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Amag: Bu ¢calismada diizenli egzersiz yapan sporcular ile sedanterler arasinda serum albimin, trik asit, kalsiyum
(Ca*z) ve inorganik fosfor diizeyleri agisindan fark olup olmadidinin arastinimasi amaclanmistir. Yéntem:
Galisma son ¢ yildir diizenli olarak egzersiz yapan ve haftada en az 3 giin olmak lizere son 3 ay siresince art
arda ikiden fazla guinl egzersiz yapmadan gecirmeyen 18-23 yas grubundaki 13 erkek ve 12 kiz (sporcu grubuna)
ve ayni yas grubunda ve sporcu grubu ile benzer vicut kitlesine sahip 13 erkek ve 12 kiz sedanter (kontrol
grubu) Gzerinde yapildi. Serum albiimin, (rik asit, iyonize kalsiyum (Ca*z) ve inorganik fosfor seviyeleri saptandi.
Bulgular Student’in t testi ile dederlendirildi. Bulgular: Kizlarda serum ca® diizeyleri sporcu grubunda sedanter
gruba gére anlaml olarak daha disiik bulundu. Olgiimii yapilan diger parametreler icin ise anlamii fark yoktu.
Sonug: Kiz sporcularda serum kalsiyum diizeylerinin sedanterlere gére daha disiuk olmasi sporcularn diisik
viicut kiitlesini saglamak icin besin alimlarini sinirladiklayip yeterli kalsiyum almamasina bagh olabilir.

Anahtar kelimeler: Egzersiz, sedanter, albiimin, Urik asit, kalsiyum, fosfor

Serum albumin, uric acid, calcium and phosphorus levels of athletes and sedentaries

Objective: In this study it was aimed to show whether there was any difference in the levels of serum albumin,
uric acid, calcium and inogganic phosphorus of athletes and sedentaries. Methods: The athletes had done regular
exercises for last three years and did not spend more than two days without exercises for last three months. This
group included 13 male and 12 female aged 18 to 23 years. 13 male and 12 female controls at the same age and
body weight with the athlete group. Serum atbumin, uric acid, calcium and inorganic phosphorus levels of the two
groups were analyzed. Results were evaluated with Student’s t-test. Results: In females, serum calcium levels of
athletes were significantly lower than those of controls. Other parameters showed no significant difference.
Conclusion: Significantly lower calcium levels of female athletes were than those of sedentaries, may be due to
insufficient intake of calcium since the athletes, limited the food intake to balance their body weight.
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“Turk Fizyolojik Bilimler Dernegi 24. Ulusal Kongresinde (14-19 Egzersiz esnasinda artan metabolik aktivite serum
Eylul 1998 Samsun) poster olarak sunulmustur. lipitlerinde, elektrolitlerde ve bazi -enzimlerde

4 degisikliklere sebep olmaktadir (1,2).
Yazigma  Adresi:  Yrd.Dog.Dr.Giinfer Turgut, Pamukkale

Universitesi Tip Fakiltesi Fizyoloji Anabilim Dali, PK. 33, Egzersizin kalsiyum ve parathormonun serum ve
20200-Denizli plazma konsantrasyonlarin1 degistirdigi bildirilmistir
(3-5). Hatta bu degisiklik yapilan bir ¢aliymaya (6)
gore egzersizden 72 saat sonra dahi devam
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etmektedir. Ciinkii iskelet metabolik agidan aktif bir
organdir ve egrzersizle uygulanan metabolik
yiklenmeye kemik uyum saglayamamaktadir (7).
Fakat bu yiikiin iskeleti etkileme mekanizmasi detayli
olarak bilinmemektedir (8,9). Bunun yaninda egzersiz
ile plazma albiimin (10) ve trik asit (11) iliskilerini
inceleyen arastirmalar da bulunmaktadir.

Bu arastirmada uzun stiredir diizenli egzersiz yapan
sporcular ile sedanter yasam siiren kisilerde serum
albimin, unk asit, iyonize kalsiyum ve fosfor
diizeylerinin nasil degistiinin  go6sterilmesi
amaglandi.

Yontem

Calismaya son 3 yildir diizenli olarak egzersiz yapan
. ve son 3 ayda art arda ikiden fazla giinii egzersiz
yapmadan gegirmeyen, 8-23 yaslarindaki 25 goniilli
sporcu (13 erkek, 12 kiz) ve aynit yas grubundan ve
benzer viicut kitle indeksine sahip 25 saghkli sedanter
(13 erkek, 12 kiz) katilds.

Alinan vendz kan oOrneklerinden elde edilen
serumlarda albiimin, iirik asit, kalsiyum ve fosfor
seviyeleri Boehringer—Manheim marka ticari kitlerle
Hitachi 704 otoanalizérde tespit edildi. Kisilerin
agirhk ve boylarindan  viicut kitle indeksleri
hesaplandi.  Gruplar arasi istatistiksel analiz
Student’1n t testi ile yapildu.

Bulgular

Sporcu ve sedanter gruplarm serum albiimin (g/dl).
trik asit (mg/dl), kalsiyum (mg/dl), fosfat (mg/dl)
dizeyleri ve viicut kitle indeksleri Tablo 1°de
eoriilmektedir.

Serum kalsiyum diizeyleri sporcu gruptaki kizlarda
sedanter grubundaki kizlara gére anlamli olarak daha
azd1 (P<0.05). Toplamda da sporcu grubunun serum

kalsiyum diizeyleri sedanter grubunkine oranla daha
az idi (P<0.05).

Serumdaki albiimin, irik asit, fosfat diizeyleri
bakimindan sporcular ve sedanterler arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanamadi.

Tartisma ve sonug¢

Egzersiz kisileri viicutlarindan emin olmaya ve kendi
imajimt olusturmaya  dogru  gétiren  olumlu
davraniglar geligtirir (12). Egzersizin kemik mineral
dansitesi tizerine etkisi tartismalidir, bugiin gecerli
olan hipoteze gore kalsiyum alimi fiziksel aktiviteye
kemik cevabimi degistirir (13). Yiiksek kalsiyum
alimlarinda  fiziksel  aktivite  kemik  mineral
yogunlugunu artirir, kalsiyum alimi1 1000 mg/giin’den
az ise etkisi yoktur (13). Arastirmamizda sporcularda
ve Ozellikle kiz sporcularda serum kalsiyum
diizeylerini sedanterlere gore daha diisiik bulduk.
Timmerman (12) kadin sporcularda demir ve
kalsiyum eksikliklerinin stk goriilen beslenme
sorunlari  oldugunu bildirmistir. Diger taraftan
kadinlar - demir ve kalsiyuma daha fazla ihtiyag
duymaktadir (14).

Egzersiz yapan kisilerin besin ihtiyaglari, temelde
kisinin egzersiz ylki (Egzersiz siddeti x egzersiz
stkli81 x egzersiz siiresi) ve viicut kitlest ile iligkilidir.
Erkek sporcular genellikle giinliik enerji, vitamin ve
mineral ihtiyaclarini karsilamaya yetecek diyet alirlar
(15). Birgok kadin sporcuda ise; enerji alimi egzersiz
yiiklerinden beklenenden daha azdir ve bunun sonucu
olarak demir, kalsiyum, B, vitamini ve ginko alimlari
siklikla &nerilen gtinlik ahmlarin altindadir (15).
Sporcular dusiik viicut kitlesini saglamak igin besin
alimlarint sinirladiklarindan yeterince mineral ve
vitamin alamiyor olabilirler (16). Bizim sonuglarimiz
da sporcularin ve ozellikle kadin sporcularin besin
alimlarini siirladiklar ve/veya dengesiz

Tablo 1. Sporcu ve sedanter gruplarin kan degerleri (Ortalama+SS) ve gruplar arasi anlamiihik diizeyleri

SEDANTER SPORCU

Kiz (n=12) Erkek (n=13) Toplamn (n=25) Kiz (n=12) Erkek (n=13) Toplam (n=25)
Albumin (g/dl) 4.60+0.17 4.4310.19 4.51+0.19 4.6710.57 4.3610.17 4.5110.43
Urik asit (mg/d!) 3.3510.70 3.6410.83 3.50£0.77 3.5910.91 4.09£0.83 3.85+0.89
Kalsiyum (mg/d}) 9.8910.72 9.41£1.12 9.64%+0.96 8.99+1.09" 9.1110.68 9.05+0.89"
Fostat (mg/dl) 3.95+0.97 3.2610.73 3.60+0.90 3.6410.49 3.031£0.31 3.32+0.51
VKI (kg/'mz) 20.99+2.95 22.01+2.89 21.52+2.90 20.8911.56  22.5412.45 21.75£2.20
Sedanter gruba gore “P<0.05
VKI: Vicul kille indeksi
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beslendikleri i¢in yeterli kalsiyum almadiklarini
gostermektedir. Bu, kemik dokusundan kalsiyum
kayb1 ve erken osteoporoz ile sonuclanabilir (14).
Ayrica, asiri egzersiz kadinlarda menstriie] bozukluga
ve buna bagh olarak gelisen Ostrojen diizeyindeki
azalmaya yol acarak kemik kitlesini azaltabilir (17).
Diger taraftan kalsiyum azhgmmn performans ve
dayaniklilikta azalmaya yol acabilecegi, sporcularda
yapilan (18,19)
bildirilmistir. Clinkii  kalsiyum ¢zellikle egzersiz
esnasinda fonksiyonlarinin yeterince
yapilabilmesi ve kas performansi igin gereklidir
(20,21).

ve ratlarda arastirmalarda

viicut

Egzersiz esnasinda parathormon seviyelerinin ve

bunun sonucu olarak da kemikten seruma kalsiyum
arttigy  gortilir  (22). Bu
mobilizasyonuna; egzersizin olusturdugu asidoz ve
esnasinda tiroid, antiditiretik, hormon
aldosteron, ACTH, kortikosteron gibi hormonlarda
meydana gelen dalgalanmalar da yardimct olur (23).
Egzersiz sirasinda olusan stres ve bunu takip eden
katekolamin saliigi bu mineral mobilizasyonunda
etkili olabilir (23). Diger taraftan egzersizde idrarla
kalsiyum atilimi artar (24). Kalsiyumun filtrasyon
yuikiindeki artig, bobrek tiibiiliinden geri emilimindeki
azalma veya bu ikisinin kombinasyonu sonucunda
egzersizde idrarla kalsiyum atilimi artar (24). Bébrek
tibiiler geri emilimindeki azalmaya muhtemelen
egzersiz esnasinda meydana gelen asidoz sebep olur
(25). Egzersizin kemik yogunlugunu, kemik kitlesini
ve kemik mineral igerigini uyarici etkilerine ragmen

saliniminin mineral

egzersiz

(26,27), yeterince kalsiyum almazlar ise sporcular bu
faydali etkilerden yararlanamazlar, hatta kemik
dokusundan kalsiyum kaybi ile erken donemde
osteoporoz meydana gelebilir (14).

Bu ¢alismada sporcular ve sedanterler arasinda serum
albiimin, tirik asit, fosfat diizeyleri agisindan farklilik
gozlenmemistir. Yapilan bir arastirmada (16) da
sporcularm yeterince krom, fosfat ve magnezyuma
sahip oldugu saptanmistir. Aynt sekilde sporcularda
plazma alblimin  diizeyinin de  degismedigi
bildirilmistir (10).

Sonug¢ olarak, bu arastirmada sporcularda ve dzellikle
kiz  sporcularda  serum  kalsiyum  diizeyleri
sedanterlere goére daha disiik bulundu. Sporcular
diigiik vucut kitlesini saglamak i¢in besin alimlarini
smirladiklart ve/veya dengesiz beslendikleri igin
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yeterli kalsiyum almiyor olabilirler. Bu da kemik
dokusunun gelisimini etkileyebilir.
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