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Egzersiz sirasinda g6zlenen anormal kan basinci (KB) yanitlari, genel populasyonda kardiyovaskiler morbidite ve
mortalitenin gicli ve bagimsiz éngoricileridir. Fiziksel aktivite esnasinda, aktif iskelet kaslarinin oksijen ihtiyacini
karsilamak amaciyla sempatik aktivite artar ve kan basinci yikselir. Ancak bu mekanizmadaki sapmalar, klinik agidan kritik
prognostik anlamlar tasir.

1-Klinik Tablolar ve Mekanizmalari

Yetersiz (Hipotansif) Yanit: Maksimal egzersizde sistolik kan basincinin (SKB) 140 mmHg'nin altinda kalmasi veya
egzersiz sirasinda dusis géstermesi, genellikle koroner arter hastaliji ve kalp yetersizlidi olan bireylerde gérilir ve ylksek
6lum riskiyle (HR: 5.1) iligkilidir. Ancak kardiyorespiratuar egzersiz kapasitesinin ylksek olmasi, bu mortalite riskini énemli
Olclide baskilamakta ve hafifletmektedir.

Abartili (Hipertansif) Yanit: Egzersiz yogunlugundan badimsiz olarak erkeklerde >210 mmHg, kadinlarda ise >190 mmHg
SKB degerleri "egzersiz hipertansiyonu" olarak tanimlanir. Bu fenotip; endotelyal disfonksiyon, arteriyel sertlik ve iskeminin
tetikledigi “sempatik baskinlik / kisir déngi" mekanizmasiyla ortaya ¢ikar; sol ventrikil hipertrofisi, inme ve gelecekteki klinik
hipertansiyonun gicli bir habercisidir.

2-Sporcu Paradoksu ve indeksleme ihtiyaci

Atletlerde maksimal SKB degerleri siklikla hipertansif sinirlarda él¢llse de bu durum, ulagilan yiiksek metabolik is yUkinin

dogal bir sonucudur ve patolojik degildir. Bu nedenle makale, risk siniflandirmasinda mutlak esik degerler yerine SKB/MET
egimi veya SKB/is Yiikii (Watt) orani gibi indeksleme ydntemlerinin kullaniimasini klinik bir zorunluluk olarak sunmaktadir.
Yiksek egzersiz kapasitesi, submaksimal egzersizlerde vaskiler adaptasyon ve optimize sempatik modulasyon sayesinde

daha disik bir kan basinci yaniti saglar.

3-Antrenman Modalitelerinin Etkileri
Aerobik ve Kombine Egzersizler: Nitrik oksit biyoyararlanimini ve endotel fonksiyonunu dizelterek submaksimal egzersiz
kan basincinda anlamli diistigler saglar.

Direnc (Rezistans) Egzersizleri: Agir yiklenmelerde yapilan anlik nefes tutmalar (valsalva manevrasi) nedeniyle kan
basinci anlik olarak gok ylksek seviyelere giksa da gégus ici basincin artmasi kalbin duvar stresini hafifleterek kalbi korur.
Kronik diren¢ antrenmanlari, kas reflekslerini uyarlayarak egzersiz kan basinci yanitini uzun vadede azaltir.

Kan Akisi Kisitlama (BFR) Egzersizleri: Akut ddnemde kas reflekslerini uyararak kan basinci yukselmesi olsa da kronik
uygulamada lokal damar adaptasyonlari saglayarak egzersiz kan basincini regiile eder.

Yorum: Makalenin ana tezi, submaksimal (orta yogunluktaki) egzersiz kan basincinin, maksimal kan basincina kiyasla ¢ok
daha guvenilir ve modifiye edilebilir bir prognostik hedef oldugudur. Maksimal degerler motivasyon ve dig faktdrlerden
kolayca etkilenirken, submaksimal asamalardaki (6rnedin orta yogunlukta SKB =150—170 mmHg) anormal yikselmeler
maskelenmis kardiyovaskuler riskleri net olarak ortaya koyar. Spor kardiyolojisi pratiginde, bu submaksimal degderlerin rutin
testlerde yakindan izlenmesi, bir risk faktdri olarak ydnetiimesi ve egzersiz regeteleriyle modifiye edilmesi 6nerilmektedir.
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