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AKUTNI UTJECAJ TJELOVJEZBE NA RAZINU IRIZINA U SERUMU

Sazetak

Rije¢ miokin potjece od grckih rijeci mio (misic¢) i Kinesis (pokret), a odnosi se na citokine koji
se izluCuju iz misi¢nih stanica tijekom tjelovjezbe. Cilj rada je pregled znanstvenih radova
citiranih u bazama podataka Web of Science i Scopus u kojima je proveden neki oblik
tjelovjezbe i mjerena razina irizina prije i poslije tjelovjezbe. Pretragom je pronadeno 195
radova, od kojih je 38 zadovoljilo kriterije te su ukljuceni u zavr$nu analizu. Pregledom radova
utvrden je pozitivan utjecaj protokola izdrZljivosti na razinu irizina u serumu, s naglaskom da
visi intenziteti mogu izazvati veci porast irizina u serumu. Kada je rije¢ o maksimalnim
naporima, mogu¢ je privremeni pad razine irizina u serumu. Premalo je radova koji su proveli
trening s otporom ili koristili neki sport kao protokol. U buduc¢im istrazivanjima potreban je
veci broj istrazivanja na zenskim ispitanicama, kao 1 veéi broj istrazivanja koja bi utvrdila

akutni utjecaj treninga s otporom i sportskih igara na razinu irizina u serumu.

Klju¢ne rije¢i: miokini, izdrzljivost, trening s otporom, intenzitet vjezbanja



ACUTE EFFECTS OF EXERCISE ON SERUM LEVEL OF IRISIN

Abstract

Word myokine is derived from two greek words; mio (muscle) and kinesis (movement) and
refers to cytokines released from myocytes during exercise. The aim of this thesis was to review
the scientific articles cited in Web of Science and Scopus databases which implemented any
form of exercise and measured serum irisin before and after exercise. Initial search yielded 195
articles, of which 38 were eligible for review and were included in the final analysis. Upon
reviewing the articles, it can be concluded that endurance protocols increase serum level of
irisin, while higher intensities can produce higher elevation in serum level of irisin. Maximal
intensity of exercise can temporarily reduce serum level of irisin. There are too few articles that
implemented resistance training or sport as a protocol. Future studies should include more
female participants, as well as more studies that would determine acute effects of resistance

training and playing sports on serum levels of irisin.

KEY WORDS: myokines, endurance, resistance training, intensity of exercise
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1. Uvod

Rije¢ miokin dolazi od dviju grékih rije¢i: mio (misi¢) i kinesis (pokret). Miokini su
citokini koji se stvaraju u miSi¢énim stanicama prilikom misi¢nih kontrakcija te se otpustaju u
krvotok vrseci autokrine, endokrine i parakrine funkcije (Severinsens i Pedersen, 2020). Tako
miokini omoguéuju komunikaciju izmedu miSic¢a i ostalih organskih sustava, ¢ineéi time
poveznicu izmedu tjelesnog vjezbanja i tjelovjezbe s jedne, i zdravlja organskih sustava s druge

strane (Pedersen i Febbraio, 2012).

1.1  Dosad poznati miokini i njihove funkcije

Jedan od prvih miokina u ljudi otkriven je u ranom 21. stoljecu kada je dokazano kako
tjelovjezba utjece na sintezu interleukina-6 (IL-6), za koji je dokazano da se stvara i izluCuje iz
miSi¢a tijekom vjezbanja (MacDonald, Wojtaszewski, Pedersen, Kiens i Richter, 2003;
Febbraio, Hiscock, Sacchetti, Fischer i Pedersen, 2004) te da ima utjecaj na homeostazu
glukoze tijekom tjelovjezbe, uzrokuje translokaciju proteina GLUT-4 na membranu stanice i

ima protuupalne ucinke (Pedersen, 2007).

Otada su otkriveni mnogi miokini s raznim djelovanjima u ljudskom tijelu, od kojih

¢emo neke kratko opisati.

Dekorin je miokin za kojeg je dokazano da se izlucuje tijekom treninga s otporom
(Kanzleiter 1 sur., 2014), i koji ima svojstva antagonisticka miostatinu (Miura i sur., 2005).
Miostatin je miokin koji ima funkciju reguliranja miSiénog rasta (Carnac, Ricaud, Vernus i
Bonnieu 2006). Vezanjem na miostatin, dekorin omogucava povecanje miSi¢ne mase kao
posljedicu treninga s otporom. Ovo je klinicki bitan ucinak, s obzirom na vaznost ukupne
miSi¢ne mase 1 jakosti stiska Sake u aktivnostima svakodnevnog zivota (Taekema, Gussekloo,

Maier, Westendorp i de Craen, 2010; Wang, Yao, Zirek, Reijnierse i Maier, 2020).

SPARC (engl. Secreted protein acidic and rich in cysteine) je miokin za kojeg je
dokazano da se stvara i izlucuje u ljudi prilikom aerobnog vjezbanja umjerenog intenziteta (tj.,
70% maksimalnog primitka kisika) (Aoi 1 sur., 2012). U istom istrazivanju, Aoi 1 suradnici
(2012) su pokazali kako SPARC moze inhibirati genezu tumora poticu¢i apoptozu maligno

promijenjenih stanica.



VEGF (engl. Vascular Endothelial Growth Factor) je miokin i faktor rasta bitan u
angiogenezi (stvaranju novih krvnih Zila i kapilara) u skeletnim miSi¢ima i u srcu (Wagner,
2011). Ovaj proces osigurava vecu povrSinu za izmjenu plinova izmedu kapilara i miSica,
povecavajuéi arterio-vensku razliku, i time, vr$ni primitak kisika. Dokazano je da samo jedan
trening povecava razinu mRNA VEGF-a u netreniranih ljudi (Richardson i sur., 1999). U skladu
s time, pokazalo se kako trenirani muskarci i zene imaju vise kapilara po kvadratnom milimetru
miSi¢a (u lateralnom dijelu kvadricepsa), kao 1 vise kapilara oko svakog misi¢nog vlakna

(Brodal, Ingjer i Hermansen, 1977; Ingjer i Brodal , 1978).

1.2 Funkcije irizina

Bostrom i suradnici (2012) prvi put su pokazali kako aktivacija koaktivatora 1-alfa gama
receptora aktiviranog peroksisomskim proliferatorom uzrokuje stvaranje i otpustanje miokina
irizina u krvotok miseva. Irizin djeluje parakrino na mnoge organske sustave u tijelu, a neke

njegove funkcije ¢e biti detaljnije opisane.

Masti se u ljudskom tijelu skupljaju u dva oblika: kao bijelo i smede masno tkivo (engl.
White adipose tissue (WAT) 1 Brown adipose tissue (BAT), redom), s medusobno
antagonistickim funkcijama (Saely, Geiger 1 Drexel, 2012). Glavna razlika izmedu njih je
sljedeca: WAT sluzi kao skladiste energije (u obliku triglicerida), dok BAT sluZi za proizvodnju
topline te, u skladu s tim, BAT ima puno vise mitohondrija (Saely, Geiger i Drexel, 2012).
Bostrom i sur. (2012) su dokazali kako administracija irizina in vitro i in vivo (u miSeva)
povecéava termogenezu i potro$nju energije, djelomice kroz pretvorbu bijelog u smede masno
tkivo. Na taj bi nacin irizin mogao utjecati na regulaciju tjelesne mase i postotak tjelesne masti,
bitne prediktore nastanka raznih bolesti i stanja. Takoder je zanimljivo kako je irizin u ljudi i
miseva 100% identi¢an, dok je ta sli¢nost za inzulin 85%, a za glukagon 90% (Bostrom i sur.,

2012).

U in vivo istrazivanju Huh i suradnika (2014) dokazano je kako miociti izlozeni irizinu
povecéavaju unos glukoze i masnih kiselina. Takoder, u istom istrazivanju je dokazano kako
irizin uzrokuje povecanu ekspresiju gena koji kodiraju za transporter glukoze GLUT4 (Huh i
sur., 2014). U slicnom istrazivanju Lee i1 suradnici (2015) su pokazali kako miociti Stakora

izlozeni irizinu povecavaju unos glukoze, kroz translokaciju transportera glukoze GLUT4 na



membranu stanica. GLUT4 jedan je od najbitnijih transportera glukoze, te se njegova razina

povecava kao posljedica tjelovjezbe (Richter i Hargreaves, 2013).

Veliki broj istrazivanja i preglednih radova dokumentira pozitivne utjecaje tjelovjezbe,
posebice treninga izdrzljivosti, na izvrSne funkcije, veli¢inu hipokampusa 1 neuroplasti¢nost
(Colcombe i Kramer, 2003; Hillman, Erickson i Kramer, 2008; Donnelly i sur., 2016). Takvi
ucinci tjelovjezbe nastaju djelomice pod utjecajem neurotrofina, posebice BDNF-a (engl.
Brain-Derived Neurotrophic Factor) (Phillips, Baktir, Srivatsan i Salehi, 2014). Wrann i
suradnici (2013) pokazuju kako postoji poveznica izmedu luCenja irizina i BDNF-a u
hipokampusu miseva nakon 30 dana tjelovjezbe, zakljucivsi kako transkripcijski koaktivator

PGC-1 alfa dovodi do ekspresije gena BDNF u hipokampusu.

Irizin ima ulogu u cijeljenju kostiju, te su tako Serbest, Tiftikci, Tosun i Kisa (2017)
pokazali kako je razina irizina u serumu 15 dana i 60 dana nakon operacije prijeloma tibije ili
femura znacajno veca nego prije operacije ili jedan dan nakon operacije. Zhu i suradnici (2021)
su pokazali kako su misevi kojima su izbrisani geni za ekspresiju irizina u osteoblastima imali
znacajno manju mineralnu gustocu kostiju, iako ekspresija irizina nije bila zna¢ajno manja u
ostalim tkivima. Colaianni i suradnici (2017) su pokazali kako ubrizgavanje irizina u miSeve,
kojima su straznje noge bile u suspenziji, sprjeCava gubitak mineralne gustoce kostiju. Ova

istrazivanja ukazuju na moguce terapeutske ucinke irizina na kosti.

1.3 Irizin u kontekstu pretilosti

S obzirom na sve veéu prevalenciju pretilosti u svijetu, koja sada iznosi 13% svjetske
populacije starije od 18 godina (WHO, 2021), potrebno je utvrditi odgovarajuce terapeutske
alate u borbi protiv pretilosti. Paralelno s porastom prekomjerne tjelesne tezine i pretilosti,
porasla je i prevalencija tjelesne neaktivnosti, odnosno sjedilackog nacina Zivota, te bi se viSe
od 5 milijuna smrti godiSnje moglo sprijeciti kada bi ljudi koji nisu dovoljno tjelesno aktivni
postali dovoljno aktivni (Kohl i sur., 2012). Booth, Roberts i Laye (2012) u svom opseZznom
preglednom radu ukazuju kako tjelesna neaktivnost utjeCe na 35 bolesti, poput povisenog
krvnog tlaka, koronarne bolesti srca, SeCerne bolesti tipa 2, osteoporoze, anksioznih i

depresivnih poremecaja i mnogih drugih.



U metaanalizi literature, Jia 1 suradnici (2019) su utvrdili kako ljudi s pretilos¢u imaju
znacajno vecu razinu irizina u serumu U odnosu na kontrolnu skupinu normalne tjelesne mase.

Taj je ucinak bio veéi za pretilu djecu u odnosu na pretile odrasle ljude (Jia i sur., 2019).

U skladu s gore navedenim, metaanaliza Qiua i suradnika (2016) pokazala je kako
postoji slaba, ali znacajna negativna povezanost izmedu razine irizina u serumu i osjetljivosti
na inzulin. Perakakis i suradnici (2017) navode kako ,,hiperirizinemija“ (tj., otpornost na irizin)
moze biti mehanizam otpora, kojim organizam nastoji odrzati homeostazu glukoze u stanjima

Secerne bolesti tipa 2 1 pretilosti.



2. Ciljrada

U dostupnoj literaturi nema radova koji objedinjuju akutne ucinke tjelovjezbe na razinu
irizina u serumu. U skladu s tim, cilj rada je pregled i sistematska analiza znanstvenih radova
citiranih u znanstvenim bazama Web of Science i Scopus koji su istrazivali akutni u¢inak bilo

koje vrste tjelovjezbe na razinu irizina u serumu, u ljudi ili Zivotinja.



3. Metode rada

U svrhu pronalaska znanstvenih istrazivanja koja su proucavala akutan ucinak
tjelovjeZbe na razinu irizina u serumu pretrazene su dvije baze podataka: Web of Science i
Scopus. Pretraga je provedena dana 23.1.2022. godine. Preglednim radom Zzeljelo se utvrditi
utjecaj tjelovjezbe bilo kojeg oblika i trajanja na razinu irizina u serumu, u ljudi ili Zivotinja.
Koristene su kljuéne rijeci; ,,irisin“ 1 ,,acute exercise. Od pocetnog broja radova iskljuceni su
duplikati, odnosno radovi pronadeni u obje baze podataka.

Kriterij uklju¢ivanja u zavrS$nu analizu bio je da se radi o znanstvenom istrazivanju
objavljenom na engleskom jeziku, u kojem je proveden bilo koji akutni oblik tjelovjezbe, te da
je razina irizina u serumu mjerena prije i poslije tjelovjezbe. U analizu su ukljuceni radovi
provedeni u ljudi i zivotinja. U izradi rada koristene su PRISMA 2020 smjernice za sistematske

preglede literature (Page i sur., 2021).



4. Rezultati

Pretrazivanjem baza podataka Web of Science i Scopus koristenjem kljuénih rijeci
,acute exercise” 1 ,,irisin“ pronadeno je sveukupno 195 ¢lanaka, 107 u bazi Web of Science i
88 u bazi Scopus. Najprije su uklonjeni duplikati, odnosno radovi pronadeni u obje baze, kojih
je bilo 72. Nakon analize sazetaka preostala 123 ¢lanka, isklju¢eno je 85 ¢lanaka jer nisu
zadovoljavali kriterije uklju¢ivanja (pregledni, a ne eksperimentalni ¢lanci, ¢lanci Koji
prikazuju rezultate istrazivanja koja nisu provela nekakav oblik akutne tjelovjezbe i istrazivanja
u kojima nije mjerena razina irizina u serumu prije i poslije tjelovjezbe). Ukupno 38 radova
zadovoljilo je kriterije istrazivanja (Qui i sur., 2018; Arikan, 2018; Kabak, Belviranli i Okudan.,
2018; Huh, Mougios, Skraparlis, Kabasakalis i Mantzoros, 2014; Brenmoehl i sur., 2014;
Tsuchiya, Ando, Takamtsu i Goto, 2015; Blizzard LeBlanc i sur., 2017; Tsai i sur., 2021; Samy,
Ismail i Nassra, 2015; Norheim i sur., 2014; Wiecek, Szymura, Maciejczyk, Kantorowicz i
Szygula, 2018; Loffler i sur., 2015; Tsuchiya i sur., 2014; Czarkowska-Paczek, Zendzian-
Piotrowska, Gala, Sobol i Paczek, 2014; Pang i sur., 2018; Archundia-Herrera i sur., 2017
Algul, Ozdenk i Ozcelik, 2017; Quinn, Anderson, Conner i Wolden-Hanson, 2015; Ziigel i sur.,
2016; Comassi i sur., 2015; Huh i sur., 2014; Briken i sur., 2016; Reycraft i sur., 2020; Bilski i
sur., 2020; Ozbay, Ulupinar, Sebin i Altinkaynak, 2020; Daskalopoulou i sur., 2014;
Szumilewicz i sur., 2019; Ozcelik, Algul i Yilmaz, 2018; Jiriméae, Vaiksaar, Purge i Tillmann,
2021; Jirimée, Purge i Tillmann, 2021; Farrash i sur., 2021; He i sur., 2019; He i sur., 2018;
Bizjak i sur., 2021; Pradas, Cadiz, Nestares, Martinez-Diaz i Carrasco, 2021; Marcucci-Barbosa
i sur; 2020; Diindar, 2019; Moienneia i Hosseini, 2016) te su ukljuéeni u zavrsnu analizu.

Dijagram pretrage literature prikazan je na Slici 1.



)
& .
§ gzlggc;:)o dz;gﬂgqem pretragama Clanci iskljugeni prije probira
= s _ —— | naslova i saZetaka:
= Web of Science (n=107) Uklonjeni duplikati (n=72)
ko Scopus (n=88)
Probrani ¢lanci — » | Iskljuceni ¢lanci
(n=123) (n=85)
= Pretrazeni puni tekstovi:
S (n=38)
a
Puni tekstovi analizirani prema
kriterijima uklju€ivanja
(n=38)
\ 4
= IstraZivanja uklju¢ena u pregledni
5 rad
= (n=38)
= Prikaz uklju€enih istrazivanja
(n=38)
N’

Slika 1. Dijagram toka pretrage baza podataka Web of Science i Scopus prema PRISMA 2020

smjernicama (prema; http://www.prisma-statement.org/)

U Tablici 1 prikazani su radovi kojima je cilj bio utvrditi akutni utjecaj tjelovjeZbe na
razinu irizina u serumu u ljudi. U Tablici 2 prikazani su radovi kojima je cilj bio utvrditi akutni
utjecaj tjelovjezbe na razinu irizina u serumu u zivotinjskim modelima. Prikazani su prvi autor,
godina izdavanja te drzava u kojoj je istrazivanje provodeno. Zatim su prikazani cilj 1 dizajn
istrazivanja, uzorak i karakteristike ispitanika, karakteristike tjelovjezbe, mjerene varijable te

rezultati 1 zaklju€ak istraZivanja.



Tablica 1. Pregled i karakteristike istrazivanja kojima je cilj bio utvrditi akutni utjecaj

tielovjezbe na razinu irizina u serumu U ljudi



Autor, godina | Cilj i dizajn Uzorak i Karakteristike | Mjerene Rezultati Zaklju€ak
izdavanja, istrazivanja karakteristike | tjelovjezbe varijable istrazivanja istrazivanja
drzava ispitanika
1.Qiui Cilj 1) 8 treniranih | 1) nakon 10 1) uzorci 1) razina Pokazano je
suradnici, istrazivanja muskaraca minuta venske krvi irizina u kako trenazni
2018., Kina bio je utvrditi (prosje€na zagrijavanja prikupljeni su | serumu se status ne
utjecaj dob 27,4 na 60% prije, 10m znacajno utje€e na
razli¢itin godine, VO2zmax Na minuta nakon | povecalaiu razinu irizina
modaliteta VO2max bicikl- i 180 minuta treniranih i u serumu
tielovjezbe i 67ml/min/kg, | ergometru, nakon akutne | netreniranih nakon
razine fitnesa | ITM 22)i 8 ispitanici su tielovjezbe ljudi 10 tielovjezbe,
na razinu netreniranih odradili radi mjerenja | minuta nakon | no modalitet
irizina u muskaraca akutnu razine irizina | tjelovjezbe, vjezbanja
serumu. (prosje€na tjeloviezbu na | u serumu no nakon 180 | utjece.
dob 24,7 80% VO2max minuta vratila
Randomizira- | godina, u trajanju od 2) uzorci se na pocetnu
no cross-over | VO2max 50 minuta venske krvi razinu. Nije
istrazivanje. 37ml/min/kg, prikupljeni su | ustanovljena
ITM 22). 2) ispitanici prije, odmah razlika u
su u razmaku | nakoni 60 razini irizina u
2)8 od 7 dana minuta nakon | serumu
muskaraca napravili akutne nakon
(prosjecna maksimalni tjelovjezbe. tielovjezbe s
dob 27,4 test obzirom na
godine) i 9 opterecenja razinu fithesa.
zena na biciklu i
(prosjecna pokretnom 2) iako je
dob 26,3 sagu. vrijeme do
godine). otkaza bilo
Nakon 5 znacajno
minuta veée na
zagrijavanja bicikl-
na nagibu od ergometru u
1,5% i brzini odnosu na
5km/h, test je tréanje
krenuo na 5,8 (25min vs.
km/h, te se 18,5min), u
brzina obje skupine
povecavala zabiljezeni su
za 1,44km/h isti HRmax,
svake 3 RPE i laktati u
minute, s krvi po
konstantnim zavrSetku
nagibom. testa. Irizin u
serumu se
Na bicikl- povecéao kod
ergometru, obje grupe po
zagrijavanje zavrSetku
je trajalo 3 tjelovjezbe, i
minute na 90 ostao je
okretaja u povisen 10
minuti na minuta nakon
25W (zene) i tr¢anja, no
40W pao je na
(mus8karci) te pocetnu
se otpor razinu 10
povecéavao minuta nakon
svake 3 bicikl-

ergometra.

10




minute za Nakon 60
25W . minuta, u obje
skupine irizin
se vratio na
pocetnu
razinu. U
skladu s time,
tréanje je
uzrokovalo
veci ukupni
porast irizina
tijekom
vjezbanja i
oporavka od
60 minuta.
2. Arikan, Cilj 7 elitnih Akutna Uzorci venske | Trening taek- | Ovakav oblik
2018., Turska | istrazivanja muskih tielovjezba krvi uzeti su wan-doa nije | tjelovjezbe
bio je utvrditi (prosjecna sastojala se ujutro nataste | imao utjecaja | nije utjecao
utjecaj akutne | dob 19 od treninga prije na razinu na razinu
tielovjezbe godina, taek-wan-doa | tjelovjezbe i irizina u irizina u
(trening taek- | normalni ITM) | u trajanju od odmah nakon | serumu, serumu,
wan-doa) na i 6 elitnih 120 minuta, tjelovjezbe. neovisno o mozda zbog
razinu irizina | zenskih koji je spolu trajanja i
userumu s (prosjecna ukljucivao ispitanika. intenziteta
obzirom na dob 20 zagrijavanije, Zapazen je same
spol. godina, rad na tehnici neznacajni tielovjezbe,
normalan i medusobne pad irizina u kao i
Nerandomizi- | ITM) taek- borbe. serumu u modaliteta
rano wan-doasa Zena. provedbe
kontrolirano turske tjelovjezbe.
istraZivanje. reprezentacije
sudjelovalo je
u istrazivanju.
3. Kabak i Cilj 10 muskih Akutna se Uzorci venske | Pogetna Ovo
sur., 2018., istrazivanja kick-boxera tjelovjezba, krvi uzeti su razina irizina istrazivanje
Turska bio je (prosjecna provedena 2 prije, odmah bila je ve¢a pokazalo je
usporediti dob 20g, sata nakon nakon kod kick- kako ovakav
razinu irizina normalan dorucka, tielovijezbe te | boxerau oblik
u serumu ITM, 13% sastojala od 4 | nakon 3h i odnosu na tielovjezbe
nakon masne mase, | intervala od nakon 6h sjedilacku smanjuje
akutnog treniraju kick- | 30 sekundi odmora. kontrolnu razinu irizina,
visoko- boxing 4 puta | maksimalnog skupinu. a povecava
intenzivnog tiedno u pedaliranja na | Analizirane su razinu
intervalnog prosjeku po 2 | bicikl- razine irizina i | Zabiljezen je miostatina u
treninga u sata) i 10 ergometru (tji. | miostatina znacajni pad serumu,
muskih kick- sjedilackih Wingate test) | prije i poslije irizina u neovisno o
boxera i muskaraca s odmorom tielovjezbe. serumu trenaznom
sjedilacke (prosjecna od 4 minute odmah po statusu.
kontrolne dob 20 izmedu zavrSetku
skupine. godina, intervala. tielovjezbe u
normalan obje skupine
Nerandomizi- | ITM, 15% (koji je bio
rano masne mase). vecéi kod kick-
kontrolirano boxera).
istrazivanje.
Nakon 3h i 6h

po zavrsetku
tielovjezbe
irizin se
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povecéao u
skupini kick-
boxera (na
nizu razinu od
pocetne
razine), dok je
u sjedilackoj
kontrolnoj
skupini ostao
isti kao i na
kraju
tjelovjezbe.

4. Huh i sur.,
2014., Gréka

Cilj
istrazivanja
bio je utvrditi
utjecaj tzv.
-Whole Body
Vibration®
(WBV)
tieloviezbe na
razinu irizina
u serumu
nakon jednog
treninga i
nakon 6
tiedana po 2
treninga
tjedno.

Nerandomizi-
rano
kontrolirano
istrazivanje.

14
netreniranih
zena
(prosjecna
dob 24
godine,
normalan
ITM).

Tjelovjezba
se sastojala
od7
izometrickih
s fleksijom
koljena od
120
stupnjeva,
CucCanj s
fleksijom
koljena od
100
stupnjeva,
jednonozni
Cucanj s
fleksijom
koljena od
120
stupnjeva,
CuCanj s
Sirokim
stavom s
fleksijom u
koljenima od
100
stupnjeva,
pregib i
opruzanje
podlaktice, te
upor straznji
na laktovima.

Frekvencija je
iznosila 16
hz, amplituda
2,5mm, dok je
cijeli trening
trajao 11
minuta.
Varijable su
se
progresivno
povecavale
kroz period
od 6 tjedana.

Uzorci venske
Krvi
prikupljeni su
prije i netom
po zavrSetku
WBV
treninga, te
po zavrSetku
posljednjeg
treninga
nakon 6
tiedana
tjelovjezbe,
kako bi se
utvrdila razina
irizina prije i
poslije jednog
treninga i
perioda od 6
tjiedana.

Po zavrSetku
treninga
razina laktata
u krvi iznosila
je 5Smmol/L,
Sto ukazuje
na umjereni
intenzitet
ovakve
tjelovjezbe.

Akutna
tjelovjezba (1.
trening)
povecala je
razinu irizina
u serumu za
9,5%,
znacajno u
odnosu na
pocetnu
razinu. U
skladu s tim,
po zavrsetku
posljednjeg
treninga,
razina irizina
se povecala
za 18%u
odnosu na
pocetnu
razinu (prije
prvog
treninga).

S druge
strane,
kroni¢no
vjezbanje od
6 tjedana nije
uzrokovalo
rastirizina u
serumu.

Ovakav oblik
tielovjezbe
uzrokuje
akutni rast
irizina u
serumu.
Jedno od
mogucih
objasnjenja je
to da ovakvo
vjezbanje slici
drhtanju
uslijed
izlaganja
hladnoéi, koje
uzrokuje rast
irizina u
serumu.
Buduca
istrazivanja
trebala bi
istraziti utjecaj
ovakvog
oblika
tjelovjeZzbe u
muskaraca.
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5. Tsuchiya i Cilj 10 tjelesno Provedene Uzorci venske | Nije bilo Kada je
sur., 2015., istrazivanja aktivnih su tri vrste krvi uzeti su znacajnih vrijeme
Japan bio je utvrditi muskaraca treninga; prije treninga, | razlika u trajanja
razliku u (prosjecna trening s odmah razini irizina u | tjelovjezbe
razini irizinau | dob 23 otporom, nakon, 30min | serumu izijednaceno,
serumu godine, trening nakon te izmedu grupa | trening s
izmedu normalan izdrzljivosti i 1,2,3,416h prije poCetka | otporom
razlicitih ITM). Svi kombinirani nakon tielovjezbe. izaziva veci
oblika ispitanici su trening s tjelovjezbe. ukupni porast
tjelovjezbe imali iskustvo | otporom i Niti jedan od irizinau
istog trajanja. | tjelesnog trening tri oblika serumu u
vjezbanja te izdrZljivosti. tjelovjezbe periodu
Randomizira- | su tijekom nije nakon
no cross-over | provedbe Trening s uzrokovao tielovjezbe u
istrazivanje. istrazivanja otporom rast irizina u odnosu na
bili tjelesno sastojao se serumu trening
aktivni. od 8 vjezbi za odmah po izdrzljivosti i
misice cijelog zavrsetku kombinirani
tijela, s 3-4 tjelovjezbe. trening, iako
serije po Jedina nema
vjezbi, te 12 znacajna znacajnih
ponavljanja razlika razlika
po seriji. izmedu grupa | izmedu grupa
Odmor bila je 1h u periodu
izmedu serija nakon odmah nakon
i vjezbi trajao tielovjezbe, tjelovjezbe.
je 2 minute. kad je grupa
koja je radila
Trening samo trening
izdrzljivosti se S otporom
sastojao od imala
60 minuta znacajno
pedaliranja na vecu razinu
bicikl- irizina u
ergometru na serumu u
65% VO2zmax odnosu na
(60 okretaja u pocetnu
minuti). razinu.
Kombinirani Povrsina
trening ispod krivulje
sastojao se u periodu od
od 4 vjezbe 6h nakon
treninga s tjelovjezbe
otporom bila je
(viSezglobne znacajno
vjezbe) i 30 veca u grupi
minuta istog koja je radila
treninga trening s
izdrZljivosti otporom u
kao gore odnosu na
navedeno. kombiniranu
Ispitanici su grupu, ali ne
imali 20 u odnosu na
minuta grupu koja je
odmora radila samo
nakon trening
treninga s izdrzljivosti.
otporom.
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6. Blizzard Cilj 11 mladih Tjelovjezba Uzorci venske | Aerobni Akutna
LeBlanc i istrazivanja ljudi, BM i 5F | se sastojala krvi uzeti su trening tielovjezba
sur., 2017., bio je utvrditi (prosjecna od dva dijela, | netom prije, znacajno je povecava
Kanada akutni utjecaj | dob 15,7 aerobnog i odmah povecao irizin | irizin u
tielovjezbe godina, u 95. | treninga s nakon, te 15, | userumu za Serumu u ovoj
nakon a) percentilu po | otporom. 30 i 45min 60% u populaciji, te
aerobnog ITM-u, nakon odnosu na je dio
vjezbanja ib) | postotak Aerobni tjelovjezbe. pocetnu metaboli¢kih
treninga s masne mase | trening razinu. promjena
otporom. 39%). odraden je na povezan s
bicikl- Trening s povecanjem
Nerandomizi- ergometru, pri otporom nije irizinau
rano cross- intenzitetu od uzrokovao serumu.
over 60% sréane znacajno
istrazivanje. rezerve, u povecéanje
trajanju od 45 irizina u
minuta. serumu, iako
je povecanje
Trening s bilo 25% u
otporom odnosu na
zapoceo je pocetnu
zagrijavanjem razinu.
od 5 minuta
na bicikl-
ergometru.
Potom
ispitanici su
odradili 5
vjezbi za
misice cijelog
tijela, po 4
serije po
vjezbi s 12-15
ponavljanja
po seriji, s 60
sekundi
odmora
izmedu serija
i vieZbi.
7. Tsaiisur., Cilj 21 (10M i Eksperimen- Uzorak VIIT protokol S obzirom na
2021., Tajvan | istrazivanja 11F) ljudi talni protokol | venske krvi znacajno je toda VIIT
bio je utvrditi (prosje€ne se sastojao uzet je netom | povecao uzrokuje veci
utjecaj visoko- | dobi 60 od 3 inter- prije i odmah | razinu irizina | udarni
intenzivnog godina, vencije; VIIT, nakon svih u serumu u volumen i
intervalnog normalnog MICE i triju odnosu na minutni
treninga krvnog tlaka i | kontrolna intervencija. pocetnu volumen srca,
(VIIT) i ITM-a). skupina Svi ispitanici razinu. intenzitet VIIT
kontinuiranog (REST). izvrsSili su sve treninga
vjezbanja tri MICE relativno je
umjerenim VIIT trening je | intervencije. protokol nije veéi od MICE
intenzitetom odraden na znacajno treninga, Sto
(MICE) na bicikl- povecao moze
razinu irizina ergometru u razinu irizina | objasniti
u serumu. trajanju od 30 u serumu u rezultate ovog
minuta. odnosu na istrazivanja.
Randomizira- Zagrijavanje pocetnu
no cross-over je trajalo 4 razinu, iako je
istrazivanje. minute, nakon p bio blizu
Cega su
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ispitanici
odradili 8
intervala u
trajanju od 1
minute
(intenzitet
rada bio je
70-75%
sr¢ane
rezerve) s 2
minute
aktivne
pauze.

MICE se
sastojao od 4
minute

znacajnosti
(p=,076).

U REST
skupini nije
zabiljezen
rast ili pad
irizina u
serumu u
odnosu na
pocetnu
razinu.

zagrijavanja,
te nakon toga
24 minute
vjezbanja
umjerenim
intenzitetom
(50-55%
sréane
rezerve)
U REST
intervenciji,
ispitanici su
mirno sjedili
35 minuta.
8. Norheim i Cilj U istrazivanju | Tjelovjezbeni | Uzorci venske | Razina irizina | Usprkos
sur., 2014., istrazivanja je sudjelovalo | protokol se krvi uzeti su u serumu bila | visokom
NorveSka bio je utvrditi 26 muskih sastojao od netom prije, je znacajno intenzitetu i
utjecaj ispitanika, koji | bicikliranja na | odmah po veéa u trajanju
tjelovijezbe na | su bili bicikl- zavrSetku i 2 predijabet- tielovjezbe,
razinu irizina podijeljeni s ergometru u sata nakon i€noj skupini u | ovaj protokol
u serumu u obzirom na trajanju od 45 | zavrSetka odnosu na nije
ljudi normalne | ITMina minuta pri tjelovjezbe. kontrolnu uzrokovao
tielesne mase | toleranciju na | intenzitetu od skupinu, i znacajan rast
i povecane glukozu 70% Postupak je prije i poslije irizina u
tielesne mase | (nataste ili maksimalnog | napravljen tjelovjezbe- serumu u
s predijabete- | nakon testa primitka prije i poslije nog prorama. | predijabeti-
som. tolerancije na | kisika. 12 tjedana ¢noj skupini.
glukozu) u kombiniranog | Tjelovjezba je
Nerandomizi- | grupu Potom je treninga uzrokovala Moguce
rano predijabeti¢a- | proveden izdrZljivosti i statisticki objadnjenje
kontrolirano ra (N=13) i tjelovjezbeni treninga s znaCajanrast | zatoleZiu
istraZivanje. kontrolnu program u otporom. irizina u ¢injenici da je
zdravu grupu | trajanju od 12 serumu u predijabeti¢na
(N=13). tjedana, koji kontrolnoj skupina imala
se sastojao skupini u vecéu pocetnu
od 4 treninga odnosu na razinu irizina
tjiedno. Dva razinu prije u serumu u
treninga bila tielovjezbe, i odnosu na
su odradena prije i poslije kontrolnu
na bicikl- tjelovjezbe- skupinu.
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ergometru (u
trajanju od 60
minuta), a
druga dva su
bila treninzi s
otporom za
cijelo tijelo (u
trajanju od 60
minuta).

Po zavrsetku
programa
opet je
odraden
protokol na
biciklu opisan
gore.

nog
programa.

U predijabeti-
¢noj skupini,
tielovjezba je
takoder
uzrokovala
rast irizina u
serumu, ali ta
promjena nije
bila statisticki
znacajna, i
prije i poslije
tielovjezbe-
nog
programa.

9. Wiecek i
sur., 2018.,
Poljska

Cilj
istrazivanja
bio je utvrditi
utjecaj jednog
supramaksi-
malnog
sprinta na
bicikl-
ergometru na
razinu irizina
u serumu.

Nerandomizi-
rano
kontrolirano
istraZivanje.

10 muskaraca
(prosjecna
dob 21
godina,
normalni
indeks
tjelesne
mase) i 10
zena
(prosjecna
dob 22
godine,
normalni
indeks
tielesne
mase).

Obje skupine
Cinile su
prilicno
aktivne
osobe, iako
nisu
sudjelovale
niti u jednom
sportu. Svi su
ispitanici bili
nepusaci.

Tjelovjezba
se sastojala
od 4 minute
zagrijavanja,
nakon ¢ega
Su ispitanici
imali odmor
od 4 minute.

Po isteku
odmora,
ispitanici su
odradili
supramaksi-
malni sprint u
trajanju od 20
sekundi, uz
podrsku
provoditelja.
Otpor je bio
konstantan
tijekom 20
sekundi, i
iznosio je
5,8kg za
muskarce i
3,88kg za
Zene. Cilj je
bio odrzati
maksimalni
mogudi broj
okretaja u
minuti u 20
sekundi
sprinta.

Uzorci venske
krvi uzeti su
netom prije
tjelovjezbe, tri
minute nakon,
te 15, 301 60
minuta nakon
te nakon 24h
radi
utvrdivanja
razine irizina
u serumu.

U mus8karaca,
razina irizina
u serumu nije
se promijenila
znacajno
uslijed
tielovjezbe,
niti u jednoj
od 5 tocki
nakon
tjelovjezbe.

U Zena,
tielovjeZba
nije povecala
irizin odmah
po zavrsetku
tjelovjezbe.
No, nakon 15,
30i60
minuta, razina
irizina je bila
znacajno
veca nego
pocetna
razina. U 24
sata nakon
tjelovjezbe,
razina irizina
se vratila na
pocetnu
razinu.

Ovakav oblik
tielovjezbe
povecao je
irizin samo u
Zena. Moguci
razlozi za to
ukljucuiju
prekratko
vrijeme
trajanja
tielovjezbe i
mogudi
ucinak spola
na promjene
razine irizina
u serumu
uslijed
tjelovjezbe.
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10. Loffler i Cilj Prvu skupinu | Prva skupina | Uzorci venske | U prvoj Akutna
sur., 2015., istrazivanja ¢inila su djeca | djece odradila | krvi uzeti su skupini tielovjezba
Njemacka bio je utvrditi (14 godina u je spiroergo- netom prije i zabiljezen je povecava
utjecaj prosjeku), metriju na odmah po znacajan rast | razinu irizina
razli¢itin podijeliena u bicikl- zavrSetku irizina u userumuiu
oblika dvije skupine: | ergometru u tielovjezbe. serumu po MiuF, dok
tieloviezbe na | 11M i 8F vitki | trajanju od 15 zavrSetku kroni¢no
razinu irizina i2M i 8F minuta. tjelovjezbe. vjezbanje ne
u serumu u 1) | pretili. povecava
djece i 2) Druga U drugoj razinu irizina
adolescenata. skupina skupini u serumu.
Drugu odradila je 30 zabiljezen je
Nerandomizi- | skupinu ¢inilo | minuta statisticki
rano je 14 vitkih tielovjezbe znacajan rast
kontrolirano (7TMi 7F) koja se irizina u
istrazivanje. normalnog sastojala od serumu po
indeksa 10 minuta zavrSetku
tielesne mase | tréanja, 10 tielovjezbe.
(prosjecne minuta
dobi 24 gimnastike i
godine) i 14 10 minuta
pretilih (7TM i sprintanja.
7F) indeksa
tjelesne mase
38 (prosjetne
dobi 25
godina).
11. Tsuchiyai | Cilj 6 muSkaraca | Dva Uzorci venske | Nije bilo U
sur., 2014., istrazivanja (prosjecna tielovjezbena | krvi uzeti su statisticki iziednaCenim
Japan bio je utvrditi dob 22,5 protokola netom prije, znacajne uvjetima
razinu irizina godina, provedena su | odmah razlike u kalorijske
u serumu normalni ITM) | na pokretnom | nakon, i3, 6,i | potrosnji potrosnje,
nakon dva koji nisu sagu. 19h nakon kalorija oba protokola
protokola sudjelovali u tielovjezbe. izmedu dva uzrokuju pad
tielovjezbe tjelovijezbenim | U prvom tielovjezbena | irizina u
razlicitih aktivnostima | protokolu protokola. serumu.
intenziteta 6 mjeseci ispitanici su Rezultati
sliCne prije tréali Pocetna istrazivanja
kalorijske istrazivanja. intenzitetom razina irizina mogu se
potrosnje. od 40% bila je pripisati
VO2max 40 znacajno malom broju
Randomizira- minuta (Low vec¢a u LIE ispitanika
no cross-over intensity nego u HIE. (N=6).
istrazivanje. exercise;
LIE). U obje
skupine
U drugom zabiljezen je
protokolu pad irizina u
ispitanici su serumu po
tréali zavrSetku
intenzitetom tjelovjezbe,
80% VO2max koji je bio
20 minuta znaCajan u
(High intensty LIE skupini,
exercise; dok u HIE
HIE). nije.
Oba protokola U LIE skupini
provedena su 3h nakon
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u isto vrijeme
dana, na dva
razli¢ita dana.

tielovjezbe,
irizin je bio
znacajno veci
nego odmah
po zavrsetku
tielovjezbe i
bio je
znacajno vecdi
nego u HIE
skupini.
Takoder, 6h
nakon
tielovjezbe,
irizin je i dalje
bio znacajno
veéi u LIE
skupini nego
u HIE skupini.

19h nakon
tjelovjezbe
nije bilo
znacajnih
razlika
izmedu grupa
u razini irizina
u serumu.

12.
Archundia-
Herrera i sur.,
2017.,
Meksiko

Cilj
istrazivanja
bio je utvrditi
utjecaj
aerobnog
vjezbanja
umjerenog
intenziteta i
visoko-
intenzivnog
intervalnog
treninga
(VIIT) na
razinu irizina
u serumu
adolescentnih
djevojaka.

Randomizira-
no
kontrolirano
istraZivanje.

30 djevojaka
randomizirano
je u dvije
skupine;
aerobno
vjezbanje
(AE) ili visoko
intenzivni
intervalni
trening (VIIT).

AE skupina je
u prosjeku
imala 15,5
godina s ITM-
om od 32,
normalnim
krvnim tlakom
i VO2max od
27ml/min/kg

VIIT skupina
u prosjeku je
imala 16
godina, s
ITM-om od
31, normalnim
krvnim tlakom
i VO2max od
28ml/min/kg

AE protokol
se sastojao
od 5 minuta
zagrijavanja
na bicikl-
ergometru,
nakon Cega
su ispitanice
pedalirale na
65%
maksimalne
sréane
frekvencije 40
minuta.

VIIT protokol
se sastojao
od 5 minuta
zagrijavanja
na bicikl-
ergometru,
nakon Cega
Su ispitanice
radile
intervale rada
u trajanju od
1 minute, na
intenzitetu od
85% do 95%
maksimalne
sréane
frekvencije, s

Uzorci venske
krvi uzeti su
nataste
netom prije
tielovjezbe te
30 minuta po
zavrSetku
tielovjezbe.

Uzeti su
uzorci miSica
m. vastus
lateralis-a.
Prvi uzorak
uzet je dva
dana prije
tielovjezbe, a
drugi je uzet
30 minuta po
zavrSetku
tielovjezbe.

Po zavrSetku
tielovjezbe,
nije bilo
znacajnih
razlika unutar
i izmedu
grupa u razini
irizina u
serumu.

VIIT trening
uzrokovao je
znacajni rast
irizina u m.
vastus
lateralis, dok
je AE trening
uzrokovao
neznacajni
rast irizina u
misicu m.
vastus
lateralis.

Zaklju€no, visi
intenziteti
rada su
mozda
potrebni kako
bi doslo do
rastairizina u
nijedan od
protokola nije
uzrokovao
rast irizina u
serumu.
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1 minutom

odmora na
niskom
intenzitetu.
13. Algul i Cilj 60 mladih Tjelovjezba Uzorci venske | Pocetne Znacajno
sur., 2017., istrazivanja muskaraca se sastojala krvi uzeti su razine irizina | veca pocetna
Turska bio je utvrditi podijelienih u | od tréanjana | netom prije i bile su razina irizina
utjecaje dvije skupine; | otvorenom na | odmah po znacajno u serumu u
akutne intenzitetu od | zavrSetku vece u treniranih
tjelovjezbe na | 30 treniranih 64-76% tjelovjezbe. treniranoj u ispitanika
razinu irizina muskaraca maksimalne odnosu na upucuje da
u serumu s (prosjecne sr¢ane netreniranu tielesno
obzirom na dobi 19 frekvencije. skupinu, i vjezbanje
vrijeme u godina, ujutro i moze
danu i normalan Ispitanici su navecer. povecati
trenazni ITM), koji su tjelovjezbeni bazi¢nu
status imali barem 5 | protokol Tjelovjezba je | razinu irizina
subjekata. godina proveli dva uzrokovala u serumu.
iskustva puta; jednom znacajan rast
Cross-over rekreativnog ujutro, izmedu irizinau Tjelovjezbeni
istrazivanje. nogometa te 8110 sati, i serumu u protokol u
suseiu navecer, obje grupe, i ovom
trenutku izmedu 20 i ujutro i istrazivanju
provedbe 22 sata. navecer. bio je visokog
istrazivanja intenziteta, i
bavili proveden je
nogometom, kroz tréanje,
minimalno 3 te je time
puta tjedno. povecao
razinu irizina
30 u serumu u
netreniranih obje grupe,
muskaraca neovisno o
(prosjecne vremenu
dobi 19 provedbe
godina, tjelovjezbe.
normalan
ITM) koji su
imali manje
od 1h
tjelovjezbe
tiedno u
zadnjih
godinu dana.
14. Zugel i Cilj 16 vitkih ljudi | Vitki ispitanici | Uzorci venske | Nije bilo Vece pocetne
sur., 2016., istrazivanja (9F, su bili krvi uzeti su razlike u razine irizina
Njemacka bio je utvrditi prosjecne podvrgnuti netom prije i pocetnim u serumu u
utjecaj spola, | dobi 26,3 maksimalnom | odmah po razinama pretilih
postotka godine, inkremental- zavrSetku irizina izmedu | ispitanika
tielesne masti | normalni ITM i | nom testu tjelovjezbe, muskaraca i mozda imaju
na razinu 7M prosje¢ne | opterecenja te, dodatno u | Zena unutar veze s
irizina u dobi 25,8 na bicikl- vitkih osoba, skupina. drugacijim
serumu. godina, ergometru. 10 i 60 minuta metabolic¢kim
normalni ITM) nakon Pocetna miljeom u
Nerandomizi- | i 12 morbidno | Pretili zavrSetka razina irizina pretilih ljudi.
rano pretilih ljudi ispitanici tjelovjezbe. u serumu bila
kontrolirano (7F, 52,8 napravili su jevecau Znacajno
istrazivanje. godina i 5M, modificirani pretilih povecanje
prosjecne test ispitanica u irizina u
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dobi, 54,2 optereéenja odnosu na serumu u
godine). na pokretnom vitke vitkih Zena u
sagu, koji je ispitanike. odnosu na
uzrokovao muskarce
maksimalni Tjelovjezba je | mozda ima
umor nakon znacajno veze s
10 minuta. povecala estrogenom ili
razinu irizina estradiolom.
u serumu u
vitkih Zena,
dok u vitkih
muskaraca ta
razlika nije
bila znac¢ajna.
U pretilih
ispitanika
tielovjezba
nije
uzrokovala
rast irizina u
serumu, niu
Zenanitiu
muskaraca.
15. Comassii | Cilj Ispitanici su IR se sastoji Uzorci venske | Pogetna Ovakve utrke
sur., 2015., istrazivanja bili muskarci od 3,8km krvi uzeti su razina irizina izazivaju
Italija bio je utvrditi koji su plivanja, dan prije bila je visa u snazne
utjecaj vrlo sudjelovali u 180km same utrke, IR grupiu upalne
zahtjevnih Ironman (IR) bicikliranja i te unutar odnosu na procese u
utrka na utrci (n=14) i 42,197m 15min nakon | HIR grupu. tijelu, te je
upalne Half ronman | (maraton) zavrSetka vrlo teSko na
citokine u (HIR) utrci tr¢anja. HIR utrke. HIR je temelju
tijelu, (n=13). se sastoji od uzrokovao ovakvih utrka
ukljuCujudi i polovice znaCajan rast | donositi
irizin. navedenog, u irizina u zakljucke koje
istom serumu u se tiCu opce
Nerandomizi- redoslijedu. odnosu na populacije.
rano pocetnu
kontrolirano Prosje¢no razinu.
istraZivanje. vrijeme za
zavrsetak IR IR je
bio je uzrokovao
12:48+/- blagi rast
1:14h, a za irizina u
HIR 6:14+/- serumu, no to
0:37h. povecanje
nije bilo
statisticki
znacajno.
16. Huh i sur., | Cilj Istrazivanje 1; | Istrazivanje 1; | Istrazivanje 1; | Istrazivanje 1; | Intenzivni
2014., Gréka | istrazivanja oblici
bio je utvrditi U prvom U prvom Uzorci venske | Tjelovjezbeni | tjelovjezbe
utjecaj istrazivanju istrazivanju krvi uzeti su protokol provedeni u
tieloviezbe na | 78 muskaraca | tjeloviezba se | netom prije, uzrokovao je | ovom
razinu irizina | podijeljeno je | sastojala do te odmah po | zna€ajan rast | istrazivanju
u serumu s u dvije 45min tréanja | zavrSetku irizina u su bili dovoljni
obzirom na skupine s na intenzitetu | tjelovjezbe. serumu u da uzrokuju
dob i razinu obzirom na od 70-75% cijelom znacajan rast
dob i razinu VO2max, Nakon | IstraZivanje 2; | uzorku, no irizina u
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fitnesa
ispitanika.

Nerandomizi-
rano
kontrolirano
istrazivanje.

fithesa. Mladu
skupinu €inilo
je 38
ispitanika
(prosjecna
dob 27
godina,
normalni
ITM), dok je
40 ljudi ¢inilo
stariju
skupinu
(prosjecna
dob 68
godina, ITM
26).

Ista ta
skupina od 78
muskaraca
bila je
podijeljena po
razini fitnesa,
gdje jeu
mladoj skupini
odsjeCna
tocka bila
45ml/min/kg,
a u starijoj
35ml/min/kg.

Tjelesno
aktivna
skupina
sastojala se
od 38
ispitanika
prosje¢ne
dobi 48
godina,
normalni ITM i
VOZmax
45ml/min/kg

Tjelesno
neaktivha
skupina
sastojala se
od 40
ispitanika
prosje¢ne
dobi 47
godina, blago
poviSenog
ITM-a i
VOZmax
27ml/min/kg

IstraZivanje 2;

Cegaje
odmah
slijedilo
tréanje na
90% VO2max
do otkaza.

Istrazivanje 2;

U drugom
istrazivanju
ispitanici su
odradili dva
tjelovjezbena
protokola, na
razliCite dane
s tjedan dana
izmedu njih.

Prvi se
sastojao od
2000m
kontinuiranog
plivanja, a
drugi od 6
maksimalnih
sprinteva od
50m svakih 5
minuta.

Uzorci venske
krvi uzeti su
netom prije,
odmah po
zavrSetku te 1
i 24h nakon
tjelovjezbenih
protokola.

nije pronaden
znacajan
ucinak dobi ili

razine fitnesa.

Istrazivanje 2;

Kontinuirano
plivanje nije
uzrokovalo
znacajan rast
irizina u
serumu.

Plivanje u
sprinterskim
intervalima
uzrokovalo je
znacajan rast
irizina u
serumu, te je
to povecanje
bilo ve¢e u
muskih nego
zenskih
ispitanika.

serumu,
neovisno o
dobi ili razini
fitnesa
ispitanika.
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U drugom

istraZivanju
sudjelovali su
mladi plivadi
(15F i 15M,
prosje¢ne
dobi 15
godina,
normalni ITM)
17. Briken i Cil; Ispitanici su Tjelovjezbeni | Uzorci venske | Tjelovjezba je | U ovoj skupini
sur., 2016., istrazivanja bili pacijentis | protokol krvi uzeti su uzrokovala nije pokazan
Njemacka bio je utvrditi progresivhom | proveden je netom prije, neznacajan akutni rast
utjecaj akutne | MS. Ukupno na bicikl- odmah po rast irizina u irizina u
tieloviezbe na | je bilo 42 ergometru, u | zavrSetku i 30 | serumu u serumu
razinu irizina ispitanika obliku min nakon odnosu na nakon
u serumu (prosjecna maksimalnog | tjelovjezbe. pocetnu tielovjezbene
pacijenata s dob 50 god) testa razinu. intervencije,
multiplom od kojih je bilo | opterec¢enja. bilo radi
sklerozom 17 muSkaraca | Pocetni otpor niskog
(MS). i 25 zena. postavljen je intenziteta ili
na 25W te se radi
Randomizira- povecavao za karakteristika
no 12,5W/min. ispitanika.
kontrolirano
istrazivanje. uUl4
ispitanika je
radi lakSe
provedbe
inicijalni otpor
bio 8W, te je
povecanje
bilo 8W/min.
18. Reycrafti | Utvrditi utjecaj | 8 mladih Protokol se Uzorci venske | Nije bilo Usprkos
sur., 2019., tieloviezbe na | muskaraca sastojao od 4 | krvi uzeti su razlike u visokim
Kanada razinu irizina | sudjelovalo je | intervencije, netom prije, pocetnim intenzitetima,
u serumu kao | uovom koje su se te 5 minuta razinama niti jedan
mogucéeg istrazivanju provodile na 4 | nakon irizina izmedu | tjeovjezbeni
modulatora (prosjecne razliCita dana | zavrSetka skupina. protokol nije
ekspresije dobi 23 god, s minimalno 7 | tjelovjezbenih uzrokovao
BDNF-a. normalni ITM i | dana izmedu | protokola. Nije bilo rast irizina u
VO2zmax intervencija. znacajnih serumu u
Cross-over 51ml/min/kg). razlika irizina | odnosu na
istraZivanje. Prva u serumu po pocetnu
intervencija je zavrSetku sve | razinu.
bila kontrolna, 4 intervencije | Mogucée je da
u kojoj su u odnosu na je ovo
ispitanici pocetne istrazivanje
mirno sjedili. razine. imalo premali
broj ispitanika
Druga da bi se
intervencija utvrdila
bila je tr€anje razlika u
umjerenog irizinu na
intenziteta na zavrSetku

65%
maksimalnog
primitka kisika

tjelovjezbe.
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u trajanju od
30 minuta.

Trecéa
intervencija
bila je tr¢anje
Zustrog
intenziteta na
85%
maksimalnog
primitka kisika
u trajanju od
30 minuta.

Cetvrta
intervencija
bila je
sprinterski
intervalni
trening, koji
se sastojao
od 4 intervala
po 30 sekundi
maksimalnog
tr€anja, s 4
minute
pasivne
pauze izmedu
serija.

19. Bilski i
sur., 2020.,
Poljska

Cilj
istraZivanja
bio je utvrditi
utjecaj jednog
maksimalnog
sprinta na
bicikl-
ergometru na
razinu irizina
u serumu.

Cross-over
istraZivanje.

U istraZivanju
je sudjelovalo
26 muskih
vatrogasaca
(prosjecne
dobi 28,7
godina, blago
poviSenog
ITM-a,
nepusadi).

Ispitanici su
odradili dva
ista trenazna
protokola
(Wingate test)
na bicikl-
ergometru u
trajanju od 30
sekundi na
dva razli¢ita
dana.

Uzorci venske
krvi uzeti 30
minuta prije
tielovjezbe i
odmah po
zavrSetku
tjelovjezbe.

Prije
tielovjezbe
nije bilo
znacajnih
razlika u
razinama
irizina na dva
razli¢ita dana.

TjelovjeZba je
znacajno
povecala
razinu irizina
u serumu u
oba dana,
bez znacajnih
razlika
izmedu
skupina.

Ovakav oblik
tielovjezbe,
koji ukljucuje
maksimalni
intenzitet
napora,
uzrokuje
znacajan rast
irizina u
serumu.
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20. Ozbay i Cilj 32 muskarca | Tjelovjezba Uzorci venske | Nije bilo Tjelovjezba
sur., 2020., istrazivanja sudjelovala su | se sastojala krvi uzeti su statisticki ovog
Turska bio je utvrditi u ovom od tréanjana | netom prije te | znacajnih intenziteta,
utjecaj istrazivanju, a | intenzitetu od | odmah po razlika neovisno o
aerobne bili su 65%-70% zavrSetku izmedu grupa | ambijentalnoj
tieloviezbe u podijeljeni u maksimalne tielovjezbe. u razini irizina | temperaturi,
toplom i dvije grupe od | frekvencije u serumu povecava
hladnom 16 ispitanika. | srca. prije razinu irizina
ambijentu na | Jedna grupa tjelovjezbe. u serumu.
razinu irizina provela je Prva grupa
u serumu. tjeloviezbu na | vjezbala je na Tjelovjezba je
otvorenom, a | otvorenom znacajno
Nerandomizi- | drugau tijekom zime, povecala
rano zatvorenom. na irizinu
kontrolirano temperaturi serumu u
istrazivanje. Prva grupa od -5 do 5°C, obje skupine,
imala je u dok je druga bez znacajnih
prosjeku 22,6 | grupa razlika
godina, vjezbala u izmedu
normalan ITM | zatvorenom skupina.
i postotak na
tielesne masti | temperaturi
od 9%. od 21 do
25°C.
Druga grupa
imala je u
prosjeku
21,25 godina,
normalan ITM
i postotak
tielesne masti
od 9%.
21. Cilj IstraZivanje U pilot U pilot U pilot Tjelovjezba
Daskalopoulo | istraZivanja se sastojalo istrazivanju, istrazivanju, istrazivanju, maksimalnih
uisur., bio je utvrditi od pilot ispitanici su uzorci venske | tielovjezba je | intenziteta
2014., SAD utjecaj istrazivanja i odradili krvi uzeti su znacajno uzrokuje
tielovjezbe glavnog maksimalni netom prije, povecala najveci rast
razli€itin istrazivanja. test te 3,10i 30 razinu irizina irizina u
intenziteta na opterecenja minuta nakon | u serumu 3 serumu.
razinu irizina U pilot na pokretnom | i1,2,3,6,12i | minute nakon
u serumu. istrazivanju sagu. 24 sata nakon | tjelovjezbe. Isto tako,
sudjelovala su tielovjezbe. 10 minuta tielovjezba u
Cross-over 4 ispitanika U glavhom nakon trajanju od 10
istraZivanje. (2M/2F) istrazivanju, U glavnom tjelovjezbe, minuta pri
prosje¢ne ispitanici su istrazivanju, razina irizina | jako niskom
dobi 22,5 proveli tri uzorci venske | se smanjila i intenzitetu
godina i razliCita krvi uzeti su ostala (bicikliranje
normalnog tieloviezbena | netom prije i konstantna na 75 W)
ITM-a. protokola u tri | tri minute sljedecih 24 uzrokuje
razliCita dana. | nakon sata. znacajni rast
U glavnom zavrSetka irizina u
istrazivanju Prvi protokol tielovjezbe. U glavhom serumu.
sudjelovalo je | sastojao se istrazivanju,
35 ispitanika od istog svatri
(20M i 15F). maksimalnog tjelovjezbena

Muskarci su u
prosjeku imali
24,2 godine,

normalni ITM

testa
opterecenja
na pokretnom
sagu, kaoiu

protokola su
znacajno
povecala
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te su bili
tjelesno
aktivni. Zene
Su u prosjeku

pilot
istrazivanju.

Drugi protokol

razinu irizina
u serumu.

Najvedi rast

imale 21,4 sastojao se irizina u
godine, od 10 minuta serumu
normalan ITM | tréanja na zabiljezen je
te su takoder | pokretnom nakon
bile tjelesno sagu pri maksimalnog
aktivne. intenzitetu od testa
70% opterecenja,
maksimalnog a bio je
primitka znacajno veci
kisika. u odnosu na
druga dva
Treci protokol protokola.
sastojao se
od 10 minuta
voznje bicikla
na bicikl-
ergometru pri
intenzitetu od
75 W.
22. Cil;j U istrazivanju | Za Uzorci venske | Prije Intenzitet
Szumilewicz i | istrazivanja je sudjelovalo | odredivanje krvi uzeti su tjelovjezbe tielovjezbe u
sur., 2019., bio je utvrditi 20 Zena koje intenziteta netom prije i nije bilo ovom
Poljska utjecaj su bile u tjelovjezbe- 30 minuta po | statisticki istrazivanju
tielovjezbe na | svojoj prvoj nog zavrsetku znacajnih bio je
razinu irizina trudnodi. protokola, tjelovjezbe. razlika dovoljan da
u serumu u proveden je izmedu grupa | izazove rast
treniranih i 8 od 20 Zena | maksimalni u razini irizina | irizina u
netreniranih (prosjecne test u serumu. serumu.
trudnih zena. | dobi 31 opterecenja
godina, na bicikl- Tjelovjezba je | Mogucée je da
Nerandomizi- | normalni ITM, | ergometru. statisticki razina
rano u 32-om Na temelju znacajno treniranosti
kontrolirano tiednu tog testa, povecala utje€e na rast
istraZivanje. trudnoce) je utvrden je irizin u irizina u
prije intenzitet serumu u serumu kao
istraZivanja tjelovjezbe u treniranoj posljedicu
provelo rasponu grupi. tjelovjezbe.
tjelovjezbeni frekvencije
program za srca od 132 U netreniranoj
trudnice u do 151 grupi, u7
trajanju od 6 otkucaja u ispitanica
tjiedana. minuti zabiljezen je
(trenirana rast irizina u
12 od 20 zena | grupa) i 123 serumu, dok
(prosje€ne do 146 jeub
dobi 30 otkucaja u zabiljezen
godina, minuti pad irizina u
normalni ITM, | (netrenirana serumu i te su
u 25-om grupa). razlike bile
tiednu statisticki
trudnoce) su Tjelovjezbeni znacajne.
se prijavile za | protokol
isti sastojao se
tjelovjezbeni od
program, te je | zagrijavanja,
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istraZivanje aerobike
provedeno umjerenog
prije pocCetka | intenziteta (25
programa. minuta),
treninga s
otporom
vlastitim
tijelom (25
minuta) i
vjezbe za
misi¢e dna
zdjelice,
istezanja,
vjezbi disanja
i opustanja
(10 minuta).
23. Ozcelik i Cilj 16 muskaraca | Tjelovjezbeni | Uzorci venske | PoCetne Nogometne
sur., 2018., istrazivanja (prosjecne protokol krvi uzeti su razine irizina utakmice
Turska bio je utvrditi dobi 18 sastojao se netom prije i bile su odigrane na
utjecaj godina, od 3 utakmice | odmah po statisticki smanjenom
nogometne normalnog nogometa na | zavrSetku znacajno terenu
utakmice ITM-a) terenu svake vecée popodne | povecavaju
odigrane u sudjelovalo je | dimenzija utakmice. i navecer u intenzitet
razlicito u istrazivanju. | 30x50 odnosu na utakmice, te
vrijeme u toku | Svi ispitanici metara. razinu irizina | je taj
dana na trenirali su Utakmice su ujutro. intenzitet u
razinu irizina nogomet 3 do | odigrane 8 trajanju od 60
u serumu. 5 puta tjedno | protiv 8 Sve tri minuta
posljednjih igraca, 7 u utakmice dovoljan da
Nerandomizi- | pet godina. poljuil odigrane u uzrokuje
rano vratar. razli€ito doba | znalajan rast
kontrolirano dana irizina u
istrazivanje. Utakmice su uzrokovale su | serumu, bez
trajale 60 statisticki obzira na
minuta, te su znaCajan rast | doba dana
odigrane s irizina u provedbe
razmakom od serumu, bez tjelovjezbe.
3 dana. Prva znacajnih
utakmica razlika
odigrana je izmedu
ujutro izmedu grupa.
8110 sati,
druga
popodne
izmedu 14 i
16 sati i treca
navecer
izmedu 810
sati.
24 Jirimaei Cilj U istraZzivanju | Tjelovjezbeni | Uzorci venske | TjelovjeZbeni | Ovakav
sur., 2021., istraZivanja je sudjelovalo | protokol se krvi uzeti su protokol protokol,
Estonija bio je utvrditi 15 vesladica sstojao od netom prije, uzrokovao je | visokog
utjecaj jednog | (prosjecne jednog sata odmah po mali, ali intenziteta i
treninga dobi 18,3 veslanja na zavrSetku i 30 | znalajnirast | trajanja,
veslanja na godine, veslackom minuta nakon | irizina u dovoljan je da
razinu irizina normalnog ergometru pri | zavrSetka serumu po izazove
u serumu. ITM-om) koje | intenzitetu od | tjelovjezbe. zavrSetku. znacajan rast
su trenirale 70% irizina u
veslanje u maksimalnog serumu.
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Nerandomizi- | prosjeku 5 primitka 30 minuta
rano godina. kisika. nakon
kontrolirano zavrSetka
istrazivanje. Ispitanice su tielovjezbe,
bile izuzetno razina irizina
tjelesno u serumu vise
spremne, s nije bila
maksimalnim znacajno viSa
relativnim od pocetne
primitkom razine.
kisika od 47,2
ml/min/kg u
prosjeku.
25. Jirimae Cilj U istrazivanju | Tjelovjezbeni | Uzorci venske | Tjelovjezbeni | Usprkos
i sur., 2021., istrazivanja je sudjelovalo | protokol se krvi uzeti su protokol visokom
Estonija bio je utvrditi 16 veslaca sastojao od 2 | netom prije, uzrokovao je intenzitetu i
utjecaj jednog | (prosjecne sata veslanja | odmah po mali, trajanju
treninga dobi 19 u damcu na zavrSetku i 30 | neznacajni tjelovjezbe,
veslanja na godina, otvorenoj minuta nakon | rastirizina u nije zabiljezen
razinu irizina | normalni ITM) | vodi, pri zavrSetka serumu. rast irizina u
u serumu. kojisuu intenzitetu od | tjelovjezbe. serumu.
prosjeku 72% od 30 minuta
Nerandomizi- | trenirali maksimalne nakon Moguce je da,
rano veslanje 4,3 sréane zavrSetka nakon jednog
kontrolirano godine. frekvencije. tjelovjezbe, sata
istrazivanje. razina irizina tielovjezbe,
Ispitanici su se vratila na irizin u
bili izuzetno pocetnu serumu
tielesno razinu. pocinje
spremni, s padati, te
maksimalnim zbog toga nije
relativnim moguce
primitkom zabiljeziti
kisika od 64,4 znacajno
ml/min/kg. povecanje
irizina u
serumu na
kraju
tjelovjeZbe.
26. He i sur., | Cilj U istraZivanju | Ispitanici su Uzorci venske | Nije bilo Usprkos
2019., Kina istraZivanja je sudjelovalo | dosliu krvi uzeti su znacajnih visokom
bio je utvrditi 14 ispitanika laboratorij 4 netom prije, razlika u intenzitetu i
utjecaj 2 (prosje€ne puta, s odmah po pocetnim trajanju
razlicita dobi 23 razmakom od | zavrSetku i1, | razinama tjelovjezbenih
protokola godine, 4 do 7 dana. 3,24,48i72 | irizinaizmedu | protokola, nije
tieloviezbe na | normalnog sata nakon AP i FATmax. | zabiljezena
razinu irizina ITM-a). Na prvom AP i FATmax znacCajna
u serumu. dolasku protokola. Nije bilo razlika irizina
Ispitanici nisu | odraden je znacajnih u serumu
Cross-over bili tjelesno maksimalni razlika u izmedu
istraZivanje. aktivni u test razini irizina u | skupina.
trenutku opterecenja serumu niti u
provodenja na pokretnom jednoj
istrazivanja. sagu, s ciliem vremenskoj
utvrdivanja toCki unutar i
maksimalnog izmedu
primitka skupina (AP i
kisika. Na FATmax).

temelju testa
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izraCunata je
brzina pri
anaerobnom
pragu (AP).

U drugom
dolasku
ispitanici su
odradili Sest
6-minutnih
serija tréanja
na brzinama
od 25%, 35%,
45%, 55%,
65% i 75%
maksimalne
brzine
postignute na
maksimalnom
testu
opterecenja.
Na temelju tih
serija,
izraCunata je
brzina pri
kojoj su
ispitanici
oksidirali
maksimalnu
koli¢inu masti
(FATmax).

U trecem i
Cetvrtom
dolasku
ispitanici su
odradili
trening u
trajanju od 45
minuta, jedan
pri brzini AP,
a drugi pri
brzini
FATmax.

27. He i sur., | Cilj U istrazivanju | Provedena su | Uzorci venske | Nije bilo Usprkos
2018., Kina istrazivanja je sudjelovalo | tri krvi uzeti su znacajnih visokim
bio je utvrditi 17 zdravih tieloviezbena | netom prije, razlika u intenzitetima
akutni utjecaj | muskaraca protokola u tri | odmah po pocetnoj svih triju
tri (prosje€ne razliita dana | zavrSetku i1, | raziniirizina protokola, nije
tieloviezbena | dobi 23 sa 7 dana 3,24,48i izmedu zabiljezen
protokola na godine, izmedu 72h nakon protokola. znacajni rast
razinu irizina normalnog protokola. tjelovjeZbenih irizina u
u serumu. ITM-a). protokola. VIIT1 serumu.
Prije uzrokovao je
Cross-over Ispitanici nisu | protokola, blagi, Moguce je da
istrazivanje. bili tielesno odraden je neznacajni razina
aktivni u maksimalni pad irizina u treniranosti
trenutku test serumu po ispitanika
opterecenja zavrSetku utjeCe na rast
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provodenja
istrazivanja.

radi
utvrdivanja
maksimalnog
primitka
kisika. Brzina
na kraju testa
(Vmax)
koristena je u
narednim
protokolima.

Prvi protokol
bio je visoko-
intenzivni
intervalni
trening 1
(VIIT1) koji se
sastojao od
dvije serije.
Svaka serija
se sastojala
od 6
ponavljanja
po 30 sekundi
tréanja na
Vmax. Pauza
izmedu
ponavljanja
trajala je 90
sekundi i bila
je aktivna
(50% od
Vmax), dok je
pauza izmedu
setova bila
pasivna u
trajanju od 4
minute.

Drugi protokol
bio visoko-
intenzivni
intervalni
trening 2
(VIIT2) koji se
sastojao od 5
ponavljanja
po 4 minute
tréanja na
90% od
Vmax, s 4
minute
aktivne pauze
(na 50% od
Vmax).

Tredi protokol
bio je trening
s otporom

tielovjezbe,
dok je TO
uzrokovao
blagi,
neznacajni
rast irizina u
serumu.

Nije bilo
znacajnih
razlika u
irizinu u
serumu u
ostalim
vremenskim
tockama, ni
izmedu
protokola niti
unutar
protokola.

irizina u
serumu, a
ispitanici ovog
istraZivanja
nisu bili
tielesno
aktivni u
trenutku
provodenja
istrazivanja.
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(TO).
Odradeno je
7
viSezglobnih
vjezbi za
cijelo tijelo.
Treninzi su se
sastojali od 4

serije po
vjezbi, s 8-10
ponavljanja
po seriji.
28. Bizjak i | Utvrditi utjecaj | U istrazivanju | Tjelovjezbeni | Uzorci venske | PoCetna Usprkos
sur., 2021., | tjelovjezbe na | je sudjelovalo | protokol se krvi uzeti su razinairizina | visokom
Njemacka razinu irizina | 28 (16F i sastojao od netom prije i bila je intenzitetu
u serumu u 12M) maksimalnog | odmah po statisticki tjelovjezbe,
starijoj ispitanika, koji | testa zavrsetku znacajno nije bilo
populaciji. su bili opterecenja tjelovjezbe. vec¢a u HPF znacajnih
podijeljeni u na bicikl- skupini u promjena u
Nerandomizi- | dvije grupe, ergometru. odnosu na razini irizina u
rano na temelju LPF skupinu. | serumu,
kontrolirano rezultata u Nakon 2 neovisno o
istrazivanje. maksimalnom | minute Tjelovjezba razini fitnesa.
testu pedaliranja nije
opterecenja. bez otpora, uzrokovala Visa pocCetna
otpor je znacajne razina irizina
Prva grupa je | postavljen na promjene u u HPF skupini
bila tzv. ,high | 25W, a razini irizinau | mozda ima
physical povecavao se serumu, niu veze s vecom
fitness“ (HPF) | za 15 W HPF niti u razinom
koja se svaku minutu. LPF skupini. fitnesa u toj
sstojala od 14 skupini.
ispitanika
(prosjecne
dobi 74,4
godine, blago
poviSenog
ITM-a od
255, s
maksimalnim
primitkom
kisika od 24,7
ml/min/kg).
Druga grupa
bila je tzv.
»low physical
fitness“ (LPF)
koja se
sstojala od 14
ispitanika
(prosje€ne
dobi 76
godina,
visokog ITM-a
od 30,9, s
maksimalnim
primitkom
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kisika od 17,2
ml/min/kg).

29. Pradas i | Cilj U istrazivanju | Padel je sport | Uzorci venske | Nije bilo Usprkos
sur.,, 2021., | istrazivanja je sudjelovalo | koji seigrau krvi uzeti su znacajnih visokom
Spanjolska bio je utvrditi 24 ispitanika parovima, te 90 minuta razlika u intenzitetu u
utjecaj (14F i 10M) su utakmice prije utakmice | pocetnim vidu visoke
utakmice koji su u odigrane u (nataste) i razinama prosjecne
padela na trenutku istospolnim unutar 10 irizina izmedu | frekvencije
razinu irizina provodenja parovima. minuta po spolova. srca, hije bio
u serumu. istrazivanja Pobjednik zavrSetku zabiljezen
imali 5 ili vise | utakmice je utakmice. Utakmica rast irizina u
Nerandomizi- | godina onaj koji prije padela serumu.
rano iskustva dode do 2 uzrokovala je
kontrolirano treniranja dobivena blagi, Moguc¢i razlog
istrazivanje. padela. seta. statisticki zatoje
neznacajni Cinjenica da
Prosje¢na Prosjecno pad irizina u padel ima
dob Zena bila | vrijeme serumu u oba | puno pauza,
je 29 godina, | trajanja spola, bez §to zapravo
normalnog utakmice kod razlike smanjuje
ITM-a i muskaraca izmedu ukupni
visokog bilo je 79 spolova. intenzitet.
maksimalnog | minuta, a
primitka kisika | realno vrijeme
od 47,5 igre (bez
ml/min/kg. pauza) bilo je
27,8 minuta.
Prosje¢na Prosje¢na
dob frekvencija
muskaraca srca bila je
bila je 26,3 72,7% od
godine, maksimalne
normalnog sréane
ITM-a i frekvencije.
visokog
maksimalnog | Prosje¢no
primitka kisika | vrijeme
od 57,5 trajanja
ml/min/kg. utakmice kod
Zena bilo je
58 minuta, a
realno vrijeme
igre (bez
pauza) bilo je
24,8 minuta.
Prosje¢na
frekvencija
srca bila je
77,2% od
maksimalne
sréane
frekvencije.
30. Marcucci- | Cilj U istraZzivanju | TjelovjeZbeni | Uzorci venske | Razina irizina | Ovakva utrka,
Barbosaisur., | istraZzivanja je sudjelovalo | protokol se krvi uzeti su odmah po usprkos
2020., Brazil bio je utvrditi 9 muskaraca | sastojao od netom prije, zavrSetku visokom
utjecaj (prosjecne utrke duljine odmah po tielovjezbe intenzitetu i
trkacke utrke | dobi 32 10km zavrSetku i 24 | bila je trajanju, nije
na razinu godine, blago | provedene na | sata nakon statisticki uzrokovala
irizina u otvorenom. neznacajno znacajan rast
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serumu u povisenog Ispitanici su zavrdetka veca u irizinau
neprofesio- ITM-a 25,9). tréali utrke. odnosu na serumu
nalnih trkaca. vlastitom razinu prije odmah po
Ispitanici su odabranom utrke. zavrSetku
Nerandomizi- | se rekreativno | brzinom, te je utrke, iako je
rano bavili prosje¢no Razina irizina | razinairizina
nekontrolirano | tréanjem vrijeme svih 24 sata nakon | bila zna¢ajno
istrazivanje. barem godinu | ispitanika bilo utrke bila je vida 24 sata
dana, 49,8 minuta. statisticki nakon
minimalno tri znacajno zavrSetka
puta tjedno. veca u utrke.
odnosu na
razinu prije
utrke, aline u
odnosu na
razinu nakon
utrke.
31. Ddindar , | Cilj U istrazivanju | Tjelovjezbeni | Uzorci venske | Razinairizina | Rukometni
2019., Turska | istraZivanja je sudjelovalo | protokol krvi uzeti su se statisticki trening
bio je utvrditi 19 mladih sastojao se netom prije i znacajno proveden u
utjecaj rukometasa od 30 minuta | odmah po povecala u ovom
treninga (prosjecne zagrijavanja, | zavrSetku odnosu na istrazivanju
rukometana | dobi 16 50 minuta tjelovjezbe. pocetnu bio je vrlo
razinu irizina | godina, kondicijske razinu. intenzivan, u
u serumu. normalnog pripreme i 30 trajanju od
ITM-a). minuta blizu 2 sata,
Nerandomizi- simulirane Sto je
rano Ispitanici su utakmice. Po dovoljno da
nekontrolirano | se bavili zavrSetku izazove
istraZivanje. rukometom treninga znacajan rast
minimalno 3 ispitanici su irizina u
godine. proveli serumu.
istezanje.
32. Moienneia | Cilj U istrazivanju | Tjelovjezbeni | Uzorci venske | Nije bilo Neovisno o
i sur., 2016., | istrazivanja je sudjelovala | protokol se krvi uzeti su razlike u intenzitetu
Iran bio je utvrditi 21 ispitanica, | sastojao od netom prije i pocetnim protokola,
utjecaj zenskog treninga s odmah po razinama kruzni trening
treninga s spola otporom. zavrsetku irizina izmedu | ovog oblika
otporom na (prosje€ne tjelovjezbe- skupina. uzrokovao je
razinu irizina dobi 24,4 Protokol je nog neznacajni
u serumu. godine i proveden kao | protokola. Oba trenazna | pad irizina u
normalnog kruzni trening, protokola serumu.
Randomizira- | ITM-a). te je uzrokovala su
no odradeno 3 statisticki
kontrolirano Ispitanice nisu | kruga po 7 neznacajni
istrazivanje. imale iskustvo | vjezbi. pad irizina u
s treningom s serumu po
otporom, te Prva grupa zavrSetku
su opcenito bila je tzv. treninga, bez
bile prilicno »low znacajnih
sedentarne. resistance razlika
training” izmedu
(LRT) i skupina.
sstojala se od
11 ispitanica.
Njihov
protokol

sstojao se od
7 viezbi (4 za
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donjii 3 za
gornji dio
tijela)
proveden
niskim
intenzitetom
(40-60% od
tezine koju su
mogle podici
jednom —
1RM, s 20-30
ponavljanja
po seriji).

Druga grupa
bila je tzv.
»high
resistance
training”
(HRT) i
sstojala se od
10 ispitanica.
Odradile su
iste vjezbe
kao i LRT
skupina, ali
veéim
intenzitetom
(70-90% od
1RM-a, s 5-
15
ponavljanja
po seriji.
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Tablica 2. Pregled i karakteristike istrazivanja kojima je cilj bio

tjelovjezbe na razinu irizina u serumu U zZivotinjskim modelima

utvrditi akutni utjecaj

Autor, godina | Cilj i dizajn Uzorak i Karakteristike | Mjerene Rezultati Zakljucak
izdavanja, istrazivanja karakteristike | tjelovjezbe varijable istrazivanja istrazivanja
drzava ispitanika
1. Brenmoehli | Cilj Vrsta miSeva | Tjelovjezba se | Mjerene Ovakav oblik | Intenzivno
sur., 2014., istrazivanja u istrazivanju | sastojala od varijable tjelovjezbe vjezbanje, u
Njemacka bio je utvrditi | bila je maksimalnog ukljucivale su znacajno je obliku
cirkulira li .,oummerstorf | testa razinu irizina u | povecao maksimalnog
irizin u high treadmill | optereéenja na | serumu i razinu irizinai | testa
serumu performance® | pokretnom misi¢ima userumuiu opterecenja
miseva i koja je sagu (pocetna | natkoljenice i misi¢ima ovi izaziva rast
utvrditi uzgojena brzina potkoljenice. miSeva. irizina u
utjecaj kroz 117 15m/min, serumu, s
akutne i generacija za | posljednja obzirom na
dobrovoljne | jako dobru brzina veliku
tielovjezbe izvedbu na 38m/min). prijedenu
na razinu pokretnom Ukupna udaljenost i
irizina u sagu. istr¢ana intenzitet
serumu u udaljenost bila tjelovjezbe.
misSeva. U akutnoj je 5,1km u
intervenciji prosjeku, te su
Istrazivanje sudjelovalo je | u prosjeku
na 11-12 miSeva | izgubili 2g
zivotinjskom | ove vrste. tielesne mase.
modelu.
2. Samy isur., | Cilj 10 odraslih Intervencija se | Nakon Akutna Intenzivna
2015., Egipat | istrazivanja Wistar sastojala od 3 | eutanazije tieloviezba aktivnost
bio je utvrditi | Stakora dana utvrdena je znacajno je poput ove u
akutni utjecaj | (mase 200- aklimatizacije razina irizina u | povecala trajanju od
tielovjezbe 2209). na plivanje. serumu. Ta razinu irizina 100min
na razinu Potom 2 dana | razina je u serumu u uzrokuje rast
irizina u odmora nakon | usporedena sa | odnosu na irizina u
serumu kojeg je skupinom kontrolnu serumu, te bi
Stakora. slijedio eutiroidnih skupinu. irizin mogao
tjelovjezbeni sjedilackih biti povezan s
IstraZivanje protokol koji se | Stakora iz oksidativnim
na sastojao od istog stresom i
Zivotinjskom plivanja s istrazivanja. miopatijama.
modelu. utegom (5%
mase tijela)
koji je bio
privezan za
rep Stakora, u
trajanju do 100
minuta.
Nakon
intervencije
Stakori su bili
eutanazirani.
3. Cilj 60 Wistar Prva skupina Odmah po U crvenim Pocetna
Czarkowska- | istrazivanja Stakora koji (N=30) je eutanaziji, vlaknima razina irizina
Pazcek i sur., | bio je utvrditi | su bili tréala na uzorci misi¢a trenirana ovisi o razini
2014., Poljska | utjecaj podijeljeni u pokretnom m. skupina imala | treniranostiio
akutne dvije skupine, | sagu 5x tjedno | gastrocnemius | je vecu tipu vlakna
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tjelovjezbe
na razinu
irizina u
serumu u
treniranih i
netreniranih
Stakora.

Istrazivanje
na
Zivotinjskom
modelu.

trenirana i
kontrolna,
koja nije
vjezbala.

u periodu od 6
tjiedana.

Druga skupina
(N=30) je bila
kontrolna te
nije viezbala.

20 Stakora iz
svake skupine
provelo je
akutnu
tielovjezbu, te
je 10 iz svake
eutanizirano
odmah, a 10 je
bilo
eutanizirano
3h nakon
tjelovjezbe.

Akutna
tjeloviezba
sastojala se od
tréanja na
pokretnom
sagu brzinom
od 1680
metara/h.

su uzeti radi
analize.

Analiza je
izvrSena u
crvenimiu
bijelim
misiénim
vlaknima.

razinu, no
razlika nije
bila znacajna.

Tjelovjezba je
uzrokovala
pad irizina u
crvenim
vlaknima obje
skupine, no
razlika nije
bila statisti¢ki
znacajna.

3h nakon
tielovjezbe
razina irizina
u crvenim
vlaknima je
narasla u obje
skupine, no
samo u
netreniranoj je
ta razlika bila
statisticki
znacajna.

U bijelim
vlaknima
pocetna
razina irizina
je bila vec¢a u
netreniranoj
skupini
odnosu na
treniranu, no
razlika nije
bila znac¢ajna.

Tjelovjezba je
uzrokovala
pad irizina u
bijelim
vlaknima obje
skupine, no
razlika je bila
znacajna
samou
netreniranoj
skupini.

3h nakon
tjeloviezbe
irizin je i dalje
bio statisticki
znacajno nizi
u netreniranoj
skupini u
odnosu na

(bijela ili
crvena
vliakna).
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razinu prije
tjelovjezbe,

dok u
treniranoj
skupini nije.
4. Pangisur., | Cilj U istrazivanju | Tjelovjezbeni Uzorci venske | Razina irizina | Ovakva
2015., Kina istrazivanja su koristeni protokol se krvi uzeti su u serumu bila | tjelovjezba, u
bio je utvrditi | miSevi stari 6 | sastojao od odmah (REST | je statisticki kraéem (30
utjecaj tiedana (kojih | tréanja na skupina), znacajno visa | minuta) ili
tréanja na je sveukupno | pokretnom odmah po u odnosu na duzem obliku
pokretnom bilo 54). sagu, brzinom | zavrSetku REST skupinu | (60 minuta)
sagu na 14m/min, Sto tjelovjezbe u svim dovoljnog je
razinu irizina | 6 miSeva su je otprilike (EXO0.5i EX1) | skupinama intenziteta da
u serumu u bili kontrolna | 60% od tel, 2, 3,6, osimu izazove rast
miseva. skupina i nisu | maksimalnog 12 i 24h nakon | REST24 irizina u
proveli primitka kisika. | u REST1, skupini. serumu, koji
Istrazivanje tjelovjezbu REST2, se vratio na
na (REST). Tjelovijezbaje | RESTS, Najvece razinu prije
zivotinjskom trajala 30 ili 60 | RESTS6, vrijednosti tielovjezbe 24
modelu. 6 miSeva bilo | minuta, ovisno | REST12 i irizina u sata nakon
je podvrgnuto | o skupini. REST24 serumu tielovjezbe.
tjelovjezbi u skupinama. zabiljezene su
trajanju od 30 6 sati nakon
minuta zavrSetka
(EXO0.5). tjelovjezbe
(RESTS®).
6 miSeva bilo
je podvrgnuto
tjelovjezbi u
trajanju od 60
minuta (EX1).
6 skupina po
6 miSeva
podvrgnuto je
tjelovjezbi u
trajanju od 60
minuta, te su
se po
zavrSetku
odmarali 1, 2,
3,6,12i24
sata (REST1,
REST2,
RESTS,
RESTS,
REST12 i
REST?24,
redom).
5. Quinn i sur., | Jedan od KoriStene su | Samo miSevi u | MiSevi su Niti inicijalno, | Razina irizina
2015., SAD ciljeva tri vrste kontrolnoj i IL- | anestezirani kao ni nakon u serumu
istraZivanja muskih 15 KO skupini | za uzimanje provedene nakon
bio je utvrditi | miSeva, proveli su uzorka krvi i tjelovjezbe tielovjeZzbe ne
utjece li kontrolna progresivni uzorka nisu utvrdene | ovisi o IL-15,
razina skupina test do otkaza | miSic¢nog tkiva | razlike u razini | s obzirom da
interleukina- | (C57BL/6, 41 | na pokretnoj odmah po serumskog IL-15 delecija
15 (IL-15) na | 6 m;. traci nagiba zavrSetku, te irizina izmedu | na nju nije
razinu irizina | starosti), +5°. Dio 30 mini3sata | kontrolne i IL- | imala
u serumu u skupina s miSeva u obje 15 KO utjecaja.
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mideva delecijom IL- | skupine nije nakon skupine. U Progresivni
nakon 15 (IL-15 KO, | proveo test tielovjezbe. obje skupine test
tielovjezbe. 4 mj. starosti, | (sedentarni). serumska opterecenja
n=45) i razina irizina izazvao je
Istrazivanje transgenicni bila je znacajno
na misSevi s znacajno snizenje
zivotinjskom | konstitutivno shizena irizina odmah
modelu. povisenom odmah po po zavrSetku
razinom zavrdetku tjelovjezbe, ali
cirkulirajuceg tjelovjezbe. su 3 sata
IL-15 (IL-15 nakon
Tg, 6 mjeseci tjelovjezbe
starosti, razine irizina
n=10). narasle na
Kontrolna vrijednosti
skupina za zabiljezene u
IL-15 KO sedentarnih
brojila je 25 miSeva, tj.
miSeva, a vrijednosti u
kontrolna mirovanju.
skupina za
IL-15 Tg 10
miSeva.
6. Farrash i Cilj U istrazivanju | Nakon 2 Uzorci venske | Pocetne Akutna i
sur., 2021., istrazivanja je sudjelovalo | tjedna krvi uzeti su razine irizina kroni¢na
SAD bio je utvrditi | 16 zenskih privikavanja na | netom prije, nisu bile tielovjezba
akutni utjecaj | Stakora, koji novi okolis, odmah po statisticki ovakvog
tielovjezbe su bili Stakori su zavrSetkute 1 | znacajne intenziteta
na razinu podijeljeni u | podvrgnuti i 3 sata nakon | izmedu grupa. | dovoljna je da
irizina u dvije grupe. tjelovieZzbenom | zavrdetka poveca
serumu dva protokolu koji tjelovjezbe. Po zavrsetku pocetnu
razliGita Prva grupa (8 | se sastojao od tjelovijezbenog | razinu irizina
fenotipa Stakora) bila | 30 minuta Gore navedeni | programa, u serumu, kao
Stakora. je tzv. Jow tr¢anja na postupak razina irizina i razinu nakon
response pokretnom proveden je i u serumu je tielovjezbe.
Istrazivanje trainer (LRT) | sagu (na prije i poslije bila znacajno
na koja ima nagibu od tielovjeZzbenog | veca u obje Promjene su
Zivotinjskom | slabije 15%) pri programa. skupine u bile neovisne
modelu. adaptacije na | umjerenoj odnosu na o]
aerobni brzini razinu prije potencijalnoj
trening, te je | (17m/min). programa, treniranosti
podlozna bez znacajnih | Stakora.
otpornosti na | Ciljani razlika izmedu
inzulin i intenzitet je bio skupina.
pretilosti. 60-70%
Druga grupa | maksimalnog Prije
(8 Stakora) primitka kisika. tjelovjezbenog
bila je tzv. programa, nije
»high Potom je bilo statistiCki
response proveden znacajnih
trainer” tjelovjezbeni razlika u razini
(HRT) imaju program u irizina u
vecée trajanju od 3 serumu
adaptacije tiedna, gdje su izmedu
nakon Stakori svaki skupina
aerobnog dan provodili odmah po
treninga u isti protokol zavrSetku
odnosu na kao i gore tielovjezbe,
LRT Stakore. | opisan. kao ni nakon
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1i 3h nakon
tjelovjezbe.

Nakon
tjelovjezbenog
programa,
razina irizina
u serumu je
bila veéa u
HRT skupini
odmah po
zavrSetku te 1
i 3 sata nakon
tjelovjezbe,
iako niti u
jednoj tocki ta
razlika nije
dosegla
statistiCku
znacajnost.
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5. Rasprava

Od ukupnog broja ukljucenih istrazivanja, Sest ih je provedeno na Zivotinjskim
modelima (miSevima ili Stakorima), dok su ostala 32 provedena na ljudima. Istrazivanja su
provedena u Kini (Qui i sur., 2018; Pang i sur., 2015; He i sur., 2018; He i sur., 2019), Turskoj
(Arikan, 2018; Kabak, Belviranli i Okudan, 2018; Algul, Ozdenk i Ozcelik, 2017; Ozbay,
Ulupinar, Sebin i Altinkaynak, 2020; Ozcelik, Algul i Yilmaz., 2018; Diindar, 2019),
Njemackoj (Brenmoehl i sur., 2014; Loffler i sur., 2015; Zagel i sur., 2016; Briken i sur., 2016;
Bizjak i sur., 2021), Gr¢koj (Huh, Mougios, Skraparlis, Kabaskalis i Mantzoros, 2014; Huh i
sur., 2014), Japanu (Tsuchiya, Ando, Takamatsu i Goto, 2015; Tsuchiya, Ando, Goto, Kiuchi,
Yamakita i Koyama, 2014), Kanadi (Blizzard LeBlanc i sur., 2017; Reycraft i sur., 2019),
Tajvanu (Tsai i sur., 2021), Egiptu (Samy, Ismail i Nassra, 2015), Norveskoj (Norheim i sur.,
2014), Poljskoj (Wiecek, Szymura, Maciejczyk, Kantorowicz i Szygula, 2018; Czarkowska-
Paczek, Zendzian-Piotrowska, Gala, Sobol i Paczek, 2014; Bilski i sur., 2020; Szumilewicz i
sur., 2019), Meksiku (Archundia-Herrera i sur., 2017), SAD-u (Quinn, Anderson, Conner i
Wolden-Hanson, 2015; Farrash i sur., 2021; Daskalopoulou i sur., 2014), Italiji (Comassi i sur.,
2015), Estoniji (Jurimée, Vaiksar, Purge i Tillmann, 2021; Jirimée, Purge i Tillmann, 2021),
Spanjolskoj (Pradas, Cadiz, Nestares, Martines-Diaz i Carrasco, 2021), Brazilu (Marcucci-
Barbosa i sur., 2020) i Iranu (Moienneia i Hosseini, 2016).

Prema dizajnu, tri istrazivanja su bila randomizirana kontrolirana istrazivanja
(Archundia-Herrera i sur., 2017; Briken i sur., 2016; Moienneia i Hosseini, 2016). U devet
istrazivanja provedeno je randomizirano cross-over istrazivanje, pri ¢emu Su ispitanici proveli
dva ili viSe razlic¢itih tjelovjezbenih protokola u razli¢ite dane (Qui i sur., 2018; Tsuchiya, Ando,
Takamatsu i Goto, 2015; Tsai i sur., 2021; Tsuchiya, Ando, Goto, Kiuchi, Yamakita i Koyama,
2014; Reycraft i sur., 2019; Bilski i sur., 2020; Daskalopoulou i sur., 2014; He i sur., 2019; He
i sur., 2018). Dva su istrazivanja bila nerandomizirana cross-over istrazivanja u kojima su
ispitanici u nerandomiziranom poretku proveli dva ili vise tjelovjezbenih protokola u dva
razli¢ita dana (Blizzard LeBlanc i sur., 2017; Algul, Ozdenk i Ozcelik, 2017). Sesnaest
istrazivanja bila su nerandomizirana kontrolirana istrazivanja (Arikan, 2018; Kabak, Belviranli
i Okudan, 2018; Ozbay, Ulupinar, Sebin i Altinkaynak, 2020; Huh, Mougios, Skraparlis,
Kabaskalis i Mantzoros, 2014; Norheim i sur., 2014; Wiecek, Szymura, Maciejczyk,
Kantorowicz i Szygula, 2018; Loffler i sur., 2015; Zigel i sur., 2016; Comassi i sur., 2015; Huh
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i sur., 2014; Szumilewicz i sur., 2019; Ozcelik, Algul i Yilmaz., 2018; Jiriméae, Vaiksar, Purge
I Tillmann, 2021; Jiiriméde, Purge i Tillmann, 2020; Bizjak i sur., 2021; Pradas, Cadiz, Nestares,
Martines-Diaz i Carrasco, 2021). U dva rada istrazivaéi nisu kontrolirali aspekte tjelovjezbe, te
su to bila nerandomizirana nekontrolirana istrazivanja (Marcucci-Barbosa i sur., 2020; Diindar,

2019).

Ostalih Sest istrazivanja provedeno je na Zzivotinjskim modelima, na miSevima ili
Stakorima (Brenmoehl i sur., 2014; Samy, Ismail i Nassra, 2015; Czarkowska-Paczek,
Zendzian-Piotrowska, Gala, Sobol i Paczek, 2014; Pang i sur., 2015; Quinn, Anderson, Conner
i Wolden-Hanson, 2015; Farrash i sur., 2021).

Rasprava ¢e dalje biti podijeljena na Cetiri dijela. U prvom dijelu ¢ée se diskutirati akutni
ucinci tjelovjezbe ¢iji je cilj bio razvoj ili test izdrZljivosti, neovisno o na¢inu provodenja
(kontinuirani ili intervalni). U drugom dijelu ¢e se diskutirati akutni u¢inci treninga s otporom,
neovisno o karakteristikama samog treninga. U tre¢em dijelu diskutirat ¢e se akutni ucinci
razlic¢itih sportova. U ¢etvrtom dijelu diskutirat ¢e se akutni ucinci tjelovjeZzbe na razinu irizina

u serumu u zivotinjskim modelima.

5.1 Akutni utjecaj treninga izdrzljivosti na razinu irizina u serumu

Cetiri istrazivanja (Kabak, Belviranli i Okudan, 2018; Wiecek, Szymura, Maciejczyk,
Kantorowicz i Szygula, 2018; Reycraft i sur., 2019 i Bilski i sur., 2020) provela su neki oblik
sprinterskog intervalnog treninga (SIT). Ukratko, takav trening ukljucuje jedan ili vise
supramaksimalnih sprinteva, u trajanju od 10 do 30 sekundi, izmedu kojih se provodi pasivna
ili aktivna pauza jako niskog intenziteta (Buchheit i Laursen, 2013). U istraZivanju Bilskog i
suradnika (2020) utvrden je znacajan rast irizina u serumu, dok je u jednom utvrden znacajan
rast irizina samo u skupini zena (Wiecek, Szymura, Maciejczyk, Kantorowicz i Szygula, 2018).
Kao mogu¢i razlog tomu Wiecek, Szymura, Maciejczyk, Kantorowicz i Szygula (2018) navode
spolne razlike izmedu muskaraca i Zena. U preostala dva istrazivanja nije zabiljezen rast irizina
u serumu, te je u jednom SIT doveo do najveceg relativnog pada irizina u serumu (Reycraft i
sur., 2019). Kao razlog ovakvom uc¢inku SIT-a, Kabak, Belviranli i Okudan (2018) navode kako

maksimalni intenzitet ovakve tjelovjeZbe moze inhibirati lucenje irizina iz miocita. S obzirom
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na to da je ukupni broj ispitanika u svim istrazivanjima bio 84, potreban je veci broj istrazivanja

kako bi se donijeli zakljucei o u¢inku SIT-a na razinu irizina u serumu.

Qiu i suradnici (2018) utvrdili su utjecaj razine fitnesa i modaliteta tjelovjeZzbe na razinu
irizina u serumu. Prva skupina bila je podijeljena s obzirom na razinu maksimalnog primitka
kisika (VO2zmax), na treniranu i netreniranu skupinu. Ispitanici su proveli isti tjelovjezbeni
protokol na biciklergometru na intenzitetu od 80% njihovog VO2max. Serumska razina irizina
se znacajno povecala u obje skupine, bez razlika izmedu skupina (Qiu 1 sur., 2018). U istom
istrazivanju, na razli¢itoj skupini ispitanika, Qiu i suradnici (2018) utvrdili su utjecaj razli¢itih
modaliteta tjelovjezbe na razinu irizina u serumu. U razmaku od tjedan dana, ispitanici su
odradili maksimalne testove optere¢enja na pokretnom sagu (tr¢anje) i biciklergometru. Oba
modaliteta uzrokovala su znacajan rast serumske razine irizina, ali bez razlike izmedu skupina.
Autori su zabiljezili veci rast irizina u serumu U 60 minuta nakon tjelovjezbe nakon protokola
trcanja (Qiu 1 sur., 2018). Autori ukazuju kako je moguéi razlog za to vece misi¢no osteéenje
kao posljedica tr¢anja u odnosu na bicikliranje (Baumann i sur., 2014; Tee, Bosch i Lambert,
2007).

Tsuchiya, Ando, Takamatsu i Goto (2015) proveli su tri tjelovjezbena protokola s 10
muskaraca. U randomiziranom redoslijedu, ispitanici su proveli trening s otporom, trening
izdrzljivosti i kombinirani trening, a sva tri protokola trajala su 60 minuta (Tsuchiya, Ando,
Takamatsu i Goto, 2015). Pokazalo se kako trening izdrzljivosti i kombinirani treninzi nisu

uzrokovali znacajan rast irizina u serumu.

Blizzard Leblanc i suradnici (2017) proveli su cross-over istrazivanje s mladim, pretilim
ispitanicima, usporedujuéi utjecaje aerobnog treninga i treninga s otporom. Aerobni trening
proveden je na biciklergometru u trajanju do 45 minuta, na intenzitetu od 60% sr¢ane rezerve.
Takav protokol uzrokovao je znaajni rast irizina u serumu tek 45 minuta nakon treninga

(Blizzard LeBlanc i sur., 2017).

Tsai i suradnici (2021) utvrdili su utjecaj kontinuiranog i intervalnog treninga
izdrzljivosti na razinu irizina u serumu u istoj skupini ispitanika u cross-over dizajnu. Oba
protokola trajala su 30 minuta. Intervalni trening izdrzljivosti znacajno je povecéao razinu irizina
u serumu. Kontinuirani trening izdrzljivosti povecao je razinu irizina u serumu, ali ne do razine
statistiCke znacajnosti (p=0,076) (Tsai i sur., 2021). Autori su takoder utvrdili zna¢ajan rast

razine BDNF-a po zavrsetku tjelovjezbe, neovisno o protokolu (Tsai i sur., 2021).
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Norheim 1 suradnici (2014) utvrdili su utjecaj treninga izdrzljivosti na razinu irizina u
serumu u grupi euglikemicnih i hiperglikemi¢nih sredovje¢nih muskaraca prije 1 poslije 12-
tjednog programa, koji se sastojao od dva treninga izdrzljivosti i dva treninga s otporom tjedno.
Pocetna razina irizina u serumu bila je znac¢ajno visa u hiperglikemijskoj grupi. Ovaj podatak
je u skladu s dosadasnjom literaturom, pa su tako Jia i suradnici (2019) pokazali kako ljudi s
pretilo$¢u imaju znacajno vecu razinu irizina u serumu u odnosu na kontrolnu skupinu normalne
tjelesne mase. Kad se rezultati obiju skupina uzmu zajedno, 12-tjedni program uzrokovao je
znacajan pad pocetne razine irizina u serumu (Norheim i sur., 2014). Ovaj u¢inak kronicne
tjielovjezbe bi mogao biti indikator povecane osjetljivosti na irizin, jer Perakakis 1 suradnici
(2017) navode kako ,,hiperirizinemija“ moze biti mehanizam otpora, kojim organizam nastoji
odrzati homeostazu glukoze. U euglikemi¢noj skupini, akutna tjelovjezba je izazvala znacajan
rast irizina u serumu i prije i poslije 12-tjednog programa, dok je u hiperglikemijskoj skupini,
u skladu s manjom pocetnom razinom irizina, tjelovjezba izazvala znacajan rast irizina U

serumu samo nakon 12-tjednog programa (Norheim i suradnici, 2013).

Loffler i suradnici (2015) utvrdili su utjecaj tjelovjezbe na razinu irizina u serumu u
vitke i pretile djece i u vitkih i pretilih mladih ljudi. Djeca su provela maksimalni test
optere¢enja na biciklergometru, koji je uzrokovao znacajan rast irizina u serumu, Neovisno o
spolu i pretilosti (Loffler i sur., 2015). Mladi ljudi proveli su intenzivni oblik tjelovjezbe u
trajanju od 30 minuta, koji je takoder uzrokovao rast irizina u serumu, no samo u vitkih
muskaraca 1 pretilih Zena (Loffler 1 sur., 2015). Autori su takoder utvrdili diurnalne razine
irizina u vitkih i pretilih muSkaraca i zena. U skladu s dosdasnjom literaturom, pokazano je
kako pretili muskarci 1 Zene imaju znacajno vecu razinu irizina u serumu u odnosu na vitke

muskarce i zene, u gotovo svakoj vremenskoj to¢ci (Loffler i sur., 2015).

U randomiziranom cross-over istrazivanju, Tsuchiya i suradnici (2014) utvrdili su
utjecaj tr¢anja visokog 1 niskog intenziteta na razinu irizina u serumu, izmedu kojih nije bilo
razlike kalorijskoj potrosnji. Pocetna razina irizina bila je znacajno veca prije tjelovjezbe niskog
intenziteta. Tjelovjezba je uzrokovala pad irizina u serumu u obje grupe, ali samo u grupi niskog
intenziteta taj je pad bio statisticki znacajan. Tri i Sest sati nakon tjelovjezbe, razina irizina se
oporavila i bila je znafajno visa nakon tjelovjezbe niskog intenziteta (Tsuchiya i sur., 2014).
Uzevsi u obzir jako mali broj ispitanika u ovom istrazivanju (N=6), ove rezultate treba uzeti s

oprezom.
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Archundia-Herrera i suradnici (2017) i Moienneia i Hosseini (2016) utvrdili su utjecaj
treninga izdrzljivosti (kontinuiranog i intervalnog tipa) i treninga s otporom (kruzni trening),
redom. Archundia-Herrera i suradnici (2017) nisu utvrdili znacajan rast irizina u serumu, no
dokazano je znacajno povecanje irizina u misi¢ima nakon intervalnog treninga, no ne i nakon
kontinuiranog treninga. Moguce je da je relativno nizak intenzitet kontinuiranog treninga (65%
maksimalne sréane frekvencije) razlog izostanka znacajnog povecanja irizina u serumu. U
istrazivanju Moienneia i Hosseinia (2016) takoder nije utvrden rast irizina u serumu nakon
treninga s otporom u mladih, prethodno neaktivnih djevojaka. Usprkos tomu, nakon osam
tjedana treninga s otporom zabiljeZen je pad pocetne razine irizina u serumu, koja je bila
znacajna u skupini koja je provodila intenzivniji oblik kruznog treninga (Moienneia i Hosseini,
2016). Moguce je da je, s obzirom na prethodnu tjelesnu neaktivnost, postignuta odredena
razina pobolj$anja otpornosti na irizin (Perakakis i sur., 2017). Sli¢an je u¢inak postignut u

istrazivanju Norheima i suradnika (2014).

Jirimée, Vaiksar, Purge i Tillmann (2021) i Jirimée, Purge i Tillmann (2021) utvrdili
su utjecaj veslackog treninga na razinu irizina u serumu u mladih veslaca i vesladica. U
veslacica je zabiljeZzen mali, ali znacajni rast irizina u serumu, dok u muskaraca nije (Jiirimée,
Vaiksar, Purge i Tillmann, 2021; Jiirimée, Purge i Tillmann 2021). Zanimljivo je istaknuti kako

je pocetna razina irizina u serumu bila gotovo dvostruko veca u Zena u odnosu na muskarce.

Zigel i suradnici (2016) utvrdili su utjecaj maksimalnog testa opterecenja u vitkih i
pretilih ljudi. Kao i u drugim istrazivanjima uklju¢enim u ovaj pregledni rad, utvrdena je visa
pocetna razina irizina u serumu u pretilih muskaraca i zena (Zigel i sur., 2016). Posljedi¢no
tomu, tjelovjezba nije uzrokovala znacajan rast irizina u serumu u pretilih ljudi, a u vitkih ljudi

je. Taj je porast bio znacajno veci u vitkih Zena u odnosu na vitke muskarce (Zagel i sur., 2016).

Daskalopoulou i suradnici (2014) nastojali su utvrditi utjecaj tri razlicita intenziteta
tjelovjezbe na razinu irizina u serumu. Pokazano je kako, bez obzira na opterecenje, tjelovjezba
uzrokuje rast irizina u serumu. Zanimljivo, samo deset minuta voznje biciklergometra na

intenzitetu 75 W uzrokovalo je rast irizina u serumu (Daskalopoulou i sur., 2014).
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5.2 Akutni utjecaji treninga s otporom na razinu irizina u serumu

Samo tri istrazivanja su nastojala utvrditi utjecaj treninga s otporom na razinu irizina u
serumu (Tsuchiya, Ando, Takamatsu i Goto, 2015; Blizzard LeBlanc i sur., 2017; He i sur.,
2018).

Tsuchiya, Ando, Takamatsu i Goto (2015) proveli su trening s otporom s 10 mladih
muskaraca. Protokol se sastojao od osam vjezbi za cijelo tijelo, s 12 ponavljanja po seriji.
Protokol nije uzrokovao rast irizina u serumu odmah po zavrsetku tjelovjezbe, no utvrden je
znacajan rast irizina u serumu jedan sat nakon tjelovjezbe (Tsuchiya, Ando, Takamatsu i Goto,
2015). Autori zakljucuju kako je stres uzrokovan treningom s otporom dovoljan da izazove
znacajni rast irizina u serumu (Tsuchiya, Ando, Takamatsu i Goto, 2015). U skladu s time, Qui
i suradnici (2018) utvrdili su veéi ukupni rast irizina u serumu nakon protokola tr¢anja u odnosu

na protokol proveden na biciklergometru.

Blizzard LeBlanc i suradnici (2017) proveli su sli¢an protokol kao i Tsuchiya, Ando,
Takamatsu i Goto (2015) u mladih pretilih adolescenata. Utvrden je neznacajni porast irizina u
serumu nakon treninga s otporom. Jia i suradnici (2019) utvrdili su kako pretila djeca imaju
visu razinu irizina u serumu u odnosu na vitku djecu, pa je tako moguce da bi ovakav protokol

uzrokovao znacajan rast irizina u serumu u vitke djece.

He 1 suradnici (2018) proveli su sli¢an protokol kao i1 prethodna dva istraZivanja u
mladih zdravih muskaraca. Autori su utvrdili neznacajan rast irizina u serumu nakon treninga s

otporom (He i sur., 2018).

Zakljucno, premalo je istraZivanja koja su utvrdila utjecaj treninga s otporom na razinu
irizina u serumu. Kako bi se donijeli zakljucci o utjecaju ovakve tjelovjezbe na razinu irizina u

serumu, potrebno je vise sli¢nih istrazivanja, pogotovo u Zenskih ispitanika.

5.3  Akutni ucinci razli¢itih sportova na razinu irizina u serumu

Cetiri istrazivanja (Arikan, 2018; Ozcelik, Algul1 Yilmaz, 2018; Pradas, Cadiz,
Nestares, Martinez-Diaz 1 Carrasco, 2021; Diindar, 2019) su utvrdivala utjecaj razliCitih

sportova na razinu irizina u serumu.
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Prema dizajnu, najkvalitetnije istrazivanje bilo je ono autora Ozcelika, Algulai Yilmaza
(2018) koji su proveli cross-over istrazivanje. Njihovi su ispitanici odigrali utakmicu nogometa
na smanjenom terenu (engl. Small-sided games, SSG) u tri razli¢ita doba dana: ujutro, popodne
i navecer. Utvrden je znaCajan rast irizina u serumu u sva tri doba dana, $to autori pripisuju
vecem fizioloskom optere¢enju u SSG igrama, radi veceg broja kontakata s loptom, veceg broja
dodavanja i veceg broja pokuSaja zabijanja gola (Halouani, Chtourou, Gabbet, Chaouachi i
Chamari, 2014).

Arikan (2018) je utvrdio utjecaj taek-wan-do treninga na razinu irizina u serumu u
muskarca i zena. Nije zabiljezen rast irizina u serumu ni u Zena niti u muskaraca (Arikan, 2018),
usprkos visokom intenzitetu i trajanju protokola. Rezultati se mogu pripisti jako malom broju
ispitanika (N=13).

Pradas, Cadiz, Nestares, Martinez-Diaz i Carrasco (2021) utvrdili su utjecaj padel
ogleda na razinu irizina u serumu u muskaraca i Zena. Ukratko, padel je reketni sport koji se
igra u parovima na terenu veli¢ine 20x10 metara koji je ograden zidom, zbog cCega lopta ne
moze izaéi iz terena (Castillo-Rodriguez, Alvero-Cruz, Hernandez-Mendo i Fernandez-Garcia,
2014). Usprkos visokom intenzitetu mjerenom prosjeénom frekvencijom srca (75% od
maksimalne sréane frekvencije) nije zabiljeZen rast irizina u serumu po zavrSetku tjelovjezbe
(Pradas, Cadiz, Nestares, Martinez-Diaz i Carrasco, 2021). Takoder, autori su zabiljezili
statisticki znacajan rast BDNF-a samo u skupini Zena. Ovakvi rezultati pripisuju Se ¢injenici da
je, usprkos trajanju ogleda od 68 minuta, stvarno vrijeme igre iznosilo 28 minuta, te bi iz tog
razloga intenzitet ovakvog ogleda bio nizi u odnosu na kontinuiranu aktivnost na 75%

maksimalne sréane frekvencije (Pradas, Cadiz, Nestares, Martinez-Diaz i Carrasco, 2021).

Diindar (2019) utvrdio je utjecaj treninga rukometa u muskih adolescenata. Za razliku
od vecine istrazivanja ukljucenih u ovaj pregledni rad, Diindar (2019) je zabiljezio gotovo
dvostruko povecéanje irizina u serumu, usprkos sliénom vremenu trajanja i broju i dobi

ispitanika kao u istrazivanju Arikana (2018). Ovakvu strSecu vrijednost treba uzeti s oprezom.

Uzevsi u obzir mali broj ispitanika koji su sudjelovali u ova Cetiri istrazivanja, zakljucuje
se kako je potrebno viSe istrazivanja na viSe ispitanika, kako bi se mogli donijeti zakljuéci o

utjecaju raznih sportova na razinu irizina u serumu.
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5.4 Akutni utjecaj tjelovjezbe na razinu irizina u serumu u zivotinjskim modelima

Brenmoehl i suradnici (2014) utvrdili su utjecaj submaksimalnog testa optere¢enja na
pokretnom sagu u miseva koji su bili selekcionirani generacijama za izvrsne izvedbe na
pokretnom sagu (engl. Dummerstorf high treadmill performance). MiSevi su u prosjeku istréali
malo viSe od pet kilometara, te je takav test uzrokovao znacajan rast irizina i u serumu i u
femoralnim misi¢ima miSeva. Ovo je takoder prvo istraZivanje koje je dokazalo postojanje

irizina u miSevima (Brenmoehl i sur., 2014).

Samy, Ismail i Nassra (2015) utvrdili su utjecaj plivanja u bazenu u $takora kojima je
uteg (tezak 5% njihove mase) bio pri¢vrscen za rep. Protokol je trajao sto minuta. U odnosu na
sedentarnu kontrolnu skupinu, ovakav protokol uzrokovao je zna€ajan rast irizina u serumu od
gotovo 50% (Samy, Ismail i Nassra, 2015). Autori su utvrdili znacajnu povezanost izmedu
razine kreatin kinaze u serumu i razine irizina u serumu, upucujuc¢i na to da misi¢no ostecenje

mozda utjeCe na razinu irizina u serumu po zavrsetku tjelovjezbe (Samy, Ismail i Nassra, 2015).

Czarkowska-Paczek, Zendzian-Piotrowska, Gala, Sobol i Paczek (2014) istrazivali su
Utjecaj tr€anja na pokretnom sagu u treniranoj i netreniranoj skupini Stakora, odmabh 1 tri sata
nakon tjelovjezbe. Ustanovljeno je kako netrenirana skupina ima vecu pocetnu razinu irizina u
serumu u odnosu na treniranu, no nakon tjelovjezbe, razine irizina jednake su medu skupinama

(Czarkowska-Paczek, Zendzian-Piotrowska, Gala, Sobol i Paczek, 2014).

Pang i suradnici (2018) utvrdili su utjecaj tréanja na pokretnom sagu na razinu irizina u
serumu u razli¢itim vremenskim toCkama po zavrSetku tjelovjezbe. Pokazano je kako je
serumska razina irizina zna¢ajno povecana u gotovo svim vremenskim toCkama nakon
tjelovjezbe, a najviSe je povecana Sest sati nakon tjelovjeZzbe. Autori su takoder utvrdili
znacajnu korelaciju (r=0,806) izmedu relativne ekspresije gena transkripcijskog koaktivatora

PGC-1 alfa i ekspresije gena FNDCS5, koji kodira za irizin (Pang i sur., 2018).

Farrash i suradnici (2021) utvrdili su akutni i kroni¢ni utjecaj tréanja na pokretnom sgu
na razinu irizina u serumu u dvije skupine miseva, jednoj koja ima izvrsne prilagodbe na trening
izdrZljivosti i jednoj koja ima vrlo slabe prilagodbe na trening izdrZljivosti. Prije tjelovjeZbenog
programa, tjelovjezba je uzrokovala znaajan rast irizina u serumu u obje skupine (Farrash i
sur., 2021). Po zavrSetku programa, obje skupine imale su neznacajno vise pocetne razine

irizina u serumu. Akutna tjelovjezba na kraju programa uzrokovala je neznacajni rast irizina u
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serumu u obje skupine, $to se moze pripisti ViSoj pocetnoj razini irizina u serumu (Farrash i

sur., 2021).

Iz pregleda navedenih radova, moze se zakljuciti kako tjelovjezba tipa izdrzljivosti

submaksimalnog intenziteta uzrokuje rast irizina u serumu u zivotinjskim modelima.

Nekoliko ogranienja postoji u ovom preglednom radu. Prvo, postoji potencijalni
problem mjerenja i detekcije irizina u serumu, pa tako Albrecht i suradnici (2015) navode kako
je detekcija irizina u serumu mozda produkt Kros-reakcije nekog drugog proteina u serumu, a
ne samog irizina. Drugo, diurnalne varijacije u razini irizina u serumu mogu utjecati na razinu
irizina u serumu nakon tjelovjeZzbe. Tsuchiya, Ando, Takamatsu i Goto (2015) utvrdili su
diurnalnu razinu irizina u periodu od 12 sati (od 8 ujutro do 8 navecer). U prosjeku, nije bilo
znacajnih razlika niti u jednoj vremenskoj tocci, no postojala je varijacija izmedu Samih
ispitanika i do 100 ng/mL u razli¢itim vremenskim to¢kama. Ovakve razlike mogu utjecati na
statisticku znacajnost razlike irizina u serumu prije 1 poslije tjelovjezbe. Trece, poznato je da
pretili ljudi imaju veéu pocetnu razinu irizina u odnosu na vitke ljude (Jia i sur., 2019), no nije
dovoljno poznato postoje li razlike u pocetnim razinama irizina izmedu muskaraca i Zena, i
kako te pocetne razlike mogu utjecati na razinu po zavrsetku tjelovjezbe, te utjecaj nemasne

mase tijela na pocetnu razinu irizina u serumu.
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6. Zakljuéak

Nedovoljno su poznati akutni utjecaji razli¢itih oblika tjelovjezbe na razinu irizina u
serumu. Kako bi se proveo pregledni rad literature, pretrazene su baze podataka Web of Science
i Scopus. Identificirano je 38 radova, od kojih su 32 provedena u ljudi, a ostalih 6 u Zivotinjskih

modela.

Vecina istrazivanja u ljudi provela je nekakav oblik protokola izdrzljivosti
(kontinuiranog ili intervalnog tipa). Vrlo mali broj istrazivanja utvrdivao je utjecaj treninga s

otporom ili igranja nekog sporta na razinu irizina u serumu.

Moze se zakljuciti kako provedba protokola izdrzljivosti akutno povecava razinu irizina
u serumu, barem u nekoj vremenskoj to¢Ci nakon tjelovjezbe. Protokoli viSeg intenziteta
tendiraju izazvati veéi rast irizina u serumu u odnosu na manje intenzivne aktivnosti. Kada je
rije¢ o protokolima maksimalnog intenziteta mogu¢ je pad razine irizina u serumu, iako je

potrebno vise istrazivanja kako bi se donijeli ¢vrséi zakljucci.

U buduc¢im istrazivanjima potrebno je precizirati intenzitet protokola izdrzljivosti koji
moze maksimalno povecati razinu irizina u serumu. Takoder, potrebno je viSe istrazivanja koja
bi utvrdila utjecaj raznih sportova na razinu irizina u serumu. Naposljetku, potrebno je vise

istrazivanja na zenskih ispitanicama, posebice kada je rije€ o treningu s otporom.
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