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ÖZET

Amac›m›z, profesyonel atletlerde ya¤ kütlesinin kontrolünde serum leptin düzeylerinin rolünü araflt›rmakt›.

Çal›flmaya 2 y›ld›r aktif spor yapan 7 kad›n ve 7 erkek atlet kat›ld›. ‹lk kan örnekleri atletlerden

antrenmanlar›na 2 ay ara verip tekrar bafllad›klar›nda al›nd› ikinci ve üçüncü kan örnekleri 2. ve 4.ay

sonlar›nda egzersiz periyodu içinde, antrenman öncesi ve sonras›nda al›nd›. 4 ayl›k periyot içinde

ikifler ay ara 3 kez ile al›nan kan örneklerinin test sonuçlar›nda antrenman öncesi (A.Ö) ve antrenman

sonras›ndaki (A.S) leptin, glukoz düzeylerinde ve vücut kitle indeksi (V.K.‹) anlaml› bir de¤ifliklik

görülmezken, antrenman sonras›nda serum insülin düzeyleri antrenman öncesi düzeylerden anlaml›

olarak düflük bulundu. Kad›n ve erkeklerde 0.ay A.Ö yüksek dansiteli lipoprotein (HDL-K) düzeyleri

4.aydaki antrenman sonras› düzeylerinden anlaml› olarak yüksek (p<0.01; p<0.001, s›ras›yla), düflük

dansiteli lipoprotein (LDL-K) (p<0.01; p<0.01, s›ras›yla), leptin (p<0.01; p<0.01, s›ras›yla) düzeyleri ve

V.K.‹ (p<0.01, p<0.01, s›ras›ya) düflük bulundu.

Sonuç olarak; uzun süreli, orta fliddetteki egzersizlerin VK‹ ile temsil edilen vücut ya¤ yüzdesinin

azalmas›na ba¤l› olarak serum leptin düzeylerinin bask›land›¤› gözlenmifltir.

Anahtar Sözcükler:  Egzersiz, leptin, HDL-K, LDL-K, vücut kütle indeksi

ABSTRACT

Our aim was to investigate the role of serum leptin levels in the control of fat mass in Professional

athletes. 7 female and 7 male athletes were included in this study. Test subjects have been active in

sports life for 2 years. First blood samples were taken at the period when athletes prior began

exercise after a 2 month break. The second and third sampling time were at the end of 2nd month

and 4th month of exercise period. When we examined the blood samples taken 3 times in a 4

months period with intervals of 2 months, we did not determine a significant change in serum glucose

and leptin levels in pre-exercise and post-exercise periods, whereas serum insulin levels after exercise

period were found significantly lower than pre-exercise period. When males and females were

compared separately with their own groups, in males and females of control group, serum low density

lipoprotein (LDL-C) ( p<0.01; p<0.01 respectively) and leptin (p<0.01; p<0.05 respectively) levels 
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before exercise period were found significantly higher than the post-exercise period in 4 th mounth,

whereas high density lipoprotein  (HDL-C) levels were found significantly lower (p<0.01; p<0.001

respectively). 

As a result we observed that medium level exercise exceeding has a suppressor effect on serum

leptin levels connected with reduction of body fat ratio.
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6. Antrenmanlar›n ha ftada 6 gün, günde 2

saat olmas›

7. Antrenmanlara bafllad›ktan sonra 4 ay

antrenmanlara düzenli olarak kat›lmak

8. Kan al›m›ndan önce en az 6 saat aç kalmak.

Çal›flman›n Tasar›m› ve Uygulanmas›

Sporcular antrenmanlar›na iki ay ara verdik-

ten sonra haftada 6 gün, günde ortalama 2

saat antrenman yapmaktayd›lar. ‹lk bir saat

›s›nma hareketinden sonra son bir saat 12

dakikal›k 400 metrelik parkurda 3 kez turla-

yarak toplam 1.2 km’yi koflmak fleklindeydi.

Antrenman aralar›nda k›sa molalar vererek

bir saat içinde 3 kez bu çal›flmay› yapmak-

tayd›lar.

Vücut Kitle ‹ndeksi; VK‹ = A¤›rl›k/Boy2 = kg/m2

formülü ile hesaplanm›flt›r.

‹zleme Süresi

Çal›flmaya kat›lma kriterlerini sa¤layan lisansl›

sporculardan iki ay arayla antrenman öncesi

(A.Ö) ve antrenman sonras› (A.S) 0. ay, 2. ay

ve 4. ayda toplam üç kez kan örnekleri al›n-

d›. Atletlerden antrenmanlar›na 2 ay ara verip

tekrar antrenmanlar›na bafllad›klar›nda al›nan

ilk kan örnekleri 0. ay kontrol de¤erleri ola-

rak kabul edildi. Kanlar›n santrifüj iflleminden

sonra leptin hariç di¤er parametreler hemen

çal›fl›ld›. Leptin için serumlar -70°C’de sak-

land›.

Leptin düzeyleri (R& D systems, Inc 614 Mc

Kinley Place N.E Minneapolis, MN 55413 USA)

ELISA yöntemiyle ölçüldü. HDL-K, LDL-K,

glukoz düzeyleri enzimatik kolorimetrik test

yöntemleri ile Roche-Hitachi (Roche Diagnos-

tics GmbH, D-68298 Mannheim) modular

sisteminde belirlendi. ‹nsülin düzeyleri kemi-

lüminesans yönteml e immulite (Los Angeles, 

Sütken E. ve ark.

G‹R‹fi

Obezite gen (16 kDa, ob) ürünü olan lepti-

nin keflfi, obezite ile ilgili görüfllerde yeni

bir devir bafllatm›flt›r (1). Adipoz dokudan

sal›nan leptin kan beyin bariyerini aktif ola-

rak geçer ve hipotalamusa ulafl›r, çeflitli hipo-

talamik çekirdeklerdeki özgün leptin resep-

törlerine ba¤lanarak yiyecek al›n›m›n› azal-

t›r, enerji kullan›m›n› artt›r›r (2). Çok düflük

seviyelerde olsa bile mide epiteli, iskelet

kas› ve plasentadan da salg›lan›r.

Leptinin sentezinde ve salg›lanmas›nda gli-

koz, ya¤ asitleri, sempatik sinir sistemi, insü-

lin, glikokortikoidler, büyüme hormonu ve

katekolaminlerin rolü vard›r (3-5).

Egzersizin enerji tüketimini art›rarak enerji

dengesini de¤ifltirdi¤i ve ya¤ kitlesinin azal-

mas›na neden oldu¤u bilinen bir gerçektir.

Egzersizin leptin üzerine etkilerini inceleyen

birçok araflt›rman›n temelinde bu gerçek yat-

maktad›r. Egzersizin leptin üzerine etkilerini

sempatoadrenerjik sistem yoluyla yapt›¤›

düflünülmektedir (6).

Çal›flmam›zda profesyonel olarak spor yapan

kad›n ve erkek atletlerde k›sa ve uzun süre-

li orta fliddette egzersizin serum leptin düzey-

lerine etkisinin incelenmesi amaçlanm›flt›r.

GEREÇ VE YÖNTEM

Çal›flma grubunu profesyonel lisansl› 7

erkek ve 7 kad›n atlet grubu oluflturuyordu.

Çal›flmaya Kat›lma Kriterleri

1. Lisansl› sporcu olmak

2. Bilinen genetik hastal›¤› olmamas›

3. En az iki y›l aktif spor yapmak

4. Antrenmanlara iki ay ara vermifl olmak

5. ‹lk kan al›m›ndan sonra antrenmanlara

bafllamak 
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Tablo 1.  1. 0. ay, 2. ay ve 4. aylarda antrenman öncesi ve sonras› insulin düzeyleri.

‹nsülin Kad›n (n=7) Erkek (n=7)

(µg/mL) 0. Ay 2. Ay 4. Ay 0. Ay 2. Ay 4. Ay

A.Ö 23.4 ± 1.7a 20.4 ± 1.7b 22.0 ± 2.4a 25.5 ± 2.9c 22.2 ± 3.4b  25.5 ± 1.9a

A.S 19.7 ± 1.3  16.5 ± 2.2  18.0 ± 1.4  21.2 ± 2.5  18.3 ± 1.8  20.0 ± 2.1

a: A.S ile farkl› p<0.001, b: A.S ile farkl› p<0.05, c: A.S ile farkl› p<0.01

Tablo 2.  Kontrol grubu, 2. ay ve 4. aylarda antrenman öncesi leptin, HDL-K, LDL-K düzeyleri.

Kad›n (n=7) Erkek (n=7)

Leptin HDL-K LDL-K Leptin HDL-K LDL-K

A.Ö (ng/mL) (mg/dL) (mg/dL) (ng/mL) (mg/dL) (mg/dL)

0. Ay 97.5 ± 11.1a 64.1 ± 8.8c 104.2 ± 7.1a  58.7 ± 9.1a 64.4 ± 5.1 95.5 ± 7.8a

2. Ay 80.2 ± 10.0b 70.5 ± 4.7d  93.1 ± 8.4 50.2 ± 8.8 71.0 ± 5.2 87.0 ± 5.1

4. Ay 65.2 ± 12.6  75.1 ± 5.2   80.7 ± 9.5 45.0 ± 8.7 77.1 ± 5.9 81.0 ± 0.1

a: 4. ay ile farkl› p<0.001, b: 4. ay ile farkl› p<0.05, c: 2. ay ve 4. ay ile farkl›, s›ras›yla p<0.01, p<0.001, 
d: 4 ay ile farkl› p<0.01

Profesyonel Sporcularda Leptin Seviyeleri

CA 90045-6900; USA) otoanalizöründe tespit

edildi.

‹statistiksel Analiz

Sonuçlar ortalama ± SH olarak belirtildi.

Çal›flmada elde edilen verilerin istatistiksel

analizinde iki yönlü varyans analizi (ANOVA)

ve efllefltirilmifl T testi kullan›ld›, p<0.05

de¤erleri anlaml› olarak kabul edildi.

BULGULAR

Kad›n ve erkek atletlerde boy ortalamalar›

s›ras›yla 163.71 ± 2.0 cm, 179.71 ± 1.0 cm

ve yafl ortalamalar› s›ras›yla 15.71±0.3,

17.28 ± 0.6 y›l idi. Atletlerin antrenmanlar›-

na 2 ay ara verip tekrar bafllad›klar›nda, 0., 2.

ve 4. aylardaki antrenman öncesi vücut a¤›r-

l›klar› kad›n atletler için s›ras›yla 54.7 ± 2.1 kg,

52.5 ± 2.0 kg, 49.7 ± 1.9 kg, erkek atletler

için s›ras›yla 70.8 ± 4.7 kg, 68.5 ± 4.6 kg,

66.1 ± 4.0 kg olarak tespit edildi.

Kad›n atletlerde; A.Ö 0. ay V.K.‹ 4. ay V.K.‹’den

anlaml› olarak yüksek bulundu (p<0.01).

Erkek atletlerde; A.Ö 0. ay V.K.‹ 2. (p<0.01)

ve 4. aylardan (p<0.001) anlaml› olarak yük-

sekti.

Kad›n ve erkek atletlerde A.Ö ve A.S 0., 2.

ve 4. aylarda glukoz, leptin, HDL-K, LDL-K

de¤erleri ve BMI aç›s›ndan anlaml› bir fark

bulunamad›.

Kad›n ve erkek atletlerde A.Ö insülin düzey-

leri her dönemde antrenman sonras›na göre

anlaml› olarak yüksek bulundu (s›ras›yla,

p<0.001, p<0.05, p<0.01, p<0.05, p<0.01,

p0.001) (Tablo 1).

Kad›n atletlerde 4. ay leptin düzeyi 0. (p<0.01)

ve 2. (p<0.05) aylardan anlaml› olarak düflük

bulundu. 0 ay HDL-K düzeyi 2. ay (p<0.01)

ve 4. (p<0.001) aylardan istatistiksel olarak

yüksekti. 0. ay LDL-K düzeyi 4. aydan (p<0.01)

anlaml› olarak düflük bulundu (Tablo 2).

Erkek atletlerde 0. ay leptin düzeyi 4. aydan

(p<0.001) anlaml› olarak düflüktü. O. ay

HDL-K düzeyi 2. (p<0.01) ve 4. (p<0.001)

aylardan anlaml› olarak yüksek, 0. ay LDL-K

düzeyi 4. (p<0.01) aydan istatistiksel olarak

düflük bulundu. 

TARTIfiMA

Leptin hormonu g›da al›nmas› ve enerji kul-

lan›lmas› ile do¤rudan iliflkilendirildi¤i için

bir çok araflt›rmaya konu olmufltur. Önce-

likle morbid obez ve obezlerde kilo kontro-

lünde umut olabilirmi sorusu tart›fl›l›rken,

leptinin profesyonel sporcularda da vücut

ya¤ a¤›rl›¤›n›n kontrolünde etkinli¤i gündeme

gelmifltir. Egzersiz yo¤unlu¤u ve sarf edilen

enerji miktar› serum leptin düzeyinin de¤ifl-

mesinde önemlidir (7).
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K›sa süreli (<60 dakika) egzersizin serum

leptin düzeylerinde de¤iflikli¤e yol açmad›¤›

ya da çok az de¤ifliklik yapt›¤› bildirilmifltir

(8-11). Essing ve ark. (12) maksimum oksi-

jen tüketiminin (VO 2mak) %70’inde yap›lan

egzersizlerden hemen ve 24 saat sonra de-

¤iflmeyen leptin konsantrasyonlar›n›n 48 saat

sonra %30 azald›¤›n› bulmufllard›r. Olive ve

ark. (9) leptin de¤erlerinin VO2 mak’›n %70’

inde yap›lan 60 dakikal›k egzersizden hemen

sonra de¤iflmedi¤ini, 24 ve 48 saat sonra ise

s›ras›yla %18 ve %40 azald›¤›n› bildirmifller-

dir. Plazma leptindeki gecikmifl azalman›n

fizyolojik önemi aç›k de¤ildir (13). Egzersiz-

de büyüme hormonu, kortizol, insülin, tes-

tosteron, epinefrin ve norepinefrin düzeyle-

rinde meydana gelen de¤iflikliklerin gecik-

mifl leptin azalmas›na sebep oldu¤u ileri sü-

rülmektedir (12). Wetman ve ark. (8) egzer-

sizin fliddetine bakmaks›z›n 30 dakikal›k akut

egzersizin leptin düzeylerini de¤ifltirmedi¤ini

bildirmifllerdir. Çal›flmam›zda kad›n ve erkek

atletlerde antrenman öncesi ve sonras› lep-

tin düzeyleri aras›nda anlaml› bir fark yoktu.

Bulgular›m›z Weltman’›n (8) bulgular› ile uyum-

luydu.

Ço¤u hormonda oldu¤u gibi, leptin de günlük

ritim sergiler (3,14-16). En yüksek leptin dü-

zeylerinin gece yar›s› ile 02.30 aras›nda, en

düflük leptin düzeylerinin ö¤len ve ö¤leden

sonran›n erken dönemi aras›nda olufltu¤u

gösterilmifltir (16). Bu nedenle egzersizde,

egzersizin yo¤unlu¤u ve yap›lan e¤zersizin

süresi kadar egzersizde kan al›m zaman› da

önemlidir (17,18). Çal›flmam›zda kan örnek-

leri, antrenman öncesi yaklafl›k saat 9.00

ve antrenman sonras› 10.30’da al›nd›.

Menstrüel siklus boyunca leptin düzeylerin-

de meydana gelen de¤ifliklikler tam olarak

ortaya konmam›fl, bu konuda yap›lan çal›fl-

malarda farkl› sonuçlar bulunmufltur (19).

Bu nedenle kad›n atletlerden menstrüel

siklusun 7. günü kan örnekleri al›nd›.

Leptin ve egzersizle ilgili çal›flmalar genel-

likle akut egzersiz ve serum leptin seviyesi

de¤ifliklikleri üzerine yo¤unlaflm›flt›r. Leptin 

hormonunun vücuttaki kal›c› etkilerini arafl-

t›rmak için daha çok kronik egzersiz üzerin-

de durulmal›d›r.

Kraemer ve ark. (20) 9 haftal›k (haftada 3-4

gün, 20-30 dakika) egzersiz program› ile se-

rum leptin düzeylerinin ve vücut ya¤ kitle-

sinin de¤iflmedi¤ini göstermifllerdir. Holand

ve ark. (21) 9 haftal›k egzersiz program› so-

nunda leptin düzeyinin azalmad›¤›n› bildir-

mifllerdir. Gutin ve ark. (22) fliflman çocuk-

larda 4 ayl›k egzersiz program› (haftada 5

gün 40 dakika) sonunda, plazma leptin kon-

santrasyonlar›n›n azald›¤›n› ve bunu izleyen

egzersiz yap›lmayan 4 ayl›k sürede leptin

konsantrasyonunun artt›¤›n› saptanm›flt›r ve

leptinin enerji dengesini de¤iflikliklerini yan-

s›tt›¤›n› öne sürmüfllerdir. Çal›flmam›zda ka-

d›n ve erkek atletlerde 4. ayda leptin düzey-

lerinin ve VK‹’nin azalmas›, uzun süreli (≥12

hafta) egzersizde leptin düzeylerinin azald›-

¤›n› ve bu azalman›n ya¤ kitlesi ile birlikte

oldu¤unu gösteren çal›flmalarla uyumluydu

(22-24).

Yo¤un bir egzersiz program›n›n daha az

yo¤un bir egzersiz program›na k›yasla lipo-

protein düzeyleri üzerine daha olumlu bir

etkisinin olup olmad›¤›n›n araflt›r›ld›¤› "Training

Level Comparison Trial" pro¤ram›nda (25)

egzersiz s›kl›¤›n›n, egzersiz yo¤unlu¤undan

daha önemli olabilece¤i sonucuna var›lm›fl-

t›r. Haftada 5-7 gün egzersiz yap›lmas›n›n

HDL-K’y› artt›rd›¤› bildirilmifltir. Yo¤un düzenli

egzersizin lipoproteinler üzerine etkisinin arafl-

t›r›ld›¤› "US-National Runners Health Study"

de (26) koflulan mesafe, HDL-K düzeyinin

en önemli belirleyicisi olarak saptanm›fl ve

koflulan mesafenin koflu h›z›na göre alt› kat

daha güçlü etki gösterdi¤ini rapor etmifller

ve HDL-K’de en önemli art›fl›n, haftada 7-14

mil koflanlarda oldu¤unu saptam›fllard›r. Hafta

da düzenli olarak koflulan her bir kilometre

için HDL-K’de 0.2 mg/dL art›fl, LDL-K’de 0.1

mg/dL azalma olaca¤› hesaplanm›flt›r (26).

Çal›flmam›zda kad›n ve erkek atletlerde 4.

ayda HDL-K düzeylerindeki artma ve LDL-K

düzeylerindeki azalma literatür ile uyumluy-

du (22-24).

Sütken E. ve ark.
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Egzersiz esnas›nda kullan›lan enerji kaynak-

lar› lipid ve karbonhidratlard›r. Kaslarda depo

olarak kullan›lan glikojen ve lipid s›n›rl›d›r.

Bu durumda kaslara gerekli enerji verici

moleküllerin kan yoluyla gelmesi gerekir ve

egzersizin fliddetine göre de bu aç›ga ç›kar.

Serbest ya¤ asitleri ya¤ depolar›ndan lipo-

lizle oluflur ve kana geçer. Glukoz ise kana

karaci¤erden glikojenoliz ve glukoneogene-

zis ile temin edilir. Böylece kaslar›n artan

enerji ihtiyaçlar› karfl›lanmaya çal›fl›l›r. Egzer-

siz esnas›nda kas kandan glukoz al›p kul-

land›kça buna orant›l› bir flekilde karaci¤er-

den kana glukoz geçer ve kan glukozu belirli

düzeyde tutulmaya çal›fl›l›r (15,27). Çal›flma-

m›zda da erkek ve kad›n atletlerde antren-

man öncesi ve sonras›nda glukoz düzeyleri

aras›nda istatistiksel olarak bir fark yoktu.

‹nsülin karbonhidrat metabolizmas›nda görev

alan hormonlardan biridir. Egzersiz s›ras›nda

kanda insülin düzeyi azal›rken glukoz düzeyi

de¤iflmez. Normal olarak kanda glukoz azal-

mas› insülin azalmas› ile birlikte görülür. fiu

halde egzersizde kanda insülin azalmas›n›n

nedeni kanda glukoz azalmas› de¤ildir. ‹nsü-

lin azalmas›n›n nedeni insülin salg›lanmas›n-

daki azalmad›r. Bu da alfa-adernajik stimü-

lasyona ba¤l›d›r. Egzersizin bizzat kendisi kas-

lar›n glikoz al›m›n› artt›r›r ve bunun sonucu

olarak çal›flan kas da glukozun oksidasyonu-

nu artt›r›r. Bu etki insülinden ba¤›ms›z gibi

görünmektedir. Diyabetli hastalarda egzersiz

esnas›nda glukoz kullan›m›n›n artt›¤› gös-

terilmifltir (28). Egzersiz esnas›nda ve istira-

hatta bile glukoz tolerans›n›n artt›¤› bildiril-

mifltir (29). Bundan dolay› antrene kimsele-

re verilen glukoz, normal cevaba oranla daha

az insülin sal›n›m›na neden olur. Biz de çal›fl-

mam›zda erkek ve kad›n atletlerde antren-

man sonras› insülin düzeylerini antrenman

öncesi insülin düzeylerinden anlaml› olarak

düflük bulduk.

Düzenli olarak uzun süreli ve orta fliddette

spor yapan kad›n ve erkek atletlerde serum

leptin düzeylerinin azalmas› V.K.‹’indeki azal-

maya ba¤lanabilir. K›sa süreli egzersizde ise

V.K.‹ de¤iflmedi¤inden serum leptin  düzeyi-

nin buna ba¤l› olarak de¤iflmedi¤i düflünce-

sindeyiz. 
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