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ABSTRACT

Objective: To compare the arterial stiffness parameter in adolescent elite wrestlers
who perform regular heavy exercise with the sedentary control group in the same age
range.

Materials and Methods: A group of 23 male wrestlers and a control group of 23 non-
athlete males of the same age were compared. The age, height, body weight, resting
pulse and blood pressure measurements of the subjects were performed. Pulse wave
velocity (PWV) was measured using a photoplethysmography device.

Results: There was no significant difference for age in the athlete (16.0 = 1.1 yrs) and
control groups (15.9 + 0.9 yrs) (p>0.05). Body mass index (BMI) levels of the control
group (19.5+2.4 kg/mz) were significantly lower than those of the athlete group (23.6 +
3.8 kg/m?) (p<0.001). Resting heart rate and arterial blood pressure levels (67.0 + 8.0
beats/min and 100 + 6 / 70 + 5 mmHg, respectively) of the athletes was significantly lower
(p<0.001) than those of the control group (78 + 7 beats/min and 111 + 8 / 81 + 3 mmHg,
respectively). The PWV scores of the control group (4.66 + 0.16 m/s) were significantly
higher than those of the athlete group (4.41 £ 0.18 m/s), (p<0.001).

Conclusion: Arterial stiffness is an independent assessment of cardiovascular disease
and mortality for athletes. This study, which aims to evaluate the effects of exercise on
arterial stiffness with PWV measurement in adolescent wrestlers, is believed to help
determining how arterial function responds to intense exercise practice.
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Amac: Duzenli agir egzersiz yapan adolesan elit gurescilerde arteriyel
parametresinin, ayni yas araligindaki sedanter kontrol grubuyla karsilastiriimasidir.
Gerec ve Yontemler: Adolesan erkek giresgilerden olusan 23 kisilik atlet grubuyla ayni
yaslardaki sporcu olmayan 23 kisilik erkek kontrol grubu karsilastirildi. Atlet ve kontrol
grubunun yas, boy, vicut agirligi, istirahat nabzi ve kan basinci élgtimleri yapildi.
Fotopletismografi cihazi kullanilarak nabiz dalga hizlari (NDH) él¢uldi.

Bulgular: Atlet grubu (16.0 = 1.05 yil) ile kontrol grubu (15.9 + 0.9 yil) arasinda yas

agisindan anlami farklilik yoktu (p>0.05). Kontrol grubunun viicut kiitle indeksi (VKi)
degerleri (19.5 + 2.4 kg/m®) atlet grubundan (23.6 + 3.8 kg/m?) anlamli diizeyde dusiiktii.

sertlik
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(p<0.001). Atlet grubunun istirahat nabiz dlcim degerleri (67.0 = 8.0 atim/dk) ve arteriyel tansiyon (100 + 6 / 70 + 5
mmHg) degerleri, kontrol grubu degerlerinden (sirasiyla 78.0 + 7.0 atim/dk ve (111 + 8 / 81 + 3 mmHg) arteriyel
tansiyon anlaml olarak dusuktl (p<0.001). Kontrol grubunun NDH degerleri (4.66 + 0.16 m/s) atlet grubununkinden

(4.41 £ 0.18 m/s) anlamli olarak yUksekti (p<0.001).

Sonug: Arteriyel sertlik sporcular igin kardiyovaskiler hastalik ve mortalitenin bagimsiz bir degerlendirme Slgutudur.
Adolesan gurescilerde egzersizin arteriyel sertlik Uzerindeki etkilerini NDH 6l¢iimu ile degerlendirmeyi amaglayan bu
calismanin, arter fonksiyonlarinin yogun egzersiz uygulamalarina nasil yanit verdigini belirlemeye yardimci olacagina

inaniyoruz.

Anahtar Soézciikler: Gures, arteriyel sertlik, nabiz dalga hizi
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GIRIS

Giires; patlayici gii¢, dinamik ve izometrik kuvvet
kullanmay1 gerektiren; dayaniklilik, cabukluk ve
esneklige dayali aerobik ve anaerobik egzersiz
performansinin kombine sergilendigi antik bir
spordur. Diinyada en eski doéviis sporlarindan
olup, iilkemizde de 6nde gelen geleneksel spor
dallar1 arasindadir (1).

Cinsiyet ve giires stilinden bagimsiz olarak mag
siiresindeki eforu devam ettirmek ve dinlenme
doénemindeki motivasyonu saglamak i¢in optimal
diizeyde kardiyorespiratuvar fiziksel uygunluk
diizeyine ihtiyac vardir ve bu nedenle giiresciler
uzun slireli ve agir egzersiz programlari uygular

(2).

Arteriyel elastikiyet ile egzersiz arasindaki iliskiyi
arastiran ¢alismalar, diizenli egzersizin azalmis
arteriyel sertlik ile iligkili oldugunu gostermistir.
(3). Biiyilik arterler, saghkli bireylerde akis ve
basinctaki  dalgalanmalarin  amplitiidiiniin
diismesini ve uyumu saglar. Bununla birlikte
arterler elastisitelerini kaybederse, hedef
organlara hemodinamik pulsatilitenin asir1
gecisini hafifletme yetenekleri azalir (4).

Arteriyel duvarlarin sertlesmesi sistolik basingta
artis ve diastolik basingta diisiis ile birlikte yiiksek
nabiz basinci ortaya cikartir. Nabiz basinci ve
arteriyel sertlik kardiyovaskiiler risk faktorlerinin
bagimsiz gostergelerindendir (5,6).

Biiyiik damarlarin viskoelastisitik 6zelliklerini
degerlendirmek amaciyla ¢esitli yontemler
gelistirilmistir. Anjiyografi gibi invazif yontemler,
arter limeni ve duvar yapisit hakkinda degerli
bilgiler vermekle birlikte, oldukca karmasik ve
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pahali olmalar1 nedeniyle klinik kullanimlar:
sinirhdir. Non-invazif yontemlerden Dubleks
Echo Doppler, Echo-Tracking gibi ultrasonografi
temelli yontemler, bazi1 arterlerin yap1 ve
fonksiyonlari hakkinda bilgi verebilirler. Aort ve
ana dallarinin viskoelastisitesini degerlendirmede
kolay uygulanan non-invazif ve santral bir yontem
olarak NDH o6l¢iimi, arteriyel sertligin
degerlendirilmesinde altin standart kabul
edilmektedir (7-9).

Giires rekabete dayali bir miisabaka sporu olmasi
nedeniyle, diren¢ (kuvvet), aerobik (dayaniklilik)
ve anaerobik egzersizler yogun olarak
uygulanmaktadir. Ulkemizdeki adolesan elit
glirescilerde arteriyel sertligin bu egzersizlere
tepkisini yeterince arastiran analiz ve ¢alismaya
rastlanmadi. Bu ¢alismamizda uzun siireli ve agir
egzersizin etkilerini gostermek icin diizenli
antrenman yapan adolesan elit giirescilerde
arteriyel sertlik parametresinin (NDH), ayn1 yas
araligindaki  sedanter  kontrol  grubuyla
karsilastirilmasi amaclandi.

GEREC ve YONTEMLER

Calismaya son dort yildir diizenli glires antrenmani
yapan 23 adolesan erkek elit atlet ile, yaslar
ayni olan ve aktif spor yapmayan 23 sedanter
erkek kontrol grubu dahil edildi. Hipertansiyonu
(TA>130/80), kalp-damar hastaligi, obezitesi
(viicut kiitle indeksi >30 kg/m?2), kronik sistemik
hastalig1 olanlar, giires disinda aktif sporculuk
gecmisi olanlar, sigara kullananlar ¢alisma disi
birakildi. Calisma o6ncesi etik kurul onayr ve
olgulardan onam alind.
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Olgularin yas, boy ve viicut agirhgi olgtimleri
yapildi. Sirtiistli yatis (supin) pozisyonunda, cival
sfigmomanometre ile brakiyal arterden sistolik
ve diyastolik kan basinglar odlciildii. Radial arter
lizerinden istirahat nabiz degerleri kaydedildi.

NDH, belli mesafeye kadar ayrilmis iki arterin
(karotis-femoral, brakiyal-radyal arterler gibi)
trasesi lizerine transkutandz olarak fikse edilmis
iki ultrason ya da basinca duyarh transdiiser
kullanarak olciilebilen bir parametredir (7).
NDH ol¢iimleri bu calismada fotopletismografi
(PPG) cihazi kullanilarak, supin pozisyonda yapildi.
PPG; nabiza bagh olan cilt kan akimindaki hacim
degisikliklerini 06l¢gmeye yarayan optik bir
aractir. PPG cihazi, kan oksijen satlirasyonu
Olcimlerinde, kalp monitorizasyonunda ve
periferik vaskiiler agaci degerlendirmede, nabiz

RRI

Elit Giirescilerde Nabiz Dalga Hizi

gecis zamani (NGZ) ve NDH 6l¢mek icin yaygin
bir sekilde kullanilmaktadir (10).

NDH hesaplamasinda dnce suprasternal centikten
orta parmak ucuna kadar uzunluk él¢iildii. Parmak
ucuna takilan PPG cihazi ile elde edilen nabiz
dalgast ve es zamanlh elde edilen elektro-
kardiyografi (EKG) kayitlarindan NDH hesaplandi.
Yontemde, EKG’deki R dalgasi zirvesi ile nabiz
dalgasinin ¢ikan kolunun ayak noktasi arasindaki
stiire hesaplanarak NGZ elde edildi (Sekil 1).
Olgiilen kol uzunlugunun NGZ'ye béliinmesiyle
NDH elde edildi. Ol¢iim, ortamin sicakhg klima
ile 22-24°C arasinda otomatik olarak kontrol
edilen sessiz bir odada sabah saat 10-12 arasinda
yapildi. Katilimcilardan kayitlamadan en az bir
saat oOnce cay, kahve ve enerji icecekleri
icmemeleri istendi. Kayitlama sirasinda hareketsiz
kalmalari saglandu.
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NGZ: Nabiz gegis zamani

YZ: Yukselme zamani

Sekil 1. Pletismografik yontem ile nabiz dalga hiz1 él¢limii. RRI: R-R intervali

Verilerin analizinde SPSS 22.0 (IBM SPSS for
Windows version 22, IBM Corparation, Armonk,
New York, United States) programi kullanildi.
Kantitatif veriler ortalama #* standart sapma
degerleri seklinde ifade edildi. Verilerin normal
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dagilima uygunlugu Kolmogorov-Smirnov testi ile
incelendi. Bagimsiz gruplarin degerlendirilmesi
Student t-testi ile yapildi. Veriler %95 giiven
diizeyinde incelendi; p<0.05 degeri anlamh kabul
edildi.
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Haftada dort giin antrenman (iki giin kuvvet ve
dayaniklilik, iki giin kombine egzersiz programi)
uygulayan giirescilerin ortalama spor yaslari
4.3+0.3 yil olarak saptandi. Atlet grubu ile
kontrol grubu arasinda yas ag¢isindan anlamli
farkliik yoktu (p>0.05) (Tablo 1). Kontrol
grubunun ortalama boyu atlet grubununkinden
anlamli olarak uzundu (p<0.001). Viicut agirlig:
acisindan kontrol grubuyla atlet grubu arasinda

E. Berk, A Demirel

anlamh farklhilik yoktu (p>0.05). Kol uzunluklari
da farkli degildi (sirasiyla 85.6+1.8 ve 84.5+5.3 cm,
p>0.05). Kontrol grubunun viicut kiitle indeksi
(VKI) degerleri atlet grubunkinden anlamli olarak
diistiiktii (p<0.001). Atlet grubunun istirahat
nabiz dlciim degerleri ve arteriyel kan basinci
degerleri, kontrol grubundaki degerlerden anlaml
olarak diisiiktii (her ikisinde de p<0.001). Kontrol
grubunun NDH degerleri (4.66+£0.16 m/s) atlet
grubundakilerden (4.41+0.18 m/s) anlaml
diizeyde yiiksekti (p<0.001) (Tablo 1 ve Sekil 2).

Tablo 1. Giiresgiler ve sedanter kontrol grubun demografik dagilimi, NDH degerleri

Giiresciler (n=23) Sedanter grup (n=23) p
Yas (y1l) 16.0+1.1 15.9+0.9 >0.05
Boy (cm) 164.0+9.4 171.8+3.5 <0.001
Viicut agirhig: (kg) 64.5+17.4 57.8+8.1 >0.05
Nabiz (istirahat) (atim/dk) 67.0+8.0 78.0+7.0 <0.001
Kan basinal (istirahat) (mm Hg) 100£6/70+£5 111+8/81+3 <0.001
VKI (kg/m?) 23.6+3.8 19.5+£2.4 <0.001
NDH (m/sn) 4.41+0.18 4.66+0.16 <0.001

VKI: viicut kiitle indeksi, NDH: nabiz dalga hiz
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Sekil 2. Her iki grubun nabiz dalga hiz1 degerleri. PWV (NDH): nabiz dalga hiz1
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TARTISMA

Atlet grubunun kontrol grubuna gére VKI'leri
yliksek, boylari kisa olarak bulundu. Her iki grup
arasinda viicut agirhigi ve kol uzunlugu degerleri
arasinda anlaml bir farklilik olmamasina ve
glirescilerin boylarinin daha kisa olmasina
karsin; atlet grubunda VKI degerlerinin yiiksek
bulunmasi, yapilan kuvvet, dayaniklilik, anaerobik
ve kombine egzersizlerin bir sonucu olarak,
glirescilerde kas kiitlesinin yogun olmasina
baglanabilir. Sonuc olarak kas yogunlugu arteriyel
sertlik degerlendirmesi yoniinden olumlu bir
parametre olabilir.

Giires sporunda basari icin kas kuvveti, hizl
reaksiyon zamani, yiiksek aerobik ve anaerobik
kapasite oldukca 6nemlidir. Fizik yapi olarak genis
omugzlarin, uzun kollarin ve saglam bir kas-iskelet
yapisinin bulunmasi, bu sporla st diizeyde
ugrasanlarin kisa siirede fiziksel uyumluluk
kazanmalarina olanak saglamaktadir. Literatiirdeki
calismalarla kiyaslandiginda, elit adolesan
glirescilerin de ayni 6zelliklere sahip olduklar:
goriilmektedir (11,12).

Kalp hizi degeri, otonomik sinir sisteminin
sempatik ve vagal bilesenleri tarafindan kardiyak
modiilasyonu yansitan o6nemli bir belirtectir.
Atletlerin antrenmana uyumlarint ve gelisim
zamanlarini izlemek ve daha iyi performanslara
yol acacak optimum antrenman yiiklerini
belirlemek icin en kullanish araglardan biridir.

Insanlarda fiziksel uygunlugun damarsal
yapilara olumlu etkileri vardir. Akut egzersiz
arter fonksiyonunda ¢ok hizli degisimlere neden
olurken; tekrarlayici egzersiz epizodlar1 kronik
fonksiyonel adaptasyona ve yapisal arteriyel
remodelinge neden olmaktadir. Bu degisimler
yukiin karakteristigiyle dogrudan iliskilidir (13).

Calismamiza katilan elit atletlerin nabiz (67.0+8.0
atim/dk) ve arteriyel kan basinci degerleri
(100+6/70+5 mmHg), sedanter kontrol grubu
degerlerinden (sirasiyla 78.0+7.0 atim/dk ve
111+8/81+3 mmHg) anlamli olarak diisiiktii
(her ikisi icin p<0.001). Bu sonuc¢ diizenli
aerobik ve anaerobik egzersiz yapan atletlerin
kardiyo-vaskiiler distantibilitesi ile dogru
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orantili olarak literatiir ile uyumlu bir anlam
tasimaktadir (14-16).

Kanin sol ventrikiilden c¢ikan aorta atilmasi,
aortu dilate eder ve arteriyel agaca belli hizlarda
yayilim gosteren bir nabiz dalgasi olusturur. Bu
dalganin yayilim hiz1 arteriyel sertligin bir
Olctitiic olan NDH’dir. Hiz ne kadar yiiksekse
arteriyel sertlik o kadar fazla ve arteriyel
genisleyebilme kabiliyeti (distansibilite) o kadar
zayiftir. Ateroskleroz varhigi ve yayginliginin
noninvazif olarak belirlenmesine yonelik bir¢ok
yontem gelistirilmistir ve arteriyel sertlik
Olcimleri bu  yontemlerin en  yaygin
kullanilanlarindandir (17,18).

Direnc egzersizlerinin kas-iskelet sistemi tizerinde
derin etkileri vardir; fonksiyonel kapasitenin
korunmasina ve osteoporozun Onlenmesine
katkida bulunur (19). Bununla birlikte, direng
egzersizlerinin  kardiyovaskiiler sistem ve
arteriyel uyum iizerindeki etkileri tartismalidir.

Kasikcioglu ve ark. (20), elit adolesan erkek
glrescilerle saglikli kontrol grubu iizerinde,
direnc egzersizlerinin kardiyovaskiiler etkilerini
ekokardiyografik  oarak  degerlendirdikleri
incelemede, aort sertligi indeksinin elit atletlerde
kontrol grubuna gore anlamli derecede yiiksek
ve arteriyel genisleyebilme kabiliyetinin diisiik
oldugunu saptamislardir.

Yarismali sporla ugrasan kadin atletlerin, sporu
biraktiktan sonraki donemde, egzersizin,
modalitelerine bagh olarak arteriyel sertlik
tizerinde cesitli etkileri oldugunun gosterildigi
prospektif bir calismada, aerobik egzersizin
normotansif ve hipertansif olgularda arteriyel
sertlik tlizerinde yararh bir etkiye sahip olma
egiliminde  oldugu  saptanmistir.  Direncg
egzersizinin tipine ve yogunluguna bagl olarak
arteriyel sertlik lzerinde farkh etkilere sahip
oldugu gorilmiistiir. Giiclii diren¢ egzersizleri,
arteriyel sertlikteki artisla iliskili bulunmus,
yavas eksantrik tarzda, diisiik yogunluklu direng
antrenmaninin, saglikli bireylerde alt ekstremitede
arteriyel sertlik iizerinde olumsuz bir etkisi
goriilmemis; kombine egzersizlerin ise, arteriyel
sertlik lizerinde noétr, hatta yararh bir etkiye
sahip oldugu saptanmistir (21).
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Baykara ve ark. (22), kisa siireli diizenli egzersizin
arteriyel sertlik parametrelerini iyi yonde
etkiledigini gdstermislerdir. Sedanter bireylerde
kisa stireli aerobik egzersizin diastolik duvar
stresi, elastik modiil ilizerine gii¢lii uzun siireli
etkileri olmakla birlikte, arteriyel sertlik ve
distansibiliteye etkisiz oldugu gézlenmistir. Farkl
parametrelerin arteriyel sertligi degerlendirmede
kullanilmasi bu sonucu dogurmus olabilir.

Geng yiizuciilerle elit bisiklet sporcularinin ve
sedanter grubun karsilastirildigi bir ¢alismada,
arteriyel sertligin (NDH), sedanter yasitlarina
gore ylziiciilerde ve bisiklet sporcularinda daha
diistik oldugu gozlemlenmistir (23).

Bizim calismamizda adolesan elit atlet grubunun
santral arteriyel sertlik 6l¢iim degerleri (NDH)
(4.41+0.18 m/s), sedanter kontrol grubundan
(4.66£0.16 m/s) anlaml diizeyde disiik bulundu
(p<0.001).

Saka ve ark. (24), 17-32 yas aerobik egzersiz
yapan elit atletlerdeki arteriyel sertligin, aymi
yas grubu anaerobik veya direncli egzersiz
yapan elit atletlere gore farkli olup olmadigini
degerlendirdikleri arastirmada, elit basketbolcular
ile elit haltercilerin ve sedanter kontrol grubunun
NDH o6l¢timleriyle birliktr ekokardiyografik
goriintiilemelerini  karsilastirmiglardir.  Eko-
kardiyografik Ol¢iimlerden elde edilen aortik
elastik ozellikler gruplar arasinda farklilik
gostermezken, NDH o6l¢iimleri, hem basketbolcular
hem de haltercilerde kontrollere gore anlamli
olarak daha diisiik bulunmus, basketbolcular ve
halterciler arasinda anlamli fark gérilmemistir.
Var olan bilginin aksine, halterciler gibi daha
direngli egzersiz yapan atletlerin arteriyel sertligi
onemli 6l¢iide iyilesmistir.

Bu calismalardan ve bizim ¢alismamizdan ¢ikan
sonug, uzun vadede arteriyel sertligin, agirlikli
olarak diren¢ egzersizlerinden olusan spor
aktivitelerinden olumlu etkilendigi yoniindedir.
Her ne kadar akut direncli ve/veya anaerobik
egzersiz sonrasinda NDH artisini (arteriyel
elastisitenin azaldigin1) gosteren siirh sayida
calisma olsa da; halter, giires gibi sporlarda,
hem akut hem de uzun siireli yogun direng
egzersizlerine kardiyovaskiiler yanitin ayrintili
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olarak degerlendirilmesinde yarar vardir. Ozellikle
uzun siirecte nabiz, arteriyel elastisite (NDH),
arteriyel kan basinci gibi parametrelerde olumlu
iyilesmeler goriilmesi kuvvetle olasidir.

SONUC ve ONERILER

Farkli spor branslarinda antrenmanlar da dogal
olarak farkliliklar gosterecektir. Bu nedenle her

bransta en iist performansa ulasmak icin
antrenman  dzelliklerinin ~ farkli  dilizeyde
gelistirilmesi, ayni zamanda antrenmanlarin

organizmada olusturdugu etkilerin de iyi bilinmesi
gerekmektedir. Arteriyel sertlik sporcular icin
kardiyovaskiiler hastalik ve mortalitenin bagimsiz
bir degerlendirme ol¢iitidir. Kuvvet, esneklik,
dayaniklilik, stirat ve cabukluk gerektiren
performansa dayal giires gibi agir spor dallarinda,
sporcularin NDH degerleri ve diger kardiyo-
vaskiiler parametrelerinin yakindan izlenmesi
yararl olacaktir. Egzersizin adolesan giirescilerde
arteriyel sertlik lizerine etkilerini degerlendirmeyi
amagclayan bu calismanin, arteriyel fonksiyonun

yogun egzersiz uygulamalarina nasil yanit
verdiginin saptanmasina yardimci olacagl
diistincesindeyiz.

Calismaya smirli sayida adolesan elit atlet ve
aynt yas sedanter olgularin katilmasi,
sonuglarimizin belli siirlarda olmasina yol
acmis olabilir. Ayrica olgularda kuvvet ve
dayaniklilig1 degerlendiren testlerin yapilmamis
olmasi, santral NDH ile birlikte periferik NDH
Olciimiin ve diger kardiyovaskiiler degerlendirme
Olcimlerinin  yapilamamas1 verilerimizi ve
calismamizi sinirll kilmaktadir. Her ne kadar
NDH, arteriyel sertligi degerlendirmede altin
standart kabul edilse de, sadece NDH hesaplayarak
arteriyel sertlik hakkinda kesin yargida bulunmak
yaniltict olacaktir. Bu anlamda genis sayida ve
farkli sportif aktiviteleri (direngli, aerobik,
anaerobik egzersiz) yapan adolesan elit sporcu
gruplari lizerinde karsilastirmali NDH ve diger
kardiyovaskiiler parametreleri degerlendiren
calismalar yapmanin, literatiire ve spor
hekimligine daha fazla katki saglayacagi
kananatindeyiz.
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