Egzersizde Hormonal
Degisimler Ve Duzenleme

PROF.DR.MITAT KOZ



Egzersizde endokrin sistemin amaci ?

» Egzersizin olusturdugu stresin ortadan
kaldirilmasina yardimci olmak
(homeostazis)

— Artan enerji tuketimi

— Artan vucut IsisI

— Artan elektrolit kayb!

— Su, mineral, asit-baz degisimleri

— Kalp-dolasim sistemi fonksiyonlarindaki
degisim



Noro-endokrin sistem

* Vucutta i¢ ortamdaki dengelerin sabit

tutulmasini saglayacak otonom sistemler
bulunmaktadir.

» Bunlar sinir sistemi ve endokrin(hormon)
sistemdir.

« Siklikla bu iki sistem birlikte calisirlar ve
noroendokrin sistem olarak adlandirilirlar.



Noroendokrin sistem calisma sekilleri
Noronal-Hormonal

Bu iki sistem kullandiklari mesaj gonderme yolu
acisindan birbirinden farkhdirlar.

Endokrin sistem kana hormon salgilar,

Sinir sistemi ise bir sinirden digerine veya bir

sinirden bir dokuya bilgi-haber aktarmak icin

Eblrlotransmitter edigimiz maddeleri ureterek
ullanir.

Endokrin sistem gec olusan ancak uzun
sureli etkili degisikliklere neden olurken,
sinir sistemi daha daha hizli ve daha kisa
sureli etkiler olusturur.
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Dinamik etkilesim

 Hormon reseptorleri dinamik yapidadir ve
fizyolojik gereksinime gore surekli olarak
kendilerini ayarlarlar.

« Upregulasyon:;

— Hormon duzeylerinin azaldigi durumlarda hedef
hucrenin reseptor sayisini artirdigi durum.

« Downregulasyon ;

— Uzun sure yuksek hormon konsantrasyonlarina maruz
kalma sonucu hedef hucrenin reseptor duyarliligini
veya sayisinl azalttigr durum.




Hormon salgisinin kontrolu...

* Hormonal sekresyonlar genellikle
negatif feedback sistemler ile normal
seviyede tutulur.



Endokrin bez aktivitesi 3 yolla uyarilir.

 Hormonal uyarilma
— Hormonlar birbirlerinin sekresyonunu
etkileyebilir.
 Humoral uyarilma

— Kanda, safrada ve diger vucut sivilarindaki
bazi iyonlarin besin ogelerinin degismesi
hormon salgisini uyarir.

* Noral uyariima
— Sinirsel aktivite hormon salgilanmasini etkiler.
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Hipofiz bezi

Beyinde hipotalamusun hemen altinda
bulunur.

Iki ayri lobtan olugsmustur;

— Anterior lob (adenohipofiz)

— Posterior lob (norohipfiz)

Adenohipofiz gercek bir endokrin bezdir ve
salgi hucreleri ihtive eder.

Norohipofiz ise hiptalamustan koken alan pek
¢ok sinir ucunun sonlandigi bolumdur.



Norohipofiz hormonlari

* Norohipofizden hipotalamusta
sentezlenen 2 hormon salgilanir.
1. Antiditretik hormon (ADH)
2. Oksitosin



Antidiuretik hormon (ADH)

Antidiuretik: idrar atilimini azaltan

ADH diger adiyla vazopressinin ana gorevi
vucut sivi dengesinin duzenlenmesine
katkida bulunmaktir.

ADH nin hedef organi bobreklerdir.

Bobreklerden su geri emilimini artirarak, idrar
yoluyla su atilimini azaltir.

Dehidrasyon ve koma gibi kan sivi miktarinin
azaldigi durumlarda ADH salgisi artar.



I Figure 6.5 The mechanism by which antidiuretic hormone (ADH) conserves body water.







 Egzersizde
—plazma volumunun dusmesi,
—ozmolaritenin artmasi ve

—sempatik sistem aktivitesinin
artmasi hipofiz bezinden ADH
salgisini arttirir.

e Ozellikle egzersiz siddeti % 60
VO2 max. uzerine ciktiginda
ADH salgisi da artmaktadir.



Adenohipofiz hormonlari

. Growth hormon(GH)-Buyume hormonu

(BH)

Prolaktin

Tiroid stimule edici hormon(TSH)
Adrenokortikotropik hormon (ACTH)
Luteinizan hormon (LH)

Follikul stimule edici hormon (FSH)
Melanosit stimule edici hormon (MSH)



Buyume Hormonu (BH)

* Tek bir ozel hedef organi olmayip butun
vucut bolumlerini etkileyerek buyumeyi
uyarir.

* En belirgin etkisi cocuklarda ve adelosan
donemde doku kitlesini artirarak (protein
sentezi) ve hucre bolunmesini uyararak
buyumeyi hizlandirir.

 Uzun kemiklerin epifiz plaklari uzerine

dogrudan etkiyerek epifiz plaklarinin
devamhiligini saglar.



Buyume Hormonu(BH)

On hipofizden salgilanan BH dokularin protein
sentezlemesinde rol alan ana faktorddr.

BH direkt olarak yada indirekt olarak karacigerden
somatomedinler adi verilen faktorlerin salgisini
arttirmak suretiyle etkisini gosterir.

A kr'll%a' BH yag ve karbonhidrat metabolizmasinda da
etkiliarr.

BH kortizolun etkilerini destekler:;

— dokular tarafindan glikoz alimini azaltir,

— yag asidi mobilizasyonunu arttirir ve

— karacigerde glukoneogenezisi yani glikojen yapimini
hizlandirir.

Net etkisi plazma glikoz konsantrasyonlarini sabit
tutmaktir.



BH nin genel etkileri

 Protein sentez hizini artirir,
* Protein yikilimini azaltir,

e Glikoz kullanimini azaltir, onler;

— enerji kaynagi olarak karbonhidrattan yaga
dogru bir kayma olmasini saglar,



Buyume Hormonunun sekresyonunun
duzenlenmesi ve etkileri
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Buyume Hormonunun plazma glikozunun
ayarlanmasina etkileri
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Egzersiz-BH lliskisi

Egzersiz ile BH nun kandaki duzeyleri artar
ve egzersiz siddeti arttikga artis da daha
belirgin olur.

Maksimal bir egzersiz calismasinda
dinlenim degerinin 25 kati kadar artabilir.

BH egzersizde hemen artmaz, dereceli
olarak artar.

Egzersize BH cevabi bireyin fithes
duzeyiyle de yakindan iligkilidir.



Adenohipofiz hormonlari

. Growth hormon(GH)-Buyume hormonu

(BH)

Prolaktin

Tiroid stimule edici hormon(TSH)
Adrenokortikotropik hormon (ACTH)
Luteinizan hormon (LH)

Follikul stimule edici hormon (FSH)
Melanosit stimule edici hormon (MSH)



Prolaktin

Prolaktinin kadinlarda iki gorevi vardir;

. Ostrojen (disi cinsiyet hormonu) ile
birlikte gebelikte meme bezlerinde
meme kanallarinin geligsimini uyarir.

. Dogumdan sonra meme dokusunda
sut uretimini uyarir.



Prolaktin ve egzersiz

* Prolaktin duzeyleri yuksek yogunluktaki
egzersizde artar ve toparlanmada da 45

dakika icinde normale doner.

* Egzersizin yol actigl prolaktin degisimleri
over fonksiyonlarini inhibe ederek sporcu
kadinlarda siklus bozukluklarina yol
acabillir.

* Prolaktin duzeyleri maksimal egzersiz
sonrasi erkeklerde de artar.
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Adenohipofiz hormonlari

. Growth hormon(GH)-Buyume hormonu

(BH)

Prolaktin

Tiroid stimule edici hormon(TSH)
Adrenokortikotropik hormon (ACTH)
Luteinizan hormon (LH)

Follikul stimule edici hormon (FSH)
Melanosit stimule edici hormon (MSH)



Adrenokortikotropik hormon (ACTH)

e ACTH bobrek ustu bezinden glukokortikoidler
olarak adlandirilan steroid yapili hormonlarin
uretimini ve salgisini artirir.

 ACTH salgisi hipotalamustan salgilanan
kortikotropin salgilatici hormon tarafindan
duzenlenir.

e Stres, isulin, ADH ve diger hormonlar
kortikotropin salgilatici hormon salgisini
feedback mekanizmalar ile etkileyerek ACTH
salgisini artirirlar.



ACTH

* Yag dokudan yag asidi mobilizasyonunu
artirir,

» Glikoneogenezi artirir
* Protein katabolizmasini uyarir



ACTH ve egzersiz

 ACTH duzeyleri egzersiz siddeti aerobik
kapasitenin % 25 ini gegerse egzersizin
suresi ve siddeti ile orantili olarak artar



NS O kRoDd

Adenohipofiz hormonlari

. Growth hormon(GH)-Buyume hormonu

(BH)

Prolaktin

Tiroid stimule edici hormon(TSH)
Adrenokortikotropik hormon (ACTH)
Luteinizan hormon (LH)

Follikul stimule edici hormon (FSH)
Melanosit stimule edici hormon (MSH)



Adenohipofiz hormonlari

. Growth hormon(GH)-Buyume hormonu

(BH)

Prolaktin

Tiroid stimule edici hormon(TSH)
Adrenokortikotropik hormon (ACTH)
Luteinizan hormon (LH)

Follikul stimule edici hormon (FSH)
Melanosit stimule edici hormon (MSH)



Endokrin Bezler

Hipofiz bezi-Hipotalamus
Tiroid bezi

Paratiroid bezi

Bobrek ustu bezleri
Pankreas
Gonadlar-cinsiyet bezleri

Digerleri

— Bobrekler

— Pineal bez

— Timus bezi

— Kalp

— Sindirim kanali



Bobrek Ustii bezleri
(Adrenal Bezler)

 Her bir adrenal bez

iki farkli bezin

bilesiminden

olusmustur

— Medulla (i¢ bolumu),
adrenal medulla

— Kortex (dis bolum,
medullanin ¢evresi),
adrenal kortex




Adrenal kortex; Glukokortikoidler

 Glukokortikoidler 2 tiptir;
— Kortizol
— Kortikosteron

e Glukokortikoid etkinin % 95 i kortizole aittir.

* Glukortikoidler karbonhidrat, protein ve yag
metabolizmasi i¢cin gereklidir.

. GIukoneogenezi (karbonhidrat disindaki
kaynaklardan karacigerde glikoz
sentezlenmesi) uyarir.

* Allerjik reaksiyonlari ve inflamatuvar
cevaplari baskilar.



Kortizol ve ACTH

» Bobrekustu bezi korteksinden salgilanan
kortizol uzun sureli aclikta ve uzun surel
egzersizde cesitli mekanizmalar ile kan
glikozunun sabit duzeylerde tutulmasina

katkida bulunur.



Bu mekanizmalar arasinda:

1-Dokularin protein yikilimini arttirarak ﬁ protein
sentezini inhibe ederek), amino asit olugmasini
ve olusan amino asitlerin karaciger tarafindan
yeni glikoz sentezinde kullaniimasini
(glukoneogenezis) arttirmak,

2- yag dokusundan serbest yag asidi salinimini
arttirmak,

3-glikoz sentezinde gorev alacak karaciger
enzimlerinin sentezini uyarmak,

4- glikozun dokulara girigini engelleyerek daha
fazla yag asidi kullanmalarina zorlamak.



Adrenal cortex

General tissues

Adipose tissue




» Egzersiz kortizol salgisini etkiler.

» Kortizol salgisi egzersiz siddetiyle
yakindan iligkilidir.

* % 60 VO2 maksimumun altindaki
siddetlerde yapilan egzersizlerde plazma
kortizol duzeyleri duserken bu siddetin
uzerindeki egzersizlerde ve sonrasinda
artar.



Kortizol salgilanmasinin kontrolu ve etkileri
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Kortizolun plazma glikozunun ayarlanmasina
etkileri(SYA:Serbest yag asitleri)
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» Hafif egzersizlerde aldosteron salgisinda
yok denecek kadar az degisme olurken
egzersiz siddeti % 50 VO2 max.
Yaklastiginda renin-anjiotensin ve
aldosteron salgilari birbirine paralel olarak
artar.



Adrenal Medulla-Katekolaminler

 Adrenal medulladan epinefrin
(adrenalin) ve norepinefrin
(noradrenalin) salgilanur.

 Medullanin ana salgisi
epinefrindir, az miktarda
norepinefrin salgilanir.

 Bu iki hormon sempatik sinir
sitemini stimule eder.

e Epinefrin ve norepinefrin
sempatik sinir sitemine
benzer etki yaparlar. - e

 Hormonal etki daha uzun =
surer. g - ’-

e Medulla hormonlar stres
hormonlarndir.

Adrenal gland



Katekolaminlerin Etkileri
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Stres durumlarinda...

 Hipofiz bezinden ACTH salgisi uyarilir.

e ACTH kas, sindirim, dolasim ve solunum
sistemlerinin strese karsi koymasi icin adrenal
kortex ve medullayi uyarir.

— Protein yikilimi uyarilir, aciga ¢cikan amino asitler
enerji kaynagi olarak veya yaralanma durumunda

doku tamiri icin kullanilir.
— Amino asitler karacigerde glikoza cevrilir.

— Sempatik sistem etkileri artar.

e Uzamis stres durumlarinda immun sistem
baskilanir ve ciddi hastaliklar ortaya cikabilir.



Katekolaminler: Epinefrin ve Norepinefrin

- Bobrekustu bezi (BOB) medullasindan salinan
katekolaminler sempatik sinir sistemi aktivitesiyle yakin
iligkili olduklarindan egzersizde katekolamin
konsantrasyonlarinin artmasi surpriz degildir.

« BOB den salgilanan hormonlarin biyiik bir bolim
yaklasik % 80 i epinefrindir(E) dir.
- EveNE

— kardiyovaskuler sistem,

solunum sistemi,

gastrointestinal sistem,

karaciger,

salgi bezleri,

kas ve

yag dokusu uzerinde belirgin etkilere sahiptir.



Katekolaminler: Epinefrin ve Norepinefrin
etkileri-1

* Bu etkileri kisaca siralayacak olursak:

— sempatik sistemin uyariimasi salgi bezlerinin kan
damarlarini daraltarak sekresyon hizini azaltir,

— ter bezlerinin yogun ter salgilamasina neden olur,

— gastrointestinal sistem fonksiyonlarini azaltarak
besinlerin kanal boyunca ilerlemesini yavaslatir,

— kalbin kasilma gucunu, frekansini ve ileti hizini arttirir,

— karin i¢i organlarin, derinin, salgi bezlerinin
arteriyollerinde daralma,

— iskelet kasi, karaciger arteriyollerinde ve akciger
bronglarinda genislemeye neden olur.



Katekolaminler: Epinefrin ve Norepinefrin
etkileri-2

* Ayrica E ve NE;

— karacigerden glikoz,
—yag dokusundan da serbest yag asidi
mobilizasyonunu da artirir.
» E karacigerden glikoz mobilizasyonunda
rol alan ana katekolamin dir.



Norepinephrine Epinephrine

Blocks
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entry

Glycerol +
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FIGURI-I 20.11 » Chemical structure of the catecholamines epineph-
fiN& and norepinephrine and their role in substrate use (e.g., mobiliz-
NG glucose from the liver and free fatty acids from adipose tissue and
blunting glucose uptake by skeletal muscle). Norepinephrine serves
both as a hormone and as a precursor of epinephrine. It also functions
9 @ neurotransmitter when released by sympathetic nerve endings.



Egzersizin etkisi

Plazma E ve NE egzersizin
suresiyle lineer olarak artar.

Bu artiglar egzersize
kardiyovaskuler sistemdeki
ayarlamalari yapmanin
yaninda yakit
mabilizasyonundaki
ayarlamalara da yardim eder.

Plazma katekolamin
konsantrasyonlarindaki artiglar
egzersiz sure ve gsiddetiyle
yakindan iligkilidir, sure ve
siddet arttik¢ca salgida artar.
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Duzenli egzersizin etkisi-1

* Uzun sureli duzenli egzersiz calismasi
belirli bir is yukune verilen katekolamin
cevabinl lineer bir sekilde azaltir.

* Egzersiz calismasi maksimal bir egzersize
plazma katekolamin cevabinin antrene
bireylerde sedanterlerden daha yuksek
olmasina neden olur.



Duzenli egzersizin etkisi-2

« Katekolamin salgilama kapasitesinin duzenli
egzersiz ile artmasi kardiyovaskuler ve metabolik
sistem fonksiyonlarini artirarak egzersiz
performansinin artisina yardim eder.

* Diger yandan duzenli egzersiz egitimi ile ayni ig
yukune verilen katekolamin cevabinin azalmasi
dinlenim halinde ve normal gunluk yasam
aktivitelerinde kardiyovaskuler ve metabolik
sistemlere binen stresi ve beraberinde de genel
stresi azaltarak olumlu etkiler sergiler.



Endokrin Bezler

Hipofiz bezi-Hipotalamus
Tiroid bezi

Paratiroid bezi

Bobrek ustu bezleri
Pankreas
Gonadlar-cinsiyet bezleri

Digerleri

— Bobrekler

— Pineal bez

— Timus bezi

— Kalp

— Sindirim kanali



Pankreas

 Pankreas sindirimkanalina enzim
salgilayan egzokrin bir bez ve kana
hormon salgilayan endokrin bir organ
olarak iglev gorur.

e Hormonlar pankreasin endokrin
bolumundeki pankreatik adaciklarda
senteslenir, depolanir ve salgilanir.
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Pankreas hormonlari

Pankreatik adaciklardan;
Glukogon (alfa hucreleri)
Insiilin (beta hiicreleri)
Somatostatin (delta hucreleri)

Pankretaik polipeptid(F hucreleri)
sentezlenir.



Pankreas hormonlari;
Glukagon

e Glikojenin glikoza ¢cevrilmesini
(glikojenoliz) uyararak kan glikozunu
yukseltir.

 Yag dokusundan yag asidi ve gliserol
salinimini uyararak enerji icin yag
kullanimini tesvik eder.

 Bu nedenlerle glukagon hiperglisemik
bir hormondur.



Pankreas hormonlari;
Insulin

* Insiilin glukagonun tersi etkilere
sahiptir.

 Dokulara glikoz girisini artirarak kan
glikoz duzeylerini dusurur.

* Glikozun glikojene cevrilmesini
(glikogenez) uyararak depo edilmesini
saglar.



Insiilin Ve Glukagon
Insulin

» Pankreastan insulin sekresyonu
— plazma glikoz konsantrasyonu,
— plazma amino asit konsantrasyonu,

— sempatik ve parasempatik sinir stimulasyonu
ve

— c¢esitli hormonlar tarafindan kontrol
edilmektedir.

» Kan glikoz konsantrasyonlarindaki
degisiklik ana uyari kaynagidir.
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Insiilin ve Glukagonun Etkileri

Yag Dokusu Karaciger
— Glikojen
Trigliseritler )
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Karacigerde Glikoz karacigere
glikojen glikoza girer ve glikojen
cevrilir ve kana olarak depolanir,

salinir salinmaz




Diabetes Mellitus

Pankreas beta hucrelerince yeterli
miktarda insulin uretilemedigi zaman
diabetes mellitus adi verilen hastalik
ortaya cikar.

Hiperglisemi:kan glikozunda yukselme
Fazla insulin hipoglisemiye yol acar.
Insiilin ve glukagonun her ikisi de kan
glikozu tarafindan kontrol edilir.



Diabetes mellitus

Insulin eksikliginde dokular glikozu kandan
alamayacaklari icin, kan glikoz duzeyleri

yukselir.
Buna dibetes mellitus denir.
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@ Normal response

The rise in blood glucose @ after
eating stimulates insulin Q release
from the beta cells of the pancreas.
Insulin mediates facilitated diffusion
into the cell, whereby glucose
combines with a carrier on the
plasma membrane of muscle and
adipose tissue cells. Any glucose
not immediately catabolized for
energy becomes stored as glycogen
or synthesized to fat for later use.

@ Insulin-resistant response

The pancrease overproduces
insulin (abnormal output) in
response to a rise in blood glucose
as occurs from the rapid digestion
and absorption of some dietary
starches and simple sugars.
Excess insulin production
maintains blood glucose at the
upper level of the normal range.
Thus, the person does not classify
as type 2 diabetic. However, a
chronic high insulin output in
response to elevations in blood
glucose after eating eventually
produces the metabolic syndrome
of dyslipidemia, hypertension,
upper-body obesity, and increased
risk for heart attack and stroke.

¥
Muscle

Capillary fiber



Insdlin Ve Glukagon
Glukagon

» Insilinin tersine glukagon;
— karacigerden glikoz mobilizasyonunu,
—yag asitlerinden yag asidi mobilizasyonunu
artirarak

— kan glikoz konsantrasyonlarini yukseltici etkiler
sergiler.



Instlin Ve Glukagon

Glikoz ve serbest yag asitlerinin her ikisi de enerji
icin gerekli olduklarindan egzersiz aninda egzersizin
siddeti ile orantili olarak;

— glukagon konsantrasyonlari artarken,
— insulin konsantrasyonlari duser.

Cunku egzersiz aninda en onemli olaylardan birisi
kan glikoz konsantrasyonlarinin sabit tutulmasidir.

Egzersiz aninda dusen insulin ve artan glukagon
konsantrasyonlari kan glikozunun sabit tutulmasina
katkida bulunurlar.

Egzersiz aninda dusuk insulin konsantrasyonlari
karacigerden glikoz, yag dokusundan da yag asidi
salinimini artirir.
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Duzenli egzersizin etkileri...

* Diger yandan duzenli uzun sureli egzersiz
programiari sonrasi, ayni is yukune verilen
insulin cevabl, yani egzersiz aninda
insulinin dusmesi azalmaktadir.

» Uzun sureli duzenli egzersiz insulin
reseptorlerinin duyarhligini artirarak, yani
ayni etki icin daha az insulin kullaniimasina
yol acarak bu etkisini gerceklestirmektedir.
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% change during exercise
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Endokrin Bezler

Hipofiz bezi-Hipotalamus
Tiroid bezi

Paratiroid bezi

Bobrek ustu bezleri
Pankreas
Gonadlar-cinsiyet bezleri

Digerleri

— Bobrekler

— Pineal bez

— Timus bezi

— Kalp

— Sindirim kanali



Gonadlar: Cinsiyet bezleri

e Gonadlar kadinda overler erkekte ise
testislerdir.

 Gonadlar ureme fonksiyonlarini kontrol
eden hormonlar salgilarlar.

 Erkeklerde ana cinsiyet hormonu
testesteron, kadinlarda ise ostrojen,
progesteron ve relaxindir.



Testesteron

Testislerin interstitiel hucrelerinden salgilanir.

FSH ve LH ile birlikte spermatogenezi (sperm
uretimi) uyarir.

Erkek cinsiyet organlarinin geligimi ve
devamliligi i¢in gereklidir.

Ikincil cinsiyet 6zelliklerinin gelisimini uyarir;
— Yuzde ve pubik bolgede killanma

— Larinkste genisleme

— Sesin kalinlagmasi

— Kasliligin artmasi



Testosteron salgilanmasinin kontrolu ve
etkileri
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Plazma testosteron duzeyleri genc ve yasli
erkeklerde akut bir egzersiz sonrasi artar.

Ayrica antrene bireyler maksimal bir egzersize
daha fazla androjen cevabi gosterirler.

Egzersize testosteron cevabi ¢alisma suresi ve
toplam yapilan isten ziyade calisma yogunlugu
ile iliskilidir.

Erkeklere nazaran ¢cok daha az olmasina karsin
kadinlarda da plazma testosteren duzeyleri
egzersizle artar.



Kronik egzersiz ¢alismasi seks hormonlarinin
salgilanma duzenlerini etkileyerek bayan
sporcularda siklus bozukluklarina yol acabilir.

Ornegin endurans atletlerinin % 29 unda primer
amenoreye (sikluslarin baglamasinin 16 yasina
kadar gecikmesi) veya sekonder amenoreye
(menstruel sikluslarin yok olmasi) yol actigi
gosterilmistir.

Ozellikle sekonder amenore disik Ostrojen
duzeylerine yol agmaktadir.

Dusuk ostrojen de kemik mineral yapisini
olumsuz etkileyerek ozellikle yaslarda
osteoporoza yol agcmaktadir.



Androgen Converted to
(testosterone S——
from testes)

A Libido

Hair loss
at temple

* Facial hair

Vocal cord
enlargement
(deepening
of voice)

* Body hair

* Pubic hair

Sperm
production

Other
targets:

*Muscle strength

*Prostate growth

«Skin glands(acne
and body odor)
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