadir.

Kasilma ile bir hareket olusur ve mekanik bir is yapilir *°.

Konsantrik Kasilma

Kas kasilmasi sirasinda kasin gerilimi (tonusu) sabit kalirken kasin boyu kisalir.
Kasilma ile hareket gerceklesir ve mekanik bir is yapilir. Bir agirligin yerden bir yere
kaldirilmas: bununla saglanir *°. Konsantrik kasilma tiiriinde kontraktil element
kisalirken, elastiki element bir diizen igerisinde belli bir gerilimi ve uzunlugu korur *'.

Konsantrik kasilmada pozitif mekanik bir is yapilir. Bir dambili kaldirirken kol

. L)
kaslarinin kasilmasi 6rnek olabilir ™.
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Elimize aldigimiz bir agirlikla dirsek eklemine fleksiyon yaptirirsak, biceps
brachii kasi konsantrik olarak kasilir. Kas boyu kisalir, 6n kol {ist kola dogru mekanik
bir hareket (is) yapmustir *°.

Eksantrik Kasilma

Eksantrik kasilma; dinamik bir kasilma seklidir. Kasin tonusu (gerilimi) artarken
boyu uzar. Eksantrik kasilmalarda yapilan is negatif karakterdedir, merdiven inme veya
agirhgl indirme gibi hareketler 6rnek olabilir **. Eksantrik kasilma sirasinda kasin
gerilimi sabit kalirken, konsantrik kasilmasmin aksine kasta uzama meydana gelir.
Negatif bir mekanik is yapilir. Dik durustan viicudu yere dogru yavas yavas egme
esnasinda soleus ve gastrocnemius kaslar1 eksantrik kasilir. Bir agirlikla dirsek
fleksiyon sonrasi ekstansiyon yaparsa biceps brachii kasinin eksantrik olarak boyunda
uzama goriilmektedir .
izokinetik Kasilma

Hareket, sabit hizda yapilirken direng ya da yiik kasin o agida liretecegi giice
gore farklilik gosterir *°. Izokinetik kasilma; kas kasilma siiratinin sabit tutuldugu
maksimal bir kasilma seklidir. Kas sabit bir siiratle kasilirken kasta olusan tansiyon
biitiin hareket boyunca eklemin biitiin agilarinda maksimal tutulur. Ornegin; serbest stil
yiizmede kol kulaglar1 **.

Fiziksel aktivitelerde kas kasilmalari izometrik ve izotonik kasilmalarin beraber
olmasi, yani kasilma esnasinda kasin hem uzunlugunun hem de geriliminin degismesi
ile saglanir. Yani izometrik ve izotonik kasilmalar birbirinin ard1 sira gergeklesir. Bu tiir
kasilmalara oksotonik kasilmalar ad verilir. Ornegin kosma sirasinda bacak kaslarinda
oksotonik kasilma goriiliir. Bacagin yere basma fazinda izometrik, ekstremite hareketi

sirasinda izotonik kasilma goriiliir *.
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MATERYAL VE METOD

Deney Gurubunun Ozellikleri

Yapilan ¢alismaya Erzurum Kayak Kuliiblinde lisanshi 12 saglikli erkek kayakei
gontlli olarak katilmistir. Katilimeilar daha sonra rasgele esit iki farkli gruba ayrildi.
Kontrol grubuna ait yas ortalamalar1 21,00 &+ 1.41 yil, boy ortalamalar1 174,00 + 5,03
cm ve agirlik ortalamalar1 73,50 + 4,41 kg’di1. Karbonhidrat-Protein (CHO-P) alan gruba
ait yas ortalamalar1 20,66 + 1,21 yil, boy ortalamalar1 176,00 + 3,82 cm ve agirhik
ortalamalar1 73,33 + 3,07 kg olarak belirlendi. Grubun yas, boy ve agirlik ortalamalari
arasinda anlamli bir fark olmadig tespit edildi (P>0,05).

Oncelikle deneklere ¢alisma ile ilgili ayrintili bilgi verilerek deneklere Diinya
Tip Birligi Helsinki Bildirgesi okunmustur. Goniillii  olduklarina dair belge
imzalatilmistir.
Biyokimyasal Analiz

Tiim denekler ¢alismadan onceki 3 gilin higbir fiziksel egzersiz programina
katilmadilar. Deneklerin ilk kan rnekleri Atatiirk Universitesi Biokimya ABD &gretim
elemanlar tarafindan sabah saat 9’da kuliip tesislerinde alindi. Telesiyeje binmeden 5
dakika once CHO-P gurubuna igerisinde 18 gr karbonhidrat, 4 gr protein,170 mgr
sodyum ve 65 mgr potasyum bulunan 250 ml’lik siv1 bir karigim verilirken, Kontrol
grubuna benzer elektrolit konsantrasyonuna sahip ama hi¢ karbonhidrat ve protein
icermeyen ayni miktarda bir i¢ecek verildi. Sporcularin tamami 3100 m rakimdaki pist
baslangi¢ yerine ¢ikarildi. Pistin uzunlugu 510 m ve 30 kapidan olusmaktaydi. Pisti
bitiren sporcular tekrar lifte binmek i¢in 2025 m rakimda bulunan lift binis merkezine
kadar 1200 m serbest kaydilar. Pist baglangicina donmek 9 dakikalik bir siire aliyordu.

Testin tamami 6 tekrardan olustu ve her tekrardan sonra deneklere 250 ml’lik
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iceceklerden verildi. Toplam verilen sivi miktar1 1500 ml, karbonhidrat miktar1 108 gr
ve protein miktar1 24 gr’di. Deneklerden her tekrar1 yarisma seviyesinde yapmalari ve
pist bitis yeriyle lifte binecekleri mesafeyi kisa siirede almalar1 istendi. Her iki
rakimdaki ortalama sicaklik — 17 ° C olarak 6l¢iildii.

Son tekrar yapildiktan sonra tiim denekler kuliip tesislerinde toplandi.
Deneklerin kan ornekleri 5 dakikalik bir dinlenmeden hemen sonra, 1 saat sonra ve 4
saat sonra ayni 0gretim elamanlar tarafindan tekrar alindi. Bu siire i¢inde denekler pasif
olarak dinlendiler ve hi¢ sivi ve besin almadilar. Alinan kan Ornekleri Atatiirk
Universitesi Biyokimya ABD laboratuarinda analiz edilerek Kreatin Kinaz (CK) ve
Laktik Asit (LA) seviyeleri belirlendi.

Analiz Yontemi

Serumda Kreatin Kinaz (CK) Olimpus 2700 marka Biyokimya otoanalizoriinde
calisildi.

Serumda Laktik Asit (LA) diizeyi Roche firmasina ait Neva marka kan gazi
analizoriinde calisildi.

Istatistiksel Analiz

Elde edilen degerlerin istatistiki degerlendirmesi SPSS 10,0 paket programinda
kisisel bilgisayarda analiz edilmistir. Denek sayis1i az oldugundan farka bakmak i¢in
nonparametrik testler kullanildi. Bagimli gruplardaki farklara Wilcoxon Signed Ranks
Test ile bagimsiz gruplardaki farklara Mann-Whitney Test ile bakildi. Sonuglar P< 0,05

anlamlilik diizeyinde degerlendirildi.
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BULGULAR

Tablo 1. Deneklerin Ozellikleri

DEGISKENLER ~ KONTROL CHO-P z P
Yas (Y1) 21,00+1.41  2066+121 -0410 0,682
Boy (cm) 174,00#5,03 176,00 +3,82 -0,724 0,469
Kilo (kg) 7350+441  7333+307 -0,162 0,871

Kontrol grubunun yas ortalamasi 21,00 + 1.41 y1l, boy ortalamas1 174,00
+ 5,03 cm, agirlik ortalamasi 73,50 + 4,41 kg dir. CHO- P alan grubun yas ortalamasi
20,66+ 1,21 yil, boy ortalamas1 176,00 + 3,82 cm, agirlik ortalamas1 73,33 + 3,07 kg
dir. Gruplarin yas, boy ve agirlik indeks ortalamalarinda anlamli fark olmadig: tespit

edilmigtir. (P>0,05)

Tablo 2. Gruplar Arasit CK Degerlerinin Kargsilagtirilmasi
CK (U/L) Kontrol CHO-P 4 P

Egzersiz Oncesi. 180,0 + 80,1 225,0 £ 88,5 -1,043 0,310

Egzersiz Sonrasi. 277,11+ 1125 284,8+111,1 0,000 1,000

1 saat sonra 3426 +126,5 316,8 +111,2 -0,882 0,394
4 saat sonra 495,0+96,3 333,3 +104,8 -2,082 0,041*
*P<0.05

Gruplarin CK degerlerine bakildiginda egzersiz 6ncesi degerler Kontrol
grubunun ortalama ve standart sapmasi 180,0 £ 80,1 U/L iken CHO-P grubunun
ortalama ve standart sapasi 225,0 = 88,5 U/L dir. Gruplarin egzersizden hemen sonra
Olcililen CK degerleri sirastyla Kontrol grubunda 277,1 + 112,5 U/L, CHO-P gurubunda
ise 284,8 = 111,1 U/L dir. Gruplarin egzersizden 1 saat sonraki Olc¢limleri sirasiyla

Kontrol grubunda 342,6 + 126,5 U/L, CHO-P grubunda ise 316,8 +111,2 U/L dir.
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Egzersizden 4 saat sonra alinan Ol¢timler Kontrol grubunda 495,0 £ 96,3 U/L iken
CHO-P grubunda 333,3 + 104,8 U/L olarak tespit edildi. Gruplar arasinda sadece 4 saat
sonraki Ol¢limlerde istatistiksel acidan anlamli farklilik varken (P<0,05) diger

Olctimlerde istatistiksel agidan anlamli farklilik yoktur.
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Grafik 1.Gruplar Arasindaki CK Degerleri
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Tablo 3. Kontrol Grubunun CK Degerlerinin Ol¢iim Zamanlar1 Arasindaki

Farka Ait Z Degerleri
DEGISKENLER  Egzersiz Son 1 Saat 4 Saat
Egzersiz Oncesi -2,201* -2,201* -2,201*
Egzersiz Sonrasi - -2,201* -2,201*
1 saat sonra - - -2,201*
*P<0,05

Kontrol grubunun CK degerleri 6l¢iim zamanlarina gore karsilastirildiginda
egzersiz Oncesi, egzersiz sonrasi, egzersizden 1 saat sonra ve egzersizden 4 saat sonraki
degerler arasindaki farkin istatistiksel bakimdan anlamli oldugu goriilmektedir.

(P<0,05)

Tablo 4. CHO-P Alan Gurubun CK Degerlerinin Olgiim Zamanlar1 Arasindaki
Farka Ait Z Degerleri

DEGISKENLER Eg. Son 1 Saat 4 Saat
Egzersiz Oncesi -1,363 -1,997* -2,201*
Egzersiz Sonrasi - -2,201* -2,207*
1 saat sonra - - -2,201*

*P<0.05

CHO-P alan grubun CK degerleri 6l¢lim zamanlarina gore karsilagtirildiginda

egzersiz Oncesi ve egzersiz sonrasi farkin istatistiksel bakimdan anlamli olmadigi,
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(P>0,05) egzersizden 1 saat sonra ve egzersizden 4 saat sonraki degerler arasindaki

farkin istatistiksel bakimdan anlamli oldugu goriilmektedir. (P<0,05)

Tablo 5. Gruplar Aras1 LA Degerlerinin Karsilastirilmasi

LA (mmol.L) Kontrol CHO-P Y4 P

Egzersiz Oncesi 3,36 + 0,87 3,11+ 0,93 0-,561 0,589

Egzersiz Sonrasi 5,83 £ 3,00 7,35+4,25 -0,801 0,485

1 saat sonra 2,08 + 0,26 2,31+£0,51 -0,736 0,485

Gruplarin LA degerlerine bakildiginda egzersiz oncesi degerler Kontrol
grubunun ortalama ve standart sapmast 3,36 + 0,87 (mmol.L) iken CHO-P grubunun
ortalama ve standart sapasi 3,11+ 0,93 (mmol.L) dir. Gruplarin egzersizden hemen
sonra Ol¢iilen LA degerleri sirasiyla Kontrol grubunda 5,83 + 3,00 (mmol.L), CHO-P
grubunda ise 7,35 + 4,25 (mmol.L) dir. Gruplarin egzersizden 1 saat sonraki dl¢timleri
sirastyla Kontrol grubunda 2,08 + 0,26 (mmol.L), CHO-P grubunda ise 2,31 + 0,51

(mmol.L) dir. Gruplar arasinda istatistiksel bakimdan anlamli bir fark yoktur. (P>0,05)
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Tablo 6. CHO-P Alan Grubun LA Degerlerinin Olgiim Zamanlari Arasindaki Farka Ait
Z Degerleri.

DEGISKENLER  Egzersiz Son 1 Saat
Egzersiz Oncesi -2,201* -1,992*
Egzersiz Sonrasi - -2,201*

*P<0.05

CHO-P alan gurubun LA degerlerinin 0Ol¢lim  zamanlarma  gore
karsilastirilmasina bakildiginda egzersiz oncesi degerle egzersizden hemen sonra ve
egzersizden 1 saat sonraki degerler arasinda istatistiksel bakimdan anlamli bir fark

oldugu tespit edilmistir. (P<0,05)
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Tablo 7. Kontrol Grubunun LA Degerlerinin Ol¢iim Zamanlar1 Arasindaki
Farka Ait Z Degerleri.

DEGISKENLER  Egzersiz Son

1 Saat
Egzersiz Oncesi -2,201* -2,201*
Egzersiz Sonrasi - -2,201*

Kontrol grubunun LA degerlerinin 6l¢lim zamanlarina gore karsilastirilmasina
bakildiginda egzersiz Oncesi degerle egzersizden hemen sonra ve egzersizden 1 saat

sonraki degerler arasinda istatistiksel bakimdan anlamli bir fark oldugu tespit edilmistir

(P<0,05).
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TARTISMA

Bu calismanin sonuglari, alp disiplini kayak aktivitesinden sonra kandaki
Kreatin Kinaz (CK) enzim seviyesinin artirdigin1 gostermistir. CK’daki bu artis, kontrol
alan grupta egzersizden sonraki tiim Olglim zamanlarinda istatistiksel bakimdan
anlamliyken, Karbonhidrat-Protein (CHO-P) alan grupta egzersizden hemen sonraki ilk
Olcimde anlamsiz, diger Ol¢iim zamanlarinda anlamliydi. Gruplar aras1i farka
baktigimizda, sadece egzersizden sonraki 4. saatteki 6lciimde CHO-P grubundaki CK
enzim seviyesinin istatistiksel agidan anlamli bir oranda Kontrol grubundan daha diisiik
oldugu tespit edildi.

Literatiirde kandaki CK enzim diizeyi kas hasarimin bir belirleyicisi olarak
kullanilir ***% Amstrong, artmis hiicre membran gecirgenliginin sitozol’dan CK
sizmasini artirdigin bildirmektedir *. Normalde enzim molekiilleri biiyiik oldugundan
plazma membranindan ¢ok sinirli miktarda gegebilir. Ancak her hangi bir nedenle (
hipoksi, viral, bakteriyel ) hiicre zar1 hasar goriirse secici gecirgenlik 6zelligi bozulur ve
hasarin derecesine gére Once membran yiizeyinde bulunan enzimler seruma karigir.
Sonra sitozolik miktar ve molekiil biiyiikliiklerine gore seruma sizarlar. Eger hiicre
hasar1 ¢ok biiylikse mitokondri de etkileneceginden mitokondrial enzimlerde seruma
cikarlar ',

Bu ¢aligmamizdan farkli olarak, literatiirdeki enerji suplamentlerinin CK enzim
seviyesi iizerine etkisini arastiran calismalar sadece CHO ile CHO-P suplamenti
arasindaki farki ortaya ¢ikarmay1 amacglamaktadirlar. Ayrica bu ¢aligmalar, hem yapilan
egzersiz tlirli ve siiresi hem de egzersizden sonraki CK’nin degerlendirildigi siireler

bakimindan bizim ¢aligmamizdan farkiydi. Saunders ve arkadaglari, yorucu bir bisiklet



23

egzersizi siiresince CHO-P karisimi bir suplament alan sporcularin egzersizden 15 saat
sonraki CK enzim degerlerinin sadece karbonhidrat alanlardan % 83 daha diisiik
ciktigini bildirdi m Ready ve arkadaslari, 45 dakika’lik bir kosu ve 90 dakikalik
bisiklet egzersizinden 24 saat sonra karbonhidrat protein karigimi bir suplament alan
gurubun CK enzim diizeylerinin yalniz karbonhidrat alanlardan %38 daha diisiik
oldugunu bildirdiler *’. Bu aragtirmacilarin bulgular biitiin farkhiliklara ragmen bizim
bulgularimiz1 desteklemektedir. Bizim ¢alismamizda, CHO-P alan grubun 4 saat sonraki
CK enzim seviyeleri kontrol gruptan %33 oraninda daha diisiiktii. Literatiirdeki
caligmalarla karsilastirdigimizda, bizim elde ettigimiz bu farkin literatiirdeki
caligmalardan daha kisa bir siirede gerceklestigini goriiyoruz. CK’daki bu hizli yiikselis
muhtemelen kayaktaki eksantrik kasilma tiiriinlin daha yogun olmasindan ve bu
calismada kontrol gurubunun CHO igeren bir suplament almamasindan
kaynaklanabilir.

Kayak fizyolojik bakimdan ¢evresel sartlardan ¢ok fazla etkilenen bir aktivitedir.
Soguk ortamda yapilan egzersizlerde insan organizmast c¢ok sayida metabolik,
termoregulatuar ve kardiovaskiiler degisikliklere bas etmek zorundadir. Soguk ortam
glikolitik oram artirdig1 icin glikojenoliz artar ** *. Kayake¢i antrenmanlarda pisti
tamamlayisinin hemen ardindan tekrar pistin baslangi¢ noktasina gitmek i¢in soguk bir
ortamda 10 — 15 dakika hareketsiz bir sekilde oturmak zorundadir. Soguk ortamda
iretilen viicut 1sisinin % 60’1 karbonhidratlardan saglanir. Is1 iiretimi icin gerekli
karbonhidratlarin kaynagi kas glikojeni ve plazma glikozudur. Sogukta okside olan
karbonhidratlarin % 75’1 kas glikojeninden karsilanir buda toplam {iretilen 1sinin %

40’n1 olusturur **. Kayak her déniisten sonra kismi bir rahatlama periyodunun oldugu ve
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antrenmanlarin  birgok tekrarla yapildigi bir aktivitedir. Bu tekrarlamali uyarilar
glikolitik enerji sistemini, dolayisiyla kas glikojen depolarini etkiler *°.

Biitiin bu ¢evresel faktorler ve fizyolojik zorlamalar 6nemli seviyede iskemi ve
hipoksiya neden olabilir. Iskemi kasin glikoz alimim diisiirerek veya kas glikojen
kullanimini artirarak metabolizmay1 negatif etkiler "', Alp disiplini kayak esnasinda
kas glikojeninin yiiksek oranda kullanilmasi ve glikoz aliminin azalmasindan dolayi,
aktif kaslarda madde varligin1 korumak kas hasarini minimuma indirmekte énemli bir
rol oynayabilir. Tesch ve arkadaslari, kayak¢ilarin kas glikojen depolarinin %50 sinden
daha fazlasinin tiiketildigini, fibrillerin %20 sinin bosaldigim rapor ettiler *°. Kayak
siiresince bir enerji suplementinin alinmasi acil bir enerji kaynagi saglayarak telesiyejde
gecen siiredeki glikojen yenilenmesine ilave bir katkida bulunabilir.

Literatiirde yapilan birgok calismada, bir karbonhidrat igecegine kiiciik
miktarlarda protein ilave etmenin kas glikojen sentezine sadece karbonattan olusan

iceceklerden daha yararh olacagmi bildirmektedir 7%,

Ivy ve arkadaglari,
karbonhidrat ve protein karigimi bir igecek alan sporcularin yorucu bir egzersizden 40
dakika sonra kas glikojeninin %22 oraninda yenilendigini, egzersizden sonraki 2 saat
icersinde kas glikojen yenilenmesinin sadece karbonhidrat alanlarla karsilastirildiginda
4 kat daha hizhi gerceklestigini gozlemlediler 2. Diger bir calismada Zawadzki ve
arkadaslari, kilogram basina verilen 1,6 gr karbonhidrata 0,6 gr protein ilave
ettiklerinde, 4 saat siiresince kas glikojen depolarindaki artisin sadece karbonhidrat
alanlardan %38 oraninda daha yiiksek oldugunu bildirdiler .

Birka¢ c¢alismadan elde edilen sonuglar, karbonhidrat suplamentinden sonraki
kas glikojen depolarindaki degisikligin kismen plazma insiilindeki degisiklikle iligkili

oldugu ve karbonhidrata protein ilave edilmesinin plazma insiilin etkinligini daha da
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artiracagl yoniindedir >°’. Ancak bir¢ok calismada da bir karbonhidrat suplamentine
protein ilave edilmesinin plazma insiilin konsantrasyonuna, plazma kataholaminlerine
ve dolasimdaki serbest yag asidi oranina hicbir katki saglamadig: bildirilmistir °* .

Goodman ve arkadaslari, kas hasarinin mekaniksel ve metabolik faktorlerden
kaynaklandigini rapor ettiler '. Bizim calismamizda mekaniksel stres gruplar arasinda
benzerdi. Her iki grupta da sporcular ayni sayida doniiglerin oldugu alt1 tekrar yaptilar.
Suplament alan grup’un son iki tekrardaki siireleri kontrol gruptan daha kisaydi. Bu
fark yorgunluktan dolay1 giic kaybina baglh gelisen daha uzun doniislerden
kaynaklanabilir. Saunders ve arkadaslari, bisiklet ergometrisi lizerinde % 75 maxVO, ile
yapilan ve iki setten olusan bir egzersiz siiresince karbonhidrat ve protein karigimi bir
icecek alan sporcularin yorgunluk zamanlarmin ilk sette % 29 ikinci sette % 40
oraninda gelistigini bildirdiler *.

CHO-P suplamentinin egzersize bagl kas hasarina olan olumlu etkisinin 6zel
mekanizmalar1 simdiye kadar yapilan g¢alismalarda tam olarak agiklanamadi. Yinede
bazi arastirmacilar, hiicre disinda artan protein konsantrasyonunun protein sentezini
hizlandirdigim1 ve dolayisiyla hasar goren hiicrenin daha kisa siirede tamir edildigi
gorisiindedirler ¢,

Bu calismada egzersiz sonrasi her iki grubunda kan Laktik Asit (LA)
seviyelerinde istatistiksel acidan anlamli oranda artis goriildii. Gruplar arasindaki fark
istatistiksel acidan anlamsiz olmasina ragmen egzersizden hemen sonra CHO-P alan
grupta LA artis1 Kontrol grubundan daha fazlaydi. Bunun muhtemel nedeni artan madde
varliginin glikolizi uyarmast ve buna bagl olarak laktat konsantrasyonunun artmasi

olabilir. Literatiirde bizim bulgularimiz1 destekleyen ¢alismalar mevcuttur > > ©.
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Sonug olarak bu ¢alismanin bulgulari, alp disiplini kayak sirasinda karbonhidrat-
protein karisimi bir enerji suplementi alinmasinin kas hasarin giiclii belirleyicilerinden
olan kandaki CK artisim1 Kontrol grubu ile karsilastirildiginda minimuma indirdigini
ortaya koymustur. Kayak gibi soguk bir ortamda ve uzun bir zaman diliminde
gerceklesen ayrica eksantrik kasilma tiiriniin yogun oldugu bir aktivite siiresince
alinacak CHO-P karigimi bir enerji suplementi egzersizden kaynaklanan kas hasarini
minimize edebilir. Bu durum toparlanma siirecini olumlu etkileyerek sporcunun sonraki

yuklenmelere daha kisa siirede hazir hale gelmesini saglayabilir.
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