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OZET Modern toplumda bir norm haline gelmis olan hareketsizlik,
bircok hastalik i¢in risk faktoriidir. Fiziksel aktivite ve egzersiz igin
bir¢ok engel bulunmakta olup, baslica sebebi zaman eksikligidir. Yay-
gin metabolik hastaliklarin tedavisi ve yonetiminde rol oynayan egzer-
siz, saglikli yasamin temel prensiplerinden biridir. Daha kisa egzersiz
ve dinlenme siireleriyle uygulanan antrenman birimleri, aerobik fitness
gelisimi i¢in gelecek vaat eden bir egzersiz stratejisidir. Sagladig: kar-
diyovaskiiler, metabolik ve fiziksel yararlari ile evrensel bir antrenman
segenegi olabilir. Bu derlemenin amaci, yiiksek siddetli aralikli antren-
man (HIIT) etkilerini; kardiyovaskiiler, metabolik ve performans ya-
nitlariyla degerlendiren yapilmis arastirmalarla ilgili bir sistematik
derleme sunabilmektir. Veri toplama yontemi olarak, elektronik veri
tabanlar1 kullanilarak arastirma yapilmistir. Tanimlanan ¢alismalar,
dahil etme kriterlerini dogrulamak i¢in elestirel analiz ve 6nyargi de-
gerlendirilmesinden sonra ayrintili olarak gézden gegcirilmistir. HIIT
ve kardiyovaskiiler saglikla ilgili incelenen ¢alismalarda, maksimal ok-
sijen tilketim kapasitesi, kardiyovaskiiler toparlanma, kardiyorespira-
tuar fitness bilesenleri, kardiyovaskiiler risk faktorleri ve yasam kalitesi
parametreleri; HIIT ve metabolik saglikla ilgili incelenen ¢aligmalarda,
viicut kompoziyonu, glisemik kontrol, insiilin seviyeleri, viicut yag yiiz-
desi, beden kitle indeksi, viicut agirligi, kan laktat cevaplari, ortalama
arteriyel ve sistolik kan basinglari, kalp atim hizi rezervi, yag oksidas-
yonu, bazal aktivite diizeyleri, kemik mineral yogunlugu, inhibitor
kontrol, bilissel saglik; HIIT ve performansla ilgili incelenen ¢alisma-
larda, aerobik performans parametreleri, mitokondriyal oksidatif kap-
asite, kapiller yogunluk, kalp hizi degisimleri, maksimal oksijen
kapasitesi, viicut kompozisyonu, eglence oranlari gibi parametreleri de-
gerlendirmeye alinmustir. Sonug olarak HIIT uygulamalarmim, kardi-
yovaskiiler, metabolik ve performans yanitlarinda etkili oldugunu
gosteren arastirmalar gelecek i¢in yol gosterici olabilecektir.

Anahtar Kelimeler: Fiziksel dayaniklilik; egzersiz;
yiiksek siddetli aralikli antrenman; hastalar

ABSTRACT The physical inactivity, that has become a norm in the
modern society, is a risk factor for many diseases. There are many ob-
stacles to physical activity and exercise and the main reason is the lack
of time. Exercise that has a role in the treatment and management of the
common metabolic diseases is one of the main principles of a healthy
life. The training units applied with shorter exercise and rest times are
a promising exercise strategy for aerobic fitness development. It may
be a universal exercise option owing to its cardiovascular, metabolic
and physical advantages. The aim of this review is to present a sys-
tematic review about the previous studies assessing the effects of high-
intensity interval training (HIIT) together with the cardiovascular,
metabolic and performance responses. As the data collection method,
the study was conducted using the electronic databases. The identified
studies were reviewed in detail after the critical analysis and bias as-
sessment in order to verify the inclusion criteria. The maximum oxygen
consumption capacity, cardiovascular recovery, cardiorespiratory fit-
ness components, cardiovascular risk factors and life quality parameters
were assessed in the studies examining HIIT and cardiovascular health.
Body composition, glycemic control, insulin levels, body fat percent-
age, body mass index, body weight, blood lactate responses, average ar-
terial and systolic blood pressures, heart rate reserve, fat oxidation,
basal activity levels, bone mineral intensity, inhibitor control, and cog-
nitive health were assessed in the studies examining with HIIT and
metabolic health. Aerobic performance parameters, mitochondrial ox-
idative capacity, capillary intensity, heart rate changes, maximal oxy-
gen capacity, body composition, and entertainment rates were assessed
in the studies examining HIIT and performance. Consequently, the
studies revealing that HIIT applications are effective in cardiovascu-
lar, metabolic and performance responses may be guiding for the future.
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Fiziksel aktivite ve egzersiz i¢in kisiler, kendi-
lerine engel bulabilir ve diinyada XXI. yiizyilda her 5
erigskinden 1’1 fiziksel olarak aktif degildir.!? Diinya
capinda yaygin olan ve bireyleri olumsuz yonde et-
kileyen SED davraniglar, modern toplumda bir norm
haline gelmis olup, ¢esitli kronik hastaliklar i¢in ba-
gimsiz bir risk faktorii olmustur. Hareketsizlikle bir-
likte; kardiyovaskiiler hastaliklar, Tip 2 diyabet,
karaciger hastaliklari, metabolik hastaliklar, obezite,
sismanligin neden oldugu bedensel ve ruhsal hasta-
liklar, kanser gibi hastaliklar1 i¢geren mortalite igin
onemli risk faktorleri hizla artmaktadir.!* Hareket-
sizlikle savagmak icin fiziksel aktivite programla-
rinda yer alarak aktif yagam tarzina gecmek, genel
saglik gelisimini saglar ve bu tiir patolojileri onler.!?

Diinya Saglik Orgiitii ve birgok saglik kurulusu,
fiziksel aktivitenin 6nemini vurgulamistir. Sporcu ol-
mayan bireyler ve hastalar, 6zellikle zaman kisitla-
fiziksel
ayrramamakta, hatta aktif olmayan eriskinlerin sayis1

malar1  nedeniyle aktiviteye zaman
yiiksek kalmaktadir. Ayn1 zamanda sporcular da agirt
yiiklenmeye bagli olarak, sakatlanmalara sebep veren
¢ok fazla antrenman yapma egilimindedir.>> Bu ne-
denle zaman agisindan etkili, kardiyovaskiiler saglik
iizerinde 1iyi etkileri olan ve sporcularin performan-
sin1 gelistirecek, degistirilmis bir egzersiz protokolil

bulmaya ihtiyag vardir.'-

Son yillarda, viicut kompoziyonu, aerobik kap-
asite, fiziksel fitness gelisimi, zaman agisindan etki-
leri ve ayni zamanda yasam tarziyla iliskili
hastaliklarin 6nlenmesiyle gelistirilmesinden dolay1
artan, bir popiilarite kazanan yiiksek siddetli aralikli
antrenman [high-intensity interval training (HIIT)],
optimal antrenman programi olarak dikkat ¢cekmis-
tir.>!! Son 20 yilda biiyiik ilgi géren HIIT, orta sid-
detli antrenman programina kiyasla 6nemli 6l¢iide
daha etkili bulunmus, giivenli ve yiiksek katilimli bir
aktivite olarak goriilmiigtiir.>!>!3

I EGZERSIZ VE iINSAN SAGLIGI
UZERINDEKI ETKILERI

Glinlimiizde saglikli yagsamin temel prensiplerinden
biri olan egzersiz, minerallerin birikimi yoluyla bi-
reysel dengeyi gelistiren ve kaslari gliglendiren, ayni
zamanda kas gerginligi ve yer ¢ekimi ile kemige kuv-

vet aktarimini saglayarak, kemik kiriklar: riskini azal-
tabilen, kemik olusumunun uyaricisi ve koruyucusu-
dur.>'* Kas, kalp ve solunum sistemi tizerinde olumlu
etkileri olan egzersiz, yaygin metabolik hastaliklarin te-
davisi ve yonetiminde merkezi rol oynar.!''> Egzersiz;
plazma glukozunu disiiriir, bazal ve postprandiyal in-
siilin seviyelerini azaltir, insiilin duyarliligim artirir, ko-
roner kalp hastalig1 agisindan yarar saglamakla birlikte,
koroner kalp hastaligi risk faktorlerinin modifikasyo-
nuna yardimei olur, lipid profilini diizeltir, kas GLUT-
4 seviyesini artirir, glukoz toleransi olanlarda diyabet
ilerlemesini yavaslatir.*'® Egzersiz toleransimin artmast,
miyokardiyal ve periferal perfiizyonun artmas: saye-
sinde morbidite ve mortalitede dnemli degisiklikler
gOstermistir.'® Yaygm metabolik durum olan obezite
icin Avrupa ve ABD tedavi algoritmalari, tiim agsama-
larda oncelikli olarak kilo kontrolii ve bunu devam et-
tirme siireclerinde ise egzersizi onermektedir.!

Egzersiz programlariin amacina uygun yapilmasi
neticesinde, saglikli bir yasam miimkiindiir. Bu an-
lamda egzersiz protokolleri; cinsiyet, yas grubu ve
diger kisisel hazir bulunusluklar géz oniine alinarak
planlanmalidir.’

J| YUKSEK SIDDETLI ARALIKLI
ANTRENMAN NEDIR?

HIIT, giilii bir akut yanitla kisa dinlenme periyotlari
olan (1-4 dk dinlenme siiresi), yiiksek yogunlukta
maksimal kalp atim hizinin (KAH) %75’inden daha
fazla, maksimal efor %80-95 arasinda ve antrenman
kapsaminin distiriilerek, siddetin artirildig: kisa sii-
reli ve aralikli egzersizleri igeren bir egzersiz strate-
jisidir.1251213.17-20 Tipik olarak, bir HIIT antrenmanin
toplam siiresi <20 dk’dir."3"! Stirekli egzersizin aksine
yalnizca toplam siire ve yliklenme yogunlugunu ice-
ren HIIT; yiiksek yiiklenme siddeti, optimal yiik-
lenme siiresi, dinlenme tiiri, dinlenme siiresi ve
toplam egzersiz sliresi (ya da tekrarlarin sayis1) ola-
rak 5 ana bilesenden olusmaktadir.’ HIIT; Peter Coe,
tabata, gibala, timmon, dairesel antrenman ve “insa-
nity” gibi antrenman protokollerinden olusmakta
olup, diger yiiksek siddetli egzersiz programlariyla
da birlestirilebilir.!”!3

Son yillarda HIIT, siirekli devam eden orta sid-
detli antrenmana gore zamanin daha ekonomik ve ve-



rimli kullanilmasiyla daha keyifli ve eglenceli bu-
lunmus, aerobik metabolizma nedeniyle aerobik
adaptasyon, kardiyovaskiiler fitness gibi fitness bile-
senlerinin gelisimi ve fiziksel aktivite pratigi i¢in kisa
bir siire boyunca, etkisini en {ist diizeye ¢ikarmak i¢in
etkili ve uygun bir metot olarak gorillmiistiir.?-13-2>2

I GEREC VE YONTEMLER

MEDIline, PEDro, Embase, CENTRAL, Web of Sci-
ence, PubMed, Google Scholar, Ankara Universitesi
veri tabani, Kirikkale Universitesi veri tabani, EBS-
COhost veri tabani, 2003-2019 yillar arasinda taran-
mustir. Birincil arama terimleri; “high-intensity

LRI

intermittent training”, “high-intensity interval exer-
cise”, “yiksek siddetli aralikli antrenman”, “yiiksek
siddetli interval antrenman”, “high-intensity interval
training and metabolic health”, “high-intensity inter-
val training and metabolic”, “yiiksek siddetli aralikli
antrenman ve metabolik saglik”, “high-intensity in-
terval training and cardiovascular health”, “high-in-
tensity interval training and cardiovascular”, “yiiksek
siddetli aralikl1 antrenman ve kardiyovaskiiler sag-
lik”, “high-intensity interval training and perfor-
mance”, “yiiksek siddetli aralikli antrenman ve
performans” terimleriyle arastirilmistir. Kardiyovas-
kiiler yanit baghigi altinda 58 ¢aligma taranmus, arag-
tirmaya 46 calisma dahil edilmis; metabolik yanit
baslig1 altinda 50 ¢aligma taranmus, 33 ¢aligma dahil
edilmis; performans yanitlari baghig: altinda ise 75 ¢a-
lisma taranmis, 55 ¢alisma dahil edilmistir. Tanimla-
nan literatliriin referans listeleri arastirilmistir.
Tanimlanan tiim ¢alismalar okunmus ve gdzden ge-
cirilmistir. Duplikasyonlar, HIIT igermeyen calisma-
lar, yalnizca 6zete erisim yapilan caligmalar, hakem
degerlendirmesi olmayan c¢aligmalar kaldirilmis ve
verilerin dahil edilmesinde yeterli olan makaleler
almmustir. Nicel ve nitel analizler yapilmistir. Aras-
tirma metodolojisi olusturularak, toplam makale sa-
y1s1, veri tabanlar1 ve dahil edilen makale sayilari
eklenmigtir (Sekil 1).

I YUKSEK SIDDETLI ARALIKLI ANTRENMAN
VE KARDIYOVASKULER SAGLIK

Mortalitenin 6nde gelen sebeplerinden olan kardiyo-
vaskiiler komplikasyonlar, yaygin metabolik hasta-

liklarda rol oynar. HIIT nin, dinlenme siireleri icer-
mesiyle beraber antrene olan kardiyovaskiiler sistem,
daha yiiksek egzersiz yogunluklarinda toparlanma
icin imkan saglamaktadir. HIIT; kalp hastaliklari,
kardiyo-metabolik riskler, koroner arter hastalig1 olan
bireyler ve saglikli bireylerde maksimal oksijen kul-
laniminin (VO2, 2k o)
lerin yaninda kardiyovaskiiler yararlar1 da dnerilen

gelisiminde etkilidir. Bu etki-

HIIT, yiiksek kan basinci gibi kardiyovaskiiler risk
faktorlerinin gelisimini 6nlemede biiyiik etki saglar.!*
¢! Birgok ¢alisma, orta siddetli antrenmana gore sag-
likli  bireylerde HIIT oOnerilmis ve HIIT nin
kardiyovaskiiler saglik tizerinde 6nemli fayda sagla-
digin1 belirtmistir.

SAGLIKLI BIREYLERDE KARDIYOVASKULER YANITLAR

Saglikli bireylerde fiziksel aktivite; egzersizin tiiriine,
siddetine, sikligina, siiresine ve dinlenme aktivitesine
bagli olarak kisiye 6zgii optimal programlamanin ya-
pilarak, uygulanmasi kosuluyla kardiyovaskiiler risk
faktorlerinin azaltilmasinin yani sira kardiyovaskiiler
uygunlugu da gelistirmektedir.

Daussin ve ark.nin, SED kisilerde mitokondri-
yal fonksiyon iizerinde siirekli devam eden antren-
mana karsi aralikli antrenmanin etkisini inceledikleri
calismaya, 6 erkek ve 5 kadin olmak iizere toplam 11
kisi katilmistir. Katilimeilar, siirekli devam eden an-
trenman grubu (CT) ve aralikli antrenman grubu (IT)
grubu olmak tizere 2 gruba ayrilmistir. Tiim katilhim-
cilara artirimli bisiklet testi, tlikenme testi, kapiller
yogunluk ve liflerin mitokondriyal solunumunun ana-
lizi i¢in kas biyopsisi olmak {izere 3 test uygulanmis,
toplam 8 hafta stirmiistiir. Baslangigta 20 dk siiren
antrenman programinin siiresi 2 haftada 15 dk artiril-
mis, antrenman yogunlugu asamali olarak yiikseltil-
mis ve azaltilmistir. Kardiyovaskiiler ve performans
yanit1 olarak CT ve IT grubunda aerobik kapasitede
anlaml gelismeler goriilmiis, VO2
%15, CT grubunda %9 artmigtir.??

maks I'T grubunda

Shepherd ve ark.nin, spor salonunda yapilan 10
haftalik HIIT etkisinin, orta siddette siirekli devam
eden antrenmana (MICT) kars1 aerobik kapasite
(Vozmaks), kardiyo-metabolik risk ve psikolojik
saglik lizerine etkisinin incelendigi ¢calismaya, fizik-
sel olarak aktif olmayan 90 kisi katilmistir. Rastgele
segilen gruplar HIIT ve MICT grubu olarak ayril-
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Eardiyovaskiiler Yamt
46 cahgma
21 Saghkh — 25 Hasta

Metabolik Yamt

18 Saghkl — 15 Hasta

Performans Yanin
55 gahsma
41 Saghkh — 14 Hasta

v
Daahil edilen 135 ¢cahsyma

SEKIL 1: Aragtirma metodolojisi.

mistir. HIIT grubu tekrarli “sprint” (%90 KAH-
maksda 15-60 sn bisiklet ve dinlenme periyotlari),
MICT grubu bisiklet testi (%70 KAH, 4} qda 30-45
dk bisiklet) uygulamigtir. VO2,, .1 kardiyo-meta-
bolik risk ve fizyolojik sagligin belirleyicisi olarak
antrenman oncesi ve sonrasi degerlendirilmistir. Kar-
diyovaskiiler ve performans yanitlarinda VO2, . da
anlaml gelismeler goriiliirken, metabolik yanitta, in-
stilin duyarlililiginda ve kan lipidlerinde anlamli de-
gigsmeler goriilmiis, karin yag kiitlesi azalmustir. HIIT,
ayn1 zamanda saglik algisi lizerinde olumlu etkiler
gostermistir. Diger degiskenlerde herhangi bir farkli-
lik gbrillmemistir.!!

Esfarjani ve Laursen, erkeklerde 3.000 m kosu
performanst, laktat (LT) esigi ve VO2,y 4 lizerinde
HIIT etkisini inceledikleri ¢aligmaya, 17 antrenmanl
(2-3 y1l deneyimi olan) erkek kosucu katilmigtir. Ka-
tilimcilar, testten 48 saat dnce yorucu egzersiz uygu-
lamamiglardir. Test ve antrenman programi
baslangicindan 2 hafta 6nce katilimcilar, kosu bandi
tizerinde kendi belirledikleri hizda 60 dk 4 kosu de-
nemesine katilmis ve raporlanmistir. Katilimeilar,
performans testlerini 3 ayr1 glinde tamamlamiglardir.
Testin ilk glinti LT esigi, VO2,.1 Ve VVO2, ks
belirlenmesi i¢in uygulama yapilmistir. Gergeklesti-

rilen 2. testte, vVO2 da tiikkenme siiresini belir-

maks



lemek icin T testi uygulanmistir. Katilimeilar

maks
ayn1 zamanda, kapal1 atletizm pistinde 200 m kosu
parkuru tizerinde 3.000 m kosu uygulamiglardir. Tiim
testler 1 haftalik siirede tamamlanmistir. Testin ilk
haftasindan sonra katilimcilar, 3.000 m performans
stirelerine gore farkli antrenman gruplarina ayrilmig-
tir. HIIT grubu, Grup 1 (G1, 6 kisi), HIT Grubu,
Grup 2 (G2, 6 kisi), Kontrol Grubu, Grup 3 (G3, 5
kisi). Tiim katilimcilar 10 hafta kosu bandi progra-
mina katilmigtir. G1 vVO2, 510 %75’ inde 2 HIIT
antrenmant (%60 T, ¢-¢alisma, %60 T, 4} ¢ din-
lenme) ve vVO2 .10 %75%inde 60 dk 2 kosu an-
trenmant uygulamigtir. G2 grubu, vVO2, .0
%130’unda 30 dk 2 HIIT antrenmani ve vVO2, .y _
¢In %75’inde 60 dk 2 kosu antrenmani uygulamistir.
Kontrol grubu, her hafta vVO2, . n %75’ inde 60
dk 4 kosu antrenmani uygulamistir. Kardiyovaskiiler
ve performans yamiti olarak G1°de VO2, ¢ (%9,1),
vVO2, ks (%06.4), Tijaks (%5), LT esigi (%11,7)
ve 3.000 m (%7,3) performansinda anlamli farklilik-
lar goriilmustir. G2 grubunda, VO2,, 1< (%6,2),
vVO2 aks (%07,8), Tiaks (%032) ve 3.000 m (%3,4)
performansinda anlamli farkliliklar gorilmiistiir,
fakat LT esiginde (%4,7; p=0,07) farklilik bulunma-
mistir. Kontrol grubunda bu degiskenlerde, anlamli
farkliliklar bulunmamustir.>*

Gliemann ve ark., kosucularda iskelet kas1 anji-
yogenezi, kan basinci ve performans iizerinde 10-20-
30 konseptiyle antrenmanin etkisini inceledikleri
calismaya, 160 rekreasyonel kosucu katilmistir.
Gruplar 2’ye ayrilmigtir (CON-kontrol grubu 28 kisi,
10-20-30 grubu 132 kisi). On-20-30 grubu antren-
mant, 15 dk 1sinma, 3-4x5 dk kosu periyotlar1 ve 2
dk dinlenme araliklarindan olusan, diisiikk yogunluklu
antrenman1 kapsamaktadir. Her 5 dk’lik kosu peri-
yodu; maksimal kosu hizinin %30-60 ve %90-
100’tine karsilik gelen bir yogunlukta, 30-20 ve 10
sn’ye boliinmis art arda 5 dk’lik (1 dk araliklardan
olusan) antrenmandan olusmakta ve haftada 2 giin,
toplam 8 haftay1 kapsamaktadir. Ayrica haftada 1
giin, dayaniklilik antrenmani uygulatilmistir. Kont-
rol grubu, haftada 3 giin diizenli kosu antrenmanla-
rina devam etmistir. Kardiyovaskiiler ve performans
yaniti olarak 10-20-30 grubunda VO2,, 1<
sekilde artmigtir, fakat kas kesit alan1 ya da kapillari-

anlamli

zasyonu etkilenmemis, proanjiyogen vaskiiler endo-

tel bliylime faktorii %22 azalmis, kan basincinda
azalma goriilmiistiir. Kontrol grubunda, herhangi bir
degisim gozlenmemistir.?

Gunnarsson ve Bangsbo, antrenmanli kosucu-
larda saglik profili, kas adaptasyonlar1, VO2 .1« Ve
performans iizerinde 10-20-30 konseptiyle antrenman
etkisini inceledikleri ¢alismaya, 17 kisi katilmistir.
HIIT antrenman grubu; 10-20-30, (3 kadin ve 7
erkek), kontrol grubu 3 kadin ve 5 erkek olmak iizere
2 gruba ayrilmistir. HIIT, 7 hafta, disiik, orta ve yiik-
sek hizda kosuyu iceren 10-20-30 antrenmani (<%30,
<%60, <%90 maksimal yogunluk), 4x5 interval 2 dk
dinlenmeyi igermistir. Kontrol grubu normal antren-
manlarina devam etmistir. Kardiyovaskiiler ve per-
formans yaniti olarak HIIT grubunda, VO2, i (da
%4 artis ve kosu performansinda gelisme olmustur.
Metabolik yanitta sistolik kan basinci azalmis, diisiik
yogunluklu lipoprotein orani azalmistir. Kontrol gru-
bunda degisim gozlenmemistir. Kas membran prote-
inleri ve enzim aktivitelerinde her 2 grupta da
degisim olmamugtir.2®

Siahkouhian ve ark., fiziksel olarak aktif ve aktif
olmayan erkeklerde ortalama gii¢ ¢ikisi (MPO), mak-
simal gii¢ ¢ikis1 (PPO), 3.000 m kosu siiresi (3.000
m RT), ilk ventilasyon (VT{) ve 2. VT, esigi ve
VO2,,.x lizerinde HIIT etkisini inceledikleri galis-
maya, 12 saglikli genc aktif olmayan erkek 6grenci
ve 12 futbol oyuncusu goniillii olarak katilmistir. An-
trenmanlar 3’e ayrilmistir. Ik antrenmanda katilim-
cilarin, VT esigi ve VO2, 4k s
band ilizerinde agamali egzersiz testi; asama 2=4,0
km/h, asama 3=5,5 km/h, asama 4=6,8 km/h, asama
5=8,0 km/h, asama 6=8,8 km/h ve asama 7=9,7
km/h)] ve viicut kompozisyonu testi yapilmistir.
Ikinci antrenmanda, katilimeilarin gii¢ ¢ikisini belir-

1 belirlemek i¢in kosu

lemek i¢in 30 sn Wingate anaerobik gii¢ testi yapil-
mistir. Ugiincii antrenmanda ise katilimeilar, 3.000 m
RT’yi (5 dk “jogging”, 5 dk “stretching”, 5 dk din-
lenme stireleri ile) tamamlamistir. HIIT antrenman
donemi, haftada 3 giin olmak {izere toplam 8 hafta
stirmiistiir. Kardiyovaskiiler ve performans yaniti ola-
rak her 2 grupta da VO2, .1
gostermistir. VT ve VT de her 2 grupta da benzer
anlamli etkiler goriilmiistiir. 3.000 m RT’de, kosu sii-

anlamli olarak artig

resi her 2 grupta da degismemigtir. PPO ve MPO, her
2 grupta da artis gostermistir fakat PPO ve MPO,



inaktif grupta aktif gruba gére daha anlamli geligme
gOstermigtir.?’

Wallner ve ark., ¢esitli HIIT kosu hizlarinda ae-
robik kisa interval antrenmanin, akut fizyolojik yani-
tin1 analiz etmek i¢in yaptiklari g¢aligmaya, 8
antrenmanli kosucu katilmistir. Katilimcilar, artiriml
olarak kosu band1 egzersizi uygulamistir (artis=0,75
km/h). Iki LT déniim noktas1 (LTP1 ve LTP2) belir-
lenmistir. LTP1’in, %50-55 ve 60’1inda orta yogun-
luk yaratmak i¢in HIIT kosu hiz1 intervaliyle rastgele
3 aerobik kisa interval antrenman (AESIT) yapilmis-
tir. AESIT, 20 sn pasif dinlenme fazi ve 10 sn an-
trenmandan olugmus, toplamda 30 dk slirmiistiir.
Kardiyovaskiiler ve performans yaniti olarak, KAH
ve kan LT konsantrasyonlarinda tiim testlerde an-
laml1 farklilik gériilmemistir. VO2 %54-58,5-
64,0  iken sirasiyla
%71,1-80,4-85,6 olarak anlamli bir artig goriilmiis-

maks

antrenman sonunda

tiir.?

Knowles ve ark., yaglilarda motivasyon, saglikla
iligkili yasam kalitesi (HRQL) ve maksimal aerobik
kapasite lizerinde, HIIT antrenmaninin etkisini ince-
ledikleri ¢alismaya, 44 erkek katilmigtir (yasam boyu
sedanter (SED) grup=25 kisi, yagam boyu spor yapan
grup (LEX)=19 kisi). VO2,,.1s ve HRQL, temel
(Faz A), 7 hafta (Faz B), 13 hafta (Faz C) olmak
iizere 3 fazda Slgiilmiistiir. Motivasyon ise ilk asa-
mada ve 13. haftada 6l¢iilmiistiir. Kardiyovaskiiler ve
performans yaniti olarak her 2 grupta da VO2,y 41«
degerlerinde anlaml artis goriilmis fakat LEX gru-
bunda VO2, .1
mistir. Yasam kalitesi i¢in yapilan genel saglik anketi

SED grubuna gore daha fazla art-

ve motivasyon i¢in yapilan anket sonucu, her 2 grupta
da anlamli sonuglar goriilmiistiir.?’

Hoydal ve Hareide, rekreasyonel kosucularda
dayaniklilik performansi iizerinde diisiik yogunluklu,
daha uzun siiren antrenmana kars1 HIIT etkisini kar-
silagtirmak ve degerlendirmek iizerine yaptiklari ¢a-
lismaya, 22 saglikli kadin ve erkek katilmig olup
katilimcilar, HIIT (ITG) ve uzun siiren antrenman
grubu (CTG) olarak 2’ye ayrilmistir. Sekiz hafta bo-
yunca haftanin 3 giinit KAH’nin %90-95’inde, yiik-
sek yogunlukta interval antrenman ve 75 dk
KAHp k510 %75%inde diisiik yogunlukta devam
eden antrenman, rastgele se¢ilen katilimcilara uygu-

latilmistir. Kardiyovaskiiler ve performans yaniti ola-
rak VO2 kg
grupta da istatistiksel olarak anlamli gelisme goster-
migtir. [TG grupta VO2,,,k
buna gore daha fazla gelisme gostermis, kosu

kosu ekonomisi ve kosu hizi her 2
ve kosu hiz1, CTG gru-

ekonomisi gruplar arasinda farklilik géstermemistir.*

Mallol ve ark.nin, sporcularda antrenman yo-
gunlugunu artirip, hacmini azaltarak 4 haftalik bir an-
trenman siiresini takiben fizyolojik ve performans
degiskenlerinin incelendigi ¢aligmaya, 16 triatlet ka-
tilmistir. Sporcular, kontrol grubu ve HIIT grubu ola-
rak 2’ye ayrilmistir.
VO2maks
kadar artiriml1 egzersiz testi uygulanmistir. HIIT gru-
bunda, ortalama %43 oraninda antrenman hacmi (dk)

Bisiklet ergometresinde,
m belirlenmesi i¢in tilkenme oluncaya

azaltilmis, yogunluk artirilmistir. On dk 1sinmanin ar-
dindan, katilimcilar belirlenen gii¢ ve ritimde,
VO2 kst %095%inde 6x2  dk;  VO2 k410
%115’inde 4x1 dk bisiklet ardindan 5 dk soguma uy-
gulamistir. Dinlenme periyotlari, interval setleri ara-
sinda 1-2 dk olarak verilmistir. Kontrol grubunda
antrenman hacmi degismemis; standart antrenman
programlarina devam etmislerdir. Kardiyovaskiiler
maks HIIT gru-
bunda istatistiksel olarak anlamli artis gostermis,
kontrol grubunda degigsmemistir. PPO, 4 haftalik an-
trenman sonucunda HIIT grubunda anlamli bir artis

ve performans yanit1 olarak VO2

gostermis, gruplar arasinda herhangi bir farklilik bu-
lunmamustir.’!

Michalik ve ark.nin, geleneksel bigimde antren-
man yapan (siirekli devam eden antrenman) bir grup
kosucuda, sonuglarin karsilastirilabilmesi i¢in ama-
tor uzun mesafe kosucularinin, fiziksel kapasiteleri
tizerinde aktif toparlanma ile HIIT antrenmani for-
munda aerobik gii¢ antrenmaninin etkisini belirlemek
iizere inceledikleri ¢alismaya, 12 rekreasyonel uzun
mesafe kosucusu (6 deney grubu-E grubu, 6 kontrol
grubu-C grubu) katilmistir. Her 2 grup da toplamda 7
hafta antrenmana tabi tutulmustur. C grubu, haftanin
3 giinii standart siirekli devam eden antrenmani uy-
gulamistir (VO2y, 11 %65-80’inde 90 dk). E
grubu, C grubuna benzer bir antrenman uygulamas,
ek olarak haftada 2 defa aktif toparlanmanin da ige-
risinde oldugu HIIT formunda aerobik gili¢ antren-
mani uygulamistir (20 dk 1sinma, 3 dk maksimal
egzersiz 800-1.000 m mesafeyi kapsayan, ardindan



12 dk VO2, ks
zersiz). Kardiyovaskiiler ve performans yaniti olarak

m %60-70’inde orta yogunluklu eg-

her 2 grupta da test siliresinde, maksimum dk
VT’sinde, maksimum solunum sikliginda, maksi-
maksda istatistiksel
olarak anlamli gelismeler goriilmiistiir. C grubunda

mum soluk hacminde ve VO2

maksimum dk VT’si istatistiksel olarak anlamli bu-
lunurken, E grubunda maksimum soluk hacmi daha
anlamli bulunmustur. E grubunda, egzersiz sonrasi
LT konsantrasyonunda anlaml degismeler goriilm-
tstir.?

Oliveira ve ark.nin, CT ve HIIT antrenmaninin
psikolojik yanitlarini karsilagtirmak i¢in yaptiklari ¢a-
lismaya, 15 erkek katilmistir. ilk olarak KAH
VO2maks
yopulmoner egzersiz testi ile belirlenmistir. HIIT yo-
gunlugu VO2 i 1n %100’ tine karsilik gelmis, RCP
yogunlugu %15’in altinda tutulmustur (kosu bandi,

maks>
ve solunum denge noktast (RCP), kardi-

15 dk dinlenme periyodu). Ayrica psikolojik 6lgiim-
ler i¢in anket kullanilmistir. Her antrenman oncesi,
sirast ve sonrasinda psikolojik ve fizyolojik degis-
kenler kaydedilmistir. Kardiyovaskiiler ve perfor-
mans yaniti olarak 2 antrenman boyunca VO2,, . (In
ylizdesi arasinda anlamli farklilik bulunmamistir.
Anket sonucu, duygu 6lgeginde daha diisiik yanitlar,

uyarilmada daha yiiksek yanitlar elde edilmigtir.**

Akgiil ve ark.nin, 2 haftalik HIIT antrenmaninin
kadinlarin aerobik gostergeleri iizerine etkisini ince-
ledikleri ¢alismaya, 10 aktif goniillii sporcu kadin ka-
tilmigtir. Antropometrik 6lglim, VO2,, .y ¢ testi ve
haftada 3 giin, toplamda 2 hafta HIIT (Wingate 30
snx6) tekrar aralar1 4 dk, pasif dinlenme, %7,5’ine
karsilik gelen agirlik direncine karst 30 sn maksimum
pedal ¢evirme uygulatilmis olup, dn-test ve son-test
maks» Zirve VO2 ve
tilkkenme zamani gibi aerobik gostergelerin 2 hafta so-

yapilmistir. Sonug olarak VO2

nucunda anlaml gelismeler gosterdigi goriilmiistiir.!”

Turnes ve ark., HIIT antrenmaninin aerobik para-
metreler lizerine etkisini inceledikleri ¢aligmaya, 21
rekreasyonel bisikletgi katilmigtir. On bir katilimer (LO
grup), VO2, 4k %0105%inde 4x5 dk, 1 dk dinlenme,
10 katilimet (UP grup), VO2, 110 %660-100"tinde 1:2
antrenman: dinlenme uygulamistir. LO grup ile kargi-
lagtimldiginda VO2 41«
istatistiksel olarak anlamli geligme gostermisgtir.>

ve LT esigi, UP grubunda

Matsuo ve ark., SED eriskinler i¢in HIIT an-
trenman etkisini inceledikleri ¢aligmaya, 24 saglikli
eriskin katilmistir. Haftanin 3 giinii, toplam 8 hafta
olarak yapilan programda katilimcilar 2 gruba ayril-
mistir; HIIT ve kontrol grubu. HIIT grubu, 18 dk,
kontrol grubu 45 dk antrenman yapmistir. Her 2

grupta da 8 hafta sonrasinda VO2 da anlamli de-

maks
gismeler goriiliirken, HIIT grubunda daha biiyiik ge-

lisme gorilmustiir.*®

Duffield ve ark., siddetli antrenman sirasinda
VO2 aks
tizere yaptiklar ¢aligmaya, 10 kadin katilmistir. Ka-

cevabi tzerinde HIIT etkisini incelemek

tilimcilarin VO2’sinin belirlenmesi i¢in agsamali eg-
zersiz testi uygulanmig ve LT esigi ve antrenman
oncesi VO2 yogunlugunda 6 dk bisiklet ergometre
testi (CT) uygulanmistir. Antrenman, haftanin 3
giinii, 2 dk bisiklet 1 dk dinlenme seklinde HIIT pro-
tokoliinii icermis olup, toplamda 8 hafta stirmiistiir.
Sonug olarak VO2 .k
lamli sonuglar bulunmustur, VO2 yanitlarinda ise an-

da gii¢ ve gelismelerde an-

lamli yanitlar goriilmiistiir.>?

Helgerud ve ark., HIIT ve MICT nin aerobik da-
yaniklilik antrenman etkisini karsilagtirmak i¢in yap-
tiklar1 ¢aligmaya, saglikli, sigara kullanmayan 40
erkek katilmistir. Katilimcilar, haftada 3 giin top-
lamda 8 hafta antrenman yapmis ve rastgele yavas
uzun mesafe (%70 KAH 1), LT esigi (%85 KAH-
maks)» 15/15 interval antrenman (%90-95 KAH-
maksda 15 sn kosu, %70 KAH, . sda 15 sn aktif
dinlenme), 4x4 interval kosu (%90-95 KAH,, ) cda 4
dk kosu, %70 KAH, 4 sda 3 dk aktif dinlenme) ola-
rak 4 gruba ayrilmigtir. Sonug olarak HIIT antren-
mant, orta  yogunluklu
kargilagtirildiginda VO2,,1<
anlaml sekilde arttirdigi goriilmiistiir.3

antrenman ile
1n istatistiksel olarak

Zaton ve Michalik, rekreasyonel uzun mesafe
kosucularinda, fiziksel uygunluk iizerinde interval an-
trenmanin etkisini inceledikleri ¢aligmaya, 17 amator
uzun mesafe kosucusu (8 deney grubu, 9 kontrol grubu)
katilmistir. Kontrol grubu haftanin 3 ya da 4 giinii sii-
rekli devam eden antrenman uygulamis, deney grubu
ise 2 interval kosu antrenmani; artan kosu bandi egzer-
siz testi ve 12 dk Cooper testi uygulamistir. Deney gru-
bunda VO2, - artmustir. Oksijen alimi, dk VT’si ve
kalp hiz1 oram1 MICT de azalmigtir.*



Sheykhlouvand ve ark., iyi antrene edilmis kano
sporcularinda aerobik gii¢ ve VT esigi tizerinde HIIT
etkisini inceledikleri ¢aligmaya, 21 erkek kanocu ka-
tilmistir. Grup 1: 7 kisi, (6,7,8,9,9,8,7,6 tekrarx60
sn); Grup 2: 7 kisi,
(100,110,120,130,130,120,110,100’de  6x60 sn),
Grup 3: 7 kisi, kontrol grubu (VO2,, 1«
VT esigi i¢in 2 antrenman programi) olarak 3 gruba

tiketimi ve

ayrilmis ve 3 hafta uygulama yapilmigtir. HIIT son-

rasinda 1. ve 2. grupta VO2 da anlamli gelis-

maks

meler goriilmiistiir, kontrol grubunda

gOriilmemistir.*°

Allen ve ark., SED popiilasyonda sistemik in-
flamasyonun belirleyicisi tizerinde HIIT antrenmanin
etkisini inceledikleri ¢alismaya, 55 orta yasta SED
eriskin (deney grubu-HIIT ve kontrol grubu) katil-
mistir. HIIT protokolii, 9 hafta siirmiis, bisiklet ergo-
metresi (baslangicta 25W ile baslanmis, daha sonra
tilkenme olusuncaya kadar her dk gii¢ 25W artiril-
mistir) ile yapilmistir. Sonug¢ olarak deney grubu,
kontrol grubuna kiyasla VO2,,i degerinde artis
gosterdigi bulunmustur.*!

Bonato ve ark.nin, farkli kronotip olan tiniversi-
teli erkek futbol oyuncularinda HIIT nin kardiyak
anatomik fonksiyonunun akut degigsimini inceledik-
leri calismaya, 24 futbolcu katilmigtir. KAH degis-
kenligi vagal ve sempato indeksleri, HIIT nin 12-24
saat Oncesi, sonrasi ve dinlenmede zaman, frekans ve
kompleks alanlarinda hesaplanmistir. Yo-Yo aralikli
test yapilmustir (4 dk (4x4), KAH 415 7090-95, 3 dk
aktif dinlenme %50-60 KAH,,,1.o). Yo-Yo testi si-
rasinda KAH, o hesaplanmistir. Sonug olarak
HIIT, KAH cevabr i¢in futbol oyuncularinda kardi-
yovaskiiler toparlanmanin degerlendirilmesi igin
onemli prosediir olabilecegi bulunmustur. Yani to-
parlanmay1 hizlandirarak, toparlanma kalitesini artir-
dig1 ifade edilmigtir.*

Saglikli bireylerde kardiyovaskiiler yanitlarla il-
gili yapilan ¢aligmalar degerlendirildiginde; 19 calis-
mada VO2,, .1«
sekilde artmis, 1 ¢alismada kardiyovaskiiler topar-
lanmada artig goriilmis, 1 ¢alismada ise VO2 yiiz-

degeri istatistiksel olarak anlamli bir

desi degigsmemistir (Tablo 1).

HASTA BIREYLERDE KARDIYOVASKULER YANITLAR

Hasta bireylerde egzersizin, kardiyovaskiiler yanitla-

TABLO 1: Saglikli ve hasta bireylerde yiiksek siddetli aralikli
antrenman uygulamalarinin kardiyovaskdler yanitlari.

Parametreler Saglikh bireyler Hasta bireyler

(21 galisma) (25 galigma)

Maksimum VO2 197 121

Kardiyovaskiiler toparlanma 11

V02 ylizdesi 1—

Kardiyorespiratuar fithess 31

Maksimum gug cikis! 11

Kas mitokondriyal kapasite 117

Maksimal KAH 41

Hipotansif etki 117

Kardiyovaskiiler risk faktorleri 21

KAH degisiklik 1—

V/O2: Maksimal oksijen; KAH: Kalp atim hizi.

rin1 aragtiran bir¢ok ¢aligsma, egzersizin tiiriine, sid-
detine, sikligina, siiresine ve dinlenme aktivitesine
bagli olarak kisiye 6zgili optimal programlamanin ya-
pilarak, uygulanmasi kosulunun yani sira ilgili has-
talik grubunun 6nceliklerini de igermelidir.

Little ve ark., Tip 2 diyabeti olan hastalarda kas
mitokondriyal kapasite ve hipergliseminin HIIT ile
etkisini inceledikleri calismaya, 8 hasta katilmistir.
HIIT antrenmani %90 KAH ), s da 10x60 sn bisik-
let testi ve 60 sn dinlenmeden olugmus, toplam 2
hafta stirmiistiir. Kardiyovaskiiler ve metabolik yanit
olarak HIIT antrenmani, mitofusin 2 ve GLUT4 pro-
tein iceriklerini yiikseltmis, kas mitokondriyal kap-
asiteyi artirmistir. Ayrica antrenman sonrasi kan
glukoz konsantrasyonu azalmigtir.*

Ciolac ve ark., hipertansif hastalarda, hormonal,
metabolik ve hemodinamik degisimler ile orta sid-
detli siirekli devam eden antrenman (CMT) ve HIIT
antrenmanini karsilagtirdiklar ¢alismaya, 44 saglikl
hipertansif kadin katilmistir (HIIT grubu-16, CMT
grup-16 ve kontrol grubu-12). HIIT grup, haftanin 3
glniinde VO2, . sin %80-90'inda, CMT grup
VO2,,.ks1n %050-60’1nda toplam 16 hafta antrenman
yapmistir. Kardiyovaskiiler yanitta, HIIT grubunda
diger gruplara gore en ¢ok kardiyorespiratuar fitness
gelismistir. Metabolik yanitta ise kan basinci, glukoz
ve kolesterol seviyeleri gruplar arasinda benzer go-
rilmiistiir. HIIT grubunda, insiilin, insiilin hassasi-
yeti, karotis-femoral nabiz dalga hizi, norepineftrin ve
endotelin-1 diizeyleri, kontrol grubuna goére daha



yiiksek goriilmiistiir. HIIT ve CMT grubunda insiilin
ve insiilin hassasiyeti esit derecede gelismistir.**

Lee ve ark., obez kisilerde HIIT antrenman prog-
ramini inceledikleri ¢caligmaya, 12 erigkin katilmistir.
Dort hafta kan basinci, kardiyorespiratuar fitness ve
algilanan eglence seviyesi tizerinde HIIT etkilerine
bakilmistir. On iki HIIT antrenmani yapilmigtir
(10x60 sn bisiklet, %90 KAH haftada 3 seans).
Kardiyovaskiiler yanitta VO2,, 1< testi boyunca eg-
zersiz zamani ve kardiyorespiratuar iyilikte dnemli
artiglar goriilmiistiir. Metabolik yanita bakildiginda,
viicut agirligt ve toplam yagda herhangi bir degisik-

maks

lik olmamasina ragmen HIIT sonrasi dinlenmedeki
sistolik BP’de azalma goriilmiistiir. Performans ya-
nitinda ise katilimeilarin %581 HIIT yi diger antren-
man programlarina gore daha eglenceli bulmustur.*

Fex ve ark., Tip 1 ve Tip 2 diyabet hastalarda
metabolik risk faktorleri iizerinde HIIT etkisini ince-
ledikleri ¢alismaya, 16 hasta katilmistir (Tip 1=8 kisi;
Tip 2=8 kisi). Hastalarin, aglik kan sekeri, HbAlc,
antropometrik 6l¢iimleri, viicut kompozisyonu, kan
basinci, dinlenik KAH, VO2 41
torleri, fiziksel aktivite enerji harcamalar1 degerlen-
dirilmistir. Eliptik {izerinde HIIT programi, haftanin
3 giinii toplamda 12 hafta stirmiistiir. HIIT programi

ve beslenme fak-

sonrasinda kardiyovaskiiler yanitta dinlenik KAH,
VO21aks
bolik yanitta ise aclik plazma insiilin seviyesi ve sis-

da anlaml gelismeler goriilmiistiir. Meta-

tolik kan basincinda anlaml
gOrilmiigtiir. 46

sekilde azalma

Whyte ve ark., asir1 kilolu SED erkeklerde sag-
likla iliskili ¢iktilar iizerinde “sprint” interval antren-
manin 2 haftalik etkisinin inceledigi calismaya, 10
kisi katilmistir. Bisiklet ergometresinde, 30 sn Win-
gate bisiklet testi yapilarak, 4-6 tekrar ve tekrarlar
arasinda 4,5 dk dinlenme verilmistir. Alt1 antrenman
tamamlanmis, katilimeilarin antropometrik, metabo-
lik ve fitness dlgiimleri yapilmustir. Iki haftalik an-
kardiyovaskiiler
anlamh gekilde artis gostermistir. Meta-

trenman
VO2paks
bolik yanitta dinlenik karbonhidrat oksidasyonu, din-

sonucunda, yanitta

lenik yag oksidasyonu, insiilin duyarlilik indeksi ve
sistolik kan basinct anlamli gekilde gelisme gdster-
mistir. Bel ve kalca bdlgelerinde antrenman sonra-
sinda yag oraninda azalma goriilmiistiir. Performans

yanitinda ise aerobik kapasite anlamli sekilde artis
gOstermisgtir.*’

Jung ve ark., hafif diyabet hastalig1 olan eriskin-
ler igin MICT ye kars1 alternatif olarak HIIT antren-
maninin etkisini inceledigi ¢alismalarina, 15 hafif
diyabete sahip olan hasta katilmistir. Katilimeilar an-
trene edildikten sonra haftada 3 defa 4 hafta boyunca
MICT ve HUT uygulatilmistir. HIIT’deki katilimci-
lar, 1 aylik gézlemleme sonucunda MICT ye katilan
bireylere gore daha fazla belirlenen protokole uy-
mustur. Kardiyovaskiiler yanitta HIIT deki fiziksel
aktivitede siddetli bir sekilde gecirilen siireler,
MICT’ye gore daha yiiksek olmus, kardiyorespira-
tuar fitnessda gelisim gozlenmistir. Metabolik yanitta
ise sistolik kan basinci, esit olarak anlamli bir azalma
gOstermigtir.*®

Zimmer ve ark., 3 haftalik HIIT programinin,
standart bir egzersiz programina kiyasla, multiple
skleroz (MS) olan kisilerde bilissel performans {ize-
rine etkiyi inceledikleri ¢calismaya, 60 kisi katilmistir
(HIIT ve kontrol grubu). HIIT grubu, haftada 3 defa
20 dk, %80 VO2,,,kda 3 dk interval antrenman,
kontrol grubu, haftada 5 defa %65 VO2’de 30 dk bo-
yunca siirekli devam eden antrenman yapmistir. Bi-
ligsel performans, Brief Cognitive Assesment
kullanilarak degerlendirilmistir. Her 2 grupta da yo6-
netim fonksiyonlarinda anlamli farkliliklar bulun-
mustur. Kardiyovaskiiler ve performans yaniti olarak,
sadece HIIT grubunda VO2, .1«
ve MS’de diizelme goriilmiigtiir.*’

da anlamli gelisme

Amundsen ve ark., koroner arter hastalig1 olan-
larda, sol ventrikiiler fonksiyon {izerinde yiiksek sid-
detli aerobik antrenmanin etkisini inceledikleri
calisamaya, 17 kisi katilmistir. Katilimcilar, rastgele
orta siddetli (VO2, g0 %50-60"1nda kosu bandr)
ve yiiksek siddetli (VO2 k510 %080-90’1inda kosu
bandi) programa katilmis, toplaminda 10 hafta siirm-
tistiir. Kardiyovaskiiler yanitta VO2,, .1 < yiiksek sid-
detli antrenman yapan grupta daha fazla artmistir.
Performans yanitinda ise ortalama sol ventrikiiler di-
astolik gerilme orani, yiiksek siddetli antrenmanda
artmis, orta siddetli antrenmanda degisiklik goster-
memistir.*

Koufaki ve ark., kronik kalp hastasi olan kisi-
lerde siirekli devam eden antrenmana kars1 HIIT an-



trenmaninin etkisini inceledikleri ¢aligmaya, 17 kisi
katilmustir. Iki gruba ayrilmistir: siirekli devam eden
aerobik antrenman grubu (9 kisi) ve HIIT grubu (8
kisi). Kardiyorespiratuar fitness, bisiklet ergometre-
sinde gaz analiz cihaziyla belirlenmistir. Yasam kali-
tesi, MOS Kisa-Form 36 ve Minnesota anketi
kullanilarak degerlendirilmistir. Kardiyovaskiiler ya-
nitta her 2 grupta da VT esiginde, VO2 ;41 <da %14.9
oraninda anlamli artig goriilmiistiir. Performans ya-
nitinda ise fonksiyonel kapasite ¢iktilar1 ve egzersiz
icin grupxzaman etkilesimlerinde fark goriillmemis-
tir, fakat Covaryans analiziyle iligkili zaman etkileri
anlamli bulunmustur. HIIT programinda, daha kisa
stirede ve daha diislik antrenman hacmiyle antrenman
etkisi saglandig tespit edilmistir.>!

Wisleff ve ark.nin, kalp yetersizligi olan hasta-
larda MICT ye HIIT antrenmaninin kardiyovaskiiler
etkisini inceledikleri ¢caligmaya, 27 hasta katilmigtir.
Orta siddetli antrenman KAH ) 10 %70’inde, HIIT
KAH ks %95 inde yapilmis olup, haftanin 3 giinii
toplam 12 hafta siirmistiir. Kardiyovaskiiler yanit
olarak HIIT antrenmani, orta siddetli antrenmana
gore VO2,4ks
nitinda ise endotel fonksiyondaki gelisim, HIIT an-
trenmaninda daha biiylik olmus, yalnizca HIIT de

1 daha fazla artirmistir. Performans ya-

lateral vastus kasinda mitokondriyal fonksiyon art-
mustir. Diger grupta degisiklik olusmamustir.>

Chrysohoou ve ark., kronik kalp hastalig1 olan
kisilerde, depresyon durumu ve yasam kalitesi {ize-
rinde HIIT etkisini degerlendirmek i¢in yaptiklari ¢a-
lismaya, 100 hasta katilmistir (kontrol grubu ve HIIT
antrenman grubu). HIIT antrenman grubu (50 kisi),
%100 KAH,, . (da 30 sn yiiklenme, 30 sn dinlenme
seklinde toplam 45 dk, 12 hafta stirmistir. HIIT
grubu, kontrol grubu ile karsilastirildiginda PPO art-
mig, VCO2 4k Seviyesi %28 artmig, VO2, 1 Se-
viyesi %31 artmigtir.’

Heine ve ark.nin, MS olan hastalarda maksimal
egzersiz testinin gegerliligini degerlendirdikleri ¢a-
lismaya, 56 hasta katilmigtir. HIIT uygulatilmis olup,
ortalama en yiiksek O, tiiketimi 21,4 bulunmustur.
Katilimcilarin %69,6’s1 1,10 ya da daha fazla solu-
num degisim oranina ulasmis, %48,2’side %90
KAH kg2 ulagilmis, %23,2’sinin eforlari algilan-
mistir. Elde edilen KAH ve VO2 diisiik seviyeli MS

hastalig1 olanlarda, orta seviyeli MS hastalig1 olan-
lara gore anlamli bulunmustur.>

Currie ve ark., 12 haftalik HIIT ve orta siddetli
dayaniklilik antrenmani ardindan, koroner arter has-
talig1 olan kisilerde KAH ve degiskenligini incele-
dikleri ¢aligmaya, 14 erkek katilmistir. Orta siddetli
dayaniklilik antrenmani (END), PPO %60’1nda 30-
50 dk bisiklet, HIIT antrenmani, %10 PPO’da 1 dk
interval ile ayrilmis, %88 PPO’da 1 dk 10 interval
igermistir. On iki haftanin ardindan END ve HIIT,
KAH’de ve KAH degiskenlik indekslerinde degisik-
lik gézlenmemistir.*

Motl ve Fernhall, minimum multiple skleroz
(RRMS) ve tekrarlayan MS olan kisiler arasinda, bi-
siklet testi tizerinde maksimum ve artan egzersiz si-
rasinda kaydedilen maksimum g¢alisma orani ve
O maks tiketiminin tahmin edilmesi lizerine yaptik-
lar1 ¢alismaya, 32 RRMS’ye sahip olan kadin ve cin-
siyet, yas, viicut agirligi ve boy ile eslestirilmis
saglikli kontrol grubu (16) katilmis, bisiklet ergo-
metre testini tamamlamistir. Sonug olarak genel or-
neklemede olgiilen ve oOngorillen VO2, .14 ile
dogrusal regresyon analizine dayanan, MS olan ve ol-
mayan alt 6rnekler arasinda istatistiksel olarak giiclii
ve anlamli bir iliski bulunmustur. En ko6tli durum ha-
talar1 i¢in %95 giiven aralig1 limitine dayanarak, MS
olan her 100 denegin 95’inde dogru degerin %10’u
icin VO2

maks ©sitligi tahmin edilmistir.>

Harnish ve ark.nin, kronik spinal kord sakatligi
olan 42 yaginda bir erkekte HIIT nin antrenman ya-
nitinin incelendigi calismaya, 42 yasinda bir erkek
katilimer HIIT protokoliinii uygulamistir. On iki
hafta, haftada 3 giin kol ¢evirme ergometresi, HIIT
protokolii; 3x5 dk %70 max gii¢, 5 dk dinlenme
(HIITS); 4%2,5 dk %85 max gii¢ ile 5 dk dinlenme
(HIIT 2,5); 10x1 dk %110 gii¢ ile 2 dk dinlenme
(HIITY) uygulatilmistir. Bu seanslar1 igeren 36 seans
tamamlanmigtir. Sonug olarak 12 haftada, max gii¢
ve VO2 a1k qda sirasiyla %45 ve %52 oraninda ge-
lisme olmustur.’

Santos ve ark.nin, yasl kisilerde hipertansiyonda
otonomik kardiyak aktivitesi ve egzersiz sonrast hi-
potansiyon iizerinde HIIT antrenman programinin et-
kisini inceledikleri ¢alismaya, 15 hasta katilmistir.
Art arda olmayan giinlerde, bisiklet ergometresinde



2 uygulama gerceklestirmistir; %60-80 KAH yogun-
lugunda 45 dk devam eden aerobik egzersiz ve %50
KAH yogunlugunda 2 dk interval ve %85-90 KAH
yogunlugunda 4 dk 4 “sprint” ile HIIT. Sonug olarak,
uygulamalar arasinda anlamli bir fark goriillmemis,
otonomik denge her 2 uygulamada da dinlenme peri-
yodunun degerleri ve antrenman sonrasi degerler ara-
sinda azalma gostermistir. Ayrica HIIT antrenmant,
devam eden aerobik egzersizle karsilastirildiginda,
daha biiyiik bir hipotansif etki yaratmugtir.*®

Bakkerud ve ark.nin, asir1 kilolu ve obez birey-
lerde VO2,, .k tizerinde (4 tekrarh 4 dk yiiklenme,
10 tekrarli 1 dk yiiklenme 45 dk orta diizey %70 sii-
rekli egzersiz programi), 3 popiiler egzersiz modeli-
nin karsilagtirildig: calismada, HIIT nin
kardiyovaskiiler yanit olarak VO2,, .y gelisimine
katkida bulundugu, oksijenin saglandigi ve talep zin-
cirinin her yoniinde kapasiteyi artirdig1 belirtilmis-
tir.%

Ulbrich ve ark., kronik kalp yetersizligi olan has-
talarda, yasam kalitesi ve fiziksel fitness lizerinde
MICT ve HIIT antrenmanini karsilastirmak i¢in yap-
tiklar caligmaya, 22 erkek (10 MICT, 12 HIIT grubu)
katilmigtir. Her 2 grup da kosu bandi egzersizi yap-
mistir (MICT %75 KAHy 4k, HIT %95 KAH-
maks)- Egzersiz, %19,4 MCIT ve %23,1 HIIT ile
iliskilendirilmis ve anlamli artiglar olmustur, fakat
gruplar arasi farkliliklar olmamistir. Gruplar arasi
farkliliklar, %8,3 MCIT grubu ve %11,2 HIIT
grubuile VO2,, -1«
tim verilerde ve yasam kalitesinde anlamli gelis-
meler goriilmugtiir.*°

da goriilmiistiir. Her 2 grupta da

Carl ve ark.nin, kronik felg olan kisilerde HI-
IT’nin giiven analizini inceledikleri ¢alismaya, 10
erkek 8 kadimn katilmistir. KAH 41
analizi i¢cin ECG ile semptomla sinirli asamali eg-

ve uygunluk

zersiz testi [symptom-limited graded exercise test
(GXT)] yapilmistir. U¢ HIIT protokolii uygulan-
mistir. Otuz sn (P30)-1 dk (P60) ya da 2 dk (P120)
dinlenme periyotlariyla degistirilmis maksimum
hizda kosu bandinda yiiriiyiig, 30 sn tekrarli patla-
yicilik i¢cermistir. Genel olarak 5 dk 1sinma, 20 dk
HIIT, 5 dk sogumay1 i¢ermistir. Sonug¢ olarak HI-
IT’de bireylerin, GXT KAH, ¢ Uzerinde bir
KAH yanit1 veren katilimcilar P120, P60 ve P30

dahil olmak tzere KAH ks Olglilenlerin
%88’inden fazlasinda KAH nin anlamli oldugu bu-

lunmustur. '?

Villelabeitia-Jaureguizar ve ark.nin koroner kalp
hastalig1 olan hastalarda, egzersiz sonras1 KAH to-
parlanmasi iizerinde orta siddetli siirekli egzersize
kargt HIIT nin etkisini inceledikleri caligmaya, 73 ko-
roner hasta katilmistir. HIIT ve MICT grubu olarak
2’ye ayrilmistir. Artan bisiklet ergometre testinde
(dik rampa testi) egzersiz protokolii 50 ve 60 rpm ara-
sinda bir pedal ritminde siirdiirtilen, her 10 sn’de 25
W artis ile 25 W’de 2 dk serbest pedal ¢cevirmeden
olusmustur. olarak HIIT grubunda,
V02, 4ksda anlamli sekilde artig olmustur. HIIT nin
ilk ve 2. dk’sinda, dinlenme fazinda KAH’de anlaml
artig oldugu gorilmustiir.®!

Sonug

Askim ve ark., pulmoner ve kardiyak hastaligi
olan kisilerde HIIT antrenman etkisini inceledikleri
calismaya, 10 erkek 5 kadin katilmistir. HIIT prog-
rami, KAH .1 %85-95%inde, 4x4 dk interval, 3 dk
aktif dinlenmeyle birlikte, haftanin 2 giinii olmak
iizere toplamda 12 hafta slirmiistiir. Kardiyorespira-
tuar fitness ve fonksiyonel ¢iktilar, program oncesi
ve sonrasi 6. ve 12. haftada degerlendirilmistir. Sonug
olarak, calismadan elde edilen temel bulgu, hafif ile
orta dereceli hasta grubunun, 3-9 ay sonrasinda
KAH m %385-95’inde HIIT yapabilecegi olmus-
tur.®?

maks

Rognmo ve ark., koroner kalp hastasi olan has-
talarda yiiksek siddetli aerobik antrenmana karsi
MICT nin kardiyovaskiiler risk faktorlerini incele-
dikleri caligmaya, 4.846 hasta katilmistir. Tiim has-
talarin uyguladiklart her 2 program tiiriinde, toplam
175.820 antrenman saatinde, orta siddetli antren-
man sirasinda 1 6liimciil kalp durmasi (129.456 an-
saati) ve ylksek siddetli
antrenman sirasinda 2 6liimciil olmayan kalp dur-

trenman interval
masi1 (46.364 antrenman saati) yasanmistir. Veri
materyalinde miyokard infarktiisii bulunmamistir.
Yiiksek siddetli interval antrenman saati sayisi, orta
siddetli antrenman saati sayisinin %36’s1 oldugun-
dan, hastanin egzersiz saati sayisindaki komplikas-
yon orani orta yogunlukta 1 saat basina 129.456
saat, yiiksek yogunlukta 1 saat bagina 23.182 saat-
tir. Sonug olarak, 2 antrenman programindan sonra



kardiyovaskiiler durum riskinin diisiik oldugu go-
rillmektedir.®

Weston ve ark.nin, yasam tarziyla iliskilendiri-
len kardiyometabolik hastalig1 olan hastalarda HIIT
iliskisini inceledigi ¢alismada, HIIT programi ile
V02, ksdaki artis (%19,4), orta yogunluktaki an-
trenmanin (%10,3) neredeyse 2 kati bulundugu gos-
terilmistir.®

Warburton ve ark., 6 ay veya daha uzun siire 6n-
cesinde baypas ameliyat1 olan ya da anjiyoplasti ge-
ciren koroner arter hastaligi olan kisilerde, HIIT nin
etkisini inceledikleri ¢calismaya, 14 erkek hasta katil-
mustir. Katilimeilar, rastgele geleneksel (7 katilimcet;
10 dk 1snma, VO2,, 1510 %65’ inde kosu band1) ve
aralikli antrenman (7 katilimer; 10 dk 1sinma, 2 dk’lik
yliksek yogunluklu antrenman araliklari ile VO2,, 1<
m %85-95’inde kosu bandi) programina katilmis,
haftada 2 giin 30 dk olmak iizere toplaminda 16 hafta
siirmiistiir. Ek olarak, merdiven tirmanma ve kom-
bine antrenman programlart da uygulatilmistir. Sonug
olarak gruplar arasinda KAH, sistolik ve diyastolik
kan basinglarinda istatistiksel olarak anlamli degis-
meler gorlilmemistir. Her 2 antrenman programindan

sonra VO2 da anlamli gelismeler goriilmustiir.'!”

maks

Ek olarak, kardiyovaskiiler risk faktorleri i¢in
HIT kullaniminin 6nerildigi Pizzi ve ark.nin, 12 haf-
talik HIIT sonrasi obezitesi olan eriskinlerde
Butyrylcholinesterase (BChE) aktivitesi ve kardiyo-
vaskiiler risk faktorlerinde azalmanin incelendigi ¢a-
lismaya, 54 obezitesi olan eriskin katilmigtir. HIIT
(20) ve kontrol grubu (34) olarak 2’ye ayrilan HIIT
protokolii, 1sinma, yiiriiyiis/kosu, sogumadan olus-
mus (toplam 45 dk); haftada 3 giin olmak {izere top-
lamda 12 hafta siirmiistiir. Sonug¢ olarak, HIIT ile
BChE ve kardiyovaskiiler risk faktorlerinde azalma
gOrilmiigtiir.®

Hasta bireylerde, kardiyovaskiiler yanitlarla il-
gili yapilan ¢aligmalar degerlendirildiginde 12 galis-
mada, VO2,, .1 degeri istatistiksel olarak anlaml
bir sekilde artmis, 3 calismada kardiyorespiratuar fit-
ness diizeyi, 1 ¢aligmada PPO, 1 ¢aligmada kas mito-
kondriyal kapasite, 4 ¢alismada KAH, 1 ve 1
calismada hipotansif etkide anlamli artiglar goriilmiis;
2 calismada kardiyovaskiiler risk faktorleri istatistik-

sel olarak anlamli bir sekilde azalmis, 1 calismada ise
KAH’de degisiklik goriilmemistir (Tablo 1).

I YUKSEK SIDDETLI ARALIKLI ANTRENMAN
VE METABOLIK SAGLIK

Hizli ve etkin uyum ihtiyacim karsilayan HIIT me-
todu, egzersiz kapasitesini artirir ve iskelet kaslarinin
yorgunlugunu azaltir, sarkoplazmik retikulumda kal-
siyum reabsorbsiyonu ve mitokondriyal fonksiyon
oranin artirir, degistirilmis glukoz metabolizmasi ve
oksidatif kapasiteyi, antioksidan defansi ve endotel
fonksiyonlar1 gelistirir, insiilin duyarliligini ve meta-
bolik fonksiyonlar: artirir.%13-17-41-8 Ayrica viicut
kompozisyonu ve glisemik kontrolii gelistirdigi, din-
lenik CRP’yi azalttig1 gorillmiistiir.*!

SAGLIKLI BIREYLERDE METABOLIK YANITLAR

Saglikli bireylerde, fiziksel aktivitenin metabolik ya-
nitlartyla ilgili yapilan ¢alismalarda diizenli egzersi-
zin, optimal sartlarda gerceklestirilmesiyle bir yasam
kiiltiirii haline gelmesi gerektigi vurgulanmustir.

Ahlert ve ark.nin, amat6r kosucularda HIIT ve
siirekli devam eden aerobik antrenman arasindaki
asir1 egzersiz sonrast oksijen tiiketimi (EPOC) ve din-
lenik enerji harcamasinin etklerini inceledikleri ca-
lismaya, 10 kosucu katilmigtir. Siirekli devam eden
aerobik antrenman protokoli, %70-75 KAH,,xsda
20 dk kosuyu igermis, HIIT protokolii, 3 dk bisiklet
ve 10 sn dinlenme ile 8 “sprint” toplaminda 20 dk
siirmtistiir. EPOC, kosu protokoliinden sonra ergos-
pirometre kullanilarak ortalama tiiketim, antrenman-
dan 25-30 dk sonra analiz edilmistir. Metabolik
yanitta HIIT performansi daha az zaman alarak kilo
kayb1 siirecini destekleyebilecek yag metabolizma-
sin1 artirdigt bulunurken, performans yaniti olarak da
EPOC ve enerji harcamasinin, protokollerden sonra
anlaml farklilik géstermedigi goriilmiistiir.®

Ryzkova ve ark., liniversite 6grencilerinin, se-
¢ilmis biyolojik ve motor parametrelerine HIIT an-
trenmani ile 10 haftalik aquafitness programinin
etkisini incelemek iizere yaptiklar1 ¢alismaya, 16 kisi
katilmigtir (8 kontrol grubu, 8 deney grubu). Kontrol
grubu, fiziksel aktivite yapmadan giinliik aktivitele-
rine devam etmis olup deney grubu, haftada 2 kez 50
dk toplam 10 hafta su egitimi ve HIIT yi (tabata for-



mati) tamamlamigtir. Metabolik yanitta deney gru-
bunda, viicut yag yiizdesi ve bel ¢evresinde 6nemli
bir azalma goriilmiistiir. Kardiyovaskiiler yanitta ise
deney grubunda dinamik denge, lumbar spine ve
hamstringlerin esnekligi, statik dengenin gelisimi ve
dinlenik KAH’de anlamli gelismeler goriilmiistiir.
Sonug olarak, HIIT nin dahil oldugu aquafitness ile
fiziksel uygunlukta 6nemli fayda saglayabilecegi go-

rilmiistiir.>

Turnes ve ark., HIIT antrenmaninin aerobik pa-
rametreler lizerine etkisini inceledikleri ¢alismaya, 21
rekreasyonel bisiklet¢i katilmigtir. On bir katilime1
(LO grup), VO2 a1k sIn %105’inde 4x5 dk, 1 dk din-
lenme, 10 katilimer (UP grup), VO2 510 %060-
100’linde 1:2 antrenman: dinlenme uygulamigtir. LO
grup ile karsilagtinldiginda, VO2,, 51 ve LT esigi,
UP grubunda istatistiksel olarak anlamli gelisme gos-

termigtir.>

Herbert ve ark.nin SED ile aktif erkeklerde
serum insiilin gibi bilylime faktorii iizerinde HIIT nin
etkisini inceledikleri ¢alismaya, 22 SED ve 17 elit se-
viyede sporcu (LEX) katilmistir. Kayit (agama A), 6n
kosullu antrenman (asama B) ve HIIT sonrasi (agsama
C) olarak 3 degerlendirme asamasiyla yapilmistir.
Serum IGF-I, elektrokimyasal 1ginla belirlenmistir.
IGF-1, baslangicta SED ile LEX karsilagtirildiginda
LEX’de daha yiiksek bulunmusg, SED’de 6n kosullu
antrenman sonrast IGF-1"de kiiglik bir artis goriilmiis,
HIIT sonrasinda daha biiyiik bir artig goriilmiistiir.
HIIT sonrasi her 2 grupta da yagsiz kitlelerde kiiciik
artislar gozlenmistir.%

Herbert ve ark., erkek elit atletlerde testosteron
ve kas kuvvetinde HIIT prosediiriiniin etkisini ince-
ledikleri ¢aligmaya, 17 kisi katilmistir. Alt1 haftanin
iizerinde HIIT uygulamasinda; %40’da PPO’da 30 sn
6 “sprint”, 3 dk aktif dinlenme yapilmistir. Sonug ola-
rak, mutlak ve relatif gii¢ ¢ikisi, HIIT sonrasinda art-
mistir. Toplam testosteronda anlamli degismeler
goriilmemistir.*

Cockcroft ve ark.nin eriskin erkeklerde insiilin
duyarlilig1 ve glukoz toleranst gelisimi i¢in orta sid-
detli egzersize alternatif olarak, HIIT etkisini deger-
9 kisi
katilmugtir. Ug ayr1 grup olusturulmustur; 1) HIIT (bi-

lendirmek iizere yaptiklart calismaya,

siklet ergometresi), 2) orta siddetli antrenman (bisik-

let ergometresi), 3) kontrol grubu (CON). Antrenman
sonrasinda glukoz ve insiilin hesaplanmistir. Enerji
tilkketimi ve yag oksidasyonu, indirekt kalorimetre
kullanilarak ol¢lilmiistiir. Antrenman eglencesi, fi-
ziksel aktivite eglence skalasi kullanilarak degerlen-
dirilmistir. Sonug¢ olarak kontrol grubuna gore
glukoz, HIIT ve orta siddetli grupta azalmigtir. Ayni
sekilde insiilin 2 grupta da azalmistir. HIIT ve orta
siddetli antrenman esit sekilde eglenceli bulunmus-
tur.®

Christensen ve ark., HIIT sonrasi, pulmoner ok-
sijen alimi kinetiginde meydana gelen gelismelerin,
iskelet kas1 mitokondriyal fonksiyonuyla iliskili olup
olmadigini inceledikleri ¢alismaya, 10 erkek katil-
mistir. Altt HIIT antrenmanina katilan katilimcilar,
8-12x60 dk en yiiksek giicte bisiklet testi uygulamis-
tir. HIIT 6ncesi ve sonrasinda, VO2 kinetigi model-
lenmistir. Mitokondriyal fonksiyon, oksidatif enzim
sitrat sentezinin (CS), maksimal aktivitesi respiro-
metre ile degerlendirilmistir ve sitokrom c oksidaz
(COX) buna gore belirlenmistir. HIIT sonrasinda
VO2 kinetigi, yag asidi oksidasyonu ve solunum art-
mistir. CS ve COX faaliyetleri antrenman sonrasinda
degisiklik gostermemistir.”

Grace ve ark., SED yash erkeklerde kalp atis re-
zervi, metabolik kapasite (MET) ve dinlenik kan ba-
sinct gelisiminde HIIT nin etkisini inceledikleri
calismaya, 39 kisi katilmigtir. Kayit (asama A), 6n
kosullu antrenman (asama B) ve haftanin 5 giinii
HIIT antrenmani (asama C) olarak 3 degerlendirme
asamasi yapilmigtir. Sonug olarak, antrenman sonrasi
kalp atig rezervi, basing hizi iiretimi, ortalama arteri-
yel kan basinci ve sistolik kan basinci iyilesme gos-
termistir. '

Talanian ve ark., kadinlarda egzersiz sirasinda
yag oksidasyon kapasitesini artirmak i¢in 2 haftalik
HIIT etkisini inceledigi ¢caligmaya, 8 kadin katilmig-
tir. Katilimeilar, antrenman 6ncesi ve sonrasinda %60
VO2,,.ksda bisiklet testi uygulamustir. iki dk din-
lenme verilerek, %90 VO2,,..(da 4 dk, 10 defa HIIT
yapilmistir. Sonug olarak, HIIT sonras1 tiim viicut yag
oksidasyonu %36 oraninda artmigtir.”!

Trapp ve ark.,15 hafta HIIT antrenmaninin, geng
kadinlarda deri alt1 ve viicut yaglar1 ve insiilin diren-
cine olan etkilerine belirlemek {izere yaptiklari ¢alig-



maya, 45 kadin katilmistir (15 HIIT, 15 kontrol ve 15
“steady state” antrenman grubu). Tim kadinlarin an-

tropometrik Ol¢iimleri alinmig ve VO2 n belir-

maks
lenmesi icin bisiklet ergometre testi yapilmistir.
Katilimcilar, 30 W’de bisiklete baglamis, 90 rpm’de
hizlarimi siirdiirmiistiir. Her bir asamada 15 W artis
olmustur. Sonug olarak 2 antrenman grubu, kardiyo-
vaskiiler uygunlukta 6nemli bir geligme gdstermistir.
HIIT grubu, a¢lik plazma insiilin seviyesi, viicut yagi
ve toplam beden kitlesinde 6nemli bir azalma goster-
mistir. Ayrica HIIT grubu, bacaklarda anlamli yag
kayb1 gostermistir. HIIT sonrasi agir1 kilolu kadin-
larda anlaml kilo kayb1 goriilmiistiir.”

Kao ve ark.nin inhibitér kontrolii lizerinde de-
vamli aerobik yiiriiylis (CAE) ve HIIT nin akut etki-
sinin karsilastirildigi ¢aligmaya, 64 ¢ocuk katilmistir.
Ayri glinlerde, 9 dk HIIT, 20 dk CAE ve 20 dk otu-
rarak dinlenme yaptirilmistir. Sonug olarak, CAE ve
HIIT inhibitor kontrolii ve bunun altinda yatan noro-
elektrik aktivasyonu farkli sekilde kolaylastirmis, HI-
IT’nin biligsel saglig1 artirmak i¢in etkin zamanl bir
yaklagim olabilecegi bulunmusgtur.”

Shehata ve Mahmoud, eriskinler i¢in viicut yag
yiizdesi, beden kitle indeksi (BKI) ve viicut agirlig
tizerinde HIIT nin etkisini inceledikleri ¢alismaya, 40
kisi katilmigtir. HIIT, 1sinma (5-10 dk), 30-60 dk yiik-
lenme (kosu bandi, “spinning”, serbest agirliklar,
agirlik makineleri, saglik topu), ve dinlenme asama-
sindan olusmustur. Sonug¢ olarak HIIT sonrasinda
viicut agirligi, BKI ve viicut yag yiizdesi anlamh
farkliliklar gostermistir.”

Schleppenbach ve ark., aktif ve SED popiilas-
yonda dinlenik O, tiiketimi tlizerinde HIIT ve daire-
26 kisi
katilmigtir. SED ve aktif grup olarak 2’ye ayrilan

sel antrenmani inceledigi c¢aligmaya,
gruplarim HIIT antrenmani sirasinda ve antrenman
sonrasinda O, tiiketimi 6lgtilmistiir. Aktif ve sedan-
ter bireyler arasinda, egzersiz siras1 ve sonrasinda ka-
lori harcamalarinda anlamli bir fark goriilmemis,
HIIT’ye gore dairesel antrenman yapan kisilerde ka-
lori harcamasi yiiksek olmustur. Egzersiz sonrasin-
daki O tiiketiminde ise HIIT ve dairesel antrenman
benzer sonuglar gostermistir.”

Abbasi ve ark.nin, gen¢ kadinlarda bazi kemik
mineral indeksleri ve osteoponetin lizerinde 8 hafta-

lik HIIT antrenmanin etkisini inceledikleri ¢alismada,
16 fiziksel olarak aktif kadina (20-24 yas aras1) HIIT
yaptirilmistir. HIIT, haftada 3 giin, 20-30 dk aras siir-
mis olup ilk hafta 35 m mesafe, 6 tekrar 3 set (KAH-
maksin 7080°1), 2. hafta set sayis1 korunarak,
KAHpaks

dk, tekrar aras1 10 sn siirmiistiir. Dordiincii ve 5. haf-

%85’e yiikseltilmis, dinlenme set aras1 3

tada 4 set, 6. haftada 5 set yaptirilmistir. Egzersiz 6n-
cesi ve sonrasi kan 6rnekleri alinmistir. Sonug olarak
8 haftalik HIIT egzersiz programinin, kemik mineral

yogunlugunu artirdigi goriilmuistiir.'

Grace ve ark.nin, SED erkeklerde kan basinci,
MET ve kalp hiz1 rezervinin HIIT ile gelisimini in-
celedikleri ¢alismaya, 39 erkek (22 SED, 17 profes-
yonel sporcu) katilmistir. Ug¢ asama uygulanmustir:
A: Kayit, B: Sedanterlere ACSM yonergeleri tarafin-
dan onaylanan 6n kosullu aerobik egzersiz, C: Yeni-
den degerlendirme Oncesi 2 grupta da 6 hafta
toplamda 9 seans HIIT. Her bir seans, PPO’nun %50
“sprinti” 6x30 s ve 3 dk aktif dinlenmeden olugmak-
tadir. HIIT, probisiklet ergometresi kullanarak ger-
ceklesmistir. Hemodinamik, ekokardiyografik ve
kardiyak kasilma mekanigi, her 6l¢iim asamasinda
kronotropik, maksimum kardiyorespiratuar yanitlar
ve dinlenmede elde edilmistir. Sonug olarak HIIT ile
her 2 grupta da maksimal MET artmis oldugu ve
SED’lerde de kalp hiz1 rezervi, sistolik, ortalama ar-
teriyel kan basinct antrenman araliginda gelistigi go-
rilmiistiir."”

Logan ve ark., eriskinlerde HIIT incelemesiyle
ilgili yaptig1 calismada, HIIT sonrasinda eriskinlerde,
trigliserid seviyesi ve kolesterol seviyesinde, sistolik
kan basincinda, bel ¢evresi glukozunda ve viicut ya-
ginda azalma ve HDL kolestrol, insiliin direnci ve

VO2 da gelismeler gosterdigini bulmustur.’®

maks
Saglikli bireylerde metabolik yanitlarla ilgili ya-
pilan caligmalar degerlendirildiginde; 6 ¢aligmada
yagsiz kitleler, yag asidi oksidasyonu, viicut yag ok-
sidasyonu, yag metabolizmasi ve kalori harcamast, 2
calismada mutlak ve relatif gii¢ ¢ikist ve VO2 kine-
tigi, 1 caligmada insiilin duyarliligi, 2 ¢calismada in-
hibitér kontrol, biligsel saglik ve kemik mineral
yogunlugu, 1 c¢alismada ise aerobik indekste istatis-
tiksel olarak anlamli artiglar goriilmiistiir. Caligsmala-
rin 2’sinde glukoz ve insiilin seviyesi, aclik plazma



TABLO 2: . Saglikl ve hasta bireylerde yiksek siddetli aralikli
antrenman uygulamalarinin metabolik yanitlari.

Parametreler Saglikh bireyler ~ Hasta bireyler
(18 caligma) (15 galigma)

Yagsiz kitleler 617 17

Yag asidi oksidasyonu

Viicut yag oksidasyonu

Yag metabolizmasi

Kalori harcamasi

Mutlak ve relatif maksimum giic gikisi 21

VO2 kinetigi

Glukoz ve insiilin seviyesi 2] 10

Aglik plazma insiilin seviyesi

Plazma visfatin

instilin duyarliligi 11 11

Abdominal yag kitlesi 10 )

Viicut yag kitlesi

Viicut agirligi

Viicut yag ylzdesi

Bel ve kalga bdlgesi yad orani

Bacak yagi/deri alti yagi/karin yag kitlesi

Ortalama arteriyel kan basinci 3! 1]

Sistolik kan basinci

Kolestrol

inhibitsr kontrol 21

Biligsel saglik

Kemik mineral yagunlugu

Glisemik kontrol 31

Kan glukoz konsantrasyonu

Mitofusin/GLUT4 117

Aerobik indeks 11

VO2: Maksimal oksijen.

insiilin seviyesi ve plazma visfatin, 1 ¢alismada ab-
dominal yag kitlesi, viicut yag kitlesi, viicut agirligi,
viicut yag yiizdesi, bel ve kalga bolgesi yag orani,
bacak yagi, deri alt1 yagi ve karin kitlesi yagi, 3 ca-
ligmada ortalama arteriyel kan basinci, sistolik kan
basinci ve kolestrol parametreleri istatistiksel olarak
anlaml bir sekilde azalma gostermistir (Tablo 2).

HASTA BIREYLERDE METABOLIK YANITLAR

Hasta bireylerde, egzersizin olumlu metabolik yanit-
lar verebilmesi i¢in kisiye 06zgli optimal egzersiz
planlamasinin yan1 sira yine kisiye ve taniya 6zgii
hasta degerlendirilmesinin yapilmasi da biiyiik 6nem
tagimaktadir.

Karstoft ve ark.nin Tip 2 diyabet olan hastalarda
glisemik kontrol lizerinde orta siddetli siirekli an-

trenmana karsi aralikli antrenmanin etkisinin ince-
lendigi ¢alismada, Tip 2 diyabet hastalarinda (32 kisi)
16 haftalik HIIT sonrasinda orta siddetli antrenmana
gore karsilagtirildiginda, GLUT-4 mRNA seviyesi ve
membrana bagli GLUT-4 daha yiiksek ¢iktig1 go-
rilmiistiir. Glisemik kontrol gelismistir, iskelet kas-
larinda instlin sinyalleri gelismistir.””

Mohammadi ve ark., kilolu ve yash erkeklerde 8
haftalik HIIT sonrasi chemerin ve visfatin serum se-
viyeleri tizerine etkisini gdrmek icin yaptiklar ¢alig-
maya, 24 erkek (12 deney grubu, 12 kontrol grubu)
katilmistir. Katilimcilar, 8 hafta 45-60 dk arasinda
HIIT antrenmani yapmis, kan 6rnekleri antrenman
Oncesi ve sonrasi toplanmistir. Sonug olarak, viicut
yag yiizdesi, BKI ve kilo degiskenleri antrenman son-
rasinda anlamli sekilde azalmistir. Ayrica chemerin
ve visfatin diizeyleri de anlamli olarak azalma gos-
termistir.”®

Tjenna ve ark., metabolik sendrom i¢in bir te-
davi olarak, siirekli devam eden antrenmana karsi ae-
robik interval antrenman etkisini inceledikleri
calismaya, 32 metabolik sendromlu hasta katilmigtir.
Stirekli devam eden interval antrenman VO2 1410
%70’inde, aerobik interval antrenman VO2

maks!™
%90’ 1mda uygulanmis, haftanin 3 giinii toplamda 16
hafta siirmiistiir. Iki program sonras1 viicut agirlig
azalmis, arteriyel kan basinci esit olarak azalmistir.
Aerobik interval sonrasinda, adipozda lipogenezis ve
kan glukozunda azalma, iskelet kas biyogenez, iske-
let kas1 ve yagda insiilin sinyalleri ve endotel fonksi-
yon siirekli devam eden antrenmana gore daha istiin
olarak bulunmustur.”

Mationhomaee ve ark., obez erkeklerde insiilin
direnci ve plazma visfatin konsantrasyonu tizerinde
12 haftalik HIIT etkisinin incelendigi ¢alismaya, 18
kisi katilmistir. Katilimeilar 2 gruba ayrilmistir:
DHIIT grubu (haftanin 3 giinii 20 dk %85-95
VO2,,.ks diyete baglh kilo kaybi ile birlestirilen
HIIT) ve DIO (sadece diyete bagl kilo kaybi1 yasa-
yan). DHIIT ve DIO grubu orta izokalorik bir enerji
harcamasi diyeti kullanarak, 12 hafta kilo kayb1 an-
trenmanina alinmigtir. DHIIT ve DIO grubunda, an-
trenmandan sonra viicut agirliginda anlamli bir
azalma goriilmiistiir. DIO grubunda, toplam yag ve
beden kitlesi azalmistir, abdominal yag Kkitlesi,



plazma instilin konsantrasyonunda farklilik goriilme-
mistir. DHIIT grubunda, toplam yag kitlesi, abdomi-
nal yag kitlesi, plazma insiilin konsantrasyonu,
plazma visfatinde azalma goriilmiistiir.®

Mitranun ve ark., Tip 2 diyabet hastalarinda,
makro-mikrovaskiiler reaktivite ve glisemik kontrol
tizerinde interval antrenmana kars1 siirekli devam
eden antrenmanin etkisini inceledikleri ¢caligmaya, 43
kisi katilmustir. Iki gruba ayrilmustir; siirekli devam
eden antrenman grubu (CON) ve interval aerobik an-
trenman grubu (INT). CON ve INT gruplarinin an-
trenman programlari, 12 hafta i¢in haftanin 3 giini
30 ve 40 dk olmak {izere kosuyu i¢eren ve ayni enerji
harcamasini saglayacak sekilde tasarlanmistir. Viicut
agirligi ve dinlenik KAH her 2 grupta da azalmis,
bacak kas kuvveti artmistir. Aglik kan sekeri her
2’sinde de azalmis, fakat glikolize edilmis hemoglo-
bin seviyesi sadece INT grubunda azalmistir. Maksi-
mal aerobik kapasite, kutandz reaktif hipermi her 2
grupta da anlamli sekilde artmis, ancak en biiyiik etki
INT grubunda goriilmiistiir. Yalnizca INT grubunda,
nitrik oksit, plazma glutatin peroksi artmis ve serum
von Willebrand faktorii ve eritrosit malondialdehyde
de azalmigtir.®!

Maillard ve ark., Tip 2 diyabetli postmenopozal
kadinlarda 16 hafta boyunca HIIT ve MICT ’nin tiim
viicut ve kar yag kitlesi tlizerindeki etkisini incele-
mek iizere yaptiklari ¢aligmaya, 17 kadin katilmigtir.
Rastgele secilen kisiler, HIIT (%77-85 KAH 12
sn aktif dinlenme) ve MICT (%55-60 KAH 1. da
40 dk) bisiklet programia katilmigtir (16 hafta, haf-
tada 2 giin). Sonug olarak kalori alimi, fiziksel akti-

maks

vite seviyesi ve toplam beden kitlesi antrenmanlarin
baslangicinda ve sonunda gruplarda degisim goster-
memistir. Genel olarak toplam karin yag kiitlesi azal-
mis, toplam yagsiz kiitle zamanla belirgin sekilde
artmigtir (yaklagik %2-3). Antrenman sonunda top-
lam karin yag kiitlesi azalmis, fakat gruplar arasi an-
lamli farklilik goriilmemistir. Ancak karin ve ig
organlardaki kiitle kaybi, yalnizca HIIT de gozlen-
mistir.%?

Terada ve ark.nin Tip 2 diyabet hastalarinda
MICT ve HIIT nin fizibilitesi ve etkisini inceledik-
leri ¢aligmaya, 126 kisi katilmigtir. Katilimcilara, haf-
tada 5 giin toplamda 12 hafta rastgele HIIT ve orta

siddetli antrenman verilmistir. Duygu halleri, 6z ye-
terlilik gibi 6zellikler fizibilite agisindan analiz edil-
mistir. Etkiyi belirlemek icin viicut yag ylizdesi ve
HbAlc’de degisimler arastirilmistir. Sonug olarak
duygu durumlar ve 6z yeterlilik, gruplar arasinda
farklilik gostermemistir. Viicut yag ylizdesi, bacak
yagi1 ve deri alt1 yagi 2 antrenmanda da azalmistir.
HbA ¢, baslangigtan itibaren degismemistir.*

Harmer ve ark., Tip 1 diyabeti olan kisilerde eg-
zersiz sirasinda kas metabolizmast {izerindeki
“sprint” antrenmani etkisini aragtirmak iizere yapmis
olduklar1 ¢alismaya, 7 kontrol grubu ve 1 diyabet
olan hasta katilmistir. Yedi hafta “sprint” antrenmani
alan katilimcilarin VO2,,,,1. BKI ve yaslar eslesti-
rilmigtir. Katihmeilar, %130 VO2,,, .\ da bisiklet an-
Enzimler, yiiksek enerjili
fosfatlar ve metabolitler i¢in egzersiz sonrasi ve din-

trenmani  yapmistir.

lenmede vastus lateralis biyopsileri test edilmistir.
Solunum 6l¢iimleri, antrenman dncesi ve sonrasi sub-
maksimal testler sirasinda ve tanimlayici testler sira-
sinda ayr giinlerde elde edilmistir. Sonug¢ olarak
gruplar arasinda maksimum heksokinaz dinlenme ak-
tiviteleri, sitrat sentaz ve piruvat dehidrojenaz farkli-
lik géstermemistir. Egzersizle kan LT birikimi, Tip
1 diyabet olanlarda, olmayanlara gore daha yiiksek
¢ikmig, antrenman sonrasi dinlenmede, heksokinaz
Tip 1 diyabet olan hastalarda artmus, her 2 grupta da
yag oksidasyonu yiiksek ve yogun egzersiz sirasinda
her 2 grupta maksimum VT ve karbondioksit ¢ikisi,
plazma LT’si ve kas LT’si, ve ATP degradasyonu
diigiik ¢ikmugtir.3

Terada ve ark., Tip 2 diyabet olan hastalarda
akut glisemik yanitlarin HIIT ve MCT (orta siddetli
siirekli antrenman) ile karsilastirdigi ¢aligmaya, 10
kisi katilmistir (HIIT ve MCT grubu). Katilimcilar,
hem acken hem de yemek sonrasinda degerlendiril-
mis, HIIT protokolii 60 dk boyunca VO2, .10
%40’inda 3 dk dinlenmeyle degistirilerek, VO2 41
m %100’inde 1 dk dinlenmeyle uygulanmistir.
Sonug olarak 2 antrenman protokolii arasindaki enerji
harcamasi, 6nemli 6l¢iide farkli bulunmamustir. HIIT
grubu, glisemik kontrol i¢in en avantajl egzersiz stra-
tejisi olarak bulunmugtur.®

Hasta bireylerde, metabolik yanitlarla ilgili ya-
pilan caligmalar degerlendirildiginde; 1 ¢aligmada



yagsiz kitleler, yag asidi oksidasyonu, viicut yag ok-
sidasyonu, yag metabolizmasi ve kalori harcamasi, 1
calismada insiilin duyarliligi, 3 calismada glisemik
kontrol ve kan glukoz konsantrasyonu, 1 ¢aligmada
mitofusin/GLUT4 parametreleri istatistiksel olarak
anlaml bir sekilde artigl gostermistir. Caligmalarin
6’sinda abdominal yag kitlesi, viicut yag kitlesi, viicut
agirhigl, viicut yag ylizdesi, bel ve kalca bolgesi yag
orani, bacak yagi, deri alt1 yagi ve karin kitlesi yagi,
1 caligmada glukoz ve instilin seviyesi, a¢lik plazma
insiilin seviyesi ve plazma visfatin, 2 ¢caligmada orta-
lama arteriyel kan basinci, sistolik kan basinci ve ko-
lesterol parametreleri istatistiksel olarak anlamli bir
sekilde azalma gostermistir (Tablo 2).

I YUKSEK SIDDETLI ARALIKLI ANTRENMAN
VE PERFORMANS

Performansin artirilmasinda; KAH, mitokondriyal

kasilma, oksijen taginmasi ve VO2 .\ gibi fizyo-

mak
lojik parametrelerle ilgili birgok fakt%r vardir. An-
trenman yogunlugu, antrenman siirecinde fiziksel
performans ve saglikla ilgili ¢iktilar1 gelistirmede
onemli uyaricilardan biridir. Yapilan ¢aligmalarda
HIIT sonuglarinin, orta siddetli antrenmana gore per-
formansi anlamli sekilde artirdigi gortlmustiir.®
HIIT, ¢esitli dayaniklilik sporlarinda, iyi antrene edil-
mis sporcularda aerobik kapasite ve performansi ar-
HIIT ile birlikte,

enzimlerin aktivitesinin arttig1, laktik asit birikimi ve

tirmaktadir. mitokondriyal
glikojen kullaniminin azaldigi, VT esiginin ve anae-
robik kapasitenin de anlamli olarak arttig1 goriilmiis-
tiir.%

SAGLIKLI BIREYLERDE PERFORMANS YANITLARI

Performans ve egzersiz s6z konusu oldugunda kisi-
nin; kuvvet, siirat, dayaniklilik, esneklik, koordinas-
yon gibi motor becerileri, aerobik ve anaerobik
fizyolojik kapasitelerinin yan1 sira teknik, taktik ye-
terlilikleriyle psikolojik 6zelliklerinin geligimi ana
hedef gruplaridir.

Thum ve ark., HIIT ve MICT nin eglence, etki
ve algilanan efor lizerine etkisini inceledikleri ¢alig-
maya, 20 rekreasyonel olarak aktif kadin ve erkek ka-
tilmuistir. {1k olarak VO2 ks testi  bisiklet
ergometresinde gergeklestirilmistir. Rastgele sec¢ilen
her bir katilimc1, 2 ek antrenman denemesi yapmigtir

(8 defa 1 dk aktif dinlenme ile %85 maksimum yiik-
lenmede bisiklet testi, HIIT) ya da (%45 maksi-
mumda 20 dk bisiklet). Egzersiz sirasinda algilanan
eforun derecesi, etkisi ve kan LT konsantrasyonu 061-
¢llmiis, ek olarak antrenman sonrasi Fiziksel Akti-
vite Eglence Skalas1 (PACES)
Sonug olarak, orta siddetli antrenmana gore HIIT si1-

tamamlanmistir.

rasinda daha fazla keyif alindigi goriilmis, 12 kati-
Iimcinin 1171 HIIT yi tercih etmistir. Ayrica HIIT de
etki, daha yiiksek bulunmustur.?!

Abdelsattar ve Abdelkader, antrenmanli sporcu-
lar i¢in kalp hiz1 degiskenligi ve aerobik kapasite lize-
rinde irtifa maskesi kullanarak, HIIT nin etkisini
inceledikleri calismaya, 12 saglikli aktif erkek futbol
oyuncusu katilmistir. Deney grubunda yer alan 6 fut-
bolcuya irtifa maskesi kullanilarak HIIT yaptirilmas,
kontrol grubuna ise maske kullanmadan HIIT uygu-
latilmistir. HIIT protokolii; 7 dk 1sinma, “shuttle run
beep” testi ve sogumadan olusmakta olup KAH,p 4}
¢In %85-95’inde kosu, %65-75’inde aktif dinlenme
uygulatilmustir. i1k hafta 3.000 “feet” yiikseklikte
baslanip, her 2 haftada 1 3.000 “feet” artirilmistir.
Otuz sn, 1 dk, 2 dk, 4 dk, 2 dk, 1 dk, 30 sn seklinde 8
hafta tamamlanmistir. Sonug olarak irtifa maskesi
kullanarak, 8 hafta HIIT yapan grupta, aerobik kap-
asite ve kalp hizi degisimleri goriilmiis, dinlenik
KAH’de azalma, VO2, .. da gelisme goriilmiistiir.>

Altin ve Kaya, 14-16 yas grubu futbolcularda yo-
gunlagtirilmus aralikli antrenman metodunun aerobik ve
anaerobik giice etkisini inceledikleri ¢aligmaya, 60
sporcu (deney-HIIT ve kontrol grubu) katilmistir.
Deney grubundakilere 10 hafta boyunca, haftada 3 giin
ortalama 1 saat HIIT uygulatilmistir. Aerobik gii¢ “coo-
per”, anaerobik gii¢ ise dikey sigrama testiyle belirlen-
mistir. Sonug olarak 14-16 yas aras1 futbolcularin,
aerobik kapasitelerinde olumlu etki gosterdigi bulun-
mustur.®

Agostino, maksimum aerobik hiz (MAS) iizerinde
HIIT sonrasi etkinin degerlendirilmesi i¢in yaptigi ca-
lismaya, 21 amatdr futbol oyuncusu katilmigtir. HIIT
ve MAS’yi hesaplamak i¢in Gacon testi yapilmistir.
Sonug olarak 3,5 km/h artig ile %28’lik gelisim goriil-
miis, MAS’nin gelisiminde HIIT etkili bulunmustur.*

Byankina ve ark.nin yiiksekdgretim kurumla-
rinda, ylizme derslerinde HIIT kullanimini incele-



dikleri caligmaya, 532 kadin 358 erkek toplamda 850
ogrenci katilmugtir. ilk asamada genglerin fiziksel uy-
gunlugu test edilmis, 2. asamada ise yiizme sinifla-
rinda HIIT metodu uygulanmistir. Deney ve kontrol
grubu olarak 2’ye ayrilmis, sonug olarak deney gru-
bunda HIIT metodunun etkili oldugu bulunmustur.’!

Alves ve ark.nin, akut HIIT antrenmaninin se-
cici dikkat ve kisa siireli bellek gorevlerine etkisini
inceledikleri ¢calismaya, 22 saglikli orta yasta kisiler
katilmistir. HIIT antrenmani, 10 dk bisiklet, 1 dk din-
lenmeden olusmus (%80 KAH), aktif KAH rezervi-
nin %60’1nda bisiklet siirme duraklatilmis, disiik
yogunlukta aktif germe egzersizinden olusan bir
kontrol oturumu yapilmistir. Her denege antrenman
Oncesi ve sonrasi Stroop Biligsel Performans Testi ve
Digit Span (Kisa Siireli Hafiza) Testi yapilmistir.
HIIT ardindan Stroop testinde “renk kelimesi” ta-
mamlama siiresi, kontrol oturumuna kiyasla anlaml
sekilde diigiik ¢cikmistir. Stroop testinin diger alt bi-
lesenlerindeki performans, Digit testinden farkli ¢ik-
HIT
fonksiyonu gelistirebilecegi sonucuna varilmistir.”?

mamigstir.  Bir antrenmaninin, biligsel

Wright ve ark., kiz futbol oyuncularinin 8 hafta-
lik karma HIIT programina yonelik grup ve bireysel
cevaplarii degerlendirdikleri calismaya, 37 futbolcu
katilmigtir. Yo-Yo testi, yon degisimli hiz testi, tek-
rarli “sprint” yetenegi testi ve 20 mt hiz testi yapil-
mistir. Oyuncular maksimum yiikseklik hizi [peak
height velocity (PHV)] 6ncesi ve sonrasi olarak ka-
tegorize edilmistir. Yo-Yo testinde orta derecede ge-
lisimler olmus, ancak PHV o6ncesi oyuncularin
cevaplarinda orta derecede bireysel farklilik goriil-
memistir. Tekrarlayan “sprint” yetenegindeki diigiis-
ler, PHV’den 6nce ¢ok biiyiik, PHV’de orta ve PHV
sonrast belirsiz olmustur. PHV sonrasi yon degis-
tirme hizinda, oyuncularda biiyiik bir artis gorilmiis-

tiir.”?

Barlett ve ark.nin, MICT ye kars1t HIIT antren-
man etkisinin kosucularda fiziksel aktivite eglence
skalasi kullanarak, eglence algisinin kalite oranini de-
gerlendirmek {izere yaptiklari ¢aligmaya, 8 rekreas-
yonel kosucu katilmistir. HIIT protokolii; %90
VO2,aksda 6x3 dk kosu, %50 VO2 4 da 6x3 aktif
dinlenme, MICT protokolii; 50 dk, %70 VO2,, .\ cda
kosu olarak belirlenmistir. Sonug¢ olarak HIIT an-

trenmanin, eglence alg1 orani daha yiiksek bulun-
mustur.*

Frazdo ve ark., aktif ve aktif olmayan erkeklerde
diisiik seviyeli HIIT etkisini inceledikleri ¢alismaya,
58 erkek katilmistir. Katilimcilar, fiziksel degerlen-
dirme, maksimum egzersiz testi ve digiik seviyede
HIT’ye katilmigtir. HIIT protokolii, 10x60 sn %90
KAH, ) 1ksda kosu band1 (MTV) ve %30 MTV’de 60
sn dinlenmeyi igeren protokolden olusmustur. Pozitif
etki yanitlari, aktif ve aktif olmayan erkekler arasinda
benzer bulunmustur. Ancak aktif olmayan grup, za-
manla aktif gruptan daha az etkili yanitlar gdstermis-
tir.

Latorre-Roman ve ark., uzun mesafe kosucula-
rinda genisletilmis interval antrenmanin etkisi ince-
ledikleri ¢alismaya, 16 yar1 elit uzun mesafe
kosucusu katilmistir. Katilimeilar, 1sinma ve 10 dk
genel bir kosu antrenmani yaptiktan sonra, 15 sn ara-
likl1 dikey sigrama, 3 sn “handgrip strength” ve 15 sn
dinlenme uygulamistir. Daha sonra 400 m, 4 set 3
kosu, kosular aras1 1 dk pasif dinlenme uygulamistir.
Aerobik kapasitede anlamli gelismeler goriilmiis,
dikey sigrama ve LT arasinda pozitif korelasyon bu-
lunmustur.”®

Raedeke, egzersiz i¢in etkili yanitlar ve eglence
arasindaki iligkiyi inceledigi ¢calismaya, 105 kadin ka-
tilmistir. Haftada 2 defa, 50 dk 6 aerobik egzersizine
katilmislardir. Her bir antrenman 30 dk aerobik akti-
vite, 5-10 dk 1sinma ve 5-10 dk sogumadan olugmus-
tur. Antrenman Oncesi ve sonrasinda psikolojik
durumunu degerlendirmek i¢in “Profile of Mood Sta-
tes” yapilmistir. Eglence durumlari i¢in PACES ya-
pilmistir. Antrenman 6ncesindeki negatif yanitlar,
antrenman sonrasi olumlu hale gelmistir. Eglence de-
gerlendirmesinde pozitif etkiler goriilmiigtiir.”’

Smith ve ark., 3.000 m ve 5.000 m kosu perfor-
mansinda HIIT MTV interval antrenman programi
etkisini inceledikleri ¢alismaya, 27 antrenmanli ko-
sucu katilmigtir. Katilimeilar, rastgele %660 VO2
%70 VO2, ks
ayrilmigtir. Kontrol grubu normal antrenmanlara
devam etmis, diger 2 grup 4 hafta MTV’de interval

maks
ve kontrol grubu olmak {izere 3 gruba

antrenman programi yapmistir. Birinci ve 2. grup
kontrol grubuyla karsilastirildiginda 3.000 m’de HIIT
sonrasinda aerobik performans iizerinde anlamli ge-



lisimler gostermistir. Bes bin m performansta anlaml
degismeler olmamigtir.”®

Welch ve ark., maksimal artirmali egzersizde,
aktif olmayan kadinlarin duygusal yanitlarini incele-
dikleri ¢aligmaya, 20 kadin katilmigtir. Katilimeilar,
bir bisiklet ergometresinde son tolerans sinirina kadar
artinmli egzersizi tamamlamigtir. Dikkat, egzersiz
Oncesi, sirasinda ve sonrasinda kaydedilmistir. An-
trenman sonrasinda duygusal degerlendirmede belir-
gin bir gelisme gorilmiistiir. Antrenman yiikii
arttikga, dikkat odagi giderek daha fazla olmusgtur.”

Hazell ve ark., aerobik ve anaerobik performans
gelisimi i¢in 10 ya da 30 sn “sprint” interval antrenman
etkisini inceledigi ¢alismaya, 48 kisi katilmstir. Kati-
limcilar, 30:4 (antrenman zamant: dinlenme zamant),
10:4, 10:2 ve kontrol grubu (antrenman yapmayan
grup) olmak tizere 4 gruba ayrilmigtir. Antrenman, bi-
siklet lizerinde, haftanin 2 giinii toplam 3 hafta uygu-
lanmistir. Antrenman Oncesi ve sonrasi Ol¢limler;
VO2,,aks 5 km testi (TT) ve 30 sn Wingate testini iger-
migtir. On-s gruplari, her antrenmanda minimum gii¢
ile daha iyi antrenman yogunlugu goéstermistir. An-
trenman 10:4, 10:2 ve 30:4’de TT performansin artir-
mustir. VO2, .16, 10:4 ve 30:4 gruplarinda artmus,
fakat 10:2 grubunda degisiklik gdstermemistir. Win-
gate testinde 30:4, 10:4 ve 10:2 grubu artis gostermis-
tir. Sonug olarak 10 sn ve 30 sn’nin “sprint” interval
antrenman ¢ikiglarinin, hem aerobik hem de anaerobik
performansi artirdigi goriilmiistiir,'®

Farias-Junior ve ark.nin, farkl is yiikii ve din-
lenme siireleriyle diisiik seviyeli HIIT boyunca fizyo-
lojik ve psikolojik yanitlari inceledikleri ¢alismaya, 18
kisi katilmis ve 10 kisi calismay1 tamamlamistir. Kati-
limcilara, tiniversite ortaminda e-posta ve sosyal aglar
aracilifiyla davetiye gonderilmis, kabul eden ve miila-
kat1 gecen (fiziksel olarak saglikli ve MTV’de kosabi-
lecek olan) kisiler ¢alismaya alinmustir. Farkli is
yiikii-dinlenme siireleri (60/60 ve 30/30 gibi) ile 2
diisiik seviyeli HIIT arasinda etki, algilanan eforun de-
recesi, kalp atimi, solunum, karbondioksit ¢ikist ve ok-
sijen alimi
yiikii-toparlanma siiresi daha kisa olan diisiik seviyeli
HIIT (30/30)’nin, aktif ve aktif olmayan erigkinler i¢in
daha uzun olan HIIT (60/60) nin daha aktif erigkinler
icin diistiniilmesi gerektigi bulunmustur.'®!

karsilagtirilmigtir.  Sonu¢ olarak s

Leahy ve ark.nin, ileri ergenlik déneminde olan
(16-18 yas) kisiler i¢in HIIT nin 6n etkinligi ve uy-
gulanabilirligini degerlendirmek iizere yaptiklar ca-
lismaya, 68 (38 antrenman grubu, 30 kontrol grubu)
ogrenci katilmistir. On dort hafta boyunca, haftada 3
gilin HIIT uygulanmistir. Sonug olarak kardiyorespi-
ratuar fitness i¢in etkin zaman goriilmiis, genel olarak
ogretmenler ve dgrenciler HIIT programindan mem-

nun kalmig ve uygulanabilir olarak goriilmiistir.'*

Silva Machado ve ark.nin, saglikli erkeklerde
degisen hacimlerde HIIT nin fiziksel ve psikolojik
etkisini inceledikleri ¢aligmaya, 23 saglikl erkek ka-
tilmistir. Katilimeilar, 3 hafta boyunca rastgele diisiik
ve ¢ok diisiik hacimde HIIT (bisiklet ergometresi 60
ve 75 sn) uygulamistir. Egitim boyunca ¢ok diisiik
hacimli gruptaki katilimcilarin (diisiik hacimli gruba
gore), algilanan efor dereceleri azalmis ve yiiksek
duygusal tepkileri rapor edilmistir. Wingate zirve gii-
clinde ¢ok diisiik hacimli HIIT grubunda antrenman
sonrasinda aerobik performansin énemli derecede
anaerobik giicilin arttig1 goriilmistiir. Cok diistik ha-
cimli HIIT, diistik hacimli HIIT ye gore daha az yo-
rucu ve daha zevkli olarak algilanmustir.'

Malik ve ark.nin, eriskinlerde HIIT antrenmani-
nin kardiyorespiratuar ve algisal yanitlarini incele-
dikleri ¢aligmaya, 16 kisi katilmistir. Ayr gilinlerde
%70-85 ya da %100 intervalde 8x1 dk’dan olusan
HIIT uygulanmistir. HIIT 6ncesinde, esnasinda ve
sonrasinda KAH ve VO2 .1«
olarak, tiim araliklarda eglence verici goriilmis, fakat

kaydedilmistir. Sonug

algilanan antrenman orani1 %100 HIIT de digerlerin-
den 6nemli 6lgiide yiiksek bulunmustur. Katilimeila-
rm ¢ogu %85 ve %100 HIIT sirasinda %90

KAH elde etmistir.!*

maks

Poulos ve ark.nin, antrene edilmis geng futbol
oyuncularinda bacak kas giicii kuvveti, tekrarlanan
“sprin”’t yetenegi ve kardiyorespiratuar fonksiyonun
se¢ilmis parametreleri iizerinde MICT ve HIIT an-
trenman etkisini inceledikleri ¢caligmaya, 30 amator
futbol oyuncusu (10 HIIT grubu, 10 MICT ve 10
kontrol grubu) katilmistir. HIIT ve MICT haftada 2
defa 16 antrenman yaparken, kontrol grubu futbol an-
trenman rutinini siirdiirmistiir. HIIT grubu, 2 dk din-
lenme, kii¢iik saha oyunlar1 (4x4) olarak toplamda 8
dk egzersiz ya da %120 VO2,,.da 15 sn’lik din-



lenmelerle antrenman yapmis olup MICT, 40 dk alan
futbolu (10X10) ya da %70 VO2,y .k ile 40 dk si-
rekli devam eden kosu antrenmani yapmistir. Sonug
olarak bu parametrelerde, dnemli bir degisme goriil-
memistir.'%

Muntaner-Mas ve Palou, artan yogunlukla beden
egitimi siiflarinda geleneksel 6grenme iginde HIIT
antrenman programini etkisini incelemek {izere yap-
tiklar1 ¢alismaya, 80 6grenci katilmistir (55 deney, 25
kontrol grubu). Haftada 2 giin, 5 ay boyunca HIIT an-
trenman1 yapilmigtir (10 istasyondan olusan dairesel
antrenman). Her istasyonda ¢alisma siiresi 45 dk, din-
lenme siiresi 15 dk olmustur. Son olarak beden egi-
timi dersleri degistirilmis, 5 dk 1sinma, 10 dk HIIT,
40 dk dairesel antrenman, 5 dk sogumadan olusmus-
tur. Antrenman bagslangicinda HIIT ve kontrol grubu
arasinda 6nemli farkliliklar goriilmemistir. Antren-
man sonrasi deney grubunda, fiziksel durum ve viicut
kompozisyonu iizerinde anlamli degisiklikler go-
rilmiistiir.'

Oktem ve Sentiirk, 8 haftalik HIIT antrenman
metodunun, geng milli karateci ve giires¢ilerde aero-
bik, anaerobik gii¢ ve kuvvete etkisini inceledikleri
caligmaya, 30 kisi katilmistir (15 karate, 15 giires).
Haftada 2 giin, 8 hafta yapilan programda, katilimci-
larin demografik 6zellikleri, yag 6l¢timleri alinmas,
20 m mekik kosusu, dikey sigrama uygulatilmistir.
Ayrica kalp atim sayisi, sag-sol penge kuvveti ve
bacak kuvveti dlgiimleri alinmistir (%85 KAH,,x¢)-
Sonug olarak, 8 haftalik HIIT antrenman metrodu-
nun; viicut agirhgi, kalp atim sayisi, dikey si¢rama,
bacak kuvveti, sag pence kuvveti, sol penge kuvveti,
durarak uzun atlama, 20 m kosu ve mekik kosusu pa-
rametrelerinde etkisi oldugu tespit edilmistir.'%

Stenman ve ark., eriskinlerde biligsellik tizerine
2 haftalik HIIT antrenmaninin etkisini inceledikleri
calismaya, 25 kisi katilmistir (deney grubu ve kont-
rol grubu). Kontrol grubu normal aligkanliklarina
devam etmistir. Deney grubuna, 2 dairesel antrenman
ve 4 HIIT kosu antrenmani yaptirilmistir. Reaksiyon
zamani, gorsel hafiza, caligma hafizasi ve 6grenme
CogState test bataryasiyla degerlendirilmistir. Sonug
olarak reaksiyon siiresi, kontrol grubunda daha fazla
gelismistir. Istatistiksel olarak diger 6lgiitlerde an-
lamlilik bulunmazken, deney grubunda gorsel hafiza

ve 0grenme lizerinde kiiglik bir olumlu etki goriilm-
listiir.'"

Vezzoli ve ark., elit kosucularda orta siddetli sii-
rekli devam eden antrenmana (MOD) kars1 HIIT nin
oksidatif stres tepkilerindeki zaman degisimlerini in-
celedikleri ¢aligmaya, 20 uzun mesafe kosucusu ka-
tilmigtir (10 HIIT grubu, 10 MOD grubu). MTV’de 8
hafta antrenman yapilmis, her 2 grubunda antrenman
Oncesi ve sonrasi toplam antioksidan kapasite, 8-hid-
roksi 2 deoksi guanozin, protein karbonilleri ve tiyo-
barbitiirik  asit (TBARS)
incelenmistir. Antrenman, her 2 grupta da TBARS

reaktif maddeleri

konsantrasyonunda anlaml bir diisiis saglamigtir. Her
2 antrenmanda da hidroksi 2 deoksi guanozin, pro-
tein karbonilleri anlamli olarak azalmistir. Sonug ola-
rak bu bulgular, redoks hemostazda benzer faydali
etkiler icermis, oksidatif strese neden olmamustir.'*®

Costigan ve ark.nin, eriskin bireylerde saglikla
iliskili uygunluk gelisimi i¢cin HIIT kullanimini de-
gerlendirmesiyle ilgili yaptig1 calismada, 10 haftalik
HIIT sonucunda, HIIT nin erigskinlerde (MAS’ nin
%100-120’si arasinda 10 sn’lik “sprint”) aerobik kap-
asite ve kas kuvvetinde énemli degisiklikler goster-
digi bulmugtur.'”

McMillan ve ark., 10 haftalik HIIT programinin,
fizyolojik adaptasyonlarini inceledikleri ¢aligmaya,
11 geng futbolcu katilmistir. Katilimeilar, normal fut-
bol antrenmanlarina ek olarak 10 hafta boyunca haf-
tada 2 kez HIIT programina (4 dk yiiksek yogunluklu
antrenman araliklari ile KAHp, 5410 %090-95’inde)
katilmiglardir. Sonug olarak kosu ekonomisi, 10 m
“sprint” siireleri, BKi’lerde istatistiksel olarak an-
lamli bir degisim goriilmemistir. Katilimcilarin,
VO2aks degerlerinde anlamli artiglar gortilmiis-

tir 118

Bickham ve Le Rossignol, 6 haftalik HIIT an-
trenman programinin, dayaniklilik kosucularinda
anaerobik kapasitedeki degisiklikleri 6l¢mek i¢in bi-
rikmis oksijen a¢ig1 (AOD) protokolii kullanarak in-
celedikleri ¢alismaya, 7 sporcu katilmistir.
Katilimcilar, 6 hafta boyunca haftada 3 kez HIIT an-
trenman programini (4 set tekrarli, %90-100 algila-
nan maksimal efor oraninda 5-15 sn “sprint”; 40-100
m) uygulamiglardir. Sonug olarak AOD, VO2, -k«



VT esigi, VO2 kinetigi ve kosu ekonomisinde ista-
tistiksel olarak anlamli farkliliklar goriilmemistir. An-
trenman programi sonrasi yiiksek yogunluklu testin

aerobik bileseni, %5,4 oraninda artmistir.'"’

Dupont ve ark., sezon siiresince profesyonel
erkek futbol oyuncularinmn, HIIT {izerinde kosu per-
formansinin etkisini inceledikleri ¢alismaya, 22
sporcu katilmigtir. Antrenman programi aralikli ko-
maks!n %120’sinde 15 sn
siiren 12-15 “sprint” kosusu, 30 sn dinlenme, 40 m),
10 hafta siirmiistiir. Sonug¢ olarak HIIT antrenman

sular1 igermis olup (VO2

programi sonrast MAS’ nin, istatistiksel olarak an-
laml1 bir sekilde arttig1 ve 40 m siiresinin azaldig1 go-

rilmiistir.'°

Saglikli bireylerde performans yanitlartyla ilgili
yapilan ¢aligmalar degerlendirildiginde; 18 ¢caligmada
aerobik kapasitenin istatistiksel olarak anlamli bir ge-
kilde arttig1 goriilmiis, 1 ¢aligmada ise aerobik kap-
asite parametresi degismemistir. Yapilan 2 ¢aligmada
LT konsantrasyonu/LT ve H+ iyonlari, 2 ¢aligmada
efor derecesi, 4 ¢alismada eglence orani, 1 ¢alismada
mitokondriyal oksidatif kapasite ve kapiller yogun-
luk, 2 calismada genel saglik durumu, egzersiz moti-
vasyonu ve viicut kompozisyonu, 2 c¢alismada
antrenman etkisi, 1 calismada uygulanabilirlik, 4 ¢a-
ligmada reaksiyon siiresi/dikkat, gorsel hafiza, 6g-
renme, psikolojik saglik algisi, bilissel fonksiyon ve
2 ¢aligmada kas kuvveti/bacak kas kuvveti, kas kesit
alani, dayaniklilik kapasitesi, sag-sol penge kuvve-
tinde istatistiksel olarak anlamli bir sekilde artisl go-
rilmistiir. Bir ¢aligmada enerji tiiketimi degigsmemis,
1 calismada endotel biliylime faktorii azalmis, 1 ¢a-
lismada ise hidroksi 2, deoksi guanozin ve protein
karbonilleri istatistiksel olarak anlamli azalmal gos-
termigtir (Tablo 3).

HASTA BIREYLERDE PERFORMANS YANITLARI

Hasta bireylerde ise performans ve egzersiz, daha ¢ok
risk faktorlerinin azaltilarak, yasam kalitesinin arti-
rilmasini hedeflemektedir.

Chrysohoou ve ark., kronik kalp hastalig1 olan
kisilerde, depresyon durumu ve yagam kalitesi iize-
rinde HIIT etkisini degerlendirmek i¢in yaptiklari ca-
lismaya, 100 hasta katilmistir (kontrol grubu ve HIIT
antrenman grubu). HIIT antrenman grubu (50 kisi),

%100 KAH da 30 sn yiiklenme, 30 sn dinlenme

maks

TABLO 3: Saglikli ve hasta bireylerde ylksek siddetli aralikli
antrenman uygulamalarinin performans yanitlari.

Parametreler Saglikh bireyler Hasta bireyler

(41 galisma) (14 calisma)
Aerobik kapasite 1871— 21
Ortalama ve maksimum gii¢ ¢ikis!
Laktat konsantrasyonu/laktat ve H+ iyonlan 27
Efor derecesi 21
Eglence orani 41 11
Mitokondriyal oksidatif kapasite 11 11
Kapiller yogunluk
Genel sadlik 27
Egzersiz motivasyonu
Viicut kompozisyonu
Antrenman etkisi 21 51
Uygulanabilirlik 117
Reaksiyon siresi/dikkat 41

Gorsel hafiza

Ogrenme

Psikolojik saglik algisi

Biligsel fonksiyon

Kas kuvvetilbacak kas kuvveti 27 27
Kas kesit alani

Dayaniklilik kapasitesi

Sag-sol penge kuwvet

Nérotrofik faktor 11
Ventrikiiler diyastolik gerilme orani 11
MS'de diizelme 11
Enerji tiiketimi 1—
Endotel blyime faktori 1]
Hidroksi 2 10

Deoksi guanozin

Protein karbonilleri

MS: Multiple skleroz.

seklinde toplam 45 dk, 12 hafta stirmistir. HIIT
grubu, kontrol grubu ile karsilagtirildiginda, 6 dk yii-
rilylis mesafesi %13 artmig aerobik performansinin
arttig1 goriilmustiir.>

Collett ve ark., MS olan kisilerde egzersizle
iakut iyilesmeyi inceledikleri ¢alismaya, 9 kontrol
grubu, 14 MS olan hasta katilmistir. Algisal ve fiz-
yolojik tepkilerin aragtirilmasi i¢in farkli siddetlerde
antrenman yaptirtlmistir. Maksimum kapasite, bisik-
let antrenmaniyla belirlenmistir. Katilimcilar, 7 ayri
giin 20 dk antrenman yapmustir (1- %45; 2- %60 sii-
rekli devam eden bisiklet egzersizi; 3- %90 aralikli
bisiklet egzersizi (30 sn bisiklet, 30 sn dinlenme).
Kirk bes dk’lik dinlenme siiresi boyunca, kortikal
uyarilma ve solunum eforu ol¢lilmiistiir. Yedi MS’1i



hasta ve kontrol grubundaki 8 kisi ¢alismay1 tamam-
lamistir. Sonug olarak kontrol grubu, egzersiz tes-
tinde daha iyi sonu¢ vermigtir. MS’nin, antrenman
yogunlugun artmasiyla toparlanma siiresi daha uzun
stirmiistir.''°

Blue ve ark.nin, asir1 kilolu ve obez erigkinlerde
kas oOlgiisti ve kalitesi lizerinde HIIT nin etkisini in-
celedikleri ¢alismaya, 44 asir1 kilolu ve obez erkek-
kadin katilmistir (kontrol ve deney grubu). Deney
grubu; kisa aralikli grup (SIT) ve uzun aralikli grup
(LIT) olarak 2’ye ayrilmistir. Deney grubu, frenli
(braked) bisiklet ergometresinde haftada 3 giin, top-
lamda 3 hafta 9 seans %85-100 VO2,,, ) da antren-
man yapmistir. SIT grubu, %90 PPO’da 1 dk ¢ikis,
10 tekrar, LIT grubu %80-100 PPO arasinda 2 dk
c¢ikig 5 tekrar yapmis, yogunluk ve ¢alisma i¢in grup-
lar aras1 eslestirilmistir. Her 2 gruba da her ¢aligma
araligina 1 dk dinlenme verilmistir. Sonug olarak
kontrol karsilastirildiginda, SIT i¢in kas kesit ala-

ninda anlaml artis gortlmiistiir.'"!

Collett ve ark., MS olan hastalarda farkli an-
trenman siddetlerini kargilagtirmak i¢in yaptiklari ¢a-
ligmaya, 61 kisi katilmigtir. On iki hafta boyunca
haftada 2 kez, 20 dk antrenman yapilmistir. Yirmi
kisi stirekli %45 maksimum gii¢; 21 kisi aralikli ola-
rak %90 maksimim giicte 30 sn antrenman, 30 sn din-
lenme; 20 kisi kombine olarak %45 maksimum giigte
10 dk antrenmandan sonra %90 maksimum gii¢te 10
dk aralikli antrenman yapmustir. Gruplar, baslangicta,
6-12 hafta sonrasinda degerlendirilmis ve 24 hafta
takip edilmistir. Dahil edilen katilimc1 sayist 55 ol-
mustur (stirekli; 20, aralikli; 18, kombine; 17). Grup-
lar arasinda fark bulunmamustir. Alt1 hafta sonrasinda
tiim katilimcilarda 2 dk’lik yiiriiyiis mesafesiyle bir-
likte aerobik performans artmistir. Siirekli devam
eden grup 4,71, aralikli grup 12,94 ve kombine grup
3,22 oraninda artig gostermistir. Tiim katilimcilara
bakildiginda, 6 haftalik bisiklet egzersizi siirdiiriilen
hareketlilige fayda saglamistir.!'?

Boyne ve ark., kronik inme hastaligi olan kisi-
lerde orta siddetli siirekli devam eden (MCT) ve HIIT
antrenmanin etkisini inceledikleri calismaya, 18 kisi
katilmistir (13 HIIT grubu, 5 MCT grubu). Her 2
grup haftada 3 defa, 25 dk olmak iizere toplam 4 hafta
antrenman yapmistir. HIIT grubu kosu bandinda 30-

60 sn dinlenme periyotlari ile 30 sn maksimum hizda
kosu, MCT grubu, %45-50 KAH, . sda ylrilyiis
yapmistir. Sonug olarak katilimcilar, HIIT nin kabul
edilebilir oldugunu ve ciddi bir olumsuz olay yasa-
madigini bildirmistir. Gruplar arasindaki standartlag-
tirtlmig etki biliylkligi tahmini, orta ile biiylk
arasindadir. Yalnizca HIIT grubunda %30 oraninda
iyilesme gorilmistir.!!?

Marusiak ve ark., beyinle ilgili norotrofik faktor
serum seviyesi, iist ektremiteyi etkileyen biseps brachi
kas tonusu ve Parkinson sertligi lizerinde HIIT etkisini
inceledikleri ¢aligmaya, 17 orta seviyeli Parkinson has-
talig1 olan kisiler katilmistir. Hastalar, toplamda 8 hafta,
haftanmn 3 giinii 1 saat olmak {izere, 10 dk 1s1nma, 40 dk
interval antrenman (bisiklet ergometresi) ve 10 dk so-
gumadan olusan bir programa katilmustir. Kas sertli-
ginde ve sikliginda anlamli azalma, norotrofik faktdrde
anlaml artiglar gorilmistiir.'

Wens ve ark., MS olan hastalarda HIIT etkisini in-
celedikleri galismaya, 44 hasta katilmistir. SED kontrol
grubu 11 kisi, HIIT grubu (bisiklet ergometresi) 12 kisi,
kosu grubu (MTV’de yiiriiyiis) 11 kisiden olusmustur.
On iki hafta 6ncesinde ve sonrasinda vastus lateralis
kas kesit alan1 (CSA) ve orani, diz fleksor/ekstansor
kuvveti, viicut kompozisyonu, maksimal dayaniklilik
kapasitesi ve fiziksel aktivite seviyeleri degerlendiril-
mistir. SED ile karsilastirildiginda, 2 antrenman grubu
CSA’y1 artirmistir. Yine 2 antrenman grubunda kas
giicli ve dayaniklilik kapasitesi artmus, viicut yag yiiz-
desi azalmistir.!'®

Martinez ve ark., orta siddette siirekli devam
eden antrenman ve HIIT antrenmanina duyulan eg-
lence ve etki yanitlarini incelemek iizere yaptiklari
calismaya, yeteri kadar aktif olmayan 20 obez kisi ka-
tilmigtir. Yirmi dk siirekli devam eden antrenman ve
30-60-120 sn HIIT antrenmani olmak {izere 4 asama
tamamlanmistir. Sonug¢ olarak HIIT antrenmaninda,
pozitif etki goriilmiistiir. Eglence orami, siirekli
devam eden antrenman ve 120 sn’lik antrenmanda

diismiistiir.'®

Hasta bireylerde performans yanitlariyla ilgili
yapilan ¢caligmalar degerlendirildiginde; 2 ¢aligmada
aerobik kapasite, 1 ¢caligmada eglence orani, 1 ¢alig-
mada mitokondriyal oksidatif kapasite ve kapiller yo-
gunluk, 5 ¢alismada antrenman etkisi, 2 ¢aligmada



kas kuvveti/bacak kas kuvveti, kas kesit alani, daya-
niklilik kapasitesi, sag-sol penge kuvveti, 1 calismada
norotrofik faktor, 1 ¢alismada ventrikiiler diyastolik
gerilme orani istatistiksel olarak anlamli bir sekilde
artis gostermis, 1 calismada ise MS’de diizelme ol-
dugu goriilmiistiir (Tablo 3).

I YUKSEK SIDDETLI ARALIKLI ANTREMAN
GUVENLI MIDIR?

HIIT, koroner kalp hastaligi olan bireylerde bir kont-
rendikasyon gostermemistir. Kronik kalp hastaligi
olan bireylerde, kardiyak stres kabul edilebilir deger-
ler igerisinde kalmis, ¢alismalarda HIIT ile iliskili
ciddi olumsuz olaylar bildirilmemistir. Ek olarak,
yliksek kardiyometabolik riskte giivenli bir tedavi
olarak desteklenen HIIT, 1sinmadan sonra giivenle
uygulanabilir.'3

0 SONUG

Fizyolojik parametrelerde, performansta ve saglikla
iliskili belirteglerde etkin zamanli bir metot olarak
kullanilmakta olan HIIT, su an bir¢ok hastalikta sag-
l1gin gelisimi i¢in Onerilmistir. Kardiyovaskiiler sag-
lik ile HIIT iligkisini aragtiran ve son yillarda yapilan
46 aragtirmada, HIIT antrenman uygulamalarinin kar-
diyovaskiiler saglik i¢in katki sagladigini destekleyen
sonuclar bulunmustur (Tablo 1).

Yine son yillarda HIIT’Nin metabolik degisken-
ler lizerine etkisini aragtiran 33 ¢aligmada istatistiksel
olarak anlaml1 gelisimler goriilmiis (Tablo 2) ve an-
trenman programlariyla ilgili tavsiyelerde bulunul-
mustur.

Genel olarak, HIIT uygulamalarinin perfor-
mansa etkisine bakildiginda, saglikli bireylerde aero-
bik fitness

goriiliirken, patolojik bulgulu bireylerde de giiclii po-

gelisimi  {lizerine olumlu etkileri

zitif kardiyovaskiiler adaptasyonlar i¢cerdigi vurgu-

lanmistir (Tablo 3).

Sonug olarak HIIT antrenmanlarinin, saglikli bi-
reylerde metabolik-kardiyovaskiiler-performans ya-

nitlarina bakildiginda istendik tlim parametrelerde
pozitif anlamli etki sagladig1 goriilmektedir. Bu asa-
mada dikkat edilmesi gereken alt basliklar ise an-
trenman grubunun 6zelliklerinin tespiti, grubun hazi
bulunusluguna uygun antrenman tiirii-igerigi-siiresi-
kapsami-sikligi-dinlenme tiiri ve sonuglarin deger-
lendirilerek program revizyonunun saglanmasi olarak
goriilmektedir.

I ONERILER

Oncelikli olarak gerek saglikl bireylerde gerekse de
hastalarda, kardiyovaskiiler ve kuvvet gelisimiyle be-
raber fonksiyonel hareket kolaylig1, dolayisiyla kali-
teli yasam hedefi cercevesinde uygulanacak olan
HIIT programlar1 6ncesinde, bireylerin hekim kont-
roliinden ge¢cmeleri gerekmektedir. Devaminda ise
bireysel farklilik ve hazir bulunuslugun etkisi dikkate
aliarak hazirlanan programlar, uzman egiticiler es-
liginde ve yine giivenlik 6nlemleri alinarak uygula-
maya sokulmalidir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantisi bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmanugtir.

Cikar Catismast

Bu ¢aligma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-

ligi veya tiyeleri ile iligkisi, danigsmanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlari yoktur.
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