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OZET

Amag: Kuvvet ve HIIT antrenmanlarina bagl olarak degisen noral adaptasyon ve motor

tinite biiyiikliik indeksi ile yorgunluk seviyeleri arasindaki iliskinin incelenmesidir.

Yontem: Arastirmaya 18-30 yas arasi, saglikli 62 erkek katilimci dahil edilmistir.
Katilimcilar rastgele bir sekilde Kuvvet Antrenman Grubu (n=23), HIIT Antrenman
Grubu (n=21) ve Kontrol Grubu (n=18) olarak 3 gruba ayrilmistir. Antrenman gruplari
haftada 3 giin antrenman programina katilarak, giinde en az 20dk. en fazla 60 dk. olacak
sekilde 8 hafta boyunca antrenman yapmustir. Kontrol grubu ise herhangi bir antrenman
protokoliine katilmamistir. Tiim katilimcilara 8 haftalik antrenman siirecinden 6nce ve
sonra boy ve agirlik, Hoffmann Refleks, Rekiirren Inhibisyon, Presinaptik Inhibisyon,
MUNIX, Yiizeyel EMG ile Yorgunluk ol¢iimii, izokinetik kuvvet ve izokinetik
dayaniklilik 6l¢timleri yapilmistir. Her grubun kendi igerisindeki degisim ve etkilesimini
incelemede Tekrarli Olgiimlerde Varyans Analizi (ANOVA) kullanilmustir. Istatistiksel
analizde grup ve zaman farki elde edilen verilerde ikiserli karsilastirmalarin elde
edilebilmesi i¢in Post-Hoc Bonferonni diizeltmesi kullanilmigtir. Degiskenler arasindaki

iligkiyi belirlemek icin Pearson Korelasyon analizi kullanilmistir.

Bulgular: 8 hafta uygulanan HIT ve Kuvvet antrenmanlarinin izokinetik kuvvet ve
dayanikliligi, motor néron uyarilabilirligi, rekiirren inhibisyon, presinaptik inhibisyon ve
motor iinite biiyliklilk indeksini artirdigi belirlenmistir (p<0.01). HIIT ve Kuvvet
antrenmani gruplarinin yorgunluk indekslerinin arttig1 saptanmstir. Yorgunluk indeksi ile
presinaptik inhibisyon ve rekiirren inhibisyon arasinda negatif yonde anlamli bir iligki
oldugu belirlenmistir (p<0.01). Motor iinite biiyiikliik indeksi ile Hoffman refleks arasinda
pozitif yonde anlamli iligkinin oldugu goriilmiistiir (p<0.05). Yorgunluk indeksi ile motor

iinite biiyiikliik indeksi arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki yoktur (p>0.05).

Sonug: 8 hafta uygulanan HIIT ve Kuvvet antrenmanlariin noral adaptasyon ve motor

tinite biiytikliik indeksi ve yorgunlugu gelistirdigi sdylenebilir.

Anahtar Kelimeler: Antrenman, Néral Adaptasyon, MUSIX, Yorgunluk Indeksi



ABSTRACT

Objective: The aim of this study was to investigate the correlation between strength and
HIIT training-induced changing neural adaptation and motor unit size index with fatigue

levels.

Method: 62 healthy male participants aged 18-30 years were included to the study. The
participants were randomly divided into three groups as Strength Training Group (n=23),
HIIT Training Group (n=21) and Control Group (n=18). Training groups participated in
the training program 3 days a week, at least 20 min. up to 60 min. training per day for 8
weeks. The control group did not participate in any training protocol. All participants were
measured height and weight, Hoffmann Reflex, Recurrent Inhibition, Presynaptic
Inhibition, Fatigue measurement with superficial EMG, isokinetic strength, isokinetic
endurance and MUNIX before and after 8 weeks of training. Variance Analysis (ANOVA)
in Repeated Measures was used to examine the change and interaction of each group. In
the statistical analysis, Post-Hoc Bonferonni correction was used in order to obtain
multiple comparisons in the data obtained from group and time differences. Pearson
Correlation analysis was used to determine the correlation between variables.

Results: It was determined that 8 weeks of HIIT and Strength training increased the
isokinetic strength and endurance also motor neuron excitability, recurrent inhibition,
presynaptic inhibition and motor unit size index (p <0.01). It was determined that the
fatigue index of HIIT and Strength training groups increased (p<0.01). It was determined
that there was a significant negative correlation between recurrent inhibition and
presynaptic inhibition with fatigue index (p <0.01). It was seen that there was a positive
correlation between motor unit size index and Hoffman reflex (p <0.05). There was no
statistically significant correlation between fatigue index and motor unit size index (p>
0.05).

Conclusion: It can be said that 8 weeks of HIIT and Strength training improved neural

adaptation, motor unit size index and fatigue.

Key words: Training, Neural Adaptation, MUSIX, Fatigue Index
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1. GIRIS

Insan sinir sistemi, farkli antrenman tiirlerine yiiksek oranda adapte olur ve uyum gosterir.
Bu noral adaptasyonlar antrenmana bagli olarak hem spinal seviyede hem de supraspinal
seviyede gergeklesir. Antrenmanin yontemi, siddeti ve kapsamina bagl olarak uzun stireli
antrenmanlar néromuskuler sistem tizerine spesifik adaptasyonlara neden olur (Koceja ve
ark., 2004; Vera-lbanez ve ark., 2017). Kuvvet ve dayaniklilik antrenmanlarinin farkl
adaptasyonlar gosterdigi bilinse de noral adaptasyon boyutu bir ¢ok aragtirmada kombine
bir arastirma yapilmaksizin ayr1 ayr1 incelenmistir ve daha fazla arastirma yapilarak
etkilerinin ve mekanizmalarinin incelenmesi gerektigi belirtilmektedir ( Hakkinen ve
Komi, 1986; Aagaard, 2003). Buna bagli olarak néral adaptasyonun temel bilesenlerinin
ayr1 ayr1 incelendigi arastirmalar da antrenmana bagli néral adaptasyon gelisimi hakkinda
yetersiz kalmaktadir (Kidgell ve ark., 2017; Earles ve ark., 2002). Ayrica antrenman
metoduna bagli olarak degismesi beklenen motor iinite biiyiikliikk indeksinin ne sekilde
etkilenecegi yeni bir yaklagim oldugundan literatiirde bu konu ile ilgili bilgiler yetersiz
kalmaktadir (Power ve ark., 2016). Literatiirde spesifik antrenman yontemlerine bagl
olarak gerceklesen yorgunlugun noral adaptasyonla iliskilendirildigi herhangi bir
arastirmaya rastlanmamistir. Kuvvet ve HIT antrenmanlarinin spinal seviyede farkli
adaptasyonlar meydana getirmesi, bu adaptasyonlarin belirlenerek yorgunlukla olan
iligkisi goz oniine alindiginda, antrenmana olan néral adaptasyonun temel mekanizmalar
hakkinda c¢ikarim yapilabilecegi diisiiniilmektedir. Direk olarak belirlenemeyen bu
degiskenlerin birbiriyle olan iliskileri boyutunda agiklanacak olan kavramlarin elde

edilmesi, antrenmana olan noral adaptasyon boyutunda aciklik getirebilir.
Bu bilgilere dayanarak,

Bu caligmanin ana amaci: Kuvvet ve HIIT antrenmanlarina baglh olarak degisen noral
adaptasyon ve motor iinite biiyiikliik indeksi ile yorgunluk seviyeleri arasindaki iligkinin

incelenmesidir.

Calismanin alt amaglari:



1) Kuvvet ve HIIT antrenmanlarinin noral adaptasyon degisimini incelemektir.

2) Kuvvet ve HIIT antrenmanlarinin motor iinite biiyiiklilk indeksi degisimini

incelemektir.

3) Kuvvet ve HIIT antrenmanlarina bagli olarak gelisen yorgunluk seviyelerini

aragtirmaktir.
Bu calismanin ana hipotezi;

Kuvvet ve HIIT antrenman1 yapan gruplarin son test degerlerinde noral adaptasyon ve
yorgunluk degiskenleri arasinda negatif yonde istatistiksel olarak anlamli bir korelasyon

olacagi varsayilmaktadir.

Kuvvet ve HIIT antrenmani yapan gruplarin son test degerlerinde motor {inite biiytlikliik
indeksi ile yorgunluk degiskenleri arasinda negatif yonde istatistiksel olarak anlamli bir

korelasyon olacagi varsayilmaktadir.

Kuvvet ve HIIT antrenmanlar1 yapan gruplarin son test degerlerinde noral adaptasyon ve
motor Unite biiyiikliikk indeksi arasinda pozitif yonde istatistiksel olarak anlamli

korelasyon olacagi varsayilmaktadir.
Calismanin alt hipotezleri ise;

1) Kuvvet ve HIT antrenmanlarinin motor noéron uyarilabilirligini artiracagi,

presinaptik inhibisyon ve rekiirren inhibisyon degerlerini azaltacagi varsayilmaktadir.

2) Kuvvet ve HIIT antrenmanlarinin motor {inite bilyiikliik indeksini artiracagi

varsayillmaktadir.

3) Kuvvet ve HIIT antrenmanlarmi yorgunluk indeksi degerlerini artiracagi

varsayilmaktadir.



2. GENEL BIiLGILER

2.1. Kuvvet Antrenmani

Bir sporcunun uygulayabilecegi en yiiksek kuvvet kaslarin kasilma miktar1 ve hareketin
biyomekaniksel 6zelliklerine bagliyken uygulanan kuvvetin biiyiikliigi; kas i¢i ve kaslar
aras1 koordinasyon ile bir kasin sinir uyarisina verdigi tepki kuvvetlerine bagl oldugu
belirtilmistir (Bompa, 2001; Zatsiorsky ve Kraemer, 2006). Kuvvet antrenmanlarina bagl
olarak gelisen kuvvet kazanimi 2 boyutta aciklanabilir: 1) Kasin morfolojik karakteristigi
2) Noral adaptasyon. Kuvvet antrenmanlarina basladiktan kisa bir siire sonra kasin
morfolojik yapisinda herhangi bir degisim olmaksizin hizli bir sekilde kuvvet kazanimi
gerceklesir. Bu gelisen kuvvet kazanimi kas hipertrofisinden bagimsiz olarak gelisir ve bu
kuvvet kazanimimin néral adaptasyonla iliskili oldugu diisiiniilir. Noral adaptasyon
mekanizmasinin 6zellikle spinal seviyede gergeklestigi diisiiniilmektedir. Antrenman
etkisinin daha iyi anlasilabilmesi i¢in spinal seviyede gerceklesen adaptasyonlarin
netlestirilmesi  gerekir. Antrenman gesitlerinin noral adaptasyonla iligkisinin
degerlendirilebilmesi i¢in daha fazla 6neriye ihtiyac oldugu bu nedenle daha fazla ¢alisma

yapilmasi gerektigi arastirmada belirtilmistir (Zhou, 2003).

Antrenmanlar 1ile birlikte, kaslarin yapisal ve koordinasyon mekanizmalarindaki
degisimine bagh kuvvet gelisimi goriiliir. Antrenmana basladiktan kisa bir siire sonra
kuvvet artist goriiliir ancak ortaya cikan bu kuvvet artist kas i¢i ve kaslar arasi
koordinasyon yeteneginin iyilesmesiyle agiklanabilir. Uzun siireli antrenmanlarla birlikte
kas kiitlesinin artigina yani kas hipertrofisine bagli olarak kuvvet artis1 goriiliir (Komi,
1992). Artan yiik prensibine uygun olarak yapilan uzun siireli kuvvet antrenmanlari
sonucunda kaslarin gelistigi ve kasin enine kesit alaninda artis oldugu arastirmalarda
gosterilmistir. Kas hipertrofisi ile; kas liflerindeki miyofibrillerinin hacmi artar, kilcal
damar yogunlugu artar, miyozin filamanindaki protein sentezi yoluyla kasilan elemanlarin

miktar artar (Fox-Bowers-Foss, 2012).



Kuvvet antrenmani sonucunda motor iinite atesleme oraninin arttii, motor {inite
senkronizasyonunun arttigt ve agonist-antagonist kas aktivasyonunun gelistigi

belirtilmistir (Folland ve Williams, 2007).

2.2. HIIT Antrenmam

Degisik dayaniklilik tanimlarinin ¢ogunda, yiiklenme yogunluguna bagli olarak uzun
stireli bir yiiklenme kapsami en belirleyici 6l¢iit olarak kabul edilirken, ikinci 6l¢iit olarak
da yorgunluga diren¢ gésterme yetenegi olarak tanimlanir (Murath ve ark., 2005). Uzun
bir siire¢ gerektiren geleneksel dayaniklilik antrenmanlar1 aerobik enerji metabolizmasina
bagl olarak performansi artirir ancak yapilan aragtirmalar yiiksek yogunluklu interval
antrenmanlarinin (HIIT) daha kisa siirede dayanikliligi artirdigi yondedir. Yiiksek
yogunluklu interval antrenman, kisa siireli ve agir anaerobik yiiklenme ile birlikte kisa
stireli toparlanma periyotlarin1 iceren gelismis bir interval antrenman modelidir. Elit
sporcular ve antrendrler tarafindan yaygin bir sekilde kullanilmaktadir. (Naimo ve ark.,
2015). En az 6 haftalik uygulanan HIIT antrenmanlarinin maksimal oksijen tiiketimini ve
iskelet kaslarindaki maksimal mitokondrial enzim aktivitesini artirdig1 yapilan
caligmalarda gosterilmistir (Laursen ve Jenkins, 2002; Gibala ve McGee, 2008; Akgiil ve
ark., 2017). Bir ¢ok arastimada, geleneksel kuvvet ve dayaniklilik antrenmanlarinin
performans iizerinde etkili olmasina ragmen yiiksek yogunluklu interval antrenmanlarin
aerobik ve anaerobik performansta daha anlamlh artiglar gosterdigini saptamigtir
(Helgerud ve ark., 2007). Bu nedenle bu arastirmada geleneksel dayaniklilik antrenmani

yerine HIIT antrenmani yapilmasi tercih edilmistir.

HIIT antrenmanlarinin néromuskuler ve noral adaptasyonu tizerine etkisini inceleyen ¢ok
az sayida caligma vardir.Bir arastirmada; 4 hafta uygulanan HIIT antrenmaninin motor
ndron uyarilabilirligini artirdigy belirtilirken bagka bir arastirmada HIIT antrenmaninin
dayaniklilik antrenmanina kiyasla kardiyopulmoner gelisimleri benzer olmasina ragmen
motor {iinite atesleme oranlarinin farkli oldugu belirtilmistir. HIIT antrenmanlarinin
yiiksek esikli motor tinitelerin atesleme oranlarini artirdigi sonucuna varilmistir

(Martinez-Valdes ve ark., 2017; Vera-lbanez ve ark., 2017).



2.3. Noral Adaptasyon

2.3.1. Hoffmann Refleks

H refleks ilk defa Paul Hoffmann tarafindan 1918 yilinda tanimlanmistir. Noroloji
alaninda rutin olarak kullanilan ¢alismalardan birisidir. (Ertekin, 2006). Genellikle
monosinaptik gerim ¢aligmalarinda, motor becerilerin entegrasyonu ve spinal kord
adaptasyonunda yaygin olarak kullanilmaktadir (Knikou, 2008). H refleks klasik olarak;
kas sinirinin grup la afferentlerinin elektriksel uyarisiyla ortaya ¢ikan monosinaptik bir
reflekstir. Diisiik siddette elektriksel uyarimlar ile ortaya ¢ikan ve supramaksimal uyarilar
ile kaybolan kas potansiyeline H refleks denir (Ertekin C., 2006). H refleks, alfa motor
noron havuzundan gelen efferent motor ¢iktilarin biiytikliigiinti gosterir. Bu nedenle alfa
motor ndronlarin uyarilabilirliginin degerlendirilmesinde kullanilir. Genellikle H refleksi
klinik vakalar disinda iskelet kas1 sakatliklarinda, motor becerilerin performansinda ve

antrenman bilimlerinde kullanilir (Palmieri ve ark., 2004).

H Refleks; Hmax/Mmax orani ile alfa motor néron eksitabilitesini degerlendirmede,
Monosinaptik refleksin presinaptik inhibisyonunu belirlemede ve elektriksel uyari ile H
refleksi resiprokal 1la inhibisyonunu belirlemede kullamilir  (Yorgancioglu ve
Yorgancioglu, 2003). H refleks antrenmana olan noéromuskuler adaptasyonun
belirlenmesinde kullanilir ve la afferentleri Hmax temsil eder. Tiim motor noronlar

Mmax temsil eder. Tiim motor néron havuzunu ise H/Mmax temsil eder (Koceja ve ark.,

2004).

H amplitiidii, aksonlar ve deporalize ettikleri kas liflerinin biitliinliigiine ve sinir liflerinin
iletim hiz1 degiskenliginin boyutuna baghdir. Eger bazi lifler yavas ve digerleri hizli ise o
zaman aksiyon potansiyelinin siiresi uzun ve amplitiidii kiigiik olacaktir (Weiss ve ark.,
2010). Antrenmana bagli olarak hormonal, biyokimyasal ve kardiyovaskiiler
mekanizmalarda degisiklikler meydana geldigi gibi sinir sistemi ve noéromuskuler
sistemde de degisiklikler meydana gelir. Antrenmana bagli olarak degisen motor néron
uyarilabilirligi H refleks yontemi ile degerlendirilir (Knikou, 2008). Motor néron

uyarilabilirligi dolayli olarak kuvvet gelisim orani ile iligkilidir. Bu iligkinin nedenini 1a



afferentlerin presinaptik inhibisyonundaki azalmadan kaynaklandig1 belirtilmistir

(Meunier ve Pierrot-Deseilligny, 1989).

2.3.2. Rekiirren Inhibisyon

Cift uyaran verilerek meydana gelen H refleks degismeleri sOyle agiklanabilir: Aralikli
verilen ¢ift uyarim, motor néron havuzunun eksitabilitesi {izerine birbirine zit iki etki
meydana getirir. Bunlardan birisi baz1 motor néronlarin refraktor periyoda girmeleri veya
Renshaw inhibisyonu ve diger inhibitor mekanizmalarin olusmasidir. Bunlardan digeri ise
geri kalan motor ndronlarin birinci uyaran ile subliminal ateslenme dénemine girmeleri
ve ikinci uyaran geldiginde daha eksitabl hale gelip ateslenmeleridir. Tlk 80-100 msn
aralikta goriilen birinci H refleks depresyon donemi, periferden gelen post-sinaptik erken
inhibisyon fenomenleri ile aciklamir. Ikinci ve uzamis depresyon ve muhtemelen

presinaptik inhibisyon veya omurilikte transmitter azalmasi ile ilgili olabilir (Ertekin,

2006).

Omuriligin 6n boynuzunda bulunan ve motor ndronlarla yakin iligkili olan ¢ok sayidaki
kiiciik ara noronlara Renshaw hiicreleri denir. Bir akson anterior motor ndronun
govdesinden ayrilir ayrilmaz, kollateral dallar aksondan ayrilip komsu Rehshaw
hiicrelerine uzanir. Bunlar baskilayici hiicrelerdir ve c¢evredeki motor ndronlara
baskilayict impulslar génderirler. Motor sistem, duysal sistemin kullandig1 ilkeye uygun
olarak, sinyallerini odaklastirmak ya da keskinlestirmek i¢in bu inhibisyonu kullanir

(Guyton ve Hall, 2007).

Rekiirren inhibisyon, alfa motor ndronlarin uyarilmasiyla ortaya ¢ikan bir yoldur. Alfa
motor ndron bir kas1 uyarirken, aksonun bir kollateral uzantis1 renshaw hiicresini uyarir.
Renshaw hiicresi inhibistor bir ara nérondur. Renshaw hiicrelerinin fonksiyonu motor
noéronlarin  senkronize uyarilmalarinin azaltilmast ve asirt  desarj olmasinin
engellenmesidir. Rekiirren inhibisyon, hizli kasilmalar sirasinda yavas kasilan kas
fibrillerinin motor néronlarini inhibe etmekte, esik alt1 sinirindaki motor ndronlar1 inhibe
ederek motor noronlarin desarjlarini  siirlamakta, tonik olarak atesleyen motor
noronlardaki desarj frekanslarini stabilize etmekte ve motor noronlarin atesleme

frekanslarini diizenleyerek senkronizasyonunu artirmaktadir (Simsek ve Ertan, 2014).



2.3.3. Presinaptik Inhibisyon

Uzun siireli fiziksel aktiviteye bagli noral mekanizmanin adaptasyonlarmin énemli rol
oynadigin1 gosteren c¢alismalar olmasina ragmen, motor kontrol adaptasyonlarindan
sorumlu spesifik mekanizmalarin belirlenmesinde az sayida arastirma vardir (Enoka,
1990). Motor kontrol duyusal ve sinir sistemleri arasinda entegrasyon olarak goriilebilir.
Aktiviteye bagli plastisitenin -antrenmana bagli adaptasyonun- tam olarak nerede
gergeklestigi ve bu plastisitenin  6grenilmis fiziksel davranislari i¢in tanimlanmasi

gerektigi vurgulanmaktadir (Wolpaw ve Chen, 2006).

Aktiviteye bagl akut ve uzun siireli noronal adaptasyonlarinin degerlendirilebilecegi
Olgtim, H refleks Ol¢imiidiir. Noromuskuler sistemin antrenman adaptasyonlarini
degerlendirmek i¢in H refleks testi kullanilir (Koceja ve Kamen, 1992). Hareketin spinal
kontroliinden sorumlu mekanizmasinin arastirilmasina olanak veren cesitli teknikler
mevcuttur. Bu mekanizmalardan birisi presinaptik inhibisyondur. Presinaptik inhibisyon,
hareket veya motor gorevin diizglin bir sekilde yiiriitiilmesine yardimci olmak igin
omurilikteki duyusal bilginin bir 6l¢itidir (Hultborn ve ark., 1987). Presinaptik
Inhibisyon, la afferentler araciligiyla omurilige gonderilen asir1 miktarda uyaranin
interndronlar1 kullanarak kontrol edilmesini igerir. interndronlar sinir sisteminde biiyiik
bir esneklik saglayan sinir sisteminin temel biitiinleyici unsurlarini igerir (Earles ve ark.,
2002). Noral inhibitorler, yani interndronlar, refleks arkindan gegerek sinyalleri etkili bir
sekilde kapatan yiiksek gegis filtreleri olarak islev goriirler (Frerking ve Ohliger-Frerking,
2006). Bu interndronlarin aktivitesi postsinaptik transmitter salinimimi indirek olarak
azaltir ve bu nedenle alfa motor néron yolunun la afferent yolundan aldigi sinyalleri
etkiler. 2 tip Presinaptik inhibisyon vardir. 1) Ekstrinsik presinaptik Inhibisyon. 2)
Instrinsik presinaptik Inhibisyon. Instirinsik presinaptik inhibisyon; nérotransmiterlere
baglt olarak sinaptik iletimin verimliligini temsil ederken EKkstrinsik presinaptik
Inhibisyon; sinaptik seviyede duyusal bilginin gegmesinin dlgiimiidiir (Earles ve ark.,
2002).



2.4. Motor Unite Sayis1 indeksi (MUNIX) ve Motor Unite Biiyiikliik indeksi
(MUSIX)

Motor Unite, bir motor ndron ve onun innerve ettigi kas fibrilleri toplamindan olusur
(Sherrington, 1925). Insanlarda motor ndron sayimi ¢ok zordur fakat EMG teknikleri
kullanilarak motor iinite sayilar1 tahmin edilebilir. Motor {inite sayisinin tespit edilmesi
uzun zamandir noroloji bilim dalinin ¢aligma alanlar1 arasinda yer almaktadir (Milner-
Brown ve Brown, 1976; Stein ve Yang, 1990). Motor iinite sayisinin tahmini (MUNE)
ilk olarak 1971 yilinda tamimlanmistir (McComas ve ark., 1971). Orijinal tanimi
sonrasinda bu yontem temel alinarak hem insan hem de hayvan modelleri iizerinde bir ¢ok
arastirma yapilmig ve yontem gelistirilmistir. 2003 yilinda Nandedkar ve arkadaslari
tarafindan one siiriilen MUNIX yontemi kabul goren bir yontemdir. MUNIX, motor {inite
sayisin1 tahmin eden matematiksel bir modeldir (Nandedkar ve ark., 2010; Drey ve ark.,
2013; Kaya ve ark., 2014,).

MUNIX tekniginde, bilesik kas aksiyon potansiyellerinden elde edilen sinyalin giicii ve
alaninin, farkli seviyelerdeki, istemli kasilmalar sirasinda kaydedilen ylizeyel interferans
paterninin alan ve giicliniin karsilastirilmasidir (Piasecki ve ark, 2016; Nandedkar ve ark.
2004; Nandedkar ve ark., 2010). Bu teknik non-invasiv, kolay ve hizli uygulanabilir bir
yontem oldugundan kullanighidir. Motor {inite sayisinin 6l¢timii hem bilimsel olarak hem
de klinikte hastaligin teshisi ve siirecin degerlendirilmesinde kullanilmaktadir. MUNIX
yontemi proksimal kaslarda c¢aligma imkanm1 sundugundan klinikte siklikla
kullanilmaktadir ve 6zellikle son yillarda ALS’de motor noron kaybinin belirlenmesinde
bir ¢ok arastirmada bu yontem tercih edilmistir (Kaya ve ark., 2014; Li ve ark., 2015;
Piasecki ve ark., 2016). Noromuskuler hastaliklarin tanisinda kulanilan MUNIX
yonteminin gecerlik ve giivenirligi yapilmig ve bir ¢ok c¢alismada gosterilmistir.
(Neuwirth ve ark., 2011; Boekestein ve ark., 2012; Furtula ve ark., 2013). Saglikli
bireylerde c¢esitli kaslarda MUNIX ve MUSIX degerleri icin referans caligmalar
literatiirde mevcuttur. Ornegin; Drey ve ark. Tarafindan hipotenar kasinda normal
degerlerin MUNIX>80, MUSIX <100 mikrovolt oldugu belirtilirken Neuwirth ve
arkadaglan tarafindan 6 farkli kasin normal degerleri tanimlanmistir (Neuwirth ve ark.
2010; Neuwirth ve ark., 2011; Drey ve ark, 2013).



Ancak rectus femoris kasinda saglikli bireylere ait norm degerlerinin tanimlandig1 bir
arastirmaya rastlanmamistir. Motor Unite Biiyiikliik Indeksi (MUSIX) 6l¢iimii spinal
motor néron veya motor néron havuzunun derinlemesine incelemek i¢in kullanilir ve
motor {linite bliylikliigli, innervasyon orani veya aksonal ¢ap olarak tanimlanabilir. Ayrica
MUSIX, maksimal CMAP amplitiidiiniin MUNIX’e boliimii ile elde edilen bir degerdir
(Kaya ve ark., 2014).

Motor iinitelerin kuvvet iiretebilme kapasitesi farklidir. Istemli kasiimalarda kuvvet, olaya
katilan motor {inite sayisina (recruitment), motor noronlarin atesleme frekanslarindaki
senkronizasyonuna (firing rate) ve motor iinitelerin aksiyon potansiyellerine baglidir. Kas
kuvvetinin sergilenmesi sirasindaki kuvvet {liretme seviyesi recruitment ve atesleme
oraninin katkida bulunmasina gore degisir (Duchateu ve ark., 2006). Diizenli olarak
yapilan kuvvet antrenmanlarinin sonucunda iskelet kasinda bir ¢ok morfolojik ve
néromuskuler adaptasyonlar gelisir. Iskelet kasinda motor iinite atesleme oraninin artt1gs,
motor iinite senkronizasyonunun arttig1 ve agonist kas aktivasyonunun gelistigini gosteren
arastirmalar mevcuttur (Aagard 2003; Folland ve Williams, 2007). Ayn1 zamanda diisiik
fiziksel aktivitenin ileri yaslarda sarkopeniye neden oldugu, fiziksel egzersizin
noromuskuler sistem iizerine pozitif etkileri oldugu gosterilmistir (Drey ve ark., 2016).
Kuvvet tiretimi sirasinda motor iiniteler hayati 6neme sahiptir, Kaya ve arkadaslarinin
2013 yilinda yaptig1 arastirmada yasa bagl olarak ortaya ¢ikan kas zayifligi ile kuvvet ve
motor {inite sayis1 arasindaki iliski arastirilmis ve yaslilarda MUSIX ve kuvvet arasinda
iliski bulunmazken genclerde MUSIX ve kuvvet arasinda pozitif lineer bir iligki

saptanmistir (Kaya ve ark., 2013).

2.5. Kas Yorgunlugu

Kas yorgunluguna neden olabilen fizyolojik bozukluklar hakkinda ¢ok sey bilinmektedir.
Yorgunlugun, kas lifleri i¢indeki metabolitlerin birikmesinden, yetersiz bir motor
komutunun {retilmesine kadar bircok farkli mekanizmadan kaynaklanabilecegi
bilinmektedir. Motor korteks ve kas yorgunlugundan sorumlu kiiresel bir mekanizma
yoktur. Aksine, yorgunluga neden olan mekanizmalar, gerceklestirilmekte olan goreve

Ozgudiir. Kas yorgunlugunun gelisimi tipik olarak maksimum giicte veya gii¢



kapasitesinde bir azalma olarak o6l¢iiliir. Submaksimal kasilmalar kas yorgunlugunun
baslangicindan sonra siirdiiriilebilecegi goriiliirken, bazi uzun siireli motor gorevlerin
stiresinin kaslarin yorgunluguyla siirli olmadigini gésteren bulgular vardir (Enoka ve

Duchateau, 2008).

Bir ¢ok arastirmaci tarafindan yorgunlugun tanimi yapilmistir. Bir ¢aligmada; kaslarin
yogun aktivitesi performansta diisiise neden olur ifadesiyle yorgunlugu tanimlarken
(Allen ve Westerblad, 2001) baska bir arastirmada, uzun siireli uygulanan motor
gorevlerin motor yorgunluga neden oldugunu, kisinin gii¢ kullanma yetenegindeki azalma
olarak tanimlamistir (Lorist ve ark., 2002). Kallenberg ise yorgunlugu EMG sinyal
genliginin artmas1 ve bu amplitiidlerin spektral frekans karakteristiklerindeki azalmasi
olarak tamimlamistir (Kallenberg ve ark., 2007). Yorgunluk, aktif motor {initelerin
atesleme frekanslarinin azalmasi sonucu kuvetin azalmasi olarak ifade edilmistir
(Duchateu ve ark., 2006). Yorgunluk, kasilma kuvvetinin veya giiciiniin azalmasidir
(Billat, 2001).

Yorgunlugu etkileyen bir faktor vardir ve kisinin performansini dogrudan etkilemektedir
(Bigland ve ark., 1986). Yorgunlugun ne zaman oldugunu bilmek zor olmasa da, bu
durumdan sorumlu fizyolojik mekanizmalar1 tanimlayabilmek tamamen farkli bir
konudur. 1891°de Angelo Mosso'nun La Fatica (Yorgunluk) eserinde kas yorgunlugu
olgusunu tanimlamak icin birkag¢ ilke ortaya ¢ikmistir. Her ne kadar kas yorgunlugu
calismalarinda ilerleme kaydedilmis olsa da, bir bireyin neden cesitli kosullarda

yoruldugu kesin olarak belirlenememektedir (Enoka ve Duchateau, 2008).

Yorgunluk sirasinda sarcolemmal Na + / K + pompa fonksiyonunun bozulmasi, kuvvet
tiretimi i¢in fibril uyarilabilirligi ve rekrutman stratejileri degisir (Grassi ve ark., 2015).
Istemli veya elektriksel olarak ortaya ¢ikan kas kasilmalar1 sirasinda, kas lif membrani ve
miyoelektrik sinyallerin elektrofizyolojik 6zelliklerinde degisimler goriiliir. Yorgunluk
sirasinda kas fibrillerinin iletim hizinin azalmasi, ortalama frekans, medyan frekans veya
diger spektral parametrelerde goriilen azalmalar arastirmalarda gosterilmistir. Yorgunluk
sirasinda motor noronlarin atesleme frekanslarinin azalmasiyla birlikte kasta biriken

metabolitlerin sonucu olarak grup 3-4 afferentlerin etkili oldugu belirtilmektedir. Yapilan
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aragtirmalarda uzun siireli egzersizler sonrasinda goriilen yorgunlugun refleks inhibisyona
yol agtig1 ve renshaw hiicrelerini baskiladigi gosterilmistir (Gandevia, 1997; Gandevia
2001).

Yorgunluk sirasinda motor sinir ucundan salinan asetilkolin saliniminin azalmasi, kas lifi
membran potansiyelinde meydana gelen degisimler ve iyon dengesindeki bozulmalar
kasin kuvvet iiretme kapasitesini dogrudan etkilemektedir (Westerblad ve ark., 1991,
Guyton ve Hall, 2007).
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3. GEREC ve YONTEM

3.1.  Arastirma Grubu

Arastirmaya, Akdeniz Universitesi’nde 6grenim goren 18-30 yas arasi, son 2 yildir
diizenli olarak antrenman yapmayan, goniillii olarak katilmayi kabul eden, erkek bireyler
dahil edilmistir. Aragtirmaya baslamadan 3 hafta 6nce tanitim afisi ile duyuru yapilmus,
basvuru yapanlar arasindan arastirmaya katilma ve ¢ikarilma kriterlerine uygun bireyler
secilmistir. Aragtirmaya katilan bireylere, ¢alismanin igerigi ve antrenman programlari ile
ilgili bilgi verilerek Aydinlatilmis Onam Formunu imzalatilmistir. Daha sonra
katilimcilar, Antalya Saglik Bilimleri Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi Spor
Hekimligi bolimiine gotiiriilerek genel saglik degerlendirmesi ve EKG c¢ekimleri

yapilarak arastirmaya dahil edilebilecegini gosteren Saglik raporu almistir.

Arastirmaya Katilma Kriterleri:
e GoOniillii olmak,
e Saglikli olmak,
e Yaglar 18-30 yil arasinda olmak,
e Erkek olmak,
e Saglik Raporu Onay: almak,

e Son 2 yildir diizenli antrenman yapmamak,

Arastirmadan Cikarilma Kriterleri:
e Yas sinirlar1 disinda olmak,
e Diizenli olarak antrenman yapmak,
e Bayan olmak,
e Toplam antrenman programinin %20’sine katilmamak,

¢ Yogun migren hastalig1 ve kardiyovaskiiler hastalik ge¢misi olmasi,
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Akdeniz Universitesi’nde bulunan Fakiilte
ve Yiksekokullara ¢alismanin duyurusu
yapildi.

L 4

Arastirmaya 72 birey basvuru yapti.

|

Aragtirmaya katilma ve ¢ikarilma kritelerine
uygun 69 katilimci ile ¢alisma basladi.

¥

Katilimcilara etik kurul onam formlari

imzalatilarak saglik raporlart alindu.

|}

Katilimcilar rastgele olarak 3 gruba ayrildi.

3

4

HIIT Antrenman Grubu (n=23)

Kuvvet Antrenman Grubu (n=23)

4

4

Kontrol Grubu (n=23)

8 haftalik antrenman ve dl¢limler sirasinda HIIT grubundan
2, Kontrol grubundan 5 katilimci arastirmadan ¢ikarildi.

4

\

3

HIIT Antrenman Grubu (n=21)

Kuvvet Antrenman Grubu (n=23)

Kontrol Grubu (n=18)

Arastirma toplam 62 katilimci ile tamamlandi.

Sekil 3.1.Katilime1 sayisinin belirlenmesi ve gruplarin olusturulmasi
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3.1.1. Katilmcilarin Gruplandirilmasi

Orneklem biiyiikliigiiniin belirlenmesi i¢in yapilan Power analiz (G Power 3.1.3)
sonuglara gore arastirmanin giiciiniin %95 olabilmesi i¢in arastirmaya dahil edilmesi
gereken Oorneklem sayisinin 16 olmasi gerektigi bulunarak ( Alfa hata katsayisi 0.05, H1
correlation p=0.71) ve siire¢ igerisinde katilimecinin arastirmadan ayrilmak isteyebilecegi
de goz oniinde bulundurularak, toplamda calismaya 69 erkek dahil edilmistir. 8 haftalik
siire¢ icerisinde 2 katilimer sakatlik ve yorgunluk sebebiyle, 5 katilimcr ise ders ve is
yogunluklarindan dolay1 aragtirmadan ¢ikarilmistir. Arastirma toplamda 62 katilimci ile

tamamlanmaistir.

Katilimeilar tam randomizasyon yontemi ile rastgele bir sekilde Kuvvet Antrenman
Grubu (n=23), HIIT Antrenman Grubu (n=21) ve Kontrol Grubu (n=18) olarak 3 gruba
ayrilmistir (Kanik ve ark. 2011). Antrenman gruplari haftada 3 giin kendi giinliik
yasantilarina gore diizenlenen antrenman programina katilarak, giinde en az 20dk. En
fazla 60 dk. olacak sekilde 8 hafta boyunca antrenman yapmistir. Kontrol grubu ise
herhangi bir antrenman protokoliine katilmamustir, fiziksel olarak aktif bireylerdir.
Calisma i¢in Akdeniz Universitesi/Klinik Arastirmalar Etik Kurulunun 20.01.2016 tarihli

48 numarali toplanti karart ile etik kurul onay1 alinmistir.

3.2. Kuvvet Antrenmani Programi

Kuvvet antrenmani protokoliinde 6 farkli hareket (Squat, Leg Press, Leg Extension, Prone
Leg Curl, Lunge, Side Lunge) kullanilmigtir. Kuvvet antrenmanlar1 8 hafta boyunca
haftada 3 giin, birim antrenman siiresi 45-60dk. arasinda olacak sekilde katilimciya 6zel
diizenlenmistir. Ilk hafta adaptasyon haftasi olarak belirlenerek katilimcilarin hareketlere
alismas1 i¢in teknik antrenman yaptirilmistir. Ayrica adaptasyon haftasi igerisinde
katilimcilarin maksimum kuvvetleri (1RM) belirlenmistir.  Ikinci haftadan itibaren
antrenmanin yliklenme yogunlugu giderek artirilmistir. Tiim yiliklenmelerde tekrarlar arasi
30 sn. ve setler arasinda 60 sn. dinlenme verilmistir. Uciincii hafta, %50 1RM (1
Repetition Maksimum), 3 set x 6 tekrar olarak birim antrenman planlamasi yapilmustir.
Dordiincii hafta, %50-60 1RM 3set x 6-10 tekrar olacak sekilde diizenlenmistir. 5 ve 8.
Haftalar arasinda %60-80 1RM ile 3 set x 6-12 tekrar olacak sekilde birim antrenman
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planlamas: yapilmigtir (Kraemer ve Ratamess, 2004; Haff ve Triplett, 2016). i1k 8 haftada
gerceklesen kuvvet artisinin hipertorfi faktorlerinden ¢ok noral faktorlerin etkili oldugu
bilinmektedir (Kraemer ve ark., 1996). Bu nedenle arastirmada 8 haftalik antrenman
stireci se¢ilmistir. Katilimcilarin kuvvet artisina gére 1RM modifikasyonlar1 yapilmaistir.
Antrenmanlardan 6nce ve sonra isinma ve soguma yapmasina 0zen gosterilmis ayrica
DOM’s (gecikmis kas agrisi) ve geri doniisimleri takip edilerek programlari
diizenlenmistir. Antrenmanlar sirasinda katilimcilarin kalp atim hizlar1 polar saat (Polar
FT1, Polar Electro Oy, Finland) ile takip edilmistir. Kalp atim hizinin %95’e ulagsmasi

durumunda antrenman sonlandirilmig ve katilimer takibe alinmistir.

3.3. HIIT Antrenmani Program

HIIT antrenmanlarina baslamadan once 1 haftalik hazirlik ve adaptasyon antrenmani
yaptirilmigtir.  Adaptasyon antrenmanlarinda, HIIT antrenmanlar1 igin belirlenen
yiklenme siddetlerinde, intervaller ile sprint kosulari yaptirilmistir. Ayrica HIIT
antrenmanlarinda kullanilacak olan hareketlerin (Squat, squat jJump, push up, mountain
climbers, burpees, bicycle crunch, plank, lunge) teknikleri 6gretilmistir. Yiiklenme ve
dinlenme sirasinda kalp atim hiz1 Polar Saat ile takip edilmistir. Adaptasyon haftasinda 30
sn. yiikklenme, max. kalp atim hiz1 %70-85 arasinda tutularak, 30 saniye yiiklenme 30
saniye dinlenme protokolii uygulanmistir. Birim antrenman siiresi 40 dakikayi
gecmemistir. Antrenmandan once ve sonra 10 dakika aktif ve kaliteli 1sinma ve soguma
yaptirilmistir. Katilimeilar, adaptasyon haftasindan sonra 8 hafta boyunca haftada 3 giin
HIIT antrenmanina katilmistir. HIIT antrenmanlarinda giderek artan yiiklenme prensibi
ile yiiklenme yogunlugu maksimal kalp atim hizinin %80-85’i olacak sekilde 30 saniye
yiiklenme ve 20 saniye dinlenme yaptirilmistir. Tiim yiiklenmeler 4-8 set arasinda olacak
sekilde diizenlenerek, katilimcinin her yiiklenmeye adaptasyonu saglandiktan sonra bir
sonraki yiiklenme yogunluguna gegilmistir. Setler arasinda 2-4 dakika arasi dinlenme
verilmistir. Kalp atim hiz1 tiim antrenman boyunca polar saat ile takip edilerek ve
maksimal kalp atim hiz1 %95’in lizerine ¢ikmamasi saglanmistir. Dinlenme sonralarinda
kalp atim hiz1 yiliksek seyreden katilimcilar takibe alinmigtir. Kalp atim hizinin anlik

olarak monitorize edilmesi olusabilecek herhangi bir riski énlemek i¢in ayn1 zamanda
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antrenman yogunlugunu belirlemede temel bir ara¢ olarak kullanilmustir. (Sloth ve ark.,

2013; Herodek ve ark., 2014; Foster ve ark., 2015).

3.4. Uygulama Periyodu

On Test

3

8 Haftalik Kuvvet ve HIIT Antrenman Periyodu

4

Son Test

Sekil 3.2. Uygulama periyodu

Test protokollerinin gilivenirligi agisindan olusabilecek risk faktorlerinin kontrol altina
aliabilmesi i¢in, birbirini etkileyebilecek testler géz onlinde bulundurularak 6l¢iim
programi yapilmistir. Arastirmada On test son test randomize kontrollii deneysel desen

kullanilmistir. Aragtirmanin uygulama stireci 13 hafta stirmiistiir.

3.5. Test Donemlerinde Uygulanan Olgiimler

Olgiimlerin ilk haftasinda boy ve agirlik, Hoffmann refleks, rekiirren inhibisyon,
presinaptik inhibisyon, MUNIX ve yorgunluk 6l¢iimleri yapilmistir. Ikinci haftasinda ise,
her bir katilimci i¢in 6l¢limler arasinda en az 48 saat ara olmak {izere izokinetik kuvvet ve
izokinetik dayaniklilik 6l¢iimleri yapilmistir. 2 test doneminde de yapilan Olclimler

asagidaki siraya baglh kalarak uygulanmigtir.

1) Boy ve Agirlik Olgiimii

2) Hoffmann Refleks Olgiimii

3) Rekiirren Inhibisyon Olgiimii

4) Presinaptik inhibisyon Olgiimii

5) Motor Unite Sayis1 indeksi Testi (MUNIX)
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6) Yiizeyel EMG ile Yorgunluk Olgiimii
7) izokinetik Kuvvet Olgiimii
8) Izokinetik Dayaniklilik Olgiimii

3.5.1.Boy ve Agirhk Olciimii

Tiim katilimcilarin boy ve agirlik 6l¢iimleri, Antalya Egitim Arastirma Hastanesi’nde ayni
hemsire tarafindan yapilmistir. Katilimcilarin boy Ol¢limleri ayakkabisiz ve g¢orapsiz
olarak yapilmistir. Katilimcilar, viicut agirligr iki ayagina esit dagilmis bir sekilde,
topuklar birlesik ve bas Frankfort diizleminde dururken 6lgiim alinmustir. Kollar yanlara
sarkitilmis durumda iken basin verteksi ile ayak arasindaki mesafe stadiyometre (Holtain
Ltd. UK) kullanilarak santimetre cinsinden boy uzunlugu kayit edilmistir. Katilimcilarin
viicut agirhg, viicut yag yiizdesi ve BKI degerleri TANITA viicut kompoziyon

analizoriinden elde edilmistir.

Sekil 3.3. Viicut agirligi ve yag yiizdesi 6l¢timii

Katilimcilar, ayakkabisiz ve corapsiz hafif agirhikta kiyafetleri ile TANITA viicut
kompozisyon analizorii (Tanita BC-418, Japan) ile viicut agirliklari, beden kiitle indeksi,
viicut yiizde yag miktar1 dlciilmiistiir. Olgiimden 6nce katilimcilardan 2 saat siireyle ag

kalmalar1 ve bosaltim gereksinimlerini karsilamalar1 istenmistir.

17



3.5.2. izokinetik Kuvvet Ol¢iimii Protokolii

Izokinetik kuvvet &lciimii, Akdeniz Universitesi, Tip Fakiiltesi, Fiziksel Tip ve
Rehabilitasyon Anabilim Dali’'nda gergeklestirilmistir. Tiim Olglimler ayni uzman
tarafindan yapilmistir. Katilimcilar teste girmeden 6nce 5 dakika boyunca 60 RPM
(dakikadaki devir hizi1) hizinda bisiklet ergometresinde 1sinma yapmislardir. Daha sonra
katilimcilar CYBEX Norm bilgisayarli izokinetik dinamometre (Humac Norm Testing

Rehabilitation system, CSMI Medikal Solutions, USA) test cihazina alinmastir.

Test, oturma pozisyonunda gerceklestirilerek katilimcilar govde ve uyluk bantlar ile
koltuga sabitlenmislerdir. Test sirasinda koltugun her iki tarafinda bulunan kollar1 tutarak
kollarin serbestligi engellenmis ve destek almalart saglanmigtir. Katilimeilarin dominant
bacaklarindan 6l¢iim yapilmistir. Oncelikle katilimcilara testin yapilist hakkinda bilgi
verilmis ardindan test baslangi¢c pozisyonundaki eklem hareket acgikligi 100° olacak
sekilde sabitlenmistir. Katilimcilar 60°/sn agisal hizda 5 maksimal tekrar olacak sekilde
diz fleksiyon ve ekstansiyonu yapmislardir (Pincivero ve ark., 1997a; Brown ve
ark.,2014; de Araujo Ribeiro Alvares ve ark., 2015). Yapilan test sonucunda fleksor ve

ekstansor zirve torklar1 kaydedilmistir.

Sekil 3.4. Izokinetik kuvvet dl¢iimii
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3.5.3. Izokinetik Dayaniklihk Ol¢iimii Protokolii

Izokinetik dayaniklilik 6lciimii, Akdeniz Universitesi, Tip Fakiiltesi, Fiziksel Tip ve
Rehabilitasyon Anabilim Dali’'nda gergeklestirilmistir. Tiim Olglimler ayni uzman
tarafindan yapilmistir. Katilimcilar teste girmeden 6nce 5 dakika boyunca 60 RPM
(dakikadaki devir hizi) hizinda bisiklet ergometresinde 1sinma yapmislardir. Daha sonra
katilimcilar CYBEX Norm bilgisayarli izokinetik dinamometre (Humac Norm Testing

Rehabilitation system, CSMI Medikal Solutions, USA) test cihazina alinmastir.

Test, oturma pozisyonunda gerceklestirilerek katilimcilar govde ve uyluk bantlar ile
koltuga sabitlenmislerdir. Test sirasinda koltugun her iki tarafinda bulunan kollar1 tutarak
kollarin serbestligi engellenmis ve destek almalart saglanmigtir. Katilimeilarin dominant
bacaklarindan 6lgiim yapilmistir. Oncelikle katilimeilara testin yapilist hakkinda bilgi
verilmis ardindan test baslangi¢c pozisyonundaki eklem hareket acgikligi 100° olacak
sekilde sabitlenmistir. Katilimcilar 180°/sn agisal hizda 25 tekrar olacak sekilde diz
fleksiyon ve ekstansiyonu yapmislardir (Burdett ve van Swearingen,1987; Pincivero ve
ark., 1997a, Seo ve ark., 2015, Ikeda ve Ryushi, 2018). Yapilan test sonucunda fleksor ve
ekstansor dayaniklilik zirve torklari, fleksor ve ekstansér yorgunluk indeksleri
kaydedilmistir. CYBEX cihazinda yorgunluk indeksi; dayaniklilik testi sirasindaki zirve
tork yiizdelerinin azalmasidir. Ilk zirve torkundan son zirve torkuna yiizde degisimi olarak
hesaplanir. Negatif yorgunluk indeksi kisinin baglangi¢ta daha fazla tork iirettigini gosterir

(Humac Norm,User’s Guide).

3.5.4. Hoffmann Refleks Olciimii Protokolii

Hoffmann Refleks 6l¢iimii Akdeniz Universitesi Néroloji Anabilim Dali EMG-EEG
Laboratuvari’nda yapilmigtir. Nihon Kohden Neuropack 8 marka EMG cihazi
kullanilmigtir. Kayitlar, katilimer fizik tedavi masasimin tizerine sirt distii (Supine
pozisyon) uzanma durumunda iken femoral sinir uyarimi ile Rectus Femoris kasindan
kayit alinmistir. Katilimeilarin dominant bacaklar1 6l¢iime alinmadan once tiraglanip

alkolle temizlenmistir.

Olgiimlerde kayit elektrotlar1 Giimiis/Giimiis Kloriir disk elektrotlar ve stimiilator

elektrodu olarak kege elektrot kullanilmistir. Analiz zamani (display resolution)
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2mV/div., stimulus frekans1 1Hz, Stimulus siiresi 1 ms., filtre araligi 2Hz-2KHz olarak
belirlenmistir. Stimiilator elektrot inguinal ligamentin medialine femoral sinir iizerine,
aktif elektrot Rectus Femoris kas karni lizerine, referans elektrot patellanin proksimaline
ve toprak elektrot aktif elektrot ile referans elektrot arasina yerlestirilmistir. Tekrarl
Olcimler yapilacagi icin her katilimciya ait elektrotlarin mesafeleri ve yerleri metre
yardimi ile Olgiilerek kayit edilerek ikinci dlglimlerde ayni yerlerden kayit alinmistir.
Femoral sinire diisiik siddette (0-5 mV) elektrik uyaris1 verilerek 6l¢iime baslanmistir ve
uyar1 siddeti SmV’luk dalgalarla kademe kademe artirilarak H yanmiti amplitiidiiniin
maksimum oldugu nokta (Hmax) kayit edilmistir. Uyari siddeti artirilarak supramaksimal
siddette M yanit1 stabil duruma gelene kadar uyartya devam edilmistir. M yanit1 amplitiidii
stabil duruma geldigi nokta (Mmax) kayit edilmistir. Yanitlar peak to peak olarak
degerlendirilmistir. Uyarimlar arast siire post sinaptik depresyonu engellemek amaci ile 3
saniye olarak belirlenmistir (Alrowayeh ve ark. 2005; Pierrot-Desellingly ve Burke,
2005; Doguet ve ark. 2014).

Sekil 3.5. Hoffmann refleks 6l¢timii

3.5.5. Rekiirren Inhibisyon Ol¢iimii Protokolii

Rekiirren inhibisyon 6l¢iimii Akdeniz Universitesi Noroloji Anabilim Dali EMG-EEG
Laboratuvari’nda yapilmistir. Nihon Kohden Neuropack 8 marka EMG cihazi
kullanilmistir. Kayitlar, katilimci fizik tedavi masasinin iizerine sirt {istii (supine
pozisyon) uzanma durumunda iken femoral sinir uyarimi ile Rectus Femoris kasindan
kayit alinmistir. Katilimeilarin dominant bacaklari 6l¢lime alinmadan once tiraslanip

alkolle temizlenmistir.
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Olgiimlerde kayit elektrotlar1 Giimiis/Giimiis Kloriir disk elektrotlar ve stimiilatr elektrot
olarak kege elektrot kullanilmistir. Analiz zamani (display resolution) 2mV/div., stimulus
frekanst 1Hz, Stimulus siiresi 1 ms., Filtre araligi 2Hz-2KHz olarak belirlenmistir.
Stimiilator elektrot inguinal ligamentin medialine femoral sinir iizerine, aktif elektrot
Rectus Femoris kas karni iizerine, referans elektrot patellanin proksimaline ve toprak
elektrot aktif elektrot ile referans elektrot arasina yerlestirilmistir. H Refleks
protokoliinden sonra rekiirren inhibisyon protokolii uygulanmistir. Submaksimal uyarimla
elde edilen Hmax amplitiidiinii ortaya ¢ikaran stimulus (S1) ile supramaksimal uyarimla
elde edilen Mmax amplitiidiinii ortaya ¢ikaran stimulus (SM) arasinda 10ms. olacak
sekilde art arda verilerek elde edilen H* yanitin amplitiidii (peak to peak) kayit edilmistir
(Katz ve Pierrot-Deseilligny, 1999; Pierrot-Deseillingy ve Burke, 2005).

SlAge'I S
Viage /)|
1 2miy

Sekil 3.6. Rekiirren inhibisyon trasesi

3.5.6. Presinatik Inhibisyon Ol¢iimii Protokolii

Presinaptik Inhibisyon 6l¢iimii Akdeniz Universitesi Noroloji Anabilim Dali EMG-EEG
Laboratuvari’nda yapilmistir. Nihon Kohden Neuropack 8 marka EMG cihazi
kullanilmistir. Kayitlar, katilimci fizik tedavi masasinin iizerine sirt iistii (supine

pozisyon) uzanma durumunda iken femoral sinir uyarimi ile Rectus Femoris kasindan
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kayit alinmistir. Katilimeilarin dominant bacaklari 6l¢liime alinmadan once tiraslanip

alkolle temizlenmistir.

Olgiimlerde kayit elektrotlar1 Giimiis/Giimiis Kloriir disk elektrotlar ve stimiilator
elektrodu olarak kege elektrot kullanilmistir. Analiz zamanmi (display resolution)
2mV/div., stimulus frekans1 1Hz, Stimulus siiresi 1 msn., Filtre aralig1 2Hz-2KHz olarak
belirlenmistir. Stimiilator elektrot inguinal ligamentin medialine femoral sinir {izerine,
aktif elektrot Rectus Femoris kas karni lizerine, referans elektrot patellanin proksimaline
ve toprak elektrot aktif elektrot ile referans elektrot arasina yerlestirilmistir. Rekiirren
inhibisyon protokoliinden sonra presinaptik inhibisyon protokolii uygulanmistir.
Presinaptik inhibisyon protokoliinde patellar tendona kisa siireli vibrasyon uygulanarak
femoral sinir uyarimi yapilmis ve yanit Rectus femoris kasindan kayit edilmistir. Yanitin

peak to peak amplitiidii kaydedilmistir (Stein, 1995; Pierrot-Deseilligny ve Burke, 2005).

Sekil 3.7. Presinaptik inhibisyon trasesi

3.5.7. Motor Unite Sayis1 Indeksi Ol¢iimii Protokolii (MUNIX)
Motor Unite Sayis1 indeksi dlgiimii Akdeniz Universitesi Noroloji Anabilim Dali EMG-
EEG Laboratuvari’nda yapilmistir. Synergy marka EMG cihazi kullanilmistir. Kayutlar,

katilimer oturur durumda iken femoral sinir uyarimi ile Rectus Femoris kasindan kayit
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alimmustir. Katilimcilarin dominant bacaklart 6l¢lime alinmadan 6nce tiraglanip alkolle

temizlenmistir.

MUNIX Protokolii Uygulamasi;Supramaksimal uyarim ile elde edilen M yanitlar ile
hafif kas giicii, yaklasik tam kasinin %25, %50, %75 ve %100 olacak sekilde istemli kas1
sirasindaki interferans 6rneginin doniistiiriilmesi ile elde edilen motor iinite say1 indeks
(MUNIX) degeri her olgu i¢in degerlendirilir. Ug asamadan olusmaktadir:

1. CMAP Kaydi: Supramaksimal Uyarim ile M yanitinin elde edilmesidir.

2. Istemli Kas1 Sirasindaki Interferans paternlerinin almmasi ( 2 tekrarli 5 farkli
seviyede istemli kasilma sonucu EMG kaydi alinir. 300 ms’ lik trase ile kayit yapilir.)

3. Matematiksel doniisiim ve hesaplamalar

MUNIX yonteminde gerekli 6l¢iimlerin yapilmasinin ardindan matematiksel islem kismi
baslamaktadir. Matematiksel formiil ile MUSIX (Motor Unit Size Index) degeri elde
edilir. MUSIX degeri motor tnitelerin innervasyon biiyiikliiklerini gosterir. MUNIX
yontemi hem motor iinite sayisint hem de say1 ve biiyiikliik oranini agiklamaktadir. (Li ve
ark., 2015; Power ve ark., 2010; Nandedkar ve ark.,2004). Ol¢iimden sonra matematiksel
dontisiim ve hesaplamalar sonucunda MUNIX, MUSIX ve CMAPamp (bilesik kas
aksiyon potansiyeli) degerleri kaydedilmistir.

ICMUC - SIP Alan
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L Ly
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Sekil 3.8. Doniisiim ve hesaplamalar sonucunda elde edilen MUNIX ve MUSIX kaydi
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3.5.8. Yiizeyel EMG ile Yorgunluk Ol¢iimii Protokolii

Yiizeyel EMG ile Yorgunluk ol¢iimii protokoliinde iki cihaz es zamanli olarak
kullamlmistir. CYBEX Izokinetik dinamometrede yorgunluk &l¢iimii protokolii
uygulanirken, EMG kas aktivasyonlar1 Biograph Infiniti / Flexcomp System T7555M
(Tought Technology, Canada) cihazi kullanilarak kayit edilmistir.

Teorik olarak Kritik Tork (CT) ve EMG yorgunluk esigi (EMGerr) testleri farkli
metodolojiye sahiptir. EMGer testi néromuskuler aktiviteyi test ederkeni CT testi tork ile
stire iligkisini tanimlar. Yorgunluk seviyesinin basladigi tork seviyesi yorgunluk esigi
olarak tanimlanir. CT testi; farkli tork seviyelerindeki yorgunlugu igerir. CT testi Wiim
olarak adlandrilan mekanik ¢alismanin izometrik analogudur. Tlim ise belirli torklardaki

tilkenme zamanidir (Hendrix ve ark., 2009a; Hendrix ve ark., 2009b).

Wiim= Izometrik Tork X Tiim
Regresyon analizi sonucunda elde edilen denklem :
Slope coefficient:y= 25.7x+3232, Negative Slope Coefficient: y=-88.8x + 20.7

Ik giin katilimcinin ortalama yiizde maksimal istemli kasilma torkunu belirlemek igin 6
saniyelik maksimal istemli kasilmalar1 kayit edildi. Katilimeilar teste girmeden once 5
dakika boyunca 60 RPM (dakikadaki devir hizi) hizinda bisiklet ergometresinde 1sinma
yapmuslardir. SENIAM kriterlerine uygun bir sekilde elektrot yerlesimi ve hazirlanmasi
yapildi. Katilime1 CYBEX bilgisayarli izokinetik dinamometrede uyluk ve bacak agisi
120 derece olacak sekilde oturdu. 6 saniyelik diz ekstansiyonu sirasinda Rektus Femoris
kasinda maksimal istemli kas aktivasyonlar1 kayit edildi. Ayni1 zamanda izokinetik
dinamometreden diz ekstansiyon zirve tork degerleri kayit edildi. Her katilimciya 2
deneme yaptirildi ve en iyi degerlendirmeye alindi. Ikinci giin katilime1 5°er dakika ara
ile maksimal istemli kasilmasinin %30, %45, %60 ve %75°1 kadar kasilmay1 tiikenene
kadar uyguladi. Izokinetik dinamometre bilgisayar ekranindan gorsel, kasilma seviyesini
diizenlemesi igin ise sozel doniit verildi. Her kasilmanin tork limiti (Wiim) ile tiilkenme
zaman limiti (Tiim) Kritik torku (CT) belirlemek i¢in kayit edildi (Hendrix ve ark., 2009a;
Hendrix ve ark., 2009Db).
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Sekil 3.9. Yiizeyel EMG ile Yorgunluk Olgiimii

EMG sinyalleri bipolar ylizeyel elektrot ile RF kasindan SENIAM kriterleri
dogrultusunda kayit edildi. EMG sinyallerinin kazanci 1000x, bandwidth 10-500Hz
olarak kayit yapildi ve Fast Fourier Transform kullanilarak filtre edildi. 5 tane (1-40, 41-
80, 81-120, 121-160, 161-200) 40 saniyelik epoklarin EMG gii¢ yogunlugu spectrumunu
temsil etmek icin ortalama gii¢ frekansi (mean power frequency) ve medyan frekansi
hesaplandi. EMG ortalama gii¢ frekansinin diislisii negatif egim katsayist olarak
hesaplandi. Her katilimciya ait sinyallerin maksimal istemli kasilma normalizasyonu
yapildiktan sonra frekans analizleri yapilmistir. Her kasilma ve her katilimer i¢in ayr1 ayri
hesaplanmistir. CT ve EMGerr degerlerini belirlemek igin regresyon analizi kullanilmigtir
(Hendrix ve ark.,2009a; Hendrix ve ark., 2009b). Son testte Yiizeyel EMG ile yorgunluk
Ol¢timii protokolii HIIT grubu (n=8), Kuvvet grubu (n=8), Kontrol grubu (n=8) olmak

tizere 24 katilimciya uygulanmustir.

3.6. Verilerin Istatistiksel Analizi

Verilerin istatistiksel analizinde SPSS 18.0 paket programi kullanilmistir. Verilerin
tanimlayici istatistikleri yapildiktan sonra her grubun gézlem sayist 50°nin altinda olmast
nedeniyle Shapiro-Wilk testi kullanilarak dagilim 6zellikleri belirlenmistir. Shapiro-Wilk
testinin sonuglarina gdére Hoffmann Refleks, Rekiirren inhibisyon, Presinaptik inhibisyon,
Motor Unite Sayisi indeksi degiskenleri, Yiizeyel EMG ile yorgunluk 6l¢iimii verileri,
Izokinetik kuvvet ve dayanikliik 6lgiimii verilerinin normal dagilim gosterdigi,

Yorgunluk Indeksi verilerinin normal dagilim gostermedigi tespit edilmistir. Normal
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dagilim gosteren degiskenler i¢in her grubun kendi igerisindeki degisim ve etkilesimini
incelemede Tekrarli Olgiimlerde Varyans Analizi (ANOVA) kullanilmugtir. Istatistiksel
analizde grup ve zaman farki elde edilen verilerde ikiserli karsilagtirmalarin elde
edilebilmesi i¢in Post-Hoc Bonferonni diizeltmesi kullanilmistir. Degiskenler arasindaki
iligkiyi belirlemek i¢in Pearson Korelasyon analizi kullanilmistir. 1 degiskene hem
randomizasyonun siirmesi hem de antrenman etkisinin ger¢ekei olarak degerlendirilmesi
i¢in intention to treat yapilmistir. Sonuglarin Aritmetik Ortalama (A.O), Standart Sapma
(S.S), Anlamlilik Diizeyi (p) ve Etki Biiyiikliigii (n?) degerleri yazilmistir. Normal
dagilim gostermeyen verilerde ise Mann Whitney U testi ile Wilcoxon Testi kullanilmistir.

Uygulanan tiim analizlerde p<0.05, p<0.01 diizeyleri kullanilmistir.
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4. BULGULAR

Kuvvet ve HIIT antrenmanlarina bagli olarak degisen ndral adaptasyon ve motor {inite
biiyiikliik indeksi ile yorgunluk seviyeleri arasindaki iliskiyi inceleme amaciyla yapilan
75.59+1.17 kg., boylar
177.76+6.06cm, Viicut yag ylizdeleri 12.61+0.63, beden kiitle indeksleri 23.5+0.38 olan

caligmaya ortalama vyaglart 21.05+£0.36 yil, agirliklar

toplamda 62 saglikli erkek katilimc1 dahil edilmistir.

4.1.Demografik Ozellikler

Tablo 4.1. Calismaya katilan bireylerin fiziksel 6zellikleri

HIIT KUVVET | KONTROL
(n=21) (n=23) (n=18)
A.0O£S.S A.0O+S.S A.0O£S.S
Yas (Yil) | 22.16+0.55 | 19.74+0.27 | 21.44+0.91
Boy (cm) | 179.95+7.09 | 174.70+4.59 | 178.61+5.08
Agirhik (kg) | 77.60+10.09 | 74.45£10.27 | 74.69+6.58
BKI (kg/m?) | 23.5742.68 | 23.02+3.46 | 24.02+2.87
VYY (%) | 11.70+£3.71 | 11.41+4.35 | 15.18+6.14

Tablo 4.1.’de c¢aligmaya katilan bireylerin fiziksel 6zellikleri dahil olduklari gruplar
halinde ele alinmistir.

Tablo 4.2. Calismaya katilan bireylerin tanimlayici istatistikleri

P
Yas (Y1l) 0.110
Boy (cm) 0.111
Agirlik (kg) 0.414
BKI (kg/m?) 0.078
VYY (%) 0.225

*p<0.05, **p<0.01

istatistikleri
bulunmaktadir. HIIT, kuvvet ve kontrol gruplari arasinda yas, boy, agirlik, beden kiitle
indeksi ve viicut yag yiizdesi Ozelliklerinde istatistiksel olarak anlamli fark yoktur
(p>0.05).

Tablo 4.2’de caligmaya katilan bireylerin gruplararast tanimlayici
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4.2. Izokinetik Kuvvet

Calismaya katilan bireylere CYBEX izokinetik dinamometre kullanilarak izokinetik
kuvvet protokolii uygulanmis, grup ve zamana bagli degisimler analiz edilmistir.
Izokinetik diz ekstansiyon ve fleksiyon kuvveti degiskenlerinin istatistiksel analizinde

normal dagilim gosterdigi saptanmistir (p>0.05).

4.2.1. Izokinetik Diz Ekstansiyon Kuvveti

Tablo 4.3. Gruplarin diz ekstansiyon kuvvetinin zamana bagli degisimi

Nm HIT Kuvvet Kontrol
(A.O<S.S) (A.O=S.S) (A.0£S.S)
On Test 253.67+91.29 270.77£75.38 287.83+100.18
Son Test 342.24+71.02 361.74+83.91 289.61+104.35
Zaman F59= 62.788 p=0.000** 11?=0.516
Grup x Zaman Fes9= 13.877 p=0.000** 1?=0.320
Grup Fs9= 0.606 p=0.549 1n?=0.020
*p<0.05, **p<0.01

Diz ekstansiyon kuvveti degiskeninin zaman etkilesimi incelendiginde gruplar arasi
zamana bagli istatistiksel olarak anlamli fark oldugu saptanmistir (p<0.01). Diz
ekstansiyon kuvveti degiskeninde grup ve zaman etkilesiminde istatistiksel olarak anlaml
fark oldugu belirlenmistir (p<0.01). Grup etkilesiminde ise istatistiksel olarak anlamli fark

yoktur (p>0.05).

Tablo 4.4. Gruplarin kendi iginde zamana bagli degisimleri

HIT F 1,50= 46.142 p=0.000** 1?=0.439
Kuvvet F 150= 53.309 p=0.000** 1?>=0.475
Kontrol F 1,50= 0.016 p=0.900 1?=0.000

*p<0.05, **p<0.01

Yapilan istatistiksel analiz sonucunda, diz ekstansiyon kuvveti degiskeninde, gruplarin
kendi icerisinde zamana bagli degisimleri incelendiginde; HIIT ve Kuvvet gruplariin 8

haftalik zamana bagli degisimlerinde istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.01).
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Kontrol grubunun zamana bagli degisiminde istatistiksel olarak anlamli fark yoktur
(p>0.05).

Tablo 4.5. Diz ekstansiyon kuvveti degiskeninin zamana bagli gruplar arasi karsilagtirmasi

On Test Son Test
HIIT-Kuvvet 0.99 0.99
HIIT-Kontrol 0.70 0.18
Kuvvet-Kontrol 0.99 0.03*
*p<0.05, **p<0.01

Diz ekstansiyon kuvveti degiskeninin zamana bagli gruplar arasi karsilagtirmasinda, HIIT
ve kuvvet grubu karsilagtirmasinda 6n test ve son testte istatistiksel olarak anlamli fark
yoktur (p>0.05). HIIT ve kontrol grubu karsilastirmasinda 6n test ve son testte istatistiksel
olarak anlamli fark yoktur (p>0.05). Kuvvet ve kontrol grubu karsilastirildiginda ise 6n
testte istatistiksel olarak anlamli fark yokken, 8 haftalik antrenman siirecinden sonra
yapilan son testte istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.05). Kuvvet grubunun diz
ekstansiyon kuvveti kontrol grubuna kiyasla anlamli diizeyde daha fazladir(p<0.05).
izokinetik Diz Ekstansiyon Kuvveti

380,00 GRUP

—HIT
KUWYVET
KONTROL

360,00

340,00

320,00

Nm

300,00

280,00

260,00

T T
ON TEST SOMTEST

Sekil 4.1.Gruplarin 6n test ve son test izokinetik diz ekstansiyon kuvveti degisimi
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4.2.2.1zokinetik Diz Fleksiyon Kuvveti

Tablo 4.6. Gruplarin diz fleksiyon kuvvetinin zamana bagli degisimi

Nm HIIT Kuvvet Kontrol
(A.O£S.S) (A.O£S.S) (A.0£S.S)
On Test 154.81+55.48 153.80+53.77 169.0+£68.16
Son Test 230.57+58.53 230.83+56.61 177.06+65.88
Zaman Fas9=77.170 p=0.000** 1?=0.567
Grup x Zaman Fs9)= 13.063 p=0.000** 1?=0.307
Grup Fso)= 0.817 p=0.446 12=0.027

*p<0.05, **p<0.01

Diz fleksiyon kuvveti degiskeninin zaman etkilesimi incelendiginde gruplar arasi1 zamana
bagli istatistiksel olarak anlamli fark oldugu saptanmistir (p<0.01). Diz fleksiyon kuvveti
degiskeninde grup ve zaman etkilesiminde istatistiksel olarak anlamli fark oldugu
belirlenmistir (p<0.01). Grup etkilesiminde ise istatistiksel olarak anlamli fark yoktur

(p>0.05).

Tablo 4.7. Gruplarin kendi iginde zamana bagl degisimleri

HIT F 150= 52.730 p=0.000** 11?=0.472
Kuvvet F 150= 59.694 p=0.000** 11?=0.503
Kontrol F 1,50= 0.511 p=0.478 1n?=0.009

*p<0.05, **p<0.01

Yapilan istatistiksel analiz sonucunda, diz fleksiyon kuvveti degiskeninde, gruplarin kendi
icerisinde zaman bagli degisimleri incelendiginde; HIIT ve Kuvvet gruplarinin 8 haftalik
zamana bagli degisimlerinde istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.01). Kontrol

grubunun zamana bagli degisiminde istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p>0.05).
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Tablo 4.8. Diz fleksiyon kuvveti degiskeninin zamana bagli gruplar arasi karsilagtirmasi

On Test Son Test
HIIT-Kuvvet 0.99 0.99
HIIT-Kontrol 0.99 0.02*
Kuvvet-Kontrol 0.99 0.01*
*p<0.05, **p<0.01

Diz fleksiyon kuvveti degiskeninin zamana bagli gruplar arasi karsilastirmasinda, HIIT
ve kuvvet grubu karsilastirmasinda 6n test ve son testte istatistiksel olarak anlamli fark
yoktur (p>0.05). HIIT ve kontrol grubu karsilastirmasinda on testte istatistiksel olarak
anlamli fark yokken (p>0.05), son testte istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.05).
Kuvvet ve kontrol grubu karsilastirildiginda ise 6n testte istatistiksel olarak anlamli fark
yokken (p>0.05), 8 haftalik antrenman siirecinden sonra yapilan son testte istatistiksel
olarak anlamli fark vardir (p<0.05). HIIT ve Kuvvet grubunun diz fleksiyon kuvveti

kontrol grubuna gore anlamli diizeyde daha fazladir (p<0.05).

Diz Fleksiyon Kuvveti
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Sekil 4.2.Gruplarin 6n test ve son test izokinetik diz fleksiyon kuvveti degisimi
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4.3. izokinetik Dayamkliik

Calismaya katilan bireylere CYBEX izokinetik dinamometre kullanilarak izokinetik
dayaniklilik protokolii uygulanmis, grup ve zamana baglh degisimler analiz edilmistir.
Izokinetik diz ekstansiyon ve fleksiyon dayanikliligi degiskenlerinin istatistiksel

analizinde normal dagilim gosterdigi saptanmistir (p>0.05).

4.3.1. Izokinetik Diz Ekstansiyon Dayaniklihg

Tablo 4.9. Gruplarin diz ekstansiyon dayanikliliklarinin zamana bagh degisimi

Nm HIT Kuvvet Kontrol
(A.0+S.S) (A.0+S.S) (A.O=S.5)
On Test 117.14+53.05 138.03+61.89 144.05+70.19
Son Test 208.90+47.93 193.63+59.02 151.22+72.40
Zaman F59= 94.535 p=0.000** 11?=0.616
Grup x Zaman Fes9= 20.170 p=0.000** n?=0.406
Grup Fs9=0.569 p=0.569 n?=0.019

*p<0.05, **p<0.01

Diz ekstansiyon dayanikliligi degiskeninin zaman etkilesimi incelendiginde gruplar arasi
zamana bagl istatistiksel olarak anlamli fark oldugu saptanmistir (p<0.01). Diz
ekstansiyon dayanikliligi degiskeninde grup ve zaman etkilesiminde istatistiksel olarak
anlamli fark oldugu belirlenmistir (p<0.01). Grup etkilesiminde ise istatistiksel olarak

anlaml fark yoktur (p>0.05).

Tablo 4.10. Gruplarin kendi i¢inde zamana bagli degisimleri

HIT F 150= 102.663 p=0.000** 1?=0.635
F 150= 41.280 p=0.000** n?=0.412
F 150= 0.537 p=0.467 1?=0.009
*p<0.05, **p<0.01

Kuvvet

Kontrol

Yapilan istatistiksel analiz sonucunda, diz ekstansiyon dayanikliligi degiskeninde,
gruplarin kendi igerisinde zamana bagli degisimleri incelendiginde; HIIT ve Kuvvet

gruplarinin 8 haftalik zamana baglh degisimlerinde istatistiksel olarak anlamli fark vardir
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(p<0.01). Kontrol grubunun zamana bagl degisiminde istatistiksel olarak anlamli fark

olmadigi belirlenmistir (p>0.05).

Tablo 4.11. Diz ekstansiyon dayanikliligi degiskeninin zamana bagl gruplar arasi kargilagtirmasi

On Test Son Test
HIIT-Kuvvet 0.79 0.99
HIIT-Kontrol 0.53 0.01*
Kuvvet-Kontrol 0.99 0.08
*p<0.05, **p<0.01

Diz ekstansiyon dayaniklilig1 degiskeninin zamana bagli gruplar arasi karsilastirmasinda,
HIIT ve kuvvet grubu karsilastirmasinda 6n test ve son testte istatistiksel olarak anlamli
fark yoktur (p>0.05). HIIT ve kontrol grubu karsilastirmasinda 6n testte istatistiksel olarak
anlamli fark yokken (p>0.05), son testte istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.05).
8 haftalik antrenmandan sonra HIIT grubunun diz ekstansiyon dayanikliligi kontrol
grubuna kiyasla anlamli diizeyde daha fazladir (p<0.05). Kuvvet ve kontrol grubu
karsilastirilmasinda ise On test ve son testte istatistiksel olarak anlamli fark olmadig

belirlenmistir (p>0.05).
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Sekil 4.3.Gruplarin 6n test ve son test izokinetik diz ekstansiyon dayanikliligi degisimi
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4.3.2. Izokinetik Diz Fleksiyon Dayamikhlig
Tablo 4.12. Gruplarin diz fleksiyon dayanikliliklarinin zamana bagli degisimi

Nm HIIT Kuvvet Kontrol
(A.O£S.S) (A.O£S.S) (A.0£S.S)
On Test 91.66+43.35 97.48+39.74 106.73+47.27
Son Test 159.42+44.07 143.58+45.87 118.08+46.43
Zaman Fas9= 73.981 p=0.000** 1?=0.556
Grup x Zaman Fs9)=10.766 p=0.000** 1?=0.267
Grup Fse= 0.526 p=0.594 1=0.018

*p<0.05, **p<0.01

Diz fleksiyon dayanikliligi degiskeninin zaman etkilesimi incelendiginde gruplar arasi
zamana bagli istatistiksel olarak anlamli fark oldugu saptanmistir (p<0.01). Diz fleksiyon
dayaniklilig1 degiskeninde grup ve zaman etkilesiminde istatistiksel olarak anlamli fark
oldugu belirlenmistir (p<0.01). Grup etkilesiminde ise istatistiksel olarak anlamli fark

yoktur (p>0.05).

Tablo 4.13. Gruplarin kendi i¢inde zamana bagli degisimleri

HIT F 1,50= 66.723 p=0.000** 1?=0.531
Kuvvet | F 150=33.827 p=0.000** 1°=0.364
Kontrol | F 150=1.605 p=0.210 1?=0.026

*p<0.05, **p<0.01

Yapilan istatistiksel analiz sonucunda, diz fleksiyon dayaniklilig1 degiskeninde, gruplarin
kendi icerisinde zamana bagl degisimleri incelendiginde; HIIT ve Kuvvet gruplarinin 8
haftalik zamana bagli degisimlerinde istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.01).
Kontrol grubunun zamana bagli degisiminde istatistiksel olarak anlamli fark olmadigi

belirlenmistir (p>0.05).

34



Tablo 4.14. Diz fleksiyon dayaniklilig1 degiskeninin zamana bagli gruplar arasi karsilagtirmasi

On Test Son Test
HIIT-Kuvvet 0.99 0.75
HIIT-Kontrol 0.84 0.01*
Kuvvet-Kontrol 0.99 0.23
*p<0.05, **p<0.01

Diz fleksiyon dayanikliligi degiskeninin zamana bagli gruplar arasi karsilagtirmasinda,
HIIT ve kuvvet grubu karsilastirmasinda 6n test ve son testte istatistiksel olarak anlamli
fark yoktur (p>0.05). HIIT ve kontrol grubu karsilastirmasinda 6n testte istatistiksel olarak
anlamli fark yokken (p>0.05), son testte istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.05).
8 haftalik antrenman siirecinden sonra HIIT grubunun diz fleksiyon dayanikliligi kontrol
grubuna kiyasla anlamli diizeyde daha fazladir (p<0.05). Kuvvet ve kontrol grubu
karsilastirilmasinda ise On testte ve son testte istatistiksel olarak anlamli fark olmadigi

belirlenmistir (p>0.05).
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Sekil 4.4.Gruplarin 6n test ve son test izokinetik diz fleksiyon dayaniklilig1 degisimi
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4.4. Hoffmann Refleks

Calismaya katilan bireylere Nihon Kohden Neuropack 8 marka EMG cihazi kullanilarak
Hoffman Refleks protokolii uygulanmis, grup ve zamana bagli degisimler analiz
edilmistir. Hmax, Mmax, H/Mmax degiskenlerinin istatistiksel analizinde normal dagilim

gosterdigi saptanmistir (p>0.05).

4.4.1. Hmax

Tablo 4.15. Gruplarin Hmax degiskeninin zamana bagli degisimi

mV HIT Kuvvet Kontrol
(A.0+S.S) (A.0+S.S) (A.O=S.5)
On Test 3.64+1.49 3.13+1.47 3.35+1.38
Son Test 4.80+1.75 4.11+1.34 3.21+1.18
Zaman Fas9= 25.078 p=0.000** 1?=0.298
Grup x Zaman F59= 8.830 p=0.000** 1?=0.230
Grup Fes9)= 2.427 p=0.097 n?=0.076

*p<0.05, **p<0.01

Hmax degiskeninin zaman etkilesimi incelendiginde gruplar arasi zamana baglh
istatistiksel olarak anlamli fark oldugu saptanmistir (p<0.01). Hmax degiskeninde grup ve
zaman etkilesiminde istatistiksel olarak anlamli fark oldugu belirlenmistir (p<0.01). Grup

etkilesiminde ise istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p>0.05).

Tablo 4.16. Gruplarin kendi i¢inde zamana bagli degisimleri

HIIT F 1,50= 26.173 p=0.000** 1?=0.307
F 150= 20.372 p=0.000** 1?=0.257

Kontrol | F 150=0.352 p=0.555 1?=0.006
*p<0.05, **p<0.01

Kuvvet

Yapilan istatistiksel analiz sonucunda, Hmax degiskeninde, gruplarin kendi igerisinde
zamana bagli degisimleri incelendiginde; HIIT ve Kuvvet gruplarinin 8 haftalik zamana

bagli degisimlerinde istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.01). Kontrol grubunun
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zamana bagli degisiminde istatistiksel olarak anlamli fark olmadigi belirlenmistir

(p>0.05).

Tablo 4.17. Hmax degiskeninin zamana bagli gruplar arasi karsilagtirmasi

On Test Son Test
HIIT-Kuvvet 0.75 0.36
HIIT-Kontrol 0.99 0.00**
Kuvvet-Kontrol 0.99 0.16
*p<0.05, **p<0.01

Hmax degiskeninin zamana bagl gruplar arasi karsilastirmasinda, HIIT ve kuvvet grubu

karsilastirmasinda On test ve son testte istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p>0.05).

HIIT ve kontrol grubu karsilastirmasinda 6n testte istatistiksel olarak anlaml1 fark yokken

(p>0.05), son testte istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.00). 8 haftalik antrenman

stirecinden sonra HIIT grubunun Hmax amplitiidii kontrol grubuna kiyasla anlamli

diizeyde daha fazladir (p<0.05). Kuvvet ve kontrol grubu karsilastirilmasinda ise 6n testte

ve son testte istatistiksel olarak anlamli fark olmadig: belirlenmistir (p>0.05).
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Sekil 4.5.Gruplarin 6n test ve son test hmax amplitiidii degisimi
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4.4.2. Mmax

Tablo 4.18. Gruplarin Mmax degiskeninin zamana bagli degisimi

mV HIIT Kuvvet Kontrol
(A.O£S.S) (A.O£S.S) (A.0£S.S)
On Test 17.80+1.93 17.53+2.00 17.60+1.87
Son Test 19.22+1.43 18.82+1.08 17.78+2.13
Zaman Fas9= 25.078 p=0.000** 1?=0.298
Grup x Zaman F259= 8.830 p=0.000** 1?=0.230
Grup Fes9)= 2.427 p=0.097 n?=0.076
*p<0.05, **p<0.01

Mmax degiskeninin zaman etkilesimi incelendiginde gruplar arasi zamana bagh
istatistiksel olarak anlamli fark oldugu saptanmistir (p<<0.01). Mmax degiskeninde grup
ve zaman etkilesiminde istatistiksel olarak anlamli fark oldugu belirlenmistir (p<<0.01).

Grup etkilesiminde ise istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p>0.05).

Tablo 4.19. Gruplarin kendi i¢inde zamana bagli degisimleri

HIT F 1,50= 26.173 p=0.000** 1?=0.307
Kuvvet | F 150=20.372 p=0.000** 1?=0.257
Kontrol | F 150=0.352 p=0.555 1?=0.006

*p<0.05, **p<0.01

Yapilan istatistiksel analiz sonucunda, Mmax degiskeninde, gruplarin kendi igerisinde
zamana bagli degisimleri incelendiginde; HIIT ve Kuvvet gruplarinin 8 haftalik zamana
bagli degisimlerinde istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.01). Kontrol grubunun
zamana bagli degisiminde istatistiksel olarak anlamli fark olmadigi belirlenmistir
(p>0.05).
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Tablo 4.20. Mmax degiskeninin zamana bagli gruplar arasi karsilagtirmasi

On Test Son Test
HIIT-Kuvvet 0.75 0.36
HIIT-Kontrol 0.99 0.00**
Kuvvet-Kontrol 0.99 0.16
*p<0.05, **p<0.01

Mmax degiskeninin zamana bagli gruplar arasi karsilagtirmasinda, HIIT ve kuvvet grubu
karsilastirmasinda On test ve son testte istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p>0.05).
HIIT ve kontrol grubu Karsilastirmasinda 6n testte istatistiksel olarak anlamli fark yokken
(p>0.05), son testte istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.00). 8 haftalik antrenman
siirecinden sonra HIIT grubunun Mmax amplitiidii kontrol grubuna kiyasla anlamh
diizeyde daha fazladir (p<0.05). Kuvvet ve kontrol grubu karsilastirilmasinda ise 6n testte

ve son testte istatistiksel olarak anlamli fark olmadigi belirlenmistir (p>0.05).

Mmax
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19,50
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Sekil 4.6.Gruplarin 6n test ve son test mmax amplitiidii degisimi
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4.4.3. H/Mmax

Tablo 4.21. Gruplarin H/Mmax degigskeninin zamana bagli degisimi

HIT Kuvvet Kontrol

(A.O£S.S) (A.O£S.S) (A.0£S.S)

On Test 0.20+0.08 0.17+0.07 0.18+0.06

Son Test 0.24+0.08 0.21+0.06 0.17+0.05
Zaman Fas9= 13.707 p=0.000** 1?=0.189
Grup x Zaman F259=5.960 p=0.004** 1?=0.168

Grup Fs9=1.993 p=0.1451n*=0.063
*p<0.05, **p<0.01

H/Mmax degiskeninin zaman etkilesimi incelendiginde gruplar arast zamana bagh
istatistiksel olarak anlamli fark oldugu saptanmistir (p<0.01). H/Mmax degiskeninde grup
ve zaman etkilesiminde istatistiksel olarak anlamli fark oldugu belirlenmistir (p<<0.01).

Grup etkilesiminde ise istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p>0.05).

Tablo 4.22. Gruplarin kendi i¢inde zamana bagli degisimleri

HIT F 1,50= 14.431 p=0.000** 1?=0.197
Kuvvet F 150= 13.283 p=0.001** 12=0.184
Kontrol F 150= 0.527 p=0.471 1?=0.009
*p<0.05, **p<0.01

Yapilan istatistiksel analiz sonucunda, H/Mmax degiskeninde, gruplarin kendi igerisinde
zamana bagli degisimleri incelendiginde; HIIT ve Kuvvet gruplarinin 8 haftalik zamana
bagli degisimlerinde istatistiksel olarak anlaml fark vardir (p<0.01). Kontrol grubunun

zamana bagli degisiminde istatistiksel olarak anlamli fark olmadigi belirlenmistir
(p>0.05).
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Tablo 4.23. H/Mmax degiskeninin zamana bagli gruplar arasi kargilagtirmasi

On Test Son Test
HIIT-Kuvvet 0.77 0.02*
HIIT-Kontrol 0.99 0.02*
Kuvvet-Kontrol 0.99 0.02*
*p<0.05, **p<0.01

H/Mmax degiskeninin zamana bagli gruplar arasi karsilastirmasinda, HIIT ve kuvvet

grubu karsilastirmasinda on testte istatistiksel olarak anlamli fark yokken (p>0.05), 8

haftalik antrenman siirecinden sonra HIIT grubunun H/Mmax degeri kuvvet grubuna

kiyasla anlamli diizeyde daha fazladir (p<0.05). HIIT ve kontrol grubu karsilagtirmasinda

On testte istatistiksel olarak anlamli fark yokken (p>0.05), son testte istatistiksel olarak

anlaml fark vardir (p<0.05). 8 haftalik antrenman siirecinden sonra HIIT grubunun

H/Mmax degeri kontrol grubuna kiyasla anlamli diizeyde daha fazladir (p<0.05). Kuvvet

ve kontrol grubu karsilastirilmasinda ise 6n testte istatistiksel olarak anlamli fark yokken

(p>0.05), 8 haftalik antrenman siirecinden sonra Kuvvet grubunun H/Mmax degeri

kontrol grubuna kiyasla anlamli diizeyde daha fazladir (p<0.05).

HIMmax
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0,24~

0,221
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0,18
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Sekil 4.7.Gruplarin 6n test ve son test H/Mmax degisimi
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4.5. Rekiirren inhibisyon

Calismaya katilan bireylere Nihon Kohden Neuropack 8 marka EMG cihazi kullanilarak
Rekiirren inhibisyon protokolii uygulanmis, grup ve zamana bagli degisimler analiz
edilmistir. Rekiirren Inhibisyon degiskeninin istatistiksel analizinde normal dagilim

gosterdigi saptanmistir (p>0.05).

Tablo 4.24. Gruplarin rekiirren inhibisyon degiskeninin zamana bagh degisimi

mV HIT Kuvvet Kontrol
(A.O£S.S) (A.O£S.S) (A.0£S.S)
On Test 2.32+1.12 1.79+0.97 2.20+1.07
Son Test 1.11+0.60 1.29+0.81 2.09+1.08
Zaman Fas9=35.912 p=0.000** 1?=0.378
Grup x Zaman F259= 3.095 p=0.000** 1?=0.248
Grup Fs9)= 2.524 p=0.089 ?=0.079
*p<0.05, **p<0.01

Rekiirren Inhibisyon degiskeninin zaman etkilesimi incelendiginde gruplar aras1 zamana
bagl istatistiksel olarak anlaml fark oldugu saptanmistir (p<0.01). Rekiirren inhibisyon
degiskeninde grup ve zaman etkilesiminde istatistiksel olarak anlamli fark oldugu
belirlenmistir (p<0.01). Grup etkilesiminde ise istatistiksel olarak anlamli fark yoktur
(p>0.05).

Tablo 4.25. Gruplarin kendi i¢inde zamana bagl degisimleri

HIT F 1,50= 48.675 p=0.000** 1?=0.452
Kuvvet F 1,50= 9.182 p=0.004** 1?=0.135
Kontrol F 1,50= 0.356 p=0.553 1n?=0.006

*p<0.05, **p<0.01

Yapilan istatistiksel analiz sonucunda, Rekiirren inhibisyon degiskeninde, HIT ve Kuvvet

gruplariin § haftalik zamana bagli degisimlerinde istatistiksel olarak anlamh fark vardir
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(p<0.01). Kontrol grubunun zamana bagli degisiminde istatistiksel olarak anlamli fark

olmadigi belirlenmistir (p>0.05).

Tablo 4.26. Rekiirren inhibisyon degiskeninin zamana bagli gruplar arasi karsilagtirmasi

On Test Son Test
HIIT-Kuvvet 0.31 0.99
HIIT-Kontrol 0.99 0.00**
Kuvvet-Kontrol 0.67 0.01*
*p<0.05, **p<0.01

Rekiirren Inhibisyon degiskeninin zamana bagl gruplar aras1 karsilastirmasinda, HIIT ve
kuvvet grubu karsilagtirmasinda on testte ve son testte istatistiksel olarak anlamli fark
yoktur (p>0.05). HIIT ve kontrol grubu karsilastirmasinda on testte istatistiksel olarak
anlamli fark yokken (p>0.05), 8 haftalik antrenman siirecinden sonra HIIT grubunun
Rekiirren Inhibisyon degeri kontrol grubuna kiyasla anlaml diizeyde daha azdir (p<0.01).
Kuvvet ve kontrol grubu karsilastiriimasinda ise 6n testte istatistiksel olarak anlamli fark
yokken (p>0.05), 8 haftalik antrenman siirecinden sonra kuvvet grubunun rekiirren

Inhibisyon degeri kontrol grubuna kiyasla anlaml diizeyde daha azdir (p<0.05).

Rekiirren inhibisyon
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Sekil 4.8.Gruplarin 6n test ve son test rekiirren inhibisyon degisimi
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4.6. Presinaptik Inhibisyon

Calismaya katilan bireylere Nihon Kohden Neuropack 8 marka EMG cihazi kullanilarak

Presinaptik Inhibisyon protokolii uygulanmis, grup ve zamana bagli degisimler analiz

edilmistir. Presinaptik inhibisyon degiskeninin istatistiksel analizinde normal dagilim

gosterdigi saptanmistir (p>0.05).

Tablo 4.27. Gruplarin presinaptik inhibisyon degiskeninin zamana bagh degisimi

mV HIT Kuvvet Kontrol
(A.O£S.S) (A.O£S.S) (A.0£S.S)
On Test 2.52+1.26 2.18+1.40 2.44+1.14
Son Test 1.61+0.70 1.70+0.93 2.25+0.98
Zaman Fas9=21.897 p=0.000** 1?=0.271

Grup x Zaman

F(2,59= 3.405 p=0.040* 1?=0.103

Grup

Fs9=0.820 p=0.4451n?=0.027

*p<0.05, **p<0.01

Presinaptik inhibisyon degiskeninin zaman etkilesimi incelendiginde gruplar arasi zamana

bagl istatistiksel olarak anlaml fark oldugu saptanmistir (p<0.01). Rekiirren inhibisyon

degiskeninde grup ve zaman etkilesiminde istatistiksel olarak anlamli fark oldugu

belirlenmistir (p<0.05). Grup etkilesiminde ise istatistiksel olarak anlamli fark yoktur

(p>0.05).

Tablo 4.28. Gruplarin kendi i¢inde zamana bagli degisimleri

HIIT

F 150= 22.611 p=0.000** n*=0.277

Kuvvet

F 150= 6.799 p=0.012* n?=0.103

Kontrol

F 150= 0.799 p=0.375 11°=0.013

*p<0.05, **p<0.01

Yapilan istatistiksel analiz sonucunda, Presinaptik inhibisyon degiskeninde, gruplarin

kendi icerisinde zamana baglh degisimleri incelendiginde; HIIT ve Kuvvet gruplarinin 8
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haftalik zamana bagli degisimlerinde istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.05).
Kontrol grubunun zamana bagli degisiminde istatistiksel olarak anlamli fark olmadigi

belirlenmistir (p>0.05).

Tablo 4.29. Presinaptik inhibisyon degiskeninin zamana bagli gruplar arasi karsilagtirmasi

On Test Son Test
HIIT-Kuvvet 0.99 0.99
HIIT-Kontrol 0.99 0.08
Kuvvet-Kontrol 0.99 0.15
*p<0.05, **p<0.01

Presinaptik inhibisyon degiskeninin zamana bagli gruplar arasi karsilagtirmasinda,
gruplarin kendi aralarinda 6n test ve son test degerlerinde istatistiksel olarak anlamli1 fark

yoktur (p>0.05).

Presinaptik inhibisyon
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Sekil 4.9.Gruplarin 6n test ve son test presinaptik inhibisyon degisimi
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4.7 Motor Unite Sayis1 Indeksi (MUNIX)

Caligsmaya katilan bireylere Synergy marka EMG cihaz1 kullanilarak MUNIX protokolii

uygulanmis, grup ve zamana bagli degisimler analiz edilmistir. MUNIX, MUSIX ve

CMAP degiskenlerinin istatistiksel analizinde normal dagilim gosterdigi saptanmistir

(p>0.05).

4.7.1. MUNIX

Tablo 4.30. Gruplarin MUNIX degiskeninin zamana bagli degisimi

HIIT Kuvvet Kontrol
(A.0+£S.S) (A.0+£S.S) (A.O£S.5)
On Test 381.90+59.71 341.43+97.64 338.06+76.47
Son Test 382+57.64 348.43+73.96 336.72+85.25
Zaman Fs9=113.191 p=0.709 1?=0.000

Grup x Zaman

Fs9= 211.890 p=0.770 ©?=0.009

Grup

Fes9=2.125 p=0.129 n?=0.067

*p<0.05, **p<0.01

MUNIX degiskeninin zaman etkilesimi incelendiginde gruplar arasi zamana bagh

istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p>0.05). MUNIX degiskeninde grup ve zaman

etkilesiminde istatistiksel olarak anlamli fark olmadigi belirlenmistir (p>0.05). Grup

etkilesiminde ise istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p>0.05).

Tablo 4.31. Gruplarin kendi i¢inde zamana bagli degisimleri

HIIT

F 150= 0.000 p=0.991 1?=0.000

Kuvvet

F 150= 0.698 p=0.407 11°=0.012

Kontrol

F 1,50= 0.020 p=0.889 n?=0.000

*p<0.05, **p<0.01
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Yapilan istatistiksel analiz sonucunda, MUNIX degiskeninde, gruplarin kendi igerisinde
zamana bagli degisimleri incelendiginde; HIIT, Kuvvet ve Kontrol gruplarinin 8 haftalik

zamana bagl degisimlerinde istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p>0.05).

Tablo 4.32. MUNIX degiskeninin zamana bagli gruplar arasi karsilagtirmasi

On Test Son Test
HIIT-Kuvvet 0.31 0.39
HIIT-Kontrol 0.28 0.08
Kuvvet-Kontrol 0.99 0.15
*p<0.05, **p<0.01

MUNIX degiskeninin zamana bagli gruplar arasi karsilastirmasinda, gruplarin kendi

aralarinda on test ve son test degerlerinde istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p>0.05).
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Sekil 4.10.Gruplarin 6n test ve son test MUNIX degisimi
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4.7.2. MUSIX

Tablo 4.33. Gruplarin MUSIX degiskeninin zamana bagli degisimi

HIIT Kuvvet Kontrol

(A.O£S.S) (A.0+£S.S) (A.0+£S.S)

On Test 43.95+6.19 42.39+8.66 41.06+8.65

Son Test 52.71£7.10 48.91+8.86 42.56+11.13
Zaman Fas9= 76.364 p=0.000** 1?=0.564
Grup x Zaman Fs9)=10.515 p=0.000** 1?=0.263

Grup Fzs9= 3.209 p=0.048* 1?=0.098
*p<0.05, **p<0.01

MUSIX degiskeninin zaman etkilesimi incelendiginde gruplar arasi zamana bagl
istatistiksel olarak anlamli fark oldugu saptanmistir (p<0.01). MUSIX degiskeninde grup
ve zaman etkilesiminde istatistiksel olarak anlamli fark oldugu belirlenmistir (p<0.01).

Grup etkilesiminde ise istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.05).

Tablo 4.34. Gruplarin kendi i¢inde zamana bagli degisimleri

HIT F 1,50= 64.094 p=0.000** 1?=0.521
F 150= 38.892 p=0.000** 1?>=0.397
F 150= 1.610 p=0.209 n?=0.027

Kuvvet

Kontrol
*p<0.05, **p<0.01

Yapilan istatistiksel analiz sonucunda, MUSIX degiskeninde, gruplarin kendi igerisinde
zamana bagli degisimleri incelendiginde; HIIT ve Kuvvet gruplarinin 8 haftalik zamana
bagli degisimlerinde istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.01). Kontrol grubunun
zamana bagli degisiminde istatistiksel olarak anlamli fark olmadigi belirlenmistir

(p>0.05).
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Tablo 4.35. MUSIX degiskeninin zamana bagli gruplar arasi karsilastirmasi

On Test Son Test
HIIT-Kuvvet 0.99 0.50
HIIT-Kontrol 0.74 0.00**
Kuvvet-Kontrol 0.99 0.08
*p<0.05, **p<0.01

MUSIX degiskeninin zamana bagli gruplar arasi karsilagtirmasinda, HIIT ve kuvvet grubu
karsilastirmasinda On testte ve son testte istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p>0.05).
HIIT ve kontrol grubu karsilastirmasinda 6n testte istatistiksel olarak anlamli fark yokken
(p>0.05), son testte istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.01). 8 haftalik antrenman
stirecinden sonra HIIT grubunun MUSIX degeri kontrol grubuna kiyasla anlamli diizeyde
daha fazladir (p<0.05). Kuvvet ve kontrol grubu karsilastirilmasinda ise 6n testte ve son

testte istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p>0.05).
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Sekil 4.11.Gruplarin 6n test ve son test MUSIX degisimi
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4.7.3. CMAPamp
Tablo 4.36. Gruplarin CMAPamp degiskeninin zamana bagli degisimi

mV HIIT Kuvvet Kontrol
(A.O£S.S) (A.0+£S.S) (A.0+£S.S)
On Test 15.92+1.41 16.19+1.91 15.63+2.01
Son Test 17.63+1.2 17.98+1.37 15.99+1.99
Zaman Fas9=80.511 p=0.000** 1?=0.577
Grup x Zaman Fs9= 9.811 p=0.000** 1?=0.250
Grup Fs59= 3.509 p=0.036* 112=0.106
*p<0.05, **p<0.01

CMAP amplitiidii degiskeninin zaman etkilesimi incelendiginde gruplar arasi zamana
bagli istatistiksel olarak anlamli fark oldugu saptanmistir (p<0.01). CMAP amplitiidii
degiskeninde grup ve zaman etkilesiminde istatistiksel olarak anlamli fark oldugu
belirlenmistir (p<0.01). Grup etkilesiminde ise istatistiksel olarak anlamli fark vardir

(p<0.05).

Tablo 4.37. Gruplarin kendi i¢inde zamana bagli degisimleri

HIT F 1,50= 48.638 p=0.000** 1?=0.452
Kuvvet F 1,50= 58.360 p=0.000** 1>=0.497
Kontrol F 1,50= 1.859 p=0.178 1n?=0.031

*p<0.05, **p<0.01

Yapilan istatistiksel analiz sonucunda, CMAPamp degiskeninde, gruplarin kendi
icerisinde zamana bagli degisimleri incelendiginde; HIIT ve Kuvvet gruplarinin 8 haftalik
zamana bagli degisimlerinde istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.01). Kontrol
grubunun zamana bagli degisiminde istatistiksel olarak anlamli fark olmadigi

belirlenmistir (p>0.05).
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Tablo 4.38. CMAP degiskeninin zamana bagli gruplar arasi kargilagtirmasi

On Test Son Test
HIIT-Kuvvet 0.99 0.99
HIIT-Kontrol 0.99 0.00**
Kuvvet-Kontrol 0.96 0.00**
*p<0.05, **p<0.01

CMAPamp degiskeninin zamana bagl gruplar arasi karsilastirmasinda, HIIT ve kuvvet
grubu karsilastirmasinda On testte ve son testte istatistiksel olarak anlamli fark yoktur
(p>0.05). HIIT ve kontrol grubu karsilastirmasinda on testte istatistiksel olarak anlamli
fark yokken (p>0.05), son testte istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<<0.01). 8 haftalik
antrenman stirecinden sonra HIIT grubunun CMAP amplitiid degeri kontrol grubuna
kiyasla anlamli diizeyde daha fazladir (p<0.01). Kuvvet ve kontrol grubu
karsilastirilmasinda ise On testte istatistiksel olarak anlamli fark yokken (p>0.05), son
testte istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.01). 8 haftalik antrenman siirecinden
sonra Kuvvet grubunun CMAP amplitiid degeri kontrol grubuna kiyasla anlamli diizeyde

daha fazladir (p<0.01).
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Sekil 4.12.Gruplarin 6n test ve son test CMAPamp degisimi
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4.8. Yorgunluk indeksi

Calismaya katilan bireylere CYBEX izokinetik dinamometre kullanilarak izokinetik
dayaniklilik protokolii uygulanmis, grup ve zamana baglh degisimler analiz edilmistir. Diz
ekstansiyon ve fleksiyon Yorgunluk Indeksi degiskenlerinin istatistiksel analizinde

normal dagilim gostermedigi saptanmistir (p<0.05).

4.8.1. Diz Ekstansiyon Yorgunluk Indeksi
Tablo 4.39. Diz ekstansiyon yorgunluk indeksi (Y1) degiskeninin grup ici karsilastirmasi

% HIIT Kuvvet Kontrol
(AO+SS) (AO+SS) (AO=SS)
Diz On Test -16.57+£51.01 | -11.91+64.17 | -4.65+65.96
Ekstansiyon p 0.00** 0.00** 0.09
Yi Son Test 36.95+13.61 33.55+£16.89 11.71+42.29

Diz ekstansiyon yorgunluk indeksi degiskeninde HIIT ve Kuvvet gruplarinin 6n test ve
son test karsilastirmasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.01). HIIT ve
Kuvvet grubunun 8 haftalik antrenman siirecinden sonra diz ekstansiyon yorgunluk
indeksi anlamli olarak artmistir (p<0.01). Diz ekstansiyon yorgunluk indeksi degiskeninde
kontrol grubunun 6n test ve son test karsilastirmasinda istatistiksel olarak anlamli fark

yoktur (p>0.05).

Tablo 4.40. Diz ekstansiyon yorgunluk indeksi (Y1) degiskeninin gruplar aras1 karsilastirmasi

Grup Medyan | 1.ceyrek | 3.ceyrek | P12 P13 P23
Diz HIIT 6 -39.5 16
Ekstansiyon Kuvvet 12.5 -25.5 34.5 021 | 020 | 0.72
Y1 On Test Kontrol 17 -38 40.5
Diz HIIT (1) 40 285 485
Ekstansiyon | Kuvvet(2) 335 20.5 46 0.43 | 0.01* | 0.08
Y1 Son Test | Kontrol (3) 25 -2 39
*p<0.05, **p<0.01 p12 HIIT ve Kuvvet grubunun karsilastirmasi, pi13 HIIT ve Kontrol grubu
karsilagtirmast, pa.s Kuvvet ve Kontrol grubu karsilastirmast. (Mann Whitney U Testi)
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Diz ekstansiyon yorgunluk indeksi degiskeninin 6n testinde gruplar arasinda yapilan
karsilagtirmada istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p>0.05). Diz ekstansiyon
yorgunluk indeksinin son testinde gruplar arasinda yapilan karsilastirmasinda ise HIIT ve
Kuvvet ile Kuvvet ve Kontrol gruplar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yokken
(p>0.05), HIIT ve Kontrol grubu karsilastirmasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir
(p<0.05). HIIT grubunun diz ekstansiyon yorgunluk indeksi degerleri kontrol grubuna
kiyasla anlamli olarak daha fazladir (p<0.05).

Diz Ekstansiyon Yorgunluk indeksi
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Sekil 4.13.Gruplarin 6n test ve son test diz ekstansiyon Y1 degisimi

4.8.2. Diz Fleksiyon Yorgunluk indeksi
Tablo 4.41. Diz fleksiyon yorgunluk indeksi (YT) degiskeninin grup igi karsilastirmasi

HIT Kuvvet Kontrol
% (AO+SS) (AO+SS) (AO=SS)
Diz Fleksiyon On -23.71+£67.09 -4.23+37.46 | -32.29+85.36
Yi p 0.00** 0.00** 0.07
Son 32.29+£17.19 26.27+£15.97 2.88+44.18

*p<0.05, **p<0.01 wilcoxon test

Diz fleksiyon yorgunluk indeksi degiskeninde HIIT ve Kuvvet gruplarinin 6n test ve son

test karsilagtirmasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.01). HIIT grubunun 8
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haftalik antrenman siirecinden sonra diz fleksiyon yorgunluk indeksi anlamli olarak
artmistir (p<0.01). Kuvvet grubunun 8 haftalik antrenman siirecinden sonra diz fleksiyon
yorgunluk indeksi anlamli olarak artmistir (p<<0.01). Diz fleksiyon yorgunluk indeksi
degiskeninde kontrol grubunun on test ve son test karsilastirmasinda istatistiksel olarak

anlamli fark yoktur (p>0.05).

Tablo 4.42. Diz fleksiyon yorgunluk indeksi (Y1) degiskeninin gruplar aras1 karsilagtirmasi

Grup Medyan | 1.ceyrek | 3.ceyrek | P12 P13 P23
Diz HIT -2 -37 13
Fleksiyon Kuvvet -4.5 -14.5 21 044 | 0.97 | 0.76
YIOn Test | Kontrol 5 -74.5 26
Diz HIIT (1) 32 20.5 44.5
Fleksiyon | Kuvvet(2) 24 12.75 42.5 0.24 | 0.00** | 0.05
Y1 Son Test | Kontrol (3) 15 -7 26
*p<0.05, **p<0.01 p1,2 HIIT ve Kuvvet grubunun karsilastirmasi, p13HIIT ve Kontrol
grubu karsilastirmasi, p2,3 Kuvvet ve Kontrol grubu karsilastirmasi. (Mann Whitney
U Testi)

Diz fleksiyon yorgunluk indeksi degiskeninin 6n testinde gruplar arasinda yapilan
karsilastirmada istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p>0.05). Diz fleksiyon yorgunluk
indeksinin son testinde gruplar arasinda yapilan karsilastirmasinda ise HIIT ve Kuvvet ile
Kuvvet ve Kontrol gruplart arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yokken (p>0.05),
HIIT ve Kontrol grubu karsilastirmasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.01).
HIIT grubunun diz ekstansiyon yorgunluk indeksi degerleri kontrol grubuna kiyasla
anlamli olarak daha fazladir (p<0.05).
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Sekil 4.14.Gruplarin 6n test ve son test diz fleksiyon Y1 degisimi

4.9. Yorgunluk indeksi ve Noral Adaptasyon Degiskenleri Arasindaki Iliski

Tablo 4.43. Yorgunluk indeksi ve noral adaptasyon degiskenleri arasindaki pearson korelasyon katsayisi

Hmax | Mmax | H/Mmax | Presinaptik | Rekiirren
Inhibisyon Inhibisyon
Diz Ekstansiyon 0.012 | 0.010 0.004 -0.379** -0.330**
Yorgunluk Indeksi
Diz Fleksiyon Yorgunluk | 0.044 | 0.012 0.033 -0.406** -0.340**
Indeksi
**p<0.01

Diz ekstansiyon yorgunluk indeksi ile Hmax, Mmax ve H/Mmax arasinda istatistiksel
olarak anlaml iligki yoktur (p>0.05). Diz ekstansiyon yorgunluk indeksi ile Presinaptik
inhibisyon ve Rekiirren Inhibisyon arasinda istatistiksel olarak anlamli negatif yonde ve
zay1f diizeyde iliski vardir (p<0.01).Diz fleksiyon yorgunluk indeksi ile Hmax, Mmax ve
H/Mmax arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski yoktur (p>0.05). Diz fleksiyon
yorgunluk indeksi ile presinaptik inhibisyon arasinda istatistiksel olarak anlamli negatif
yonde ve orta seviyede iliski vardir (p<0.01). Diz fleksiyon yorgunluk indeksi ile
Rekiirren inhibisyon degiskenleri arasinda istatistiksel olarak anlamli negatif yonde ve

zayif diizeyde iliski vardir (p<0.01).
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4.10. Yorgunluk indeksi ile MUNIX Degiskenleri Arasindaki iliski
Tablo 4.44. Yorgunluk indeksi ile MUNIX, MUSIX ve CMAPamp degiskenleri arasindaki pearson

korelasyon katsayist

r MUNIX | MUSIX | CMAPamp
Diz Ekstansiyon -0.155 | -0.157 0.033
Yorgunluk Indeksi
Diz Fleksiyon -0.096 | -0.058 0.033
Yorgunluk Indeksi
*p<0.05, **p<0.01

Diz ekstansiyon yorgunluk indeksi ile MUNIX, MUSIX ve CMAPamp arasinda
istatistiksel olarak anlamli iligski yoktur (p>0.05). Diz fleksiyon yorgunluk indeksi ile
MUNIX, MUSIX ve CMAPamp arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki yoktur
(p>0.05).

4.11. MUNIX Degiskenleri ile Noral Adaptasyon Degiskenleri Arasindaki fliski
Tablo 4.45. MUNIX, MUSIX ve CMAPamp degiskenleri ile noral adaptasyon degiskenleri arasindaki

pearson korelasyon Katsayisi

Hmax | Mmax | H/Mmax Ffresinaptik Rekiirren
r Inhibisyon Inhibisyon
MUNIX 0.235 0.095 0.263 0.030 -0.025
MUSIX 0.418** | 0.251* | 0.406** 0.025 -0.085
CMAPamp 0.371** | 0.849** | 0.211 -0.047 0.099
*p<0.05, **p<0.01

MUNIX ile Hmax, Mmax, H/Mmax Presinaptik inhibisyon ve Rekiirren inhibisyon
arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski yoktur (p>0.05). MUSIX ile Hmax degiskenleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli pozitif yonde ve orta seviyede iliski vardir (p<0.01).
MUSIX ile Mmax degiskenleri arasinda istatistiksel olarak anlamli pozitif yonde zayif
diizeyde iliski vardir (p<0.05). MUSIX ile H/Mmax degiskenleri arasinda istatistiksel
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olarak anlamli pozitif yonde orta seviyede iliski vardir (p<0.01). MUSIX ile Presinaptik
inhibisyon ve Rekiirren inhibisyon arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski yoktur
(p>0.05). CMAPamp ile Hmax degiskenleri arasinda istatistiksel olarak anlamli pozitif
yonde zayif iligki vardir (p<0.01). CMAPamp ile Mmax degiskenleri arasinda istatistiksel
olarak anlamli pozitif yonde ¢ok giiclii iliski oldugu belirlenmistir (p<0.01).

4.12. EMG Yorgunluk Esigi

Her gruptan rastgele yontemle belirlenen 8’er katilimciya son testte (HIIT n=8, Kuvvet
n=8, Kontrol n=8) Biograph Infiniti EMG cihaz1 ile CYBEX izokinetik dinamometre
kullanilarak Yorgunluk Protokolii dl¢iimii uygulanmis, grup ve 6l¢iim zamanma bagl
degisimler analiz edilmistir. Yorgunluk esigi degerlerinin normal dagilim gosterdigi

saptanmustir (p>0.05).

Tablo 4.46. Gruplarin yorgunluk esigi degiskeninin zamana bagh degisimi

Nm HIIT (n=8) Kuvvet (n=8) Kontrol (n=8)
(A.OS.S) (A.0=S.9) (A.O£S.S)
1.EPOK 269.68+21.68 408.51+£86.22 180.75+£22.27
2.EPOK 216.46+£18.91 305.73+£59.74 138.67+8.8
3.EPOK 166.49+13.42 246.69+52.97 103.2+5.31
4.EPOK 112.97+10.69 190.62+32.73 69.52+4.85
5.EPOK 96.70+5.90 104.40+17.03 52.6+4.45
Zaman F1,15=402.876 p=0.000** 12=0.950
Grup x Zaman Fs.18=23.981 p=0.000** 1?=0.695
Grup F418=909.231 p=0.000** ?=0.977
*p<0.05, **p<0.01

Yorgunluk esigi degiskeninin zaman etkilesiminde gruplar aras1 zamana bagli istatistiksel
olarak anlamli fark oldugu saptanmistir (p<0.01). Yorgunluk esiginin grup ve zaman
etkilesiminde istatistiksel olarak anlamli fark oldugu belirlenmistir (p<0.01). Grup

etkilesiminde ise istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.01).
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Tablo 4.47. Gruplarin yiizde maksimal istemli kasilmalarinin zamana bagli degisimi

% HIIT (n=8) Kuvvet (n=8) Kontrol (n=8)

(A.O+S.S) (A.O+£S.S) (A.O£S.S)

1.EPOK 85.11+4.43 91.2+3.15 80.28+3.83

2.EPOK 74.17+2.13 81.41+4.68 71.6+4.24

3.EPOK 61.93+3.72 73.67+2.81 53.01+3.77

4.EPOK 41.32+2.34 54.41+5.15 38.49+4.48

5.EPOK 32.57+2.21 41.97+4 4 23.97+3.28
Zaman F118=313.945 p=0.000** 11=0.993
Grup x Zaman Fs156=14.653 p=0.000** 1?=0.583
Grup F115=41.185 p=0.000** 1?=0.797

*p<0.05, **p<0.01

Yiizde maksimal istemli kasilmanin zaman etkilesiminde gruplar arasi zamana bagl
istatistiksel olarak anlamli fark oldugu saptanmistir (p<0.01). %MV C’nin grup ve zaman
etkilesiminde istatistiksel olarak anlamli fark oldugu belirlenmistir (p<0.01). Grup

etkilesiminde ise istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.01).

Tablo 4.48. EPOK ’larin gruplar arasi degisimi

HIIT-KUVVET | HIIT-KONTROL | KUVVET-KONTROL
1.EPOK 0.01* 0.06 0.00**
2.EPOK 0.00** 0.59 0.00**
3.EPOK 0.00** 0.00** 0.00**
4. EPOK 0.00** 0.56 0.00**
5.EPOK 0.00** 0.00** 0.00**
*p<0.05, **p<0.01

HIIT ve Kuvvet grubunun karsilastirmasinda tiim EPOK’larda istatistiksel olarak anlamli
fark vardir (p<0.01). Kuvvet grubunun yiizde maksimal istemli kasilmalar1 HIIT grubuna
kiyasla daha fazladir (p<0.01). HIIT ve Kontrol grubunun karsilastirmasinda 1. EPOK,
2.EPOK ve 4.EPOK ‘larda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p>0.05). 3.EPOK ve
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5.EPOK’ta HIIT grubunun yiizde maksimal istemli kasilmalar1 kontrol grubuna kiyasla
daha fazladir (p<0.01). Kuvvet ve Kontrol grubunun karsilastirmasinda ise tim
EPOK’larda istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.01).Kuvvet grubunun yiizde
maksimal istemli kasilma degerleri kontrol grubuna kiyasla anlamli olarak daha fazladir
(p<0.01).
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Sekil 4.18. Yiizde degisim grafigi

Yiizde degisim grafigi incelendiginde HIIT grubunun en fazla 3.EPOK ile 4. EPOK
karsilastirmasinda yilizde degisimlerinde en fazla degisimin oldugu goriilmektedir. Bu
degisim HIIT grubunda 4. EPOK’ta daha fazla diislis oldugunu gostermektedir. Kuvvet
grubunda ise HIIT grubuna benzer sekilde en fazla 3.EPOK ile 4. EPOK karsilagtirmasinda
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yizde degisimlerinde en fazla degisimin oldugu goriilmektedir. Bu degisim Kuvvet
grubunda 4. EPOK ’ta daha fazla diisiis oldugunu gostermektedir. Kontrol grubunda ise en
fazla yiizde degisim 2.EPOK ile 3.EPOK karsilastirmasinda goriilmektedir. Kontrol
grubunda 3.EPOK’ta en fazla diisiis oldugunu gostermektedir. Bu bulgular gruplarin

zamana bagli yorgunluk esigi degerleriyle paralellik gostermektedir.
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5. TARTISMA

Izokinetik Kuvvet

Aragtirmada uygulanan Kuvvet ve HIIT antrenmanlariin etkilerini dogru bir ¢ergcevede
yorumlayabilmek i¢in yapilan antrenmanin performans ¢iktilari olarak Izokinetik kuvvet
ve dayaniklilik Olglimleri yapilmistir. Elde edilen bulgulara gore; izokinetik diz
ekstansiyon kuvvetinde 8 haftalik antrenman siirecinden sonra HIIT ve kuvvet antrenmani
gruplarinda artis belirlenirken kontrol grubunun kuvvet ortalamasinda degisim
olmamustir. Kuvvet grubu, kontrol grubuna gore anlamli artis gosterirken, HIIT ve Kuvvet

grubunun izokinetik kuvvet kazanimi birbirine benzerdir.

Izokinetik diz fleksiyon kuvvetinde ise; antrenman siirecinden sonra HIIT ve Kuvvet
antrenmani gruplarinin kuvvetleri artmistir. Kontrol grubunun kuvveti zamana baglh
olarak degismemistir. Antrenman gruplarinin kontrol grubununa kiyasla diz fleksiyon
kuvveti daha fazladir. Ancak HIIT ve Kuvvet antrenmani gruplarinin diz fleksiyon

kuvvetleri arasinda antrenmandan sonra fark olmamustir.

Aragtirmanin protokoliine benzer ¢alismalar incelendiginde; 7 haftalik optimal seviyede
diizenlenen HIIT antrenmanmnin izokinetik diz ekstansiyon kuvvetini artirdigi
belirlenmistir (Tabata ve ark., 1990). Baska bir arastirmada ise 8 haftalik kuvvet
antrenmaninin izokinetik kas kuvvetini artirdig1 saptanmistir (Seo ve ark., 2015). Ayrica
8 haftalik interval ve sprint interval antrenmanlarinin sonucunda 60°/sn acisal hizda
izokinetik diz ekstansiyon kuvvetlerinin benzer sekilde artig gosterdigi ortaya

koyulmustur (Robineau ve ark., 2017).

Literatiirde uzun siireli uygulanan kuvvet ve HIIT antrenmanlarinin izokinetik kuvvet
gelisimini sagladig1 aragtirmalarda belirtilirken kisa siireli uygulanan HIIT antrenmanin
da diz ekstansiyon kas kuvvetini artirdigi gosteren arastirmalar mecvuttur (Pincivero ve

ark., 1997b). Bu arastirmanin bulgulari literatiirle paralellik gostermektedir.
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Izokinetik Dayamklihk

Kuvvet ve HIIT antrenmanlarinin performans ¢iktist olarak degerlendirildigi diger bir
6l¢tim olan izokinetik diz ekstansiyon ve fleksiyon dayanikliliginda 8 haftalik antrenman
siirecinden sonra HIIT ve Kuvvet grubunda artis oldugu saptanmistir. Kontrol grubunda
zamana bagli degisim yoktur. HIIT grubunun kontrol grubuna kiyasla daha fazla
izokinetik diz ekstansiyon ve fleksiyon dayanikliliklarinin oldugu tespit edilmistir. Ancak
antrenman siirecinden sonra HIIT ve kuvvet grubu arasinda fark yoktur, iki antrenman
grubunun da diz ekstansiyon ve fleksiyon dayanikliliklar1 birbirine benzerdir. Yapilan iki

antrenman metodununda izokinetik dayaniklilig1 artirdig1 sdylenebilir.

Literatiir incelendiginde; bu arastirmanin protokoliine benzer ¢alismalarda; 12 hafta
yapilan kuvvet antrenmaninin izokinetik kas dayanikliligini kontrol grubuna kiyasla %31
artirdigi ¢calismada belirtilirken (Marcinik ve ark., 1991), baska bir arastirmada 8 hafta
yapilan kuvvet antrenmani sonrasinda 180°/sn agisal hizda Olgiilen izokinetik diz
ekstansiyon kas dayanikliligini artirdigi tespit edilmistir (Seo ve ark., 2015). Ayrica kisa
stireli HIIT antrenmaninin da izokinetik kas dayanikliligini artirdigi literatiirde mevcuttur
(Pincivero ve ark., 1997a). Bu arastirmada elde edilen HIIT ve kuvvet antrenmani

gruplarina ait izokinetik dayaniklili§in artmasi literatiirle paralellik gostermektedir.

Hoffmann Refleks

HIIT ve kuvvet antrenmanlarina olan noral adaptasyon degisikligini incelemek igin
yapilan Hoffmann Refleks bulgularina gore arastirmada, Hmax ve Mmax degiskenlerinde
8 haftalik antrenman siireci sonrasinda HIIT ve Kuvvet antrenman gruplarinin
amplitiidleri artmistir. Kontrol grubunda herhangi bir degisim yoktur. Bununla birlikte
HIIT ve kuvvet gruplarmin karsilastirmasinda ise iki grubunda Hmax ve Mmax
amplitiidlerinin artis1 birbirine benzerdir. HIIT grubunun Hmax ve Mmax amplitiid degeri
kontrol grubuna kiyasla daha fazladir. Bu bulgulara dayanarak yapilan antrenmanlarin
Hmax ve Mmax degerleri iizerine etkileri benzerdir. Hmax ve Mmax degerlerinin kontrol
g rubuna kiyasla iki antrenman grubunda da artis gostermesi antrenman etkisinin sonucu

olarak diisiiniilebilir.
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Uzun siireli antrenman néromuskuler sistem tizerinde bir ¢ok spesifik adaptasyona neden
olur. Bu etkiler aktivitenin miktar ve sekline baglidir. Yapilan bir arastirmada kuvvet
antrenmani yapan sporcularin dayaniklilik sporcularina gére Hmax amplitiidii daha diisiik
bulunmustur. Fakat kuvvet antrenmani yapan sporcularin daha fazla kuvvete sahip oldugu
ve daha fazla kuvvet sergilemesi i¢in daha fazla motor iinite aktivitesi tiretilmesi gerektigi
calismada belirtilmistir. Dayaniklilik sporculart ise daha diisiikk kuvvete sahipken daha
fazla motor néron havuzu uyarilabilirligi aktivitesi gostermislerdir. Farkli antrenman
protokollerine gbre noral organizasyon ve kas fibril tiplerinin transformasyonu ile bu

verilerin degisebilecegini gostermistir (Koceja ve ark., 2004).

Arastirmada elde edilen H/Mmax degerinde ise antrenmandan sonra HIIT ve kuvvet
gruplarinda artig goriilmistiir. Kontrol grubunda ise degisim yoktur. Son testte HIIT ve
kuvvet antrenman gruplarinin H/Mmax degeri birbirinden farklidir. HIIT grubunun
H/Mmax degeri kuvvet grubuna kiyasla daha fazladir. iki grubunda kontrol grubuna
kiyasla son testte daha H/Mmax degeri daha fazladir. Bu bulgulara dayanarak; H/Mmax
degiskeninin motor ndron havuzunun uyarilabilirliginin degerlendirilmesinde kullanildig1
(Knikou, 2008) goz 6niine alindiginda, antrenman siirecinden sonra goriilen gruplar arasi
fark, HIIT ve Kuvvet antrenmanlarinin motor ndron uyarilabilirli§ini artirdigin
gostermektedir. Bununla birlikte 8 haftalik kuvvet ve HIIT antrenmani sonucunda kuvvet
antrenman grubuna kiyasla, HIIT antrenman grubunun daha fazla motor ndron

uyarilabilirligine sahip oldugu sdylenebilir.

Antrenmana olan noral adaptasyonu belirlemede kullanilan H refleks ¢alismalarinda
cogunlukla soleus kasindan kayit alinmistir (Aagaard ve ark., 2002; Casabona ve ark.,
1990; Holtermann ve ark., 2007). Bu arastirmada femoral sinir uyarimi ile Rectus femoris
kasindan kayit alinmistir. Bu kapsamda, literatiirde ¢alismamizda kullandigimiz protokole
benzer bir tane arastirmaya rastlanmistir. 8 haftalik Pliometrik antrenman 6nce ve sonra
femoral sinirden uyarim ile vastus medialis H refleks ve Mmax kaydi yapilmistir. CYBEX
izokinetik dinamometre cihazina oturma pozisyonunda iken kay1t alinarak, antrenmandan
once ve sonra karsilastirma yapilmistir. 8 haftalik pliometrik antrenman sonrasinda kuvvet

artis1 goriilmesine ragmen Hmax, Mmax ve H/Mmax degerlerinde degisim olmadigi
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belirlenmistir (Behrens ve ark., 2014). Arastirmamizin bulgulart bu ¢alismanin
bulgulariyla paralellik géstermemektedir. Bunun bir ¢ok nedeni olabilir. Birincil nedeni
yapilan antrenman ydnteminin farkli olmasindan kaynaklanmus olabilir. ikincil nedeni ise
uyarim pozisyonlarinin farkliligindan kaynaklanmis olabilir. Behrens ve arkadaslari
oturma pozisyonunu kullanirken arastirmamizda sirt iistii yatar pozisyonda femoral sinir
uyarimi yapilmistir. Hmax amplitiidii bir ¢ok faktorden etkilenebildigi gibi kisinin postiirii

ve diz agisindan da (incelenen kasin hafif gerilmesi) etkilenebilir (Ertekin, 2006).

Bir diger aragtirmada, 3 haftalik kuvvet antrenmani sonrasinda gii¢ gelisim orani1 ve Hmax
amplitiidiinde artis bulunurken Mmax’ta degisim olmadigi, ayrica gili¢ gelisim orani ile
Hrefleks arasinda pozitif korelasyon (r=0.59) oldugunu belirtmistir. Bu bulgularin degisen
motor ndron uyarilabilirligini ve presinaptik inhibisyonun ortaya ¢iktigin1 gosterir

bulgular oldugu s6ylenmistir (Holtermann ve ark., 2007).

Arastirmamizda benzer antrenman protokoliiniin kullanildig1 bir arastirmada 4 hafta
uygulanan HIIT antrenmanindan sonra Hmax, Mmax ve H/Mmax degiskenlerinde artig
oldugu gosterilmistir (Vera-lbanez ve ark., 2017). Baska bir aragtirma da ise 8 haftalik
dayaniklilik antrenmanindan sonra H/Mmax artmistir (Perot ve ark., 1991). Bu bulgular

calismamizda elde edilen bulgularla paralellik gostermektedir.

Kuvvet ve dayanmiklilik sporcularmma ait Hoffmann refleksinin karsilastirdigi bir
aragtirmada Hmax i kuvvet sporcularina kiyasla dayaniklilik sporcularinda daha fazla
oldugu gosterilmistir. (Maffiuletti ve ark., 2001). Ayrica 14 haftalik dayaniklilik
antrenmanindan sonra Hmax’ta %20 artis gorildiigii bagka bir arastirmada da
belirlenmistir ( Aagaard ve ark., 2002) Arastirmamizda Hmax amplitiidiiniin, kuvvet
grubuna kiyasla, HIIT sporcularinda daha fazla oldugu goriilmiistiir ancak goriilen bu fark

istatistiksel olarak anlaml degildir.

Rekiirren inhibisyon

65



Calismada 8 haftalik antrenman siirecinden sonra HIIT ve kuvvet gruplarinda rekiirren
inhibisyon amplitiidlerinin  azaldigi bulunmustur. HIIT ve kuvvet grubunun
amplitiidlerinin son testte kontrol grubuna gore daha az oldugu tespit edilmistir. HIIT ve
kuvvet grubunun antrenman sonra rekiirren inhibisyonlarinda fark yoktur. Arastirmada,
antrenman silirecinden sonra goriilen antrenman gruplarindaki inhibisyonda rekiirren
inhibisyondaki azalma renshaw hiicrelerinin modiilasyonun antrenmanla birlikte
degistigini gostermektedir. Ancak bu degisimin HIIT ve kuvvet antrenmani yapan
gruplarda birbirine benzedigi gorilmiistir. HIIT ve kuvvet grubunun kontrol grubu ile
kiyaslanmasi sonucunda on testte fark goriilmezken son testte fark olmast HIIT ve kuvvet

grubunun antrenmana bagli olarak rekiirren inhibisyonunun azaldigin1 gostermektedir.

Earles ve arkadaslar1 dayaniklilik ve kuvvet sporcularinda motor néron uyarilabilirliginin
presinaptik ve postsinaptik kontroliinii belirlemek amaciyla sporculara ve kontrol grubuna
rekiirren inhibisyon protokoliinii %10 ve %30 farkli uyarim siddetlerinde stimuluslar
vererek H’amplitiidiinii degerlendirmistir. Sonug¢ olarak her iki protokol igin uyaran
yogunlugundaki artiglar 6nemli Olclide daha fazla inhibisyona neden olmustur.
Dayaniklilik ve kuvvet sporculari kontrol grubuna kiyasla dnemli farkliliklar gdstermistir.
Dayaniklilik sporculari hem kuvvet sporcularindan hemde kontrol grubundan daha az
rekiirren inhibisyon degerleri gostermistir. Farkli antrenman ge¢misine sahip sporcularin
segmental refleks yollarinin degisiminin sonucu olarak bu bulgularin gozlenebilecegini

belirtmistir (Earles ve ark., 2002).

Rekiirren inhibisyon motor néron havuzu ¢ktisinin post sinaptik modiilatoriidiir. Earles’in
2002 yilinda dayaniklilik sporcularina kiyasla patlayict kuvvet sporcularinda daha fazla
rekiirren inhibisyon oldugunu bulmasi, ve kendi ¢alismasinda da gii¢ gelisim oraniyla
rekiirren inhibisyonun regresyon analizi sonucunda kuvvet gelisiminin spinal ve
supraspinal mekanizmalarda tahmin edilebileceginin bir kaniti oldugunu belirtmistir
(Johnson ve ark., 2014). Arastirmamizin bulgulariyla paralellik gosteren bu aragtirmada

kuvvet gelisimin spinal mekanizmalarda tahmin edilebilecegi vurgulanmistir.

Maksimal istemli kasilma sirasinda kas kasilmasi seklinin rekiirren inhibisyon etkisinin

arastirlldigl calismada izometrik konsantrik ve eksantrik kasilmalar sirasinda rekiirren
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inhibisyon degisimi incelenmistir. Eksantrik maksimal istemli kasilma sirasinda rekiirren
inhibisyon amplitiidiiniin  azaldigin1 tespit etmistir. Motor ndron havuzunun
uyarilabilirligi, renshaw hiicreleri araciligiyla modiile edilmektedir. Daha fazla H* yanitin
azalmasi daha fazla antagonist koaktivasyonundan kaynaklanabilir ifadesi kullanilmistir

(Barrue-Belau ve ark., 2018).

Barrue-Belau ve arkadaglari, kasilma sirasinda H’ refleksin azaldigin1 bulmustur. Eger
otojenik inhibitdr yol uzun siireli kuvvet antrenmanina gore degisebiliyorsa, bu tiir
antrenman ptorokolleri g6z Oniine alindiginda maksimalde belirgin kazancglar elde

edildigini sdylemistir (Aagard, 2018).

Presinaptik inhibisyon

Arastirmamizda 8 hafta sonra antrenman siirecinden sonra HIIT ve kuvvet antrenmani
gruplarinda Presinaptik inhibisyon amplitiidleri azalmistir. Kontrol grubunda degisim
olmamugtir. HIIT grubu, kuvvet antrenmani yapan gruptan daha fazla azalmis ancak bu
azalma anlaml degildir. HIIT ve kuvvet grubunun antrenmana bagli olarak presinaptik

inhibisyonlar1 azalmistir.

Arastirmamizin sonuglariyla paralel iki ¢alismaya rastlanmigtir. Aagard, arastirmasinda
bazi antrenman yontemlerine bagli olarak noéromuskuler sistemde degisiklikler
goriilebilecegini buna dayanarak maksimal kuvvetin ve gii¢ gelisim oraninin sadece kas
morfolojisindeki degisikliklerle degil ayn1 zamanda sinir sistemindeki adaptasyonlarin bir
sonucu ortaya ¢iktigini belirtmistir. Bu adaptasyonlar, motor {inite aktivitesinin artisi ile
birlikte noral dongiide degisiklige yol agar. Diren¢ antrenmanlari maksimal kuvvette ve
giic gelisim oraninda artisa neden olur. Bu artigla birlikte hem motor iinite atesleme
oraninda artig goriilirken hem de motor néron uyarilabilirliginde artis oldugu, aym
zamanda presinaptik inhibisyonun da azaldigimi belirtmistir. Antrenmana bagli noral
faktorlerin ve mekanizmalarin daha fazla ¢alisma yapilarak incelenmesi gerektigi

vugulanmistir (Aagaard, 2000; Aagaard, 2003).
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Son yillarda yapilan arastirmalarla olusturulan derlemede ise uzun siire yapilan eksantrik
kuvvet antrenmani sonucunda motor noron uyarilabilirliginde artisla birlikte presinaptik

inhibisyonun azaldigini belirtmistir. (Aagaard, 2018).

MUNIX

Caligmada 8 hafta sonra yapilan MUNIX ol¢limlerinde gruplar arasinda veya zamana
bagli bir degisim yoktur. Saglikli ve normal zamaninda dogan bebeklerin motor iinite
sayilar1 erigkinlerle ayn1 diizeydedir. Motor {inite sayis1 55-60 yaslarindan sonra azalmaya
baslar (Yerdelen, 2005). Calismamizda Rectus Femoris kas1 i¢in elde edilen MUNIX
sonuglarini karsilastirma yapilabilecek literatiirde bir arastirmaya rastlanmistir. 21-56 yas
araliginda, yas ortalamalar1 40.64+7.77y1l olan 12 erkek 8 kadin olmak {izere toplamda 20
saglikli katilimcinin (kontrol grubu) dahil edildigi arastirmada Rektus Femoris kasina ait
MUNIX ortalamalar1 274.42+55.33, MUSIX ortalamalar1 ise 43.28+6.62 puV olarak
hesaplanmistir (Uslu ve ark., 2018). Arastirmamiza dahil edilen kontrol grubuna ait
veriler yas ortalamalar1 21.44+0.91y1l olan 18 saglikli erkek katilimciya ait MUNIX ve
MUSIX ortalamalar1 338.06+76.47, 41.06+8.65 uV tur.

Bu ¢alismada 8 hafta antrenman siirecinden sonra HIIT ve Kuvvet gruplarinin motor {inite
blytiklikleri ve CMAP amplitiidlerinde artig goriilmistiir. HIIT ve Kuvvet grubu
arasinda motor tinite biiyiikliik indekslerinde fark olmamistir. Literatiirde arastirmamizin
dizaynina benzeyen veya MUSIX iizerinde antrenman etkisini inceleyen bir ¢alismaya
rastlanmamistir. Ancak literatiirde kuvvet ile MUSIX ve antrenman yas1 ile MUNIX

iliskisini inceleyen iki tane arastirmaya rastlanmistir.

Kaya ve arkadaslari tarafindan yapilan ¢calismada yasli ve geng bireylerin abduktor pollicis
brevis kasinin kuvvet tiretimleri ile motor iinite say1 ve biiyiikliik indeksi arasindaki iliskisi
incelenmistir. Yagh ve gen¢ bireylerin katildigi bu arastirmada, MUNIX ve MUSIX
degiskenlerinin yas ile iliskili oldugu belirlenmistir. Kuvvet ile motor iinite biiyiikliik
indeksi arasinda anlamli bir etkilesim bulunmasina ragmen kuvvet motor {inite biiyiikliik
indeksi arasinda genglerde anlamli bir iliski saptanirken, yaslilarda anlamli bir iligki
saptanmamustir (p=0.18) (Kaya ve ark., 2013). Arastirmamizda, kontrol grubuna kiyasla

antrenman gruplarinda diz ekstansiyon ve fleksiyon kuvvetlerinde fark olmasina ragmen
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MUSIX ve kuvvet arasinda anlamli bir iliski saptanmamistir (p>0.05). Ancak antrenman
gruplarinin motor {inite biiyiikliik indeksi ve bilesik kas aksiyon potansiyellerinin kontrol

grubuna kiyasla daha fazla olmas1 antrenman faktoriiniin sonucunda goriilmiis olabilir.

Baska bir arastirma da ise ortalama 38 yillik antrenman geg¢misi olan yasli master
kosucular (ortalama 64 yas) ile fiziksel olarak aktif saglikli geng (ortalama 27 yas) ve yaslh
(ortalama 66 yas) bireylerin tibialis anterior kaslarindan motor iinite sayilari
karsilastirilmistir. Master kosucular (ortalama 140) ile geng¢ bireylerin (ortalama 150)
motor iinite sayilar1 arasinda fark olmadigi, yash bireylerin motor {inite sayilari ise
ortalama 91 olarak tespit edilmistir. Bu sonuglar, yasam boyu yiiksek yogunlukta yapilan
fiziksel aktivitenin, yaklaasik 70 yasindan sonra goriilebilecek motor iinite kayiplarin

potansiyel olarak azaltabilecegini gostermektedir (Power ve ark., 2010).

Farkli cihazlarla ve farkli protokollerde fakat ayni teknikle elde edilen CMAPamp ile M
yanitinin benzer olmasi Ol¢limlerin dogru ve giivenilir olarak yapildiginin gostergesi

olabilir.

Yorgunluk indeksi

Arastirmamizda 8 haftalik antrenman siirecinden sonra HIIT ve Kuvvet gruplarinin
yorgunluk indeksleri arttig1 bulgularda gosterilmistir. Yorgunluk indeksinde artis olmasi
yorgunluk seviyelerinin diistiigli anlamina gelmektedir (Martyn-Stevens ve ark., 2012).
Bu sonuca dayanarak HIIT ve kuvvet gruplarinin antrenmandan sonra Yorgunluk
seviyelerinin azaldigi soylenebilir. Ancak HIIT ve Kkuvvet gruplarinin yorgunluk

indeksleri arasinda fark olmamas1 gelisimin benzer oldugunu anlamina gelebilir.

HIIT grubunun kontrol grubuyla 6n test karsilastirmasinda fark goriilmezken, son test
karsilagtirmasinda fark olmasi HIIT grubunun yorgunluk indeksinin kontrol grubuna
kiyasla daha fazla artmis oldugunu gostermektedir. HIIT antrenmanlarinin yorgunluk
tizerindeki etkisinden kaynaklandigi diisiiniilmektedir. Kuvvet antrenman grubunun son

testinde bir fark oldugu goriilmesine ragmen bu fark anlamli degildir.

Aragtirmamizin protokoliine benzer arastirmalar incelendiginde literaiirde iki arastirmaya

rastlanmistir. Bir arastirmada, Proprioseptif ndromuskuler fasilitasyon ile izokinetik
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kuvvet antrenmanin karsilastirilmigtir.  Arastirmada 8 hafta boyunca antrenman
yaptirilmis ve antrenmandan 6nce ve sonra izokinetik dayanikliliklar1 degerlendirilmistir.
Sadece izokinetik kuvvet antrenmani yapan katilimcilarin yorgunluk indekslerinde artis
goriilmiistiir (Kofotolis ve ark., 2002). Bu arastirmanin sonuglar1 arastirmamizda elde
edilen bulgularla paralellik gostermektedir. Diger arastirmada ise dans sezonu dncesi ve
sonrasinda modern dansgilarda kuvvet artis1 ile birlikte yorgunluk indeksinde de artig
goriilmiistiir. (Martyn-Stevens ve ark., 2012). Futbolcularda kisa siireli detrainingin
egzersiz performansi lizerine etkisinin arastirildigi ¢alismada kisa siireli aradan 6nce ve
sonra yapilan Ol¢iimlerde yorgunluk indeksinin istatistiksel olarak anlamli bir sekilde
arttig1 saptanmustir. Futbolcularda, kisa siireli antrenmana ara vermenin yorgunlugun %5

azaldigini bulmuslardir (Joo, 2016).

EMG Yorgunluk Esigi

Arastirmada sadece son testte yapilan EMG ile yorgunluk analizi bulgularina gére HIIT
ve kuvvet antrenmani yapan gruplar karsilastirildiginda tiim epoklarda fark oldugu
goriilmekte ve bu farkin kuvvet grubunun daha fazla yorgunluk esigi degerlerine sahip

olmasindan kaynaklanmaktadir.

Frekans ve zaman alaninda yapilan EMG analizleri aktivite sirasindaki kuvvet veya
yorgunluk miktar1 gibi kas aktivasyonlarinin analiz edilmesine yardimci olur (Ertl ve ark.
2016). Yorgunluk analizinde elde edilen diger bir veri olan maksimal istemli kasilmanin
yiizdesi verilerinde; grup ve zaman etkilesiminin istatsitiksel olarak anlamli oldugu
belirlenmistir. Frekans bandinda ayrilan epoklarin karsilastirilmasinda ise zamansal
olarak gruplarin %MVC sinde anlamli azalma oldugu belirlenmistir. Kuvvet grubunun
yiizde maksimal istemli kasilmalar1 HIIT grubuna kiyasla daha fazladir (p<0.01). Bu
sonucun elde edilmesi kuvvet antrenmani yapan grubun kuvvet degerlerinin daha fazla
olmas1 sebebiyle agiklanabilir. HIIT grubunun kontrol grubuna kiyasla 3. epokta daha
fazla istemli kasilma gostermesi HIIT grubunun yorulma etkilerini 3. Epokta gostermedigi

anlamini tasimaktadir.

Uc grupta da goriilen kasilma yiizdelerin diisiisii yiizde degisimle ifade edildiginde

degerlerin daha anlasilir olmasin1 saglamaktadir. Yiizde degisim grafiklerinde HIIT ve
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Kuvvet grubunda benzer sekilde en fazla diisiisiin 4. EPOK’ta gerceklestigi, kontrol
grubunda ise diisiisiin 3. Epokta gerceklestigi goriilmektedir.

10 haftalik dayaniklilik ve kuvvet antrenmanlarinin kas morfolojisi ve noral aktivasyon
adaptasyonlarinin incelendigi arastirmada kuvvet antrenman grubunda Tip 1 ve Tip2
miyofibril alaninin arttig1, dayaniklilik antrenman grubunda ise Tipl ve Tip 2 miyofibril
alaninda degisim olmadig1 belirlenmigtir. Vastus medialis kasinin farkli kasilma
siddetlerinde kaydedilen EMG RMS amplitiidlerinde ise, degerlerin linner artiglari,
kuvvet dayaniklilik gruplar1 arasinda fark olmadig: belirlenmistir. (McCarthy ve ark.,

2002). Bu ¢alismanin bulgulari aragtirmamizin bulgulariyla paralellik gostermektedir.
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6. SONUC ve ONERILER

Sonuclar

1.

10.

11.

12.

8 hafta uygulanan kuvvet ve HIIT antrenmanlarinin izokinetik diz ekstansiyon ve
fleksiyon kuvvetini anlamli olarak artirtig1 belirlenmistir (p<0.01).

8 hafta uygulanan kuvvet ve HIIT antrenmanlarinin izokinetik diz ekstansiyon ve
fleksiyon dayanikliligini anlamli olarak artirtig1 saptanmistir (p<0.01).

8 hafta uygulanan kuvvet ve HIIT antrenmanlarinin Hmax, Mmax ve motor néron
uyarilabilirligini (H/Mmax) anlamli olarak artirdigi bulunmustur (p<0.01).

8 hafta uygulanan kuvvet ve HIIT antrenmanlarinin rekiirren inhibisyon
degerlerini anlamli olarak azalttig1 tespit edilmistir (p<<0.01).

8 hafta uygulanan HIIT antrenmanlarimin presinaptik inhibisyon degerlerini
anlamli olarak azalttig1 tespit edilmistir (p<<0.01).

8 hafta uygulanan kuvvet antrenmanlarinin presinaptik inhibisyon degerlerini
anlamli olarak azalttig1 tespit edilmistir (p<<0.05).

8 hafta uygulanan kuvvet ve HIIT antrenmanlar1 sonucunda MUNIX degerlerinde
istatistiksel olarak anlamli fark olmadig1 saptanmistir (p>0.05).

8 hafta uygulanan kuvvet ve HIIT antrenmanlarinin motor {inite biiyiikliik
indeksini (MUSIX) anlaml1 olarak artirdig1 belirlenmistir (p<0.01).

8 hafta uygulanan kuvvet ve HIIT antrenmanlarinin bilesik kas aksiyon potansiyeli
amplitiidiinii (CMAPamp) anlamli olarak artirdig1 saptanmistir (p<0.01).

8 hafta uygulanan kuvvet ve HIIT antrenmanlarinin diz ekstansiyon ve fleksiyon
yorgunluk indeksi degerlerini anlamli olarak artirdig1 goriilmiistiir (p<0.01).
Kuvvet ve HIIT antrenman gruplarinda Yorgunluk esigi degeri zamana baglh
anlamli olarak azalmistir (p<<0.01).

Diz ekstansiyon ve fleksiyon yorgunluk indeksi ile Hmax, Mmax ve H/Mmax
degiskenleri arasinda istatistiksel olarak anlamli iliskinin olmadig1 belirlenmistir

(p>0.05).
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13. Diz ekstansiyon yorgunluk indeksi ile Presinaptik inhibisyon ve Rekiirren
Inhibisyon arasinda istatistiksel olarak anlamli negatif yonde ve zayif diizeyde
iliski vardir (p<0.01).

14. Diz fleksiyon yorgunluk indeksi ile presinaptik inhibisyon arasinda istatistiksel
olarak anlamli negatif yonde ve orta seviyede iliskinin oldugu saptanmistir
(p<0.01).

15. Diz fleksiyon yorgunluk indeksi ile Rekiirren Inhibisyon degiskenleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli negatif yonde ve zayif diizeyde iliski vardir (p<0.01).

16. Diz ekstansiyon ve fleksiyon yorgunluk indeksi ile MUNIX, MUSIX ve
CMAPamp degiskenleri arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski yoktur (p>0.05).

17. MUNIX ile Hmax, Mmax, Presinaptik Inhibisyon ve Rekiirren Inhibisyon
degiskenleri arasinda istatistiksel olarak anlamli iligkinin olmadig1 belirlenmistir
(p>0.05).

18. MUNIX ile H/Mmax degiskenleri arasinda istatistiksel olarak anlamli pozitif
yonde ve zayif diizeyde iligskinin oldugu goriilmiistiir (p<0.05).

19. MUSIX ile Hmax ve H/Mmax degiskenleri arasinda istatistiksel olarak anlamli
pozitif yonde ve orta seviyede iligki vardir (p<0.01).

20. MUSIX ile Mmax degiskenleri arasinda istatistiksel olarak anlamli pozitif yonde
zay1f diizeyde iligki vardir (p<0.05).

21. MUSIX ile Presinaptik inhibisyon ve Rekiirren inhibisyon arasinda istatistiksel
olarak anlaml iligki yoktur (p>0.05).

22. CMAPamp ile Hmax degiskenleri arasinda istatistiksel olarak anlamli pozitif
yonde zayif iligki vardir (p<0.01).

23. CMAPamp ile Mmax degiskenleri arasinda istatistiksel olarak anlamli pozitif

yonde ¢ok giiclii iliski oldugu belirlenmistir (p<0.01).

Oneriler
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. Daha fazla aragtirma yapilarak antrenmanin spinal seviyedeki ndral adaptasyonu
ile kasin morfolojik yapisindaki degisikliklerin es zamanli incelenmesi
adaptasyonunun agiklanmasini destekleyebilir.

. Arastirmada kullanilan iki antrenman yontemi de antrendrler ve uygulayicilar
tarafindan hem elit sporculara hem de spor yapmayan bireylere uygulatilabilir.

. Antrenmana olan noéral adaptasyonun 6zellikle motor {inite biiyiikliik indeksi
tizerine olan etkileri farkli siirelerde incelenebilir.

. Arastirmada kullanilan degiskenler iizerinde daha fazla ¢alisma yapilarak sportif
performansin spinal seviyedeki adaptasyonunu belirlemede regresyon analizleri
kullanilarak uygulayici ve antrendrlere kolaylik saglanabilir.

Farkli antrenman yontemlerinin EMG yorgunluk esigini ne yonde ve ne kadar

degistirdigi incelenebilir.
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