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0ZET

Glnim{z kardiyovaskiler hastaliklarin tedavisinde ve korunmada
egzersiz yaygin olarak kullaniimaktadir. Egzersizin bu olumlu etkisinin
plazma yiksek dansiteli lipprotein (HDL) duzeyini artirmasindan kay-
naklandidi bazi arastiricilarca belirtiimektedir. C vitaminin de plazma
HDL dizeyi Gzerine olumlu katkilan olduguna dair gérisler vardir an-
cak bu konu tam olarak agikliga kavugmamistir,

Bu galisma egzersiz ve C vitamininin plasma lipidleri Gzerindeki et-
kisinin incelenmesini amaglamistir. Galisma materyali sporla ugrasan,
yas ortalamalari 22.1 olan 9 erkek sporcudan alinan vendz kan drnek-
lerinden olusmustur. Bireyler %75 max V05 seviyesinde bir saat siire
ile bisiklet ergometresinde egzersize tabi tutulmus, vendz kan érnekle-
ri egzersiz 6ncesi ve egzersizden hemen sonra alinmigtir. Deneklere
glinde 2 g doz olarak (g hafta sire ile C vitamini yiklemesi yapiimis ve
ayni iglemler tg hafta sonunda tekrarlanmigtir.

Sonug olarak akut egzersize bagh olarak total kolesterol (TC) ve
HDL dizeyinde istatistiksel olarak anlamh artis bulunmustur (p<0.01)
C vitamini yiklemesini takiben yapilan akut egzersiz sonucu ise tiglise-
rid (TG), TC, HDL ve gok dusulk dansiteli lipopretein (VLDL) dlzeyle-
rinde istatistiksel olarak anlamli artis bulunmustur (p<0.05). Ug hafta-
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Iik C vitamini aimi sonucu ise yalnizca HDL diizeyinde anlamli artis saptanmistir (p<0.05). C
vitamini yiklemesi 6ncesi ve sonrasi akut egzersiz sonuglan karsilastinldiginda ise kan lipid
parametreleri agisindan anlamli bir fark bulunamamistir.

Anahtar kelimeler: Akut egzersiz, C vitamini

EFFECTS OF VITAMIN C AND ACUTE

EXERCISE ON PLASMA LIPIDS

Today exercise is used in most of the cardiovasculer rehabilitation units. The positive ef-
fect of exercise in preventing cardiovasculer disease is believed to be due to the increase in
plasma HDL levels. Vitamin C was reported by some authors as an agent which increses the
plasma HDL levels. However there are only a few investigations on this issue in the literatu-
re. The aim of the present investigation was to evaluate the effects of exercise and vitamin C
on plasma lipid levels.

The subjects consists of thes study were 9 active sportsmen with the average age of 22.1
years. All the subjects exercised for one hour on a cycle ergometer at an intensity of indivi-
dual (% 75 max VO, level) and blood samples were obtained before and just after the acu-
te exercise. Subjects were given with vitamin C (2 gr. per day) for three months and same
procedures were repeated.

As a result plasma total cholesterol (TC) and high dansity lipoprotein HDL levels incre-
ased due to the acute exercise. After loading with vitamin C significant increase was obser-
ved only in the plasma HDL level (p<0.05). Trigliserid (TG), TC, HDL, very low dansity lipop-
rotein (VLDL) levels were found to be increased in the C vitamin loaded group following the
acute exercise {p<0.05). No significant difference was observed between the two groups fol-
lowing the acute exercisein terms of blood lipids parameters

Key words: Acute exercise, vitamin C, plasma lipids.

GIRIS

Son yillarda oksidan maddelerin zararlan konusu biyik dnem kazanmistir. Bugin oksi-
dan maddeler ¢esitli hiicrelerin fonksiyon ve metabolizmalarini etkileyerek bir gok hastaligin
ortaya ¢ikmasindan dogrudan sorumlu tutulmaktadirlar (11, 12, 13, 15, 16, 27, 28, 34, 36).
Oksidan maddelerin bu konuda oynayabilecekleri rolinsan yasamini uzatma ve koruma ama-
cina sahip olan tip biliminin en dnemli konusu haline gelmistir.

Yapilan arastirmalarda 6zellikle LDL nin damar iginde oksidasyon Griinii olan oksidan
maddelerin, damar duvarinda geri doniisimsiiz hicresel degisikliklere neden oldugu ve ar-
teriosiklerozun kolayca gelistigi ortaya konmustur (39). Viicudun kendi iginde olusturdugu
bu dogal diigsmana karsi bir savunma mekanizmasi gelistirmis olmasida gayet dogal bir bek-
lentidir. Yapilan galismalarla HDL nin, LDL oksidasyon driinleri kantitatif olarak azalttigr g6s-
terilmistir (6, 9, 14, 15, 22, 24, 28). Ayrica gesitli derecelerde yapilan sporun plazma HDL di-
zeyini yikselttigi ve diger kan lipidlerinin de kismen etkilenebildiklerini gésterilmistir (3, 4, 5,
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18,19). ABD’de 6limlerin dgde birini olusturan koroner kalp hastaliklarinin tedavisinde, spo-
run HDL Gzerindeki bu olumlu etkisi nedeniyle egzersiz bir terapi metodu olarak kullanilmak-
tadir (3, 10, 13, 40, 45). Slatery ve arkadaslari (36) Gzellikle sigara i¢en kadinlarin antioksi-
dan viatmin kullanimiyla plazma HDL leri arasinda istatistiksel olarak pozitif ydnde bir iligki
bulmuslardir.

Vitaminlerin diger bir etkisi ise lipidlerin oksidasyon mekanizmasina dogrudan katilimla-
ndir. Oksidatif maddelerin olusumunun énlenmesinde antioksidan grubu olan b karoten, C
ve E vitaminlerinin oldukga etkili olduklar gésterilmistir (2, 6, 8, 17, 20, 21, 29, 33, 35, 37,
47). Ancak bu konuda yapilan galigmalarda bu vitaminlerin ayri ayr etkilerini ortaya koyan
arastirmalardan ziyade biyiik 6lgiide Ggiinin birlikte etkisi aragtinimistir (28, 29, 31, 33, 34).

Bu galismalardaki amag giinde 2 g C vitamini verilen sporculardaki plazma lipid degisik-
liklerini gézlemektir. Galismada ilk etapta akut egzersizin plazma lipidleri Gzerindeki etkisi,
ikinci etapda ise C vitamini ile yiiklenmis bu kisilerin plazma lipidleri Gizerine akut egzersizin
etkisi aragtinimigtir.

GEREG YONTEM

Calismaya Marmara Universitesi Beden Egitimi ve Spor Yiikksekokulu dgrencisi olan 4 ii
kirekgi, 2 si orta mesafe kosucusu, 3 (i futbolcu olmak (izere toplam 9 sporcu katildi. Birey-
lerin yaslar 21.2-24.4 arasinda olup ortalama yas 22.1 dir. Kizlarda hormonal dengenin de-
gisken oldugu digtintlerek galisma erkek bireyler Gzerinde yiritildi. Deneklerin son (g ay-
da herhangi bir vitamin veya antibiyotik almamis olmalarina, sigara igmemelerine ve herhan-
gi bir genel saglik problemlerinin olmamasina dikkat edildi.

Aragtirmada 3 hafta boyunca giinde 2 g C vitamini alinmasi 6ngérildiginden deneklerin
aragtirmanin amaglarini ve niteligini anlatan bir formu okumalari ve géniilli olarak katildikla-
rini belirten bir imza vermeleri sagland). Bireylere 3 hafta boyunca, 12 saat arayla 2x1 g efer-
vesan C vitamini tableti (Redoxon) almalari istendi. 3 haftalik siire i¢inde gesitli zamanlarda
telefonla aranak aragtirma disiplinine uymalari kontrol edildi. 1 g efervesan tabletlerin saf C
vitamini igerdigi ve katki bulundurmadigi bizzat firma (Roche) ile yapilan gérismelerle belir-
lendi.

Galigmada bireylerin max VO2 seviyeleri Monark 814 E bisiklet ergometresi kullanilarak,
Astrand metodu ile tespit edildi. Bu iglem sirasinda Polar Accurex 11 tipi heart rate monito-
rinden yararlanildi. Max V02 seviyesi tespiti igin, uygulanan akut egzersizin kan HDL-C di-
zeyini etkileyebilecedi digtinilerek test ve arastirma ayri ginlerde yapildi.

Arastirmada denekler 1 saat bireysel % 75 max V02 diizeyinde bisiklet ergometresi eg-
zersizine tabi tutuldular. Deneklerin bedensel aktivitelerini minimumda tutmak igin laboratu-
ara otomobille gelmeleri saglandi. Tim bireylerin ilk venoz karilar aglik durumunda sabah
9.00-10.00 arasinda alindi. Kanlarin alinmasindan once viicut pozisyonundaki degisikliklerin
de parametreleri etkileyebileceg§i disinilerek bireylerin kanlari bisiklet iizerinde alindi. Kan
alimini takiben bireylerin Polar Accurex 11 tipi heart rate monitériiniin alici pargasinin sternu-
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mun ait orta hizasina takmalari ve kefe agirigi ile (500 g) 2-3 dakika 1sinmalari sadlandi. Isin-
ma siiresi sonunda Monark 814 E bisiklet tablosundan % 75 max VO2 seviyesine denk ge-
len 50 rpm sabit pedal hizindaki agiriik tablodan segilmis, denekten bir saat stre ile sonun-
da bireylerin vendz kanlari tekrar bisiklet (izerinde alinip, 2 saat i¢inde biokimyasal iglemlere
tabii tutuldu. 3 haftalik C vitamini kullanimini takiben ayni iglemier tekrar yapiidi.

Biokimyasal Yontem:

Egzersizden dnce (A) egzersizden hemen sonra (B), 3 hafta C vitamini kullanimindan son-
ra (C) ve 3 haftalik C vitamini kullanimini takiben yapiian egzersizden hemen sonra (D) ali-
nan aglik vendz kan drnekierinde {5 cc), trigliserit (TG), total kolesterol (TC), ylksek dansi-
teli lipoprotein kolesterol (HDL) ve diisiik dansiteli lipoprotein kolesterol (LDL) degerleri he-
saplandi. Testler, Dupont Dimention Klinik Kimya Otoanalizér(inde enzimatik yéntemie yapil-
di. (Dupont de Nemours-France-S.A.P.P. 85 91943 Les Ulis Cedex)

Istatistiksel Yontem:

(alismamiza denek sayisinin sinirli oimasi nedeniyle nonparametrik ydntemierden Wilco-
xon testi kullanimigtir.

SONUGLAR

Aragtirmanin birinci béluminde TC ve HDL degerleri istatistiksel olarak aniamii diizeyde
artmigtir. (p<0.01, p<0.05). Ikinci béliminde ise C vitamini alimina bagl olarak HDL-C ista-
tistiksel olarak anlamii artis gdsterirken (p<0.05), C vitamini kullanimini takiben yapilan akut
egzersize bagli olarak, HDL, TG, TC, ve VLDL istatistikse! olarak anlamli diizeyde artig gds-
terdi. (p<0.05, p<0.01 p<0.05, p<0.05,)} (Tablo 1, Tablo 2, Tablo 3, Tablo 4).

Tablo 1. Akut Egzersize Bagli Lipid Degisimlerinin Istatistiksel
Degerlendirmesi (A-B)

Parametreler Egzersizden Once Egzersizden hemen sonra Wilcoxon
Mean SD Mean SD P

TG 98.44 35.62 95.55 43.55 1.00

TC 169.44 42.26 178.00 47.01 0.01 **

HDL 4255 6.40 46.88 9.10 0.05*

LDL 107.22 37.42 111.33 42.16 0.26

VLDL 20.77 7.03 19.77 8.74 0.55

TC/HDL 4.01 0.94 3.93 1.27 0.17

LDL/HDL 2.54 0.83 2.35 1.08 0.23
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Tablo 2. 3 Hafta C Vitamini Aimina Bagh Lipid Degisimlerinin istatistiksel
Degerlendirmesi (A-C)

C vitamini kullanimindan ( vitamini kullanimindan Wilcoxon
Parametreler once sonra

Mean D Mean D P
TG 98.44 35.62 98.55 45.82 0.82
TC 169.44 42.26 162.66 29.56 0.77
HDL 42.55 6.40 46.65 4.92 004~
LDL 107.22 37.42 96.55 27.95 0.31
VLDL 20.77 7.03 19.55 9.09 0.40
TC/HDL 4.01 0.94 3.61 1.18 0.17
LDL/HDL 2.54 0.83 2.12 ' 0.78 0.06

Tablo 3. 3 Hafta C Vitamini Alimina ve Akut Egzersize Bagh Plazma Lipid
Degisimlerinin istatistiksel Degerlendirmesi (C-D)

C vitamini kullamimindan C vitamini kullamimini takiben ~~ Wilcoxon
Parametreler once yapilan egzersizden hemen sonra

Mean D Mean D P
TG 98.55 45.82 12444 59.12 0.02~
TC 162.66 29.56 194.55 45.53 0.01~
HDL 46.65 4,92 49.77 5.21 0.02*
LDL 96.55 27.95 1.20 47 .91 0.09
VLDL 19.55 9.09 24.77 11.96 0.02*
TC/HDL 3.61 1.18 3.95 1.25 0.37
LDL/HDL 212 0.78 2.46 1.16 0.34
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Tablo 4.C vitamini YUklemesi Oncesi ve Sonrasi Akut Egzersize Bagli
Plazma Lipid Degisimlerinin Istatistiksel Degerlendirmesi (B-D)

Egzersizden hemen sonra ( vitomini kullamiminy takiben Wilcoxon
Parametreler yapilon egzersizden hemen sonra
Mean SD Mean SD P

TG 95.55 43.55 124.44 59.12 0.37
TC 178.00 47.01 194 .55 45.53 0.40
HDL 46.88 9.10 49.77 5.21 0.23
LDL 111.33 4216 120 47 .91 0.95
VLDL 19.77 8.74 : 2477 11.96 0.12
TC/HDL 3.93 1.27 3.95 1.25 0.85

LDL/HDL 2.35 1.08 2.46 1.16 0.83

p<0.05, p<0.01 **

TARTISMA

Galismada giinde 2 g C vitamini alinmasi &nerilmistir. Bunun sebebi ilkemizde yas seb-
ze meyve tilketiminin oldukga bol oldugu dusiinulerek bireylerin plazma C vitamini dlizeyin-
de bir artig saglamaktir. G vitamini aliminin 3 hafta stre ile devam etmesi istenmis boylece
plazmada yeterli miktara ulasilabilecegi diistinilmustir. Aslinda 7 ginlik G vitamini alimini
takiben damar duvarinda vitamine bagh degisikliklerin bagladigini gésteren hayvan galisma-
lari mevcuttur (31). Bu anlamda ii¢ haftalik siirenin yeterli oldugu disiiniimistir. istatiksel
olarak nonparametrik test kullanilmasinin sebebi verilerin diizensiz dagilm géstermesi ve bi-
rey sayisinin sinirli olmasidir.

Aragtirmanin ilk bélimiinde % 75 Max V02 de yapilan akut egzersize bagh olarak HDL
ve TC dizeylerinde anlamli artig bulunmustur (Tablo 1 p<0.05, p<0.01 ). Gesitli arastincilar
sporcularda ve sedanterlerde yaptiklan galigmalarda bu konuda farkli sonuglar bulmusglardr.
Hubinger ve arkadaglarn (19) sedanterlerde yaptiklan galismada akut egzersize bagl olarak
HDL diizeyinde % 14-27 lik artig bulmuslardir. Buna kargin sporcularda yaptiklar galigmada
Berger ve arkadaslan {5) %2 lik Hicks ve arkadaglar (18) ise %8 lik artig bulmuslardir. Bu
calismada ise HDL dizeyi %9 luk bir artig géstermistir. Bu sonug akut egzersize bagh olarak

8
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HDL dizeyinde artis bulan yukardaki arastirmacilaria uyum igindedir. Ancak Hubinger ve ar-
kadaslarinin (19) sedanterlerde buldugu % 14-27 lik artis degeri bu galismada ve sporcular-
da gahsan diger aragtincilann bulgulanna gére oldukga yiksek dizeydedir. Tran ve arkadas-
lar (44) egzersize bagh HDL artisini, baslangi¢ diizeyine bagh oldugunu bildirmislerdir.

Arastirmalar siirekli olarak antrenman yapan bireylerin HDL dlzeyleri sedanterlere gore
yiksektir. Bu nedenle zaten yiiksek olan HDL duzeyi sedanterler kadar artmamigtir. Aynca
aragtirma grubu ortalama 22 yasinda Hubinger ve arkadaglannin (19) ¢alisma grubu ise 49
yasindadir, Yas faktori de aradaki farki etkileyen diger bir etmendir. Cullinane ve arkadasla-
n (9) ise bu aragtirmanin sonuglanna benzer bir grupla yurattiikleri gahigmada akut egzersi-
ze bagh olarak HDL ve diger kan lipoproteinleri diizeyinde bir fark bulamamiglardir. Bu sonug
arastirmanin ve yukardaki diger arastincilann bulgulan ile uyumlu degildir.

Dayaniklihk sporlan ile ugrasan sporculann istirahat HDL diizeyinin sedanterlere gore
yiksek olmas, iskelet kasi adaptasyonu ile agiklanmaktadir (25, 30) LPL enzimi, silomikron
ve VLDL igindeki TG lerin hidrolizini katalizler. Yikim drinleri plazma havuzuna dékilerek kol-
lesteroliin esterifikasyonu ile HDL ye donistrler (41). Egzersize bagh olarak LPL enziminin
indiiklenmesi VLDL ve silomikrondan HDL ye lipid tranferini artinr. BU ise HDL yi artinr.

Kiens (25), diz ekstansor kasinin 8 haftalik dinamik egzersizinden sonra egzersiz yapan
bacakta egzersiz yapmayan bacada gére LPL dizeyinde % 70 lik artig bulmuslardir. Buna
karsin ayni arastiricilar 2 saatlik akut egzersiz sonucu diz ekstansér kasinda LPL diizeyinde
bir artis olmadigini gdstermislerdir. Bu galisma antrene bireylerin yiiksek HDL diizeyinin LPL
mekanizmasi ile agiklanabilecegini gostermektedir Buna karsin akut egzersize bagh HDL di-
zeyi arhigl LPL mekanizmasi ile iligkili gozilkmemektedir. Ancak bu konu heniiz tam olarak
agikhga kavusmamistir. Burada su soru akla gelebilir. “Antrene kisilerde HDL dizeyi her ant-
renmanda yiikselmekte ve diismeye firsat bulamadan diger antrenmana basladigindan hep
mi yiksek kalmaktadir?” Berg ve arkadaslan (4), maratoncularda HDL diizeyinin kosudan 42
saat sonra bile yiksek diizeyde seyrettigini rapor etmislerdir. Akut egzersize bagh olarak HDL
dizeyindeki artisin mekanizmasinin agikhda gikanimasi bu sorulan yanitlayacaktir.

Berger (5). Hichs (18) ve Hubinger (19) in bulgularinin aksine bu gahigmada TC diizeyin-
de anlaml artis bulunmustur. Ancak Tablo 1 den de g6rilebilecegi gibi HDL de anlamli artig
LDL de de anlamsiz artig vardir. VLDL ise anlamsiz diizeyde hafif bir azalma gostermistir.
HDL ve LDL de ki artiglar TC dizeyinin anlamh bulunmasini saglamigtir.

Aragtirmanin ilk béliminde (g hafta sire ile C vitamini alan bireylerde plazma lipidlerin-
deki degisiklik incelendi. Galisma sonunda HDL de istatistiksel olarak anlaml artis bulunur-
ken LDL, TC, VLDL de istatistiksel olarak anlaml olmayan azalma gdézlenmistir. (Tablo 2
p<0.05). Bu gahisma sonuglan Hallfrisch ve arkadaglan (17), Peterson ve arkadaslan (32),
Bates ve arkadaslan (2), Jacques ve arkadaslar (20, 21), Trout (46) ve Slattery ve arkadag-
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larmim (36) bulgulariyla ayni yéndedir. Bu galismalarin hepsinde genel olarak diger kan lipid-
lerinin miktarinda bir degisiklik bulunmamustir. Ancak Spittle (38) ¢calismasinda C vitamini ali-
mina bagl olarak TC seviyesinde bir diigme saptamistir. Bu ¢alismada da TC, LDL ve VLDL
dizeyinde C vitamini kullanimina bagl bir diisme saptanmigsa da istatistiksel olarak anlam-
i degildir. C vitamininin etkisi ile HDL deki anlamli artis ve diger lipidlerdeki azalma egilimi;
C vitamininin koroner kalp hastaliklarindan korunmada etkili olabilecedini gostermektedir.
Ancak C vitamini ile HDL diizeyi arasindaki etkilesim mekanizmasinin tam olarak agiga gika-
riimasi ileri diizeyde biokimyasal arastirmalar gerektirmektedir.

C vitamininin koroner kalp hastaliklarinin 6nlenmesinde ikinci bir etkisi ise dogrudan
plazma lipidlerinin oksidasyon dizisine katilmasidir. C vitamini lipid peroksidaz olusumunda
bir basamak teskil eden konjuge diene olusumunu yavaslatmakta bu yolla lipid peroksidaz
olugumunu azalmaktadir (28). C vitamininin koroner kalp hastaliklarinin énlenmesinde diger
bir etkisi ise C vitamininin endotel hiicrelerinin fonksiyon devamhligini saglamasidir (13).

(alismanin buraya kadar olan bélimiinde literatirle uyumlu olarak C vitaminin kan lipid-
leri Gizerine etkili olabilecedi gosterilmistir (5, 18, 26, 44). Sporun kan lipidleri Gzerine etkisi
iki boyutta ele alinabilir. Birincisi surekli antrene olan dayaniklilik sporlari ile ugrasan sporcu-
larin HDL-C diizeyinin normal bireylere gére sirekli yiiksek olmasidir (18, 19, 42, 45). Dige-
ri ise akut egzersizin etkisine badl olarak HDL-C deki yiikselmedir. Bu konuda da literatiirde
cesitli aligmalar bulunmaktadir (4, 5, 42). Galismamizin ikinci bolimiinde plazma HDL-C du-
zeyini ayr ayn artiran iki degisik faktorin birlikte uygulandiklarinda nasil sonug verecekleri
arastinlmigtir. Bu anlamda C vitamini ile yiiklenmis bireylere akut egzersiz yaptinimis ve plaz-
ma lipidlerindeki degisiklik akut egzersiz sonrasi gézlenmistir. Sonugta TG, TC, HDL-C ve
VLDL istatistiksel olarak anlamli artis gostermistir (Tablo 3 p<0.05, p<0.01, p<0.05, p<0.05,
) HDL-C deki anlamil artig literatiirde dogrudan akut egzersizle yapilan galigmalarla ayni yon-
dedir. Bu durum degisik bir yoruma olanak tanimaktadir. “C vitamini yiklenmesiyle zaten
yUkselmis olan HDL-C diizeyi akut egzersize bagh olarak daha da artmaktadir.” Burada koro-
ner kalp hastaliklarinin 6nlenmesinde ve tedavisinde egzersiz ve vitaminin birlikte kullaniima-
sinin bu iki faktoriin teker teker kullaniimalarina gére daha faydali bir etki olusturacagi soy-
lenebilir. C vitamini alimi 6ncesi akut egzersizi takiben plazma lipid degisiklikleri ile C vitami-
ni yiilklemesi sonrasi yapilan akut egzersizi takiben elde edilen plazma lipid degisiklikleri kar-
silagtinldiginda arada hig bir parametrede anlamli fark bulunanamistir (Tablo 4). Gergi C vi-
tamini alimi sonucu anlamli parametre sonucu 2 den 4 e ¢lkmistir ancak gruplar arasi fark
anlami diizeyde degildir.

Sonug olarak koroner kalp hastaliklarinin dnlenmesi ve tedavisinde antioksidant etkiye
sahip C vitamininin kan HDL diizeyini artirarak etkili oldugu ve akut egzersizin bu etkiyi daha
da pekistirdigi soylenebilir.

10
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