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BÖLÜM 28

EGZERSİZ UYGULAMALARINDA  
D VİTAMİNİNİN ETKİLERİ

GIRIŞ

Başta kas ve kemik dokusu olmak üzere birçok 
dokuda görevi olan D vitamini, vücudumuzda 
büyük önemi olan bir vitamindir (1). D vitamini, 
Kemik Mineral Yoğunluğunun (BMD) düzenle-
yicisidir, bağırsakta fosfat ve kalsiyum emilimini 
artırır ve doğrudan kemik hücrelerine etki eder 
(2). D vitamininin BMD ve kırık riski üzerine etkileri 
yapılan çalışmalarla gösterilmiştir (3). Kalça kırığı 
olan hastalarda yapılan çalışmalarda tipik olarak 
düşük serum D vitamini (≤30.0nmol/L) (4) sap-
tanmıştır. D vitamini ve kalsiyum takviyesinin kal-
ça ve omurgadaki kemik kaybını önemli ölçüde 
azalttığı bildirilmiştir (5). Normal koşullarda kemik 
sağlığı için 20 ng/ml/gün düzeyinde D vitamini 
takviyesi yeterli olsa da, sporcu bireylerde immü-
nolojik sistemi desteklemek ve egzersizle birlikte 
ortaya çıkan inflamasyonu azaltmak için 32-40 
ng/ml gibi daha yüksek düzeylere ihtiyaç duyula-
bileceği söylenmiştir (6).

Bağışıklık sistemi, hormon regülasyonu, hüc-
resel proliferasyon ve diferansiasyon gibi kemik 
dokusunun haricindeki mekanizmalarda D vita-

mininin etkilerinin anlaşılması, fiziksel ve atletik 
performansta D vitamininin de etkisinin olabile-
ceğini düşündürmektedir (7). Ayrıca bazı çalışma-
larda D vitamini alımının, insülin gibi büyüme fak-
törünü (insulin like growth factor; IGF) etkileyerek 
genel sağlık profili, kas potansiyeli ve egzersiz 
performansında olumlu etkiler oluşturabileceği 
söylenmektedir (8).

Araştırmalarda D vitamini ve fiziksel perfor-
mans bağlantısını açıklamak için farklı meka-
nizmalar öne sürülmüştür (9). D vitamini, kas 
dokusundaki 25(OH)D reseptörüne bağlanır ve 
hem genomik hemde genomik olmayan etkiler-
le tip II kas liflerini etkileyerek kas dokusunda (9) 
fonksiyonel rol alır. 25(OH)D seviyelerinin yüksek 
olmasının kas proteini sentezi ve ATP konsantras-
yonunun yükselmesi ile bağlantılı olduğu söylen-
mektedir. Ve daha yüksek seviyede D vitamininin 
kas proteini dejenerasyonunu önlediği ve egzer-
sizle birlikte meydana gelen kas ağrılarını azalttığı 
söylenmektedir. 25(OH)D seviyelerinin yükselme-
si ile birlikte özellikle yoğun egzersiz sırasında ar-
tış gösteren TNF alfa ve IL-6 gibi proinflamatuar 
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bahsedilir ve hatta fark edilmez (57). Hollis ve ark. 
(58) çalışmalarında, kandaki minimum 25(OH)D 
seviyesinin >80 nmol (32 ng/mL) olması gerektiği 
önermektedirler. Bu değer hem sporcu olmayan-
lar hem de sporcular için önemli bir konsantras-
yon seviyesini belirtmektedir (58).

Yaptığımız literatür araştırmasına göre D vitami-
ninin, sinir sistemi ve kas kasılmasındaki etkisinin 
doğrudan ya da dolaylı olarak sporcu performan-
sını etkilediği söylenmektedir. Optimal D vitamini 
düzeylerinin kas gevşemesi, kas yaralanması, kas 
ağrısı, kas güçsüzlüğü ve düşme gibi problemleri 
azaltabileceğinden, sporcularda D vitamini takvi-
yesinin, fiziksel performansı artırmak için faydalı 
olabileceği düşünülmektedir (59).

SONUÇ

D vitamininin egzersiz performansı üzerindeki et-
kileri birçok çalışma ile bilim dünyasını heyecan-
landırmaktadır. Ancak literatür incelendiğinde D 
vitamininin egzersiz performansı üzerine etkisinin 
istatistiksel olarak anlamlı olmadığını gösteren 
araştırmalar da mevcuttur. İncelenen çalışmalarda 
kesin bir optimal doza ulaşılabilmiş değildir. Ancak 
sporcuların 32 ng/ml’nin, hatta 40 ng/ml’nin üze-
rinde serum 25(OH)D3 seviyesine sahip olmasının 
fardalı olabileceği öneri olarak sunulmaktadır (60).

Yaşlı bireylerde D vitamini takviyesi ile elde edi-
len olumlu etkiler, fiziksel performansla D vitamini 
ilişkisini araştıran çalışmalara ihtiyaç duyulduğunu 
göstermektedir (48). Araştırmalar, D vitamini eksik-
liğinin, fiziksel performans üzerine etkileri konu-
sundaki bilgilerin günümüzde hala eksik olduğu-
nu bildirmektedir. Yapılan çalışmalarda hem düşük 
kardiyovasküler fitnes düzeyinin hem de düşük 
serum D vitamini seviyelerinin, kardiyovasküler se-
bepler başta olmak üzere genel mortalite ile ilişkili 
olduğu gösterilmiştir. Ancak düşük D vitamininin 
sağlıklı yetişkinlerde kardiyovasküler fitnes seviyesi 
ile ilişkili olup olmadığı konusu henüz netlik kazan-
mamıştır (61).

Birçok araştırmacı tarafından, sporcularda D vi-
tamini takviyesinin kas fonksiyonu ve fiziksel per-

formans verilerini geliştirdiği bulunsa da, aynı şe-
kilde birçok çalışmada anlamlı bir korelasyon elde 
edilememiştir. D vitamini konsantrasyonunun in-
celeneceği çalışmalarla bu tutarsızlıkların çözüm-
lenmesine katkı sağlanabilir (62).
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