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ONSOZ

Hareket, insan yasaminda temel bir rol oynar. Hayatta kalmak, iliskiler kurmak,
sosyallesmek ve gelismek icin hareketlilige ihtiya¢ duyariz. Dogdugumuz giinden
Olecegimiz giine kadar, cigerlerimize giren ve ¢ikan havanin siirekli hareketi, kanin
damarlardaki ve arterlerdeki siirekli hareketi ve sinir sistemimiz araciligiyla da
organizmanin siirekli hareketi vardir. Bu baglamda, hareketin sadece zindelikten farkh
oldugunu gérmeye baslayabilirsiniz. Basitce soylemek gerekirse, zindelik hareketlerden
olusurken, hareket mutlaka zindelik degildir. Bunun yerine zindeligi viicudunuzun fiziksel
kapasitesi olarak diisiinmemiz gerekir. Kaslariniz hangi hareket aralifginda ve ne kadar
siireyle ne kadar kuvvet iiretebilir? Her hareket (kuvvet/gii¢ iiretimi, kardiyovaskiiler
dayaniklilik, vb.) islevi artirdifimiz anlamina gelmez. Islevi artirmak icin ise yarayan sey,
sistematik olarak c¢alismaktir. Spor, yasamimiz boyunca énemli bir yere sahip olmakla

beraber giin gectikge 6nemi hizla artmaktadir.

Tim bilim dallan gibi spor alani da gelismek icin belirledigi yontemleri bilimsel
arastirmalara dayandirmaya baslamistir. Sporun amaci; topluluklara ulasmak, basariya
ulasmak ve bunu siirekli arttirmaktir. Buna gore yapilan veya yapilmakta olan bilimsel
arastirmalarin amaci, insanlarin potansiyellerini kesfetmek, performanslarini en st
diizeye ¢ikarmaktir. Antrenman, sporcunun fonksiyonel ve yapisal gelisimini saglayan ve
performansini en st diizeye ¢ikaran programlanmis tiim egzersiz bicimlerini

icermektedir.

Bu cercevede “Her Yoniiyle Hareket ve Antrenman Arastirmalari-2” adh
eserimizde ¢ok degerli bilim insanlarina ait degerli ¢calismalar bulunmaktadir. Bu kitabin
yayimlanmasinda emegi gecen boOlim yazarlarina ayrica tesekkiir eder, kitabimizin

okuyucular icin verimli olmasi ve alana katki saglamasini temenni ederiz.
Sevgi ve Saygilarimizla...

EDITORLER
Prof. Dr. Bergiin MERIC BINGUL
Dog. Dr. Hakan AKDENIZ
Aralik 2023
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BOLUM 1
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GIRIiS

Kronik hastalik, bulasici olmayan, genellikle uzun siireli, yavas ilerleyen ve tipik
olarak genetik, cevre veya kotili yasam tarzinin bir sonucu olan bir hastaliktir (WHO, 2018).
1990 yilinda tiim kiiresel oliimlerin 28 milyondan fazlasi (%57) kronik hastaliklardan
kaynaklanmaktadir (Murray & Lopez, 1997). Ancak ne yazik ki kronik hastaliklardan
kaynaklanan 6liimler 2008 yilinda kiiresel olarak 36 milyonuna (%63) (Alwan vd., 2010) ve
2016 yilinda ise 39 milyonuna (%72) ulasmistir (Naghavi vd., 2017). Son yillarda gelisen
teknolojik gelismelere sonucunda yasam beklentisi tahminleri artmis olmasina ragmen
(Olshansky vd., 2005), glincel tahminler, alt solunum yolu hastaliklari, obezite, kanser,
kardiyovaskiiler hastaliklar (KSH), diyabet ve fel¢ gibi cesitli kronik hastaliklardaki artisa
isaret etmektedir. Bu durum gelecek nesillerin yasam beklentisinde kétiimser bir algiya
neden olmaktadir (Murphy vd., 2017). Su anda literatiir, giinliik fiziksel aktivitenin (FA) ve
egzersizin kisinin yasam tarzina dahil edilmesinin, birincil hastaliklarin dnlenmesi icin
o6nemli bir ara¢ oldugunu, dolayisi ile, FA ve egzersizin kronik hastaliklari ve 6liim riskini
azaltigina iliskin ¢alismalar: da desteklemektedir (Lear vd., 2017). Diger yandan, kronik bir
hastalik teshisi konuldugunda, hastaligin tedavisinde FA ve egzersizin tibbi yonetim
planinin bir pargasi oldugu asla unulmamaldir. Kronik hastaliklarin 6nlenmesinde veya
tedavisinde, FA ve diizenli egzersizin hastalarin yasam kalitesinin yiikseltilmesinde 6nemli

bir anahtar konumunda olabilir (Pedersen & Saltin, 2015).

Hastalik risk faktorlerini degistirmek genel kronik hastalik riskini azaltsa da,
hareketsiz yasam gibi degistirilebilir risk faktorleri, kronik hastalik riskinin artmasiyla

iligkilidir (Katzmarzyk & Lear, 2012). Degistirilemeyen risk faktorleri, yas, etnik koken ve
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genetik gibi degistirilemeyen o6zelliklerdir. Ancak, dogrudan degismese de genler, gen
ekspresyonunu etkileyen cevre ve yasam tarzindan giiclii bir sekilde etkilenir (Booth &
Lees, 2007). Degistirilebilir risk faktorleri, glinliik FA, dlizenli egzersiz, saglikli beslenme,
sosyal katilim, maneviyat ve stres yonetimi gibi yasam tarzindan olumlu yonde etkilenir
(Danaei vd., 2009). Ancak yasam tarziyla dogrudan iligkili olmayan ancak egitim diizeyi,
sosyoekonomik durum ve istihdam gibi kronik hastalik riskini olumsuz yénde etkileyen
baska degistirilebilir risk faktorleri de mevcuttur. FA ve diizenli olarak uygulanan egzersiz,
KSH, tip 2 diyabet, obezite ve kanser gibi kronik hastaliklara yonelik risk faktdrlerini olumlu
yonde etkiler (Fogelholm, 2010; Li vd., 2016; Ades vd., 2001;2006; Warburton vd., Hamman
vd., 2006; Anderson vd., 2016).

Yapilan bilimsel arastirmalar diizenli olarak yapilan egzersizin bir ¢ok faydasinin
oldugunu ortaya koymustur. Onemli faydalarindan birisi genel kas kiitlesinin olusturulmasi
ve korunmasinda asir1 yag olarak depolanabilecek kalorilerin rahat bir sekilde yakilmasina
yardim etmesidir. Mevcut arastirmalar, insan kas yapisi ile islevi, diyet ve genel saglik
arasindaki sasirtici baglantilar1 ortaya c¢ikararak diyet, genler ve egzersiz arasindaki
biiytileyici ve karmasik etkilesimi ortaya koyuyor. Oberbach vd. (2006) tip 2 diyabet hastasi
bireylerin saglikli kontrollerden farkl bir kas lifi bilesimi sergilediklerini ve farkl egzersiz
tlirlerinde uzmanlasmis ve farkl kas lifi oranlar1 gdsteren sporcularin da ayni sekilde kas
lifi bilesimi gosterdigini gozlemlemislerdir. Yalnizca diyetten tiiretilen yag asidi
onciilerinden sentezlenirler. n-3 Yaglar, enerji metabolizmasini diizenleyen énemli bir grup
ana kontrol geniyle etkilesim yoluyla, yalnizca belirli tiirdeki fiziksel aktivite kapasitesi
tizerinde degil, ayn1 zamanda genel saglik lizerinde de derin etkilere sahiptir. Bu bulgular

ve digerleri asagida kapsamli bir sekilde gozden gecirilmektedir.
FIZIKSEL HAREKETSIZLIK

Fiziksel hareketsizlik, artan kronik hastalik riskiyle iliskilidir (Riegel vd., 2017;
Brawner vd., 2016; Kesaniemi vd., 2010). Ayrica, literatiir incelendiginde, FA ve fiziksel
kondisyonun siirdiiriilmesinin, fiziksel veya psikolojik hastaliklarin ve 6lim oranlarinin
diistirilmesinde, 6énemli bir paymin oldugu gercgegidir(Warburton vd., 2006). Destek
verileri, daha yiliksek kardiyorespiratuar kondisyona sahip olan ve giinliik FA'y1 igeren
yasam tarzlarina sahip olunmasinin ardindan hastalik riskinin azaldigini bildiren boylamsal
ve epidemiyolojik ¢calismalardan gelmektedir (Pate vd., 1995; Guthold vd., 2018; . King &,
Sallis, 2009).

Diinya Saghk Orgiitii (WHO) ve birgok iilke ve kurulus, FA ve egzersiz igin bilime
dayali yol giistermek icin FA rehberi yayinlamislardir. Bu rehber, bireysellestirmeye izin

vermek icin farkli FA boyutlarin1 (mod, siklik, stire ve yogunluk) ve alanlar1 (bos zaman,
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ulasim, meslek ve ev ici aktivite) dikkate almaktadir (Benjamin vd., 2018; Hales vd., 2015;
Lo vd., 2014; de Moraes vd., 2014; Vale vd., 2015; Benjamin vd., 2017). Farkli FA alanlar1
saghg etkiler ve ayr ayn ele alinmalidir. Ornegin, bir FA alaninin (meslek etkinligi gibi)
arttirilmasi, baska bir alanin (bos zaman etkinligi gibi) azalmasina neden olma
egilimindedir ve hareketsiz gecirilen siirenin genel olarak artmasina neden olabilir

(Bouchard vd., 2015; Gonzalez vd., 2017).

Fiziksel hareketsizlik prevalansi, haftada en az 150 dakika orta yogunlukta aerobik
PA veya yetiskinler icin haftada en az 75 dakika yogun FA iceren FA ve egzersiz kilavuzlarini
karsilamak icin yeterli giinliik FA yapmayan bireylerin yiizdesidir81 ve en az 5 ila 17 yas
arasi ¢ocuklar icin giinde 60 dakika orta ila siddetli yogunlukta FA (WHO, 2011). Yapilan
calismalarin sonuglari, diinya genelinde fiziksel hareketsizlikte 6nemli bir oranda artis
oldugunu gostermektedir (Guthold vd., 2018). Fiziksel hareketsizlikteki bu artis, video
oyunlars, televizyon, bilgisayar, mobil cihaz ve televizyon kullaniminin artmasi dahil olmak
tizere teknolojik ilerlemelerle iliskilidir (Delfino vd., 2018. Ergenlerin yaklasik %14'u
diizenli olarak fiziksel olarak hareketsiz olduklarini bildirirken, 12 ila 19 yas arasindakilerin
yalnizca %8'i onerilen FA diizeylerini karsilamaktadir (Benjamin vd., 2018; Benjamin vd.,
2017). Ayni baglamda, yetiskinlerin %30'u bos zamanlarinda yeterince FA ile mesgul
olmamistir. Yasla birlikte hareketsizlikte yayginlagsmaktadir. 18-44 yas genc yetiskinlerin
%25'i, 45-64 yas orta yetiskinlerin %33'ii, 65-74 yash yetiskinlerin %36's1 ve 75 yaslilarin
%53'1 hareketsiz oldugu rapor edilmistir (Benjamin vd., 2017; Spittaels vd., 2012).

Diisiik FA seviyeleri zararl ve hatta zararli sonuglara neden olur (Riegel vd., 2017).
Fiziksel olarak hareketsiz bir yasam tarziyla birlikte dolasim bozuklugu, osteoporoz, artrit
ve/veya diger iskelet bozukluklari gibi ek sorunlar ortaya ¢ikar. benlik kavraminin azalmas;,
giinlik yasamda baskalarina daha fazla bagimlilik, normal sosyal etkilesim firsatlar1 ve

yeteneginin azalmasi ve genel olarak yasam kalitesinin azalmasi (Durstine vd., 2000).

Oberbach vd. (2006) Tip 2 diyabetli bireylerin, saglikli kontrollerle
karsilastirildiginda farkh bir kas lifi bilesimi sergilediklseri ve bu farkin, glikozu kullanan
alternatif yollarin metabolik aktivitesindeki degisikliklerle iligkili oldugunu ortaya

koymuslardir.

Serbest seker tiiketiminden veya karmasik karbonhidratlarin pargalanmasindan
sonra diyet sekerleri, enerji {iretimi icin hemen kullanilabilir veya hayvanlarda
karbonhidratlarin hizla erisilebilen depo formu olan glikojen veya yaglar olarak

depolanabilir (Demmig-Adams, and Carter, 2007).
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Farkli egzersiz tiirleri icin uzmanlasmis insan kasi ti¢ farkli kas lifi tiirtinden olusur.
Bu ¢ kas lifi tipi, yavas kasilan oksidatif veya tip 1a, hizli kasilan oksidatif veya tip 2a ve
hizli kasilan glikolitik veya tip 2b liflerdir. Yavas oksidatif lifler, mitokondrideki aerobik,
oksidatif fosforilasyon yoluyla, yani baslangicta glikojenden ve daha sonra yag
depolarindan tiiretilen glikozun tam oksidasyonu yoluyla enerji iiretir. Bu yavas lifler
yorulmaya karsi dayanikli oldugu icin genellikle dayaniklilik gerektiren aktiviteleri icin
kullanilir. Yiiksek mitokondri icerigine ve 6zellikle yaglarin beta oksidasyonunda yiiksek
aktiviteye sahiptirler. Ancak glikojen depolar1 diisiiktiir (Demmig-Adams, and Carter,
2007). Bu 6zellikler, yavas oksidatif liflerin uzun siireler boyunca maksimum miktarda ATP

enerjisi Uretmesine yardimc1 olur.
Egzersiz ve Kaslarin Yag Asidi Bilesimi

Benzer yag asidi bilesimine sahip diyetler uygulayan, egitimsiz veya dayaniklilik
egitimi almis iki grup genc erkegin karsilastirilmasi, kas yag asidi bilesiminde egzersizin
neden oldugu degisiklikleri gdsterdi (Andersson ve digerleri, 2000). N-3 PUFA'larin toplam
icerigi artt1 ve omega-6 (n-6)'nin n-3 yag asitlerine goére orani azaldi. Membran yag asidi
bilesimindeki ayni egilimler, bacaklarindan yalnizca birini dort haftalik diz ekstansor
antrenmanina tabi tutan bireylerin ¢alisan kaslarinda da gozlendi ve bu degisime ayrica
artmis insiilin duyarhhg eslik etti (Helge ve digerleri, 2001). n-3 ve n-6 yag asitlerinin her
ikisi de esansiyel olarak siniflandirilan PUFA'lardir. Ciinkii insan viicudu bunlar1 endojen

bilesenlerden sentezleyememektedir.
Diyetteki N-3 Yag Asitleri Ve Dayaniklilhik Egzersizi

Fiziksel egzersiz olumsuz immiinomodiilator etkiler yaratabilir ve bulasici ajanlarin
viicuda girip hastaliklara neden olmasi i¢in bir firsat saglayabilir. Artmis pro-inflamatuar
sitokin tiretimi, azalmis notrofil fonksiyonu ve NK hiicre sitotoksisitesi dahil olmak lizere
bagisiklik fonksiyonlarinda egzersiz sonrasi ¢esitli degisiklikler gosterilmistir (Gleeson vd.,
2011). Egzersiz sonrasi IL-6 liretimi, n-3 PUFA aliminin arttirilmasindan sonra bir azalmaya
neden oldu ve balik yagi takviyeli sporcularda daha yiiksek aktive periferik kan

mononiikleer hiicre ¢ogalmasi rapor edildi.

Dayaniklilik egzersizi i¢in asir1 adaptasyonlara sahip hayvanlar lizerinde yapilan
calismalardan elde edilen bulgular, n-3 PUFA'lar ile dayaniklilik arasindaki iliskiye daha
fazla 151k tutmaktadir (Maillet ve Weber, 2006, 2007). Kuzey Kutbu'ndan seyahat eden yari
palmiyeli culluklar (Calidris pusilla), Gliney Amerika'ya gitmeden 6nce yag rezervlerini
olusturmak i¢in Fundy Koérfezi'nde durur (Maillet and Weber, 2006). Diyetteki yag asitleri

ve tlrevleri, enerji metabolizmasini diizenleyen 6nemli bir ana kontrol gen sinifinin
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aktivitesini diizenler (Clarke, 2000; Lapillonne ve digerleri, 2004). Bu ana kontrol genleri
grubu, PPAR (peroksizom proliferatoriiyle aktiflestirilen reseptdr) transkripsiyon

faktorleri ailesidir.

Enerji Metabolizmasinin Ve Kas Lifi Kompozisyonunun PPAR'lar Tarafindan

Diizenlenmesi

Peroksizom proliferatoriiyle aktiflestirilen reseptéor (PPAR) geni diizenleyici
proteinler, depo yaglarinin beta-oksidasyon yoluyla glikoza mobilizasyonundan ve glikoz
metabolizmasindan sorumlu olan bir dizi diger genleri diizenler (Blaschke vd., 2006). PPAR
ailesinin, bazilar1 antagonistik islevlere sahip olan birkag liyesi vardir. Son bulgular, PPAR
ailesinin kas lifi tipi kompozisyonunun belirlenmesinde rol oynadigini gostermektedir.
Yukarida so6zi edilen ¢alisma Schuler ve ark. (2006) bir fare modelinde spesifik bir PPAR
genini sildi ve boylece kas lifi bilesiminde bir degisikligi tetikleyebildi, bunu obezite ve
diyabet gelisimi takip etti.

PPAR'larin Diyetteki N-3 Yaglar1 Tarafindan Uyarilmasi

Mevcut diyetler genellikle n-3 yag asitleri agisindan yetersiz, n-6 agisindan ise bol
miktarda bulunmaktadir (Yehuda vd.1998). N-3 yag asitleri, n-6 yag asitlerini ve
kolesterolii membrandan degistirerek membran akiskanligini arttirir ve hiicre iginde
norotransmitter baglanmas1 ve sinyal iletimi icin zorunlu olan optimal membran
akiskanligini korur (Heron vd., 19980). Noron zarina dahil edilen n-3 PUFA ayni1 zamanda
sinaptik protein ekspresyonunu da artirarak hipokampal sinaptik plastisiteyi giliclendirir
(Su, 2010). Bu, peroksizom proliferatoriiyle aktiflestirilen reseptorler (PPAR'ler) gibi

transkripsiyon faktorleri tarafindan modiile edilir.

PPAR'larin ve n-3 PUFA'larin kas lifi bilesiminin diizenlenmesinde rol oynadigina
dair kanitlar ortaya ¢ikiyor. n-3 PUFA tiiketiminin, bir veya daha fazla PPAR geninin
aktivasyonu yoluyla kan trigliseritlerini azalttig1 ve yag asidi beta oksidasyonunun yani sira
insiilin duyarlhihigini da arttirdigi gosterilmistir (Storlien vd., 1996; Clarke, 2000; Rodriguez-
Cruz). ve digerleri, 2005; Clarke vdg¢, 2002). Bunun gibi yeni bulgular, gen ifadesinin
kisisellestirilmis diyet modiilasyonu yoluyla bireyin genetik gecmisinden kaynaklanan
riskleri en aza indirmeyi amaclayan Nutrigenomik alaninin ortaya c¢ikmasina neden

olmustur (Roche, 2006; Lapillonne vd., 2004).

Russell vd. (2003), dayaniklilik antrenmani sirasinda iskelet kasi mitokondrisi,
yavas oksidatif kas lifleri ve yag asidi oksidasyonundaki artisin, cesitli PPAR genlerinin
farkli oranlariyla iligkili olup olmadigi ile ilgili calismalarinda, yedi saglikli erkek alt1 hafta

boyunca dayaniklilik antrenmani yapti. Farkli PPAR genlerinin haberci RNA's1 ve kas tipi
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lifler, Vastus Lateralis kasindan alinan biyopsiler yoluyla tekrar incelendi (Russell vd.,

2003).
SONUC

Hastalik insidans oranlar1 artmaya devam ederken, kronik hastaliklar diinya
capinda onde gelen 6liim nedenidir. Kronik hastaliklardan kaynaklanan dliimlerin ¢ogu,
gelismis iilkelerin yani sira orta ve disiik gelirli toplumlarda da meydana geliyor.
Yetiskinlerde bu hastaliklarin goériilme siklig1 arttikca, gencler ve ergenlerde tip 2 diyabet
ve obezite gibi kronik hastaliklar da artiyor. FA ve egzersizin giinlik yasam tarzi
aktivitelerine dahil edilmesi, bircok saglik faydasi saglar, toplumsal biiytimeyi destekler ve
genel kiiresel saghgi iyilestirirken uzun vadeli kronik hastaliklarin 6nlenmesi ve tedavisini
saglar. Burada 6zetlenen egzersiz ve n-3 yag asitleri acisindan zengin bir diyetin sinerjistik
olarak insan gen ekspresyonunu modiile ettigini ve boylece belirli atletik performans
tirlerini optimize etmenin yani sira kronik hastalik riskini en aza indirebildigini
gostermektedir. Egzersiz, diyet ve genler arasinda ¢ok sayida etkilesim meydana gelirken,
tepkilerin anahtar zinciri, PPAR genlerinin diyetteki n-3 yaglari ve egzersizle aktivasyonuna
dayanmaktadir. Bu da ytiksek oranda yavas oksidatif liflere sahip bir kas lifi bilegimi ile
sonuclanir. Buradan artan instlin duyarliligindan, artan yag yakimina, obezite, diyabet ve

kalp hastaligina kars1 korumaya kadar uzanir.
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GIRIS
Sporcu saghgy;, “belirli bir disiplin ile antrenmanlar yapan ve miisabakalara
hazirlanan sporcularin sadece hastaliklarinin ve sakatliklarin olmamasi degil, ayni

zamanda fiziksel, zihinsel ve sosyal yoénden tam iyilik hali” olarak tanimlanabilir. Sporcu

saglig, gelisime acik bir spor bilimidir (Hamamcilar, 2023; Sentiirk ve ark., 2022).

Agiz ve dis saghgi, genel saghgin bir parcasidir. Sporcularin agiz ve saghgi
problemlerine sebep olan pek cok etmen vardir. Bunlara 6rnek olarak yasam tarzi, fiziksel
ve sosyo-ekonomik durum, enerji icecegi kullanimi, oral hijyen eksikligi ve sportif aktivite
esnasindaki agiz ve dis yaralanmalar1 verilebilir. Ag1z ve dis saghg kotii oldugunda
sporcunun genel saghgi, yasam kalitesi ve ayni zamanda antrenman ve miisabaka
performanslari da olumsuz etkilenmektedir. Dental veya periodontal hastaliklarin sporcu
performansini olumsuz etkiledigine dair ¢alismalar mevcuttur. Yiiziiciilerin performansiyla
dis cliriigli arasinda az da olsa bir iliski var oldugu bildirilmistir. Yiiksek ciiriik skoru ve
periodontal hastaliklarin sporcunun kas, tendon ve hatta kemik yaralanmalariyla iligkili

olabilecegi belirtilmistir (Hamamcilar & Hasanoglu, 2019).

Biiylime-gelisim donemindeki sportif faaliyetler esnasinda nefes alma (agiz
solunumu) ve dil hareketleri gibi aliskanliklarin ve néromuskuler fonksiyonlarin, list cene
dental ark ve damak gelisimi, ayrica dislerin kapanis iliskilerine etki edebilecegi
bildirilmistir. Ayrica sportif aktiviteler sirasinda strese ve psikolojik faktorlere bagli olusan
dis sitkma, dis gicirdatma ve tirnak yeme ve benzeri kotii aliskanliklar cenelerin karsilikli

iliskilerini ve c¢ene-ylz gelisimi etkileyebilmektedir (Emek & Ceyhan, 2020). Bruksizm;

13


mailto:dtgulaykamis@gmail.com
https://orcid.org/0000-0003-3376-5184
mailto:muge.sarperkahveci@kocaeli.edu.tr

| HER YONUYLE HAREKET VE ANTRENMAN ARASTIRMALARI-2 |

cigneme sisteminin dislerin okluzal ylizeyleri arasindaki non-fonksiyonel istemsiz
hareketidir ve disleri sikma-gicirdatma olarak meydana gelir. Bruksizm genel olarak
multifaktoriyel bir etiyolojiye sahiptir, olusumunda dental, sistemik ve psikolojik faktorler
rol oynar. Bruksizmin koordinasyon gerektiren spor aktivitelerinde sporcunun motor kas

performansina olumsuz etkisi oldugu sdylenmektedir (Hamamcilar, 2023).

Sporda miisabaka yogunlugunun artisina paralel olarak fasiyal yaralanmalar da
artmaktadir. Tim sporcu yaralanmalarinin % 4- 8’ini fasiyal yaralanmalar ve bu
yaralanmalarin % 50’sinden daha fazlasini dental yaralanmalar olusturmaktadir (Jegier et
al,, 2005).Gerek ag1z travmalari, dental agr1 veya inflamasyon gibi fiziksel etmenler gerekse
kotli agiz-dis saghigl kokenli sosyal iliskilerden kaginma, 6zgiiven eksikligi gibi psikolojik

etmenler sporcu performansini oldukea etkileyebilmektedir (Ozgiir ve ark., 2016).
1. Sporcularda Goriilen Dental ve Periodontal Problemler
1.1. Karbonhidratla Beslenme ve Ciiriik Olusumu

Karbonhidratlar sporcularin temel enerji kaynagidir. Sporda miisabaka veya
antrenman esnasinda glikojen depolarinin optimum diizeyde korunmasi ve sonrasinda
toparlanmanin optimum diizeyde saglanmasi adina karbonhidrat igeren besinlerin
tiilketimine 6nem verilmelidir (Close ve ark., 2016). Karbonhidratlar icerigindeki seker

molekiilii sayisi baz alindiginda 2 gruba ayrilirlar.

a) Basit Karbonhidratlar
1. Monosakkaritler: glukoz, fruktoz, galaktoz
2. Disakkaritler: siikroz, laktoz, maltoz

b) Kompleks Karbonhidratlar

Basit karbonhidratlar siitte, dogal olarak meyvelerde, gazli iceceklerin igine
eklenmis seker olarak, meyveli iceceklerde, tatlilarda ve sekerlemelerde bulunur. Basit
sekerler (monosakkaritler) karbon, hidrojen ve oksijenden olusurlar ve hidroliz ile daha
kiigiik birimlere ayrismayan molekiillerdir. Siikroz yani cay sekeri, bitkisel nisastada en
fazla bulunan disakkarit tiiriidiir. Beslenme, dis ¢iiriigii olusumuna etki eden faktorler
arasinda onemli bir yere sahiptir. Basit seker tiiketiminin fazla olmasi, giinliik ortalama
enerji alimin arttirirken; dis ¢lriigi ve periodontal hastaliklara sebep olarak agiz-dis

sagligini etkileyebilir (Hamamcilar ve ark., 2020; Sheiham & James, 2015).

Dis ciirigii; bakterilerin diyetle alinan karbonhidratlar1 fermentasyonu sonucu
ortaya cikardig asitlerin, dis sert dokularinda sebep oldugu yikim olarak tanimlanir. Dis

clrigliiniin olusmasi icin dort ana faktor olmasi gereklidir: karyojenik bakteri, ¢liriige
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yatkin bir konak, basit seker tiiketimi, basit seker tiiketim zamani1 (Moynihan & Kelly,
2014). Basit sekerler, bakteriler tarafindan yakit olarak kullanilirlar, fermantasyon sonucu
asit tiretilir ve ag1z ici pH diizeyi diiser (pH<5,5). Diisiik pH diizeyi yemek alimindan 1 saat
sonrasina kadar etkisini devam ettirir, dis minesinin demineralizasyonunu destekleyerek

¢lriik olusumuna zemin hazirlar (Hamamcilar ve ark., 2020).

Diinya Saghk Orgiitii (DSO), dis ciiriiklerini bireylerin yasam tarzlarinin
iyilestirilmesiyle =~ Onlenebilen  kronik  dejeneratif  hastaliklar  grubu iginde
degerlendirmektedir. DSO, dis ciiriiklerinin 6nlenmesi icin basit sekerlerin tiiketim
miktarinin ve sikhiginin azaltilmasini énermektedir. DSO, dogal olarak yiyeceklerde
bulunan seker haricinde liretim asamasinda sonradan eklenen sekerlerin ve siikrozun (¢ay
sekeri) giinliik toplam alim miktarinin, giinliik enerji ihtiyacinin %10’'unu gegmemesine
dikkat ¢ekmektedir (Moynihan ve ark., 2018). Yapilan bir ¢calismada basit seker tiiketimi
yliksek olan sporcularin yagsiz viicut kiitlesi ve kas kiitlelerinin daha fazla oldugu, ayni
zamanda bu sporcularin dis ¢iiriigii sayisinin da fazla oldugu bildirilmistir (Hamamcilar ve

ark., 2020).

Sportif faaliyetler esnasinda siklikla tiiketilen sporcu icecekleri, seker ve asit
icermelerinden dolayr ¢iliriik riskini artirabilmektedir (Buyer, 2009). Oral hijyen
yetersizligi sebebiyle olusabilecek dis cliriikleri; agri, sistemik inflamasyon, stres, uyku ve
beslenmede gili¢liik olusturarak sporcularin performanslarini olumsuz etkileyebilmektedir
(Din¢g & Tosun, 2022). Yapilan bir ¢alismada; futbolcularin ¢iiriik ya da travma sonucu
meydana gelen dis enfeksiyonlarinin tedavi edilmesiyle atletik performanslarinin arttigi,

ayrica takim icinde daha aktif gorev aldiklar1 belirtilmistir ve ark., 2014).
1.2. Kronik Dental ve Periapikal Lezyonlar

Ag1z-dis sagliginin bozulmasinin baslangic asamasi “mikrobiyal dental plak”
olusumudur. Mikrobiyal dental plak, disin yilizeyinde yapiskan bir tabaka olusturur. Bu
tabakaya tutunan ve yerlesen bakterilerin salgiladig toksinler agiz sagliginin bozulmasina
neden olur. Agiz-dis sagligini bozan etiyolojik faktorler siralandiginda mikrobiyal dental
plak 1. sirada yer alir (Hamamcilar & Hasanoglu, 2019). Kotii oral hijyene bagh olarak
gelisen dis ciliriikleri ve periodontal hastaliklar, agiz boslugunda en sik rastlanan
bakteriyel hastaliklardir. Dis ciriikleri tedavi edilmedigi takdirde; pulpanin nekrozuna,
sonrasinda apikal periodontitis baslamasina, enfeksiyonun periapikal kist, graniilom veya
apseler seklinde yayilmasina sebep olur. Olusan bu periodontal fokal enfeksiyon odaklarsi,
diyabet respiratuar sistem hastaliklari, kardiyovaskiiler hastaliklar, artrit, alopesi areata

gibi sistemik hastaliklar ve erken dogum icin risk faktoriidiir (Kocahan ve ark., 2021).
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Sporcularda yaygin olarak goriilen kotii agiz sagliginin sebep oldugu kronik dental
ve periapikal lezyonlar, agiz icerisinde fokal enfeksiyon odaklar1 olusturmakta ve genel
sagliga, antrenman ve miisabaka performansina olumsuz etkiler géstermektedir (Kocahan
ve ark., 2021). Bu lezyonlar; kroniklesen tendinitis, pubalji, hamstring lezyonu veya
patellofemoral sendrom ve benzeri spor yaralanmalari i¢in risk olusturan fokal enfeksiyon
odaklaridir. Bazi ¢alismalarda yogun tedavi ve takiplerine karsin, futbolcularin 6nemli agiz
sagligl sorunlari yasadig, futbolcularin kas yaralanmalari ile kotii agiz sagliklar: arasinda
korelasyon oldugu bildirilmistir (Gay Escoda ve ark., 2011). Ek olarak stomatognatik
sistem ve Kkas-iskelet sistemi arasinda etkilesim oldugu, stomatognatik sistem
bozukluklarinin spor performansini olumsuz etkileyebilecegi belirtilmistir (Patti ve ark.,

2016).

Spor miisabakalarinda ve antrenman esnasinda yogun fiziksel egzersiz siiresinin
uzun olmasi, IgA (S-IgA) salgilanmasinda ve tiikiiriik akis hizinda azalmaya neden olur. Bu
durum, konake1 savunmasinda azalmaya, dolayisiyla da konak duyarhliginda artisa sebep
olur. Pek ¢ok hastalik, tiikiiriigiin pH dizeyi, akis hizi, tamponlama kapasitesi, IgA
degerleri, tirtriikteki toplam bakteri sayis1 ve karyojenik bakteri yiikii gibi agiz

boslugunun ekolojik faktorleri ile iligkilidir (Emek & Ceyhan, 2020; Hamamcilar, 2023).

Sporcularin karsilastiklar: bir diger sorun dis ylizeyinde goriilen erozyonlardir.
Sporcularda dis erozyonlarina sebep olabilen sporcu icecekleri, gazli icecekler ve asitli
meyve sularmnin tiketim sikligl, dis hassasiyeti ve yas bu lezyonlarin dnlenmesi ve

tedavisinde 6nem arz etmektedir (Coombes, 2005).
1.3. Periodontal Hastaliklar

Periodontal hastaliklar, disetindeki infeksiyonun tedavi edilmedigi takdirde bag
dokusu, periodontal ligament (PDL) ve alveol kemigine ilerlemesi ve bu dokularda yikim
olusturmasi sonucu dis kaybinin dahi goriilebildigi kronik enflamatuvar hastaliklardir.

Yaygin goriilen iki tip periodontal hastalik bulunmaktadir:

1. Gingivitis: Disetinin kizarmis, enfekte ve kanamali oldugu ancak

atagman kaybinin heniiz baslamadigi hastaligidir.

2. Periodontitis: ilerlemis diseti hastaligidir. Atagman kaybinin
goriildigu ve ileride dislerin kendiliginden sallanmasiyla dis kaybinin meydana

gelebildigi hastalik tipidir.

Patojen mikroorganizmalar, periodontal hastaliklarin en temel -etiyolojik
faktoridiir. Bu mikroorganizmalar, biyofilm yapisinda bulunan bir kompleks polisakkarit

matriks icerisinde bulunurlar. Periodontal hastaliklarin baslangicinda ve gelisiminde rol
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oynayan patojenler ve iirettikleri toksinler konak savunmasini harekete gecirirler. Olusan
konak yaniti, lokal mikrobiyal saldirilara karsi periodontal dokular1 korur ve
mikroorganizmalarin yayilmasini 6nler. Fakat olusan bu konak yaniti o bdlgedeki
hiicrelere ve ekstraseliiler dokuya hasar verir, dis eti, alveolara kemik, periodontal
ligament ve sementte hasar ve kayba yol acar (Hamamcilar & Hasanoglu, 2019; Kinane &

Attstrom, 2005).

Yapilan calismalarda, sportif aktivitelere ilgili bireylerin plak ve gingival indeks
skorlarinin yliksek oldugu, bunun sebebi olarak da bu bireylerin yetersiz oral hijyen
aliskanliklart ve bu konudaki yetersiz bilgi diizeyleri gosterilmistir. Bunun yaninda,
sporcularin miisabaka esnasinda ve oOncesinde yasadiklar1 stres ve endisenin de
inflamatuvar diseti hastaliklarina, periodontal hastaliklara ve periodontal cep derinliginde

artisa sebep olabilecegi belirtilmistir (Tolga & Ceyhan, 2020).
1.4. Engelli Sporcularda Ag1z ve Dis Saghgi Sorunlan

Engelli sporcular, 6zel ilgi ve calisma gerektiren sporculardir. Yapilan calismalarda,
engelli bireylerin agiz ve dis saghiginin yetersizligi gosterilmistir. 14-17 yaslar1 arasindaki
bedensel, zihinsel, konusma, géorme, isitme engelli ve saglikli toplam 750 birey lizerinde
yapilan bir ¢calismada, engel tiirtine bakilmaksizin tiim gruplarda mikrobiyal dental plak,
dis ¢iirtigli ve periodontal hastaliklarin saglikli bireylere kiyasla belirgin bir artis

gosterdigi ortaya konmustur.

Sporcularin karbonhidrattan zengin beslenmeleri, bu bireylerin agiz-dis sagliginin
korunmasi konusunda ilave tedbirlerin alinmasini gerekli kilmaktadir (Ameer ve ark,

2012; Hamamcilar & Hasanoglu, 2019).

Engelli sporcularda dental ve periodontal tedaviler esnasinda hasta-hekim
kooperasyon problemleri sebebiyle giicliik cekilmektedir. Bu nedenle yapilan arastirmalar
neticesinde, saglikli bireylere kiyasla, engelli sporcularda tedavi edilmemis dental
hastaliklarin daha yiiksek goriildigii vurgulanmistir. Ek olarak, engelli sporcularda,
engelin tiiriine gore goriilen kas veya eklem problemleri ve gérme sorunlari oral hijyen
eksikligine sebep olabilir. Bu sebeple engelli sporcularda agiz ve dis saghigina yonelik

koruyucu 6nlemler ve tedavi programlari arttirilmalidir (Hamamcilar & Hasanoglu, 2019).
1.5. Dental Travmalar
Dental travmalar ile iliskili tanimlar sunlardir:

Travma: Insan viicudunda herhangi bir bolgede meydana gelebilen, fizyolojik

olmayan etkidir.
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Dental travma: Dis ve dis destek dokularina gelen ani enerji transferidir.

Travmatik dental yaralanma: Dis ve dis destek dokularina ani bir enerji transferi
sonucunda dislerde kirilma veya yer degisikligi goriilmesi, diseti, komsu yumusak dokular
ve kemikte zedelenmelerin meydana gelmesi, dis ve destek dokular1 arasindaki

baglantilarin zarar gérmesidir (Kegeci, 2007).

Direkt dental travma: Disler veya cenelerin dogrudan etkilenmesi durumudur. Bu

durum siklikla ¢cenelerde 6n bélgede yaralanmaya neden olur.

indirekt dental travma: Yaralanmalarin alt ¢enenin hizla iist ¢eneye carpmasi
sonucunda meydana gelmesi durumudur. Genellikle arka dislerde ve alveol kemiginde
kiriklara neden olur. Ayrica ¢ene-yiiz bolgesine gelen darbeler sonucu alt ve iist cenede de

kiriklar meydana gelebilir (Deniz ve ark., 2015; Ozawa et al.,, 2014).

Spor aktivitelerinde bulunmak, her yas grubu birey icin orofasiyal yaralanmalarin
da icinde oldugu bircok spor yaralanmasina sebep olabilmektedir. Ozellikle de temash
sporlarin orofasiyal ve dental yaralanmalar igin risk tasidig1 bir¢cok raporda bildirilmistir
(Sports, 2016). Dental yaralanmalarin en sik goriildiigii spor branslari; futbol, basketbol,
hokey ve boks olarak rapor edilmistir (Ercan & Cetin, 2019).

Dental travmalar, orofasiyal yaralanmalar icerisinde en sik karsilasilan tiptir.
Fasiyal fraktiir olusan sporcularin yarisinda dental yaralanma da goriilmektedir. Fasiyal ve
dental travmalar; fonksiyonel, estetik, ekonomik ve psikolojik problemlere neden
olmaktadir. Literatiirde spor yaralanmalarinin %11-40'inin fasiyal bolgeyi de icerdigi
bildirilmistir. Fasiyal bolgede en ¢ok goriilen yaralanmalar; yumusak doku yirtilmalari,
abrazyonlar, kontiizyonlar, disin aviilsiiyonu (yerinden ¢ikmasi) ya da intriizyonu (disin
iceri gomiilmesi), dislerin kok veya kronlarinin kirilmasi sayilabilir. Mandibula veya alveol
kemigi kiriklari, zigoma kiriklari, cesitli TME hasarlari, daha az gorilen ancak daha ciddi
yaralanmalar olarak sayilabilir. Bu yaralanmalar sonucu hastada kaslarda ve eklemde agri,
eklemden ses gelmesi, agiz acikliginda kisithlik, deviasyon, malokliizyon, agzin
kapanmamasi ve benzeri semptomlar gortlebilir. Dental travmalarda ise, ¢cocuklarin siit
dislerinde kayiplar, daimi dislerin siirmesinde gecikme, agrili apse olusumu, dislerde
renklenme ve disin yerinden ¢ikmasi sonucunda kaybedilmesi gibi bulgular
goriilebilmektedir. Ust cene travmalarinda, iist santral dislerin %80 oraninda etkilendigi

bildirilmistir (Sports, 2016).

Hem bireyin hayati tehlikesine sebep olabilecek hem de fonksiyonel, estetik,
psikolojik ve ekonomik problemler dogurabilecek spor yaralanmalari heniiz olusmadan

onlem alinmasi gerekmektedir. Temash sporlara olan ilginin artmasi ve bireylerin daha
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erken yaslarda spora yonlendirilmesi ile birlikte dis hekimligi uygulamalarinin orofasiyal

ve dental travmalar1 6nlemedeki rolii artmistir (Sports, 2016).
1.5.1. Dental Yaralanmalarda Yapilmasi Gerekenler

Dental yaralanmalar sonrasi yapilabilecek bazi ©6nemli midahaleler disin
prognozunu ciddi bigcimde etkileyebilir. Dental yaralanmalar, basit bir kron kirigindan

disin aviilsiyonuna (yerinden ¢ikmasi) kadar farklilik gésterebilir (Sports, 2016).
Diinya Saglik Orgiitii’niin dental travma siniflamasi asagida verilmistir:

1. Kron fraktiirii (mine fraktiirii, komplike olmayan kron fraktiird,

komplike kron fraktiirii),

2. Luksasyon (intriizyon, ekstriizyon, subluksasyon, aviilsiyon, lateral

luksasyon, konkliizyon)
3. Kok fraktiirleri
4. Alveol fraktiirleri (Ercan & Cetin, 2019).

En sik goriilen dental yaralanmalar; komplike olmayan kron fraktiri (%56),
luksasyon (%4.9), komplike kron fraktiirii (%2.4) ve dental aviilsiyon (%1.2) dur. Maksilla
ve mandibuladaki 6n keser disler travmadan en sik etkilenen dislerdir (Ercan & Cetin,

2019; Soares et al., 2014).

Mine fraktiiriinde kirik disin mine tabakasi ile sinirli kalmistir ve dis yapisinda
baska bir kayip yoktur. Tedavisinde, minenin yapisal biitiinliigliniin devami saglanmalidir.
Kirik olusumu komplike olmayan kron fraktiiriinde pulpaya ulasmamis; komplike kron
fraktiiriinde ise pulpaya ulasmistir Komplike olmayan kron fraktiiriiniin tedavisinde
pulpanin canliiginin korunmasi1 ve disin restorasyonu gereklidir Komplike kron
fraktiiriinde pulpanin geri doniisiimsiiz bir sekilde hasarlandigi durumda kék kanal
tedavisi uygulanir ve sonrasinda disin restorasyonu tamamlanir. Kok fraktiirii; mine,
dentin ve sement dokularinin fraktiiriidiir ve pulpa a¢ilmis ya da a¢ilmamis olabilir. Acil
tedavi gerektiren bu durumda, koronal parcalar stabilize edilmelidir. Sonrasinda yine disin

restorasyonu saglanmalidir (Deniz et al.,, 2015; Ercan & Cetin, 2019).

Kron kiriklarinda eger bulunabiliyorsa kirik parca saklanmali ve dis hekimine
ulastirllmahdir. Kirik dis parcalarinin komsu yumusak dokularin icine gémiilmis
olabilecegi g6z Oniline alinarak intraoral ve ekstraoral muayene yapilmalidir. Dental
yaralanmanin goriildiigii tiim vakalarin, bas-boyun travmasi ve beyin sarsintisi agisindan

da degerlendirilmesi gerektigi unutulmamalidir (Sports, 2016).

Luksasyon, dis destek dokularinda gevseme ve disin yer degistirmesi olarak
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tanimlanabilir. Subluksasyonda ise diste mobilite artis1 vardir ancak yer degistirme yoktur.
Subluksasyon gelisen bir sporcuya 2 hafta boyunca splint kullandirilmali ve takip
edilmelidir. Luksasyon durumunda ise 2-4 hafta boyunca esnek splintleme yapilmali,
ardindan gerekiyorsa kok kanal tedavisi uygulanmalidir (Deniz et al., 2015; Ercan & Cetin,

2019).

Aviilsiyon, disin soketinden ayrilmasi durumudur. Sporcuda dis aviilsiyonu
meydana geldiginde uygun dnlemler alinmali ve dis saghginin prognozu agisindan sporcu
hizlica dis hekimine sevk edilmelidir. Aviilse dis bulunmali, kron kismindan tutularak su ya
da salin ile yikanmaly, boylelikle tistiindeki yabanci maddeler uzaklastirilmalidir. Aviilse dis
parcasi, dis hekimine transfer edilirken siit, salin, disin kendi soketi ya da kisinin dil
altinda kendi tiikiiriigii icerisinde bekletilmelidir. Hastada kontraendikasyon bulunmadigi
takdirde aviilse disin reimplantasyonu saglanmalidir. Sonrasinda 1 hafta esnek splint
uygulanmalidir. Hastaya tetanoz profilaksisi yapilarak 4-7 giin siire ile antibiyotik tedavisi

verilmelidir (Deniz et al., 2015; Ercan & Cetin, 2019).
1.5.2. Dental Travmalardan Korunma

Sporcularda travmatik dental yaralanmalar siklikla meydana gelir. Bu travmalar
nedeniyle ciddi estetik, fonksiyonel ve psikolojik sonuglar goriilebilir. Travma sonrasinda
yapilacak dogru teshis ve tedaviyle iyilesme saglanabilir. Dental yaranlanmalar antrenman
esnasinda veya yarisma esnasinda gelisebilir. Bundan dolay1 kismi1 temasl ve temasl spor
branslarinda koruyucu malzemelerin her zaman kullanilmasi1 gerekmektedir. Agiz
koruyucular1 sporcular1 dental yaralanmalara, agz i¢i yumusak doku ve
temporomandibular eklem yaranlanmalarina ve intrakraniyal yaralanmalara Kkarsi
koruyucudur (Deniz ve ark., 2015; Ercan & Cetin, 2019). Ag1z koruyuculari, 6n bolgede
olusan darbelerde 6n dislerde travma meydana gelmesini, alt ¢enede olusan darbelerde
arka bolgedeki dislerde yaralanma ve cenede fraktir olusma ihtimalini, meydana

gelebilecek beyin sarsintisi riskini azaltir (Deniz ve ark., 2015).

1.5.3. Ideal bir ag1z koruyucusunda olmasi gereken ézellikler:

a) Dental yapilarin tamamini sarmali,
b) Sporcunun agiz yapisina uyumlu olmali,
c) Tutuculugu iyi olmali,

d) Esnekligi yliksek materyalden yapilmali,
e) Kolay cikarilip, takilabilir ve kolay temizlenebilir olmalj,

f) Sporcular tarafindan psikolojik yonden kabul edilebilir olmals,
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g) Enerji absorbsiyonu en yiiksek diizeyde olmaly,

h) Kuvveti komsu dokulara en diisiik diizeyde iletmeli (Deniz ve ark.,

2015).

Ug¢ tip agiz koruyucusu bulunmaktadir. Bunlar standart tipte olanlar, 1sit-1sir
(termoplastik) tipte olan agiz koruyucular1 ve sporcuya o6zel hazirlanan agiz
koruyucularidir. Dis hekimi tarafindan ol¢cli alinarak sporcuya o6zel yapilan agiz
koruyucularinin kullanimi konforludur. Sporcuya 6zel hazirlanan agiz koruyucularinda
kalinligin 3 mm olmas: idealdir. Yapilan ¢alismalarda bu tip koruyucularin, sportif
performansi, nefes almay1 ve konusmay1 etkilemedigi tespit edilmis olup, sporcularin bu

koruyuculari kullanmasi i¢in tesvik edilmesi 6nerilmistir (Ercan & Cetin, 2019).

Giinimiizde bircok spor dalinda amatér veya profesyonel sporcular tarafindan agiz
koruyucu kullanilmasi mecburidir. 2000 yilinda ABD’de 5 spor bransinda (erkekler
Amerikan futbolu, buz hokeyi, futbol, boks, ve kadinlar ¢im hokeyi) agiz koruyucusu
kullanim1 mecburi hale getirilmistir. Ulkemizde ise Genglik Spor Genel Miidiirliigii'niin
yayinladig1 yonetmeliklerde agiz koruyucular: ‘dislik’ olarak tanimlanmistir ve sirasiyla
1995, 1998 ve 2003 yillarinda karate, boks ve amator kickboks miisabakalarinda dislik

kullanimi zorunlu hale getirilmistir (Deniz ve ark., 2015).

Fakhruddin ve ark. (2007) yaptiklar ¢alismada, 12-14 yas arasindaki ¢ocuklarin
spor esnasindaki agiz koruyucusu kullanim oraninmi arastirmislardir. Cocuklarin sadece
%>5,5’'inin okul sporlarinda, %20,2’sinin ise prosfesyonel miisabakalarda agiz koruyucusu
kullandigr gorilmistir. Cocuklarin  %48,2'sinin 1sit-1sir  tipte agiz koruyuculari,
%?21,4Untlin standart agiz koruyuculari, %30,4‘lntlin ise sporcuya 6zel hazirlanan agiz

koruyucularini kullandigi tespit edilmistir (Fakhruddin et al., 2007).

Yapilan bir¢ok ¢calismada sporcularin travmalardan korunma ve travma sonrasi acil
miidahale konularinda farkindalik diizeylerinin yeterli olmadig1 goériilmiistiir. Sporcular,
antrenorler ve bu alanlarda calisanlar, dental travmalardan korunma ve travma sonrasinda
ilk ve acil miidahaleler hakkinda bilin¢lendirilmeli ve kapsamli egitim almalari

saglanmalidir (Deniz ve ark., 2015).
1.6. Spor Dis Hekimligi

Dislerde erozyon ve ciirlik, periodontal hastaliklar, okliizyon kusurlari, g¢ene
ekleminde bozulmalar ve orofasiyal yaralanmalar gibi saglik sorunlarinin goriilme
sikliginin artmasi nedeniyle, sporcularda agiz sagligina uluslararasi diizeyde biiyiik ilgi

olusmaktadir. Bu konularda yapilan bilimsel arastirmalar da son yillarda artmaktadir.
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Sporcu saghigini ve performansini korumanin en etkili yolu, hekimler ve dis hekimlerinin
spor tibbina dahil olmasidir. 2008 Pekin’de yapilan olimpiyatlarda “sporcu bilgilendirme
ve egitim brosilrlerinde” “spor dis hekimligi“ tanimlamasina vurgu yapilmis ve
olimpiyatlarda 80 dis hekimi goérev almis, dis hekimleri yaklasik 1600 dis tedavisi
gerceklestirmistir (Hamamecilar, 2023).

1.6.1. Spor dis hekimliginin amaclarr:

. Sporcularin periyodik agiz ve dis muayenelerinin
gerceklestirilmesi,
o Dislerde olusan cliriik ve periodontal hastaliklarin erken teshis ve

tedavilerinin yapilmasi,

. Temporomandibular eklem (TME) problemlerinin tespit ve
tedavisi,

. Dental/orofasial yaralanmalarin dniine gecilmesi,

. Yaralanmalarla iliskili 6nleyici tedavi prosedtrleri ile ilgili glincel

arastirmalar ve yaklagimlar hakkinda gerekli merkezlerin bilgilendirilmesidir

(Hamamcilar, 2023).

Spor dis hekimligi agiz i¢i aparey kullanimini saglayarak da performansin
ylkseltilmesine yonelik ¢calismaktadir. Ag1z koruyucularinin standartlarini olusturmak ve
spor biliminin kullanimina sunmak da spor dis hekimlerinin sorumluluklarindandir.
Tavsiye edilen 6zel yapim agiz koruyucularinin sporcularin karsit dis temaslarini artirdigi,
dis ve yumusak doku yaralanmalarinda belirgin bir azalma sagladig1 gorilmistir

(Hamamcilar, 2023).

Takimlarda spor dis hekimi bulunmasi, sporcularin olasi travmalardan korunmasi
ve olusan yaralanmalara acil miidahalelerin yapilabilmesi acisindan gereklidir. Halka agik
spor merkezlerinde acil dis kutular1 bulundurulmali, bu kutular ile aviilse dislere travma
aninda ilk miidahale yapilarak uygun kosullarda transferi saglanabilmelidir (Deniz ve ark.,

2015).

Sonuc olarak, spor dis hekimligi; sporcularin fiziksel performansina etki edebilecek
agiz ve dis hastaliklarinin tedavisini gerceklestirebilen, bu hastaliklarin 6nlenmesini
saglayan multidisipliner ve spesifik bir branstir. Glinlimiizde sporcu saglig1 icerisindeki
o6nemi daha c¢ok anlasilmakta ve akademik olarak da hizla gelismektedir (Hamamcilar,

2023).
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SONUC

Yapilan calismalarda, agiz saghginin kot olmasinin veya dental travmalarin spor
performansini olumsuz etkiledigi gosterilmistir. Performans kaybinin sebebi dis ¢iiriikleri,
dis enfeksiyonlarinin neden oldugu agr1 ve aktif periodontitis kaynakl sistemik
inflamasyon olabilir. Kotii agiz saghigi kaynakli sakatliklar sporcu performansinda %18'lik
bir diisiis ile iliskilendirilmistir ve ark., 2021). Spor dis hekimligi, koti agiz sagliginin
sporcu performansi iizerindeki olumsuz etkilerini 6nlemek i¢in koruyucu ve/veya tedavi
edici calismalar yliriiterek sporcu performansini destekler. Bu nedenle sporcularin agiz-
dis muayenelerinin periyodik olarak yapilmasi ve kayitlarinin tutulmasi agiz ve dis

hastaliklarinin erken teshisine ve dnlem alinmasina destek olacaktir.
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GIRIS

Yiizme, kuvvet, siirat, dayaniklilik, esneklik, koordinasyon, ¢cabukluk, teknik beceri,
antropometrik yapi, psikolojik faktorler gibi bir¢cok 6zelligi barindiran bir spor bransidir.
Su direncine karsi koyarak hizli yiizebilmek i¢in kondisyon kadar biyomekanik kurallar,

sporcunun beslenme tarzi ve mental sagligi da sonug belirlemede 6nemli yer tutmaktadir

(Bozdogan, 2003; Tiizen ve ark., 2005; Baydemir ve ark., 2019).

Sporda yetenek secimi, bir ya da birka¢ spor bransinda basarili bir performans
gosterebilecek sporcularin segilebilmesi ve belirlenen spor branslarina ¢ocuklarin
yonlendirilmesi demektir. Bu amagla segilen ve branslara yonlendirilen ¢ocuklar, ilgili
bransta spor egitimi alabilme sansina sahip olurlar. Belirlenen egitim programlarina gore
yetistirilen ¢ocuklarin, motivasyonu ve o6zgiiveni artar, boylece performanslarim st
seviyelerde sergileyebilir ve uluslararasi diizeyde basarili sporcular olabilirler.

Antrendrler de onlarin gelisim ve performanslarini takip edebilirler (Miiniroglu, 2017).

Yetenek seciminin etkili ve basarili olmasi i¢in erken yasta bu secime baslamak,
tarafsiz olmak, cok yonlii olciimler ve siirekliligi olan testlerin belirli programlar ve
slireclerde uzmanlarca yapilmasi gerekmektedir. Yetenek secimi, karmasik ve zorlayici bir
strectir. Bu siirecin basaril bir sekilde gerceklestirilebilmesi i¢in, dncelikle kullanilan test
ve yontemlerin gilivenilirligi ve gecerliliginin olmasi ¢ok 6nemlidir. Cocuklarin,
yeteneklerinin dogru bir sekilde tespit edilmesi de ayrica dnemlidir. Cocuklarin gelisim
ozellikleri, yasa gore farklilik géstermektedir. Cocuklarin ilgi ve yetenekleri, bir ya da

birkag spor bransinda basarili olabilmelerini saglayabilir (Miiniroglu, 2017).

Yetenek secimi, fiziksel ve motorik o6zelliklerin yanisira psikolojik ve sosyal
ozellikleri de icermektedir; Fiziksel ézellikler; sporcunun, boyu, viicut agirlig, viicut yapisi,
kol uzunlugu, kula¢ uzunlugu, oturma ylksekligi, yag yilizdesi, omuz cevresi gibi
antropometrik 6zellikleri, Motorik ézellikler; sporcunun kas kuvveti, giicii, dayanikliligi,

stirati, esnekligi, cevikligi, koordinasyon ve denge becerisi gibi 6zellikleri, Psikolojik
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ozellikler; sporcunun dikkati, motivasyonu, ozgiiveni, liderlik becerisi gibi o6zellikleri,
Sosyal ozellikler; sporcunun bireysel ya da takim ¢alismasina olan uyumu, arkadaslar: ve

antrendrleri ile olan iletisimi gibi 6zellikleri icermektedir (Miiniroglu, 2017).

Sporcunun tst diizeyde basarili olabilmesi i¢cin antropometrik, motorik, fizyolojik
ve biyomekanik oOzelliklerin iyi gelismis olmasi gerekmektedir (Giinay ve Yiice, 2008;
Baydemir ve ark., 2019). Ylizme bransinda da diger spor dallarinda oldugu gibi basarili
olabilmek icin teknik, fiziksel ve psikolojik 6zellikler, beraber degerlendirilmeli,
performansi tespit edebilmek icin cesitli 6l¢lim yontemleri ve testler kullanilmalidir. Bu
metot ve yontemler, degisik zamanlarda farkl sekillerde, hiz, gii¢, dayaniklilik ve direng

antrenmanlari olarak yaptirilmalidir (Coulson, 2002; Bozdogan, 2003).

*Dayaniklilik, kuvvet ve dengenin incelendigi bazi arastirma sonuclary;

Yiiziicii 20 g¢ocuk ile viicut yag diizeyi ve ylizme performansina, stabil ve stabil
olmayan zeminde yapilan Kalistenik egzersizlerin etkisi incelenmistir. On test ve son
testleri karsilastirmak icin dinlenik ve maksimum kalp atim sayisi ile T-20 yilizme
performans testi olciimleri alinmistir. Calismanin sonucunda, 8 hafta siire ile yapilan
dayaniklilik antrenmanlarinin, erkek ve kadin tiim yiiziiciilerde T-20 ylizme performansi

testinde ve nabiz lizerinde olumlu etkileri oldugu rapor edilmistir (Isildak ve Suna, 2020).

12-14 yaslarindaki ytiziicli 30 ¢ocuk ile viicut yag diizeyi ve ylizme performansina,
stabil ve stabil olmayan zeminde yapilan 8 haftalik kalistenik egzersizlerin etkisinin
incelendigi baska bir ¢alismada ise sonugta; yiizme performansinin olumlu yonde gelistigi

belirtilmistir (Bayrakdar ve ark., 2019) .

7-12 yaslarindaki yiiziicli 20 ¢ocuk ile core, threaband ve yilizme egzersizlerinin,
statik ve dinamik dengeye etkisi incelenmistir. Calisma sonucunda, core, theraband ve
ylzme egzersizleri yapan deney grubunda, statik ve dinamik denge gelisiminde onemli

gelismelerin oldugu tespit edilmistir (Kiling ve ark., 2018).

Swiss ball egzersizlerinin, 50 m. kelebek teknik ylizme performansina etkisinin
incelendigi ¢alisma, 30 kadin sporcu ile yapilmistir. Calisma sonucunda, 8 hafta siire ile
yapilan Swiss ball ¢alismalarinin deney grubunda, bahsedilen yilizme tekniginde ylizme

sliresini anlamli derecede gelistirdigi ifade edilmistir (Gonener ve Akyiizli, 2019).

Gonener ve arkadaslarinin (2017) yaptig1 baska bir ¢alismada, en az 3 yillik yiiziict
20 sporcu ile 8 haftalik theraband egzersizlerinin, 100m serbest teknik yiizme
performansina olan etkileri incelenmistir. Deney grubuna, yiizme antrenmanlari haricinde

3 giin 40-45 dk siireli 12 farkh therabant egzersizleri yaptirilmistir. Calisma sonucunda,
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deney grubunun kendi icerisinde 6n ve son testlerinde anlaml farklarin oldugu fakat
deney ve kontrol grubu son testleri karsilastirilmasinda ise anlaml farklarin olmadigi

vurgulanmistir.

13 yasinda 21 lisansh yiiziici ile yapilan ¢alismada, 200m serbest stil ylizme
performansina viicut agirhigr ve fonksiyonel egzersiz bandi (TRX) ile yapilan direng
antrenmanlarinin etkileri incelenmistir. Arastirma sonucunda, sadece viicut agirlig1 ile
yapillan kuvvet antrenmanlarinda performansta olumlu etkiler goriillmezken, TRX
kullanarak yapilan diren¢ egzersizleri sonucunda olumlu etkilerin tespit edildigi

belirtilmistir (Senol ve Giilmez, 2017).

13-16 yas araliginda 22 sporcu ile yapilan bir ¢alismada, 6 haftalik kara ve direng
calismalarinin, alt ekstremite izokinetik kuvvet degerlerine ve yiizme performansina olan
etkileri incelenmistir. Calisma sonucunda, yapilan bu ¢alismalarin, kuvvet artisina énemli

etkilerinin olabilecegi ifade edilmistir (Yapici, ve ark., 2016).

Ardali ve Gonener (2019), 10-12 yas aralifindaki 40 erkek yiiziiciide 1o hareket ile
yaptirilan core antrenmanlarinin, motorik ozellikler ve yilizme performansina olan
etkilerini incelemistir. Aragtirma sonucunda core antrenmanlarinin, motorik 6zellikler ve

50m serbest stil ylizme performansina olumlu etkilerinin oldugu ifade edilmistir.

Gonener ve arkadaslar1 (2017) 13-15 yas araligindaki 24 erkek yiiziiciide 8 hafta
stire ile yapilan core antrenmanlarinin, 100m sirtiistlii yiizme performasina olan etkisini
incelemislerdir. Calisma sonucunda yapilan core antrenmanlarin, bahsedilen yilizme

tekniginde performansi olumlu yonde etkiledigi belirtilmistir.

*Esneklik, sigcrama, kuvvet, denge ve siiratin incelendigi bazi arastirma

sonucglary;

17 sporcu ile 3 farkli 1Isinma egzersizinin (statik germe, dinamik ve statik 1sinma)
50m serbest stil ylizme performansina olan etkileri incelenmistir. Calisma sonucunda,
yalnizca dinamik 1sinma ve statik germenin, ylizme performansini olumlu yénde etkiledigi

tespit edilmistir (Fakazl ve Eroglu Kolayis, 2018).

Kaya ve arkadaslar1 (2017) da yaptiklari ¢calismada 3 farkli 1sinmanin (a-1sinma
hareketleri yapmadan oturarak veya yatarak, b- karada kalistenik egzersizler ile 1sinma, c-
suda 8x15m lik maksimum hizda 30 sn arali serbest stil ylizme ile 1sinma) 50m serbest stil
ylizme hizina olan etkilerini incelemislerdir. Calisma sonucunda en iyi 50m ylizme

performansinin, suda yapilan 1sinma sonrasi ortaya ¢iktig1 ifade edilmistir.
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Geng yiiziiciilerle yapilan bir calismada, kizlarda esneklik ve el uzunlugu degerleri
arttikca, erkeklerde de biist uzunlugu, esneklik ve sol el kavrama kuvveti degerleri arttik¢a
yiizme performanslarinda da gelismelerin oldugu yapilan ¢alismada belirtilmistir (inan ve

Saygin, 2019).

Kistak ve arkadaslar1 (2019) yaptiklar1 ¢alisma sonucunda, serbest stil ylizme
performansinin, flamingo denge testi degerleri ile arasinda pozitif yonde, durarak uzun
atlama degerleri ile arasinda negatif yonde anlaml iliskilerin oldugunu belirtmislerdir. Bu
sonuglar, denge ve yatay sicrama degerlerindeki artisin, ylizme performansini da olumlu

yonde gelistirdigini ifade etmektedir.

Motorik oOzellikler ve yilizme performansinin arasindaki iligkilerin incelendigi
calisma, 9-13 yas aralifindaki 15 sporcu ile yapilmistir. Calisma sonucunda, siirat (karada
30m sprint kosu) degerleri ile 50 m serbest stil ylizme performansi ve bu mesafedeki
kulag sayisi arasinda anlaml iligkilerin oldugu tespit edilmistir (Pehlivan ve Karadenizli,

2019).

Serbest stil yiizme tekniginde, kol koordinasyonu ve kulag sikliginin 6nemi yapilan
diger calismalarda da belirtilmektedir (Dekerle ve ark., 2002; Potdevin ve ark., 2003;
Seifert ve ark., 2006).

*Antropometri ve fiziksek uygunlugun incelendigi bazi arastirma sonuclari;

Hlavaty (2010), en iyi 20 erkek serbest stil yliziicliniin antropometrik ve kinematik
ozelliklerini dikkate alarak uzun yillar boyunca siiren ¢alismasi sonucunda, kinematik
parametreler ile ylizme teknigi ve antropometrik 6zelliklerin, ylizme performansini

belirleyen en iyi kanitlar oldugunu ifade etmistir.

Ferraz ve arkadaslar1 (2020) yaptiklar1 ¢alismada, 50m ve 400m serbest stil
ylzme performansi ile boy uzunlugu, viicut agirligi ve kula¢ uzunlugu degerleri arasinda

pozitif iliskilerin (korelasyonlarin) tespit edildigini belirtmislerdir.

Elit yiiziicii kadin ve erkekler arasinda ylzme strati farkliliginin, 6ncelikli olarak
kula¢ uzunlugu, kas kiitlesi ve viicut tipinden ortaya ¢iktig1 belirtilmektedir (Pelayo ve

ark., 1998; Hubb ve ark., 2006).

10-13 yas araligindaki cocuklar ile yapilan bir ¢alismada fiziksel uygunluk ve
antropometrik ozellikler arasindaki iliskiler incelenmistir. Calisma sonucunda hem kiz

hem de erkeklerde, uzunluk, cap, cevre gibi antropometrik 6l¢timler ile kuvvet, gii¢ ve hiz
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gibi fiziksel uygunluk degerleri arasinda pozitif yonlii anlaml iliskilerin oldugu

belirtilmistir (Pekel ve ark., 2006).

9-11 yas grubundaki 40 yiiziiciide, kula¢c uzunlugu ve sikliginin performansa etkisi
incelenmistir. Sualti kamerasiyla, 50m. ve 100m. serbest stildeki ylizme dereceleri tespit
edilmistir. Calisma sonucunda, hem erkek hem kadinlarda 100 m deki kula¢ uzunluklari,
sikliklar1 ve ylizme hizlar1 arasinda anlaml iliskilerin oldugu, ayrica kadinlarda 50m deki
kula¢ uzunluklari, sikliklar1 ve yluzme hizlar1 arasinda da anlamh iliskilerin oldugu
belirtilmistir. Erkeklerde 50m de ise sadece kulag sikliklari ile kula¢ uzunluklari arasinda

anlaml iliski oldugu da ifade edilmistir (Kaya, 2012).

12 yasindaki 23 kiz ve erkek cocuk ile yapilan ¢alismada, bazi antropometrik
ozellikler (viicut agirligy, kol, kulag, el, boy, bacak ayak uzunlugu, bel dlciimleri ve omuz
genisligi) ile 50 m serbest stil ylizme dereceleri arasindaki iliskiler incelenmistir. Calisma
sonucunda, kulag ve kol uzunlugu, ayrica omuz genisligi degerleri arttikca 50m. serbest stil
ylzme siirelerinin kisaldig1 bir baska ifade bu degiskenler arasinda negatif yonlii anlamh

iliskilerin oldugu belirtilmistir (Olmez ve ark., 2017).

Antropometrik ozellikler ile 50 m serbest stil ylizme performansi arasindaki
iliskiler, 23 yasindaki 4 yillik yiiziicii olan 31 tniversite 6grencisi ile yapilan bir calismada
incelenmistir. Sporcularin viicut yag yiizdeleri ve viicut kompozisyonlar1 belirlenmistir.
Calisma sonucunda, 50m. serbest stildeki kulac¢ sikligi ile viicut agirligi ve bu mesafedeki
ylizme derecesi arasinda negatif yonlii orta seviyede anlamli iliskilerin oldugu, bu sonucun
endo-mezomorf viicut kompozisyonuna sahip olanlarda gériildiigii ifade edilmistir (Ozlii

ve Akkus, 2016).

9-10 yas araligindaki 48 kiz ve erkek cocuk ile yapilan c¢alismada, secilmis
antropometrik 6zellikler (viicut agirligi, boy uzunlugu, el uzunlugu, el genisligi, oturma
yuksekligi, kula¢c ve ayak uzunlugu, ayak genisligi), baz1 fiziksel uygunluk ozellikleri
(kavrama kuvveti, esneklik, durarak uzun atlama, denge) ve 50m serbest stil ylizme
performansi arasindaki iliskiler incelenmistir. Calisma sonucunda, antropometrik
ozellikler ile bazi fiziksel uygunluk 6zelliklerinin ylizme performansi iizerinde belirleyici
oldugu vurgulanmistir; kiz cocuklarda 50m serbest stil yilizme performansinin,
antropometrik dzelliklerden kula¢ uzunlugu, oturma yliksekligi, el uzunlugu, el genisligi ve
ayak uzunlugu degerleri ile arasinda, fiziksel uygunluk 6zelliklerinden de sag ve sol el
kavrama kuvveti, esneklik, durarak uzun atlama ve denge degerleri ile arasinda negatif
yonli anlaml iligkilerin oldugu belirtilmistir. Erkek ¢ocuklarda 50m serbest stil ylizme
performansinin, antropometrik o6zelliklerden kula¢ uzunlugu ile arasinda, fiziksel

uygunluk o6zelliklerinden de durarak uzun atlama degerleri ile arasinda negatif yonlii
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anlaml iligkilerin oldugu belirtilmistir. Bu sonuglarin yani sira, antropometrik ve fiziksel
uygunluk 6zelliklerinin bircogunda da kendi aralarinda anlamli iliskilerin oldugu ¢alisma

sonucunda vurgulanmistir (Bozkurt ve Goral, 2021).

SONUC VE ONERILER

Sonuc olarak, arastirma bulgularindan da anlasilacag lizere o6zellikle yas grubu
yuzicilerde, antropometrik 6zellikler ve baz fiziksel uygunluk parametreleri, saliselerin
bile ¢cok 6nemli oldugu yiizme bransinda sonug belirleyici faktorlerdendir. Bu nedenle,
kii¢lik yaslarda baslamanin daha iyi oldugu spor dallarindan biri olan ylizmede, yetenek
sec¢imi, 6nemli bir yer tutmaktadir. Bu secimin kriterleri olusturulurken bilimsel arastirma
sonuglarindaki antropometrik ve motorik 6zellikleri icermesine dncelik verilmelidir, tabii
ki bu o6zelliklerin yani sira psikolojik ve sosyal faktorler de 6nemlidir. Uzmanlarca
yapilacak yetenek secimleri sonucunda, antrenman bilimi ile desteklenen planli ve uzun

vadeli egitimler ile sporcularin list diizeyde yiizme sporunda basarili olmalari saglanabilir.
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GIRIS

Egzersiz esnasinda tiiketilen maksimum oksijen miktari elit diizeyde performansa
etki eden dnemli bir parametredir. Oksijen kullanma kapasitesi sporcunun fizyolojik
imkanlar dogrultusunda ulasabilecegi maksimum limitleri belirler. Yliizme bransinda
yuziiclilerin eristigi maksimum fizyolojik limitler ve dayaniklilik parametrelerinin gelisimi
genellikle ytziilen dereceler tizerinden takip edilmektedir. Tiiketilen oksijen miktari ise
ylziillen zamandan ziyade uygulanan antrenmanlarin sadece fizyolojik gelisime olan
etkisini sunmasi sebebiyle yiiziiciiler, antrendrler ve arastirmacilar i¢in oldukca degerli bir
veridir(Shimoyama vd., 2017). Maksimum oksijen tiiketimi(VO,maks), aerobik
dayaniklilik kapasitesini incelemek icin kullanilabilecek en objektif 6lciimlerden biri
olarak goriilmektedir (Jorgi¢ vd., 2011). Yiziciilerin egzersiz esnasinda tiikettigi
maksimum oksijen miktarinin saptanmasi, ylizilciilere uygulanan antrenmanlarin
kardiyovaskiiler fonksiyonlardaki etkinligini de saptamayi sagladigindan, yiziiciilerin
fizyolojik gelisimlerini de sunacaktir(Espada vd., 2015; Papoti vd., 2013; Price vd., 2023).
Yiiziiciilerin tlikettikleri oksijen miktar1 direkt veya indirekt olarak farkli yontemlerle
saptanmaktadir. Farkli ortamlarda, farkli yontemlerle yapilan indirekt ve direkt testlerin

yuziciller iizerindeki etkisi bu boliimde anlatilacaktir.
VO,MAKS

Aerobik kapasite, egzersiz esnasinda gerekli oksijenin pulmoner ve
kardiyovaskiiler sistemler araciligiyla iskelet kaslarina iletilme kapasitesi olarak
tanimlanmistir. Egzersiz esnasinda viicudun alabilecegi ve kullanabilecegi en yiiksek
oksijen hacmi olarak tanimlanan VO,maks aerobik kapasite icin en uygun ve giivenilir

Olclitlerden biridir (Ankarali & Bayramlar, 2019).

Egzersiz esnasinda tiiketilen oksijen miktari, egzersiz esnasinda alinan oksijen

miktarindan, ekspirasyon ile verilen oksijen miktarinin c¢ikartilmasiyla saptanmaktadir.
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Tiiketilen oksijen miktar: her bir dakika icin ifade edilmektedir. Ornekle; bir dakikalik siire
kapsaminda 10 litre oksijen alan ve 6 litre oksijen veren biri 4 litre oksijen tliketimine
sahiptir. Ancak bu degeri sadece litre veya mililitre bazinda sunmak kiitle bakimindan
daha fazla olan kisilerde daha yiiksek oksijen tliketiminin saptanmasina neden olacaktir.
Oksijen tlketimi fizyolojik dayanikliligin énemli bir siniflamasi oldugundan kilogram
basina saptanmasi tiim bireyler icin daha adil bir siniflama olarak kullanilacaktir. Bu
sebeple dakikada kilogram basina tiiketilen oksijen miktar1 ml/kg/dk cinsinden ifade
edilmektedir. Bir Kkisinin bir dakikada tiiketebilecegi maksimum oksijen miktarina
VO;maks denir. VO,maks 6l¢iimiinde, olgiillen kisiye giderek artan siddette egzersiz
uygulanir ve is yiikiiniin arttig1 ancak tiiketilen oksijen miktarinin artmadig1 son nokta

V0,maks olarak belirlenir.

VO;maks degeri sporcunun yiizerken ulasacagl maksimum hiz degeri degildir.
Yiiziiciller maksimum hizlarina ulasmadan énce VO;maks degerlerine ulasmaktadir.
VO;maks oksijen kullanim becerisinin en iist noktasidir. Yiiziiciler VO,maks esigine
geldikten sonra da yiizme hizlarini arttirabilmektedir. Bu hiz artisinin kaynag, anaerobik
metabolizma yoluyla saglanmakla birlikte, hiz arttikca iretilen laktatin tahliye
mekanizmalari zayiflayacak, biriken hidrojen iyonlari kanin asiditiseni arttirarak kasilma
stireclerini yavaslatacak bu da dogal olarak var olan hizin kaybedilmesine sebep olacaktir.

V02maks elit yiiziiciilerde 66 ila 80 ml 02/kg/dk arasinda degisir(Maglischo, 2003).
YUZUCULERE YONELIK VO;MAKS OLCUM YONTEMLERI

VO;maks degeri test sirasinda kullanilan kas grubunun biiyiikliigii ile paraleldir.
Ornekle bir bisiklet ergometresinde élgiilen deger, daha az sayida kas grubunu icerdigi
icin, kosu bandinda yapilan bir 6l¢lime oranla yaklasik %10 daha kii¢iik bir deger
sunacaktir. Kol ergometresi ile yapilan 6lciimler ise hem bisiklet hem kosu bandindan
gerceklesen yontemlere oranla daha diisiik VO;maks degerleri sunacaktir. Kullanilan
protokolde ne kadar c¢ok kas grubu aktive edilirse élgiilen VO,maks degeri de o denli
yuksek ¢ikacaktir. Aerobik degerlendirmeler i¢in bu durumlar dikkate alinmalidir(Cooper
& Storer, 2003; Hopker vd., 2011; Jones & Poole, 2013; Ozyener & Unal, 2019) Ust diizey
sporcular icin, icra edilen bransa 6zgl degerlendirme yapmak, branslarina yénelik uygun
bir saptama ve siniflama yontemi olacaktir. Ciinkii 6rnekle iist ekstremite kas gruplarinin
yogun aktivasyonu ile yilizen bir ylziiciyi bisiklet ergometresinde test etmek erken
yorgunluk yaratabilir, belki de gercek aerobik kapasite test edilemeden testin
sonlanmasina sebep olacak yorgunluk meydana gelebilir, daha diisiik veriler alinabilir.
Bilhassa iist diizey performans sporcularinda bu durum dikkate alinmali, spor bransinin

gerekliliklerini sinayan testler ile degerlendirme yapilmaldir.
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Gecmis yillarda yiiziiciilere yénelik yapilan VO;maks direkt 6l¢iim testlerinin
basinda, bransa en uygun formda olan yontemlerden biri olarak 400 metrelik maksimum
ylzme testi lizerinden hesaplanan bir yontem kullanilmistir. Bu testte yliziiciilerden
maksimum yiizmenin son metrelerine girmeden 6nce derin nefes alip girmeleri ve testin
son asamasinda hipoksik kalmalar1 istenir. Test bittigi gibi bir saniyelik dongiide,
ylziicliye Douglas torbalarina bagl bir maske verilir ve 20 saniyelik siire boyunca bu
sekilde solunum yapmasi istenir. 20 saniyelik solunumdan elde edilen veriler
dogrultusunda geriye doniik O; ve CO; kullanim seviyeleri belirlenerek maksimal oksijen
tiiketimi geriye yonelik bu yontemle saptanir. Pratiklik bakimindan uygun goriilse de bu
yontemdeki testlerin hata pay1 oldukea yiiksektir(Ankarali & Bayramlar, 2019). Her nefes
alisverisindeki, tiim gazlarin konsantrasyonunu 6lgen, her bir gaz icin ayri bir analizor
barindiran bir yontem olan breath by breath metodu direkt olarak VO,maks! saptama
konusunda olduk¢a basarilidir. Ancak bu yonteminde ylzme ortamindaki

uygulanabilirligi, bransin mekaniklerine uygunluk bakimindan kisithdir.

Bir sporcunun aerobik kapasitesinin, yaptigr bransa uygun hareket kaliplarini
iceren, o bransin ortaminda ve sartlarinda gerceklestirilen testler ile saptanmasi sportif
performans ve bransa yonelik yeterlilikler adina daha dogru c¢iktilar yaratacaktir. Bu
gerekce ile ylziiclilerin yilizme esnasinda test edilmesi, aerobik kapasitenin
degerlendirilmesi bakimindan su disinda gergeklestirilen diger testlere oranla daha uygun
olacaktir. Ancak su icinde yiiziiciilerin oksijen tiiketimini saptamak olduk¢a masrafli bir
durumdur. Bu ol¢limler harcanan zaman ve maliyeti dolayisiyla antrenérler ve
kondisyonerlerce siklikla tekrar edilebilir bir uygulama degildir(Muthusamy vd., 2021).
Ayrica su igerisinde ytlziicilerin bir gaz analizoriine bagli snorkel sistemi ile bir
yardimcinin destegi ile hareketlenmesi ve testler esnasinda duvar doniislerinde takla
donilis yapamiyor olmasi da test icerisinde alisilan dongiiden farkhidir. Bir diger su ici
degerlendirme yontemi ise su icinde sonsuz havuz mekanizmalarinda sporcunun gaz
analizoriine bagh bir snorkel ile farkli siddetlerdeki su direncine maruz kalmasi ile
saptanmaktadir. Bu yontem kesintisiz bir ylizme formunda ve tiim tekniklerde diger su ici
yonteme gerek daha uygun olsa da sonsuz havuz sistemi maliyeti, yeterli sayida test
merkezlerinde var olmamasi ve gaz analizori maliyeti de bunlara eklendiginde

antrenorler ve sporcular i¢in ulasilmasi kisithi ve zor bir yontemdir.

Oksijen alim1 ve bununla iliskili 6l¢timler, 6zellikle aerobik katkinin %90'a kadar
ulasabildigi orta ve uzun mesafe miisabakalarinda yiizme basarisinda en Onemli
faktorlerden biri olarak kabul edilmektedir (Rodriguez & Mader, 2011). VO2maks degerini

olcen bircok calisma yiizme performans: ile VO,maks degeri arasinda anlamh iliski
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saptamistir(Chatard vd., 1990; Duche vd., 1993; Espada vd., 2015; Papoti vd. 2013;
Pardos-Mainer vd., 2015; Ribeiro vd., 1990; Smith vd., 1988). VO,maks degerinin, 400m
serbest performansindaki etkisi %50 olarak bildirilmistir(Chatard vd., 1990).

Kan hacmi ve hemoglobin konsantrasyonu, solunum gazlarinin tasinmasi ve
aerobik kapasitenin agiklanmasi bakimindan dnemli birer faktérdiir(Stepto vd., 2001).
Hemoglobin, karbondioksit tasiyarak, hidrojen iyonlarinin yarattigi asiditeyi, hidrojen
iyonlarina baglanarak baskilar ve yiiksek yogunlukta egzersizi siirdiirme yeteneginin
devamlihgini saglar (Mairbaurl, 2013; Edg e vd., 2006). Diisiik VO,maks degerine sahip
yliziiciilere gore daha yiiksek VO.maks degerine sahip olan yiiziiciiler, yiiksek hacimli
antrenmanlara dayanabilme, daha hizli ylizebilme, daha uzun siire hizin1 koruyabilme
ihtimaline sahip olacaktir. Bu dogrultuda yiiksek VO,maks degerine sahip yiiziiciiler,
ylzme ekonomisini koruyabilecek ve yiiklenmelerden sonra diger yiiziiciilere oranla daha
cabuk toparlanma etkilerini gosterecektir (Pyne & Sharp, 2014). Rekreasyonel yiiziiciiler
icin VO,maks bir saghk parametresi olup(Strasser & Burtscher, 2018) VO,maks degerinin
%70’i ve lzerinde yapilan antrenmanlar kan basincini diizenlemektedir(Karadenizli

Taskin & Sarper Kahveci, 2021).

VO;maks testi sporcularda aerobik giiciin bir 6lgiitii olarak goriilmektedir.
Yiiziicillerde VO,maks1 dogrudan élgmek, solunum hizinin élciilmesini ve su igerisinde
disar1 atilan havanin toplanmasini gerektirmesi dolayisiyla olduk¢a zordur. Yiziicilerin
VO;maks élciimleri genellikle sonsuz bir havuz mekanizmasinda ve 6zel ekipman
gerektiren arastirma ortamlarinda yapilir. Yiiziciiler lizerinde kosu bandi veya bisiklet
lizerinde VO;maks testi ile yapilan degerlendirme yontemleri, bransin temel hareket
paternlerinden ayristifindan ve farkli kas gruplarinin da aktivasyonunu icermesi
nedeniyle gecerli bir alternatif olarak goriilmemektedir. Ancak sonsuz havuz sistemleri
veya bagl ylizme protokolleri yliziiciilere farkl seviyelerde direngler yaratarak belirli bir
dirence karsi asamali olarak test ederler. Farkli yiizme teknikleri ile gaz analizori de
kullanilarak bu testlerin icra edilmesi bir avantajdir. Ancak tiim bu sistemler yiliksek

maliyetlidir.

Yiiziicillerde VO,maks degerini karada yapilan 6lgiimler ile saptamak dogru
olmayacaktir. Zira ylizme sirasinda olusan maksimum kalp atis hizinin; viicut
pozisyonunun yatay diizlemde olmasi, azalan yercekimi etkisi, minimum kas kiitlesi
ihtiyact ve hemodinamik faktorlerin degiskenligi nedeniyle kosuya kiyasla daha disiik
oldugunu bildirmistir(DiCarlo vd., 1991; Hauber vd., 1997; Claes vd., 2017). Daha gercekei
sonuglar elde etmek icin, maksimal oksijen aliminin 6lgtimii belirli bir sporun 6zelliklerine

gore yapilmalidir(Jorgi¢ vd., 2011). Kosucular kosu bandinda, bisikletgiler bisiklet
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ergometresinde ve ylzlcliler ylizerken test edilmelidir. Yiiziiciiler lizerinde yapilan
calismalarda bisiklet ergometresi veya el ergometresi ile yapilan él¢gtimlerden elde edilen
veriler yilizme esnasinda saptanan VO maks degerlerine oranla daha diisiik
saptanmistir(Obert vd., 1992; Roels vd., 2005). Bu sonuglarin gerekcesi olarak, ylizme
esnasinda aerobik olarak kullanilmaya devam edilebilen kas kiitlesi miktarinin, ergometre
testindeki miktara gore daha fazla oldugu gosterilmistir. Maksimal oksijen tiiketimi
degerleri, yiiziiciinii teknigine ve fiziksel 6zelliklerini kullanma diizeyine bagh olarak da
faklilik gosterebilir. Tiim viicut etkinligi ile yiizme, kol agirlikli yiizme veya ayak agirlikhi
yiizme formlar1 arasinda olciilen VO;maks degerleri bakimindan da farkhliklar
saptanacaktir. Ogita ve arkadaslarinin(Ogita vd. 1996) ytziciiler f{lizerinde tekrarh
olctimler ile yaptiklar: bir calismada mutlak olarak degerlendirilen VO,maks degerleri tiim
viicut yliizme durumunda 3,23 litre, ayak vuruslarinda 2,93 litre ve son olarak sadece kol

cekisi ile ylizme esnasinda 2,53 L 0,/dk olarak saptamiglardir.
YUZUCULER iCIN INDIREKT VO;MAKS TESTLERI

Indirekt VO,;maks testlerinin en hizli ve basit olan1 Uth ve arkadaslarinin(Uth vd.,
2004) 2004 yilinda 48 iyi antrene saglikli yetiskin ile yaptiklari maksimum kalp atim hizi

ve dinlenim kalp atim hizlarinin oranlandigi bir formiile dayanmaktadir. Bu formiile gore;

Maksimum kalp attm iz (atimy/dk)

VO2maks (ml/kg/dk) = ( )x 15,3

"Dinlenim kalpatim hizifatem,/dk)

Yiiziiciilerde maksimum kalp atim sayisina antrenmanlar i¢cinde ulasmak ortam
kosullar1 nedeniyle her ne kadar zor olsa da antrenmanlar veya testler esnasinda ulagilan

en yiiksek nabiz degeri ile bu formiil 6zelinde tahminler gergeklestirilebilir.

Indirekt VO,maks 6l¢iim yéntemlerinden olan, progresif yiizme testi veya yiizme
beep testi olarak tanimlanan su igerisinde belirli tempolarda giderek artan hiz prensibi ile
uygulanan yiizme protokolleri yiizme havuzunda hizlica gerceklestirilebilir, skorlamalar
belirli dongiilerde kolayca takip edilebilir. Bu yontem mekik kosusu veya Cooper testi
olarak bilinen testlerin ylizmeye uyarlanmis halidir. Bu test amator yiiziiciilere yonelik
tasarlanmistir. Progresif yiizme testi ilk olarak 400 metre olarak tasarlanmis ancak
sonraki calismalarda VO,maks diizeyinde uyarimlar icin mesafesi ikiye katlanip 800 metre
olarak diizenlenmistir. Calismalar, 400 metrelik progresif ylzme testinde o0lgiilen
VO,maksin, VO;maks dogrulama kriterlerini (45 mL/kg/dk iizerinde; "¢cok zor" olarak
siniflandirilan algilanan zorluk derecesi; %90 ve iizerindeki maksimal kalp atis hizi)
karsilamak icin 4 dakikanin iizerinde elde edildigini gostermistir.(Castro vd., 2010;
Wallace vd., 2009)Veronese da Costa ve arkadaslarinin protokolii, egzersiz siiresini

uzatmak ve VOzmaksa ulagsmak icin tiim kriterlerin dogrulanmasi icin
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uyarlanmistir.(Castro vd., 2010; Veronese da Costa vd. 2012; Montpetit vd., 1981;
Fernandes & Vilas-Boas, 2012) Bu baglamda, tamamlanan her iki tur icin 1 saniye zaman
azaltilarak testin yogunlugunu artirmak amaciyla yiiziilebilir maksimum mesafe 400
metreden 800 metreye ¢ikarilmistir. Testler 25 metrelik bir havuza gore ayarlanmis olup,
testin maksimum noktasi, donemin erkekler 400 metre serbest kisa kulvar diinya rekoru
olan 03'32"57'yi temel almistir. Giincel diinya rekoru ise 03'32"25’dir. Test igerisinde
stresi giderek azalan bir uyar sesi ylizliciiye aktarilir. Bu uyar sesi, gerceklestirilen her
tur i¢in 1 saniyelik bir azalma ile yiizme ritmini saglar ve her turda bir bip sesi duyulur. ilk
25 metrelik tur 28”30(yani 0,88 m/s'lik bir hizla) ile baslayip, her turda 1 saniye daha
hizli gelinerek, 16. tura gelindiginde son tur i¢in 13"30(yani 1,88 m/s'lik bir hiz) ile
bitirilmesi istenir. Her turda yiizme i¢in dogru ritmin belirlenmesini kolaylastirmak
amaciyla, yiiziicii tarafindan havuzun ortasina yakin olmasi gerektigini belirten farkl tipte
daha uzun bir uyar sesi duyurulur. Her tur tamamlandiktan sonra, bir sonraki turun
basladigini belirtmek i¢in kisa bir uyari sesi daha verilir. Her kisa uyari sesi duyuldugunda
yuziiciye 5 metrelik baslangi¢c ve bitis noktasinda olmasi, ritmi korumaya calismasi
soylenmelidir. Hem yiiziiciilere hem de antrendrlere dogru 6l¢lim yapmak adina havuza
belirli isaretler yerlestirilmelidir. Yuziicii iki tur iist lste onceki 5 metrelik bolgeye
ulasamadiginda test sonlandirilir. Bu noktada, ytlizliciiniin kalp atis hizini dl¢iiliir, algilanan
zorluk diizeyi sorulur. Ardindan, yiiziiciinliin gerceklestirdigi tur sayis1 kaydedilir.
Herhangi bir yiiziiciiniin herhangi bir nedenle test sirasinda durmasi halinde, test gecersiz

sayilir.

Swimming pool
1 25 x 12.5 meters

Identifiers: 1 Evaluator ‘j‘}.{Swimmer ; Cones O Rings of four kilograms

Evaluator: Degerlendirici, Swimmer: Yiiziicii, Cones: Koniler, Rings of four kilograms: 4 kg agirhgindaki halkalar

Sekil 1. Progresif ytizme testi havuz diizeni (Veronese da Costa vd., 2012)
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Progresif yiizme testi Veronese da Costa'nin (da Costa vd., 2013) protokoliine gore
uygulanmis olup, bu protokolde her iki tur icin (yani her 50 metrede bir) yilizme
yogunlugunun bir saniye artirilmasina karsilik gelecek sekilde tasarlanmistir. Yiiziici,
ylzme havuzunun ilk veya son bes metresinde isaretlenen mesafeye arka arkaya iki kez
ulasamadiginda test sonlandirilmistir. Progresif yilizme testinin (da Costa vd., 2013)
uygulanmasiyla, amatér diizeydeki yiiziiciiler icin VO,maks degerlerine yénelik tahmin

denklemi asagidaki sekilde sunulmustur:

VO.maks(ml/kg/dk) = 14,085 + 1,858(Tamamlanan tur sayisi) - 0,192 (Viicut
agirhgi(kg)) + 0,111 (Test sonrasi kalp atim hizi(atim/dk)

400 metrelik bir zaman denemesinden direkt olarak gaz analizorii ile odlgiilen
VO:maks ile progresif yiizme test protokolii sonrasinda elde edilen VO,maks degerlerinin
karsilastirildig1 bir calismada(Costa vd., 2016) su ici cikis kullanilmus, testlerin baslangici
icin 90 atim/dk altindaki nabiz degerleri baslangic kriteri olarak alinmis. Ol¢ciimler manuel
kronometre ile saptanmis, testin bitiminde kalp atim hiz1 ve algilanan zorluk derecesi
modifiye Borg skalasi ile saptanmistir(Borg vd., 1985; Wallace vd., 2009).Tamamlanan tur
sayisi ve gecilen siire dakika cinsinden kayit altina alinmistir. 400 metrelik zaman
denemesinde yiziiciilerden testi mimkiin olan en Kkisa siirede tamamlamalari
istenmistir(Costa vd., 2016). Oksijen tiiketimi, diger solunumsal ve metabolik degiskenler,
ylzliclinlin agzina sabitlenmis bir snorkele bagh bir metabolik gaz analizéri ile
degerlendirilmistir(Keskinen vd., 2003; Barbosa vd., 2010; Reis, 2011; Robach vd., 2006).
Kardiyovaskiiler yanit1 kontrol etmek icin bir kalp atis hizi monitéri kullanilmistir.
Algilanan eforu analiz etmek icin protokoliin sonunda Borg'un kategori-oran olcegi

kullanilmistir(Borg vd., 1985; Wallace vd., 2009).

Calisma sonuglarina gére amator yiiziicilere yonelik VO.maks diizeyini
tanimlamak amaciyla 3 adet regresyon modeli olusturulmustur. Bu modeller icerisinde en

genis Olcekli ve kapsayici olan 3. modeldir.

13.672 + 2.338 (Tamamlanan tur sayisi)

25.797 + 2.395 (Tamamlanan tur sayisi1) — 0.163 (Viicut agirligi)

14.085 + 1.858 (Tamamlanan tur sayisi) — 0.192 (Viicut agirhig:) + 0.111

II. (Testsonrasi kalp atim hizi)
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Ayrica Shahidi ve arkadaslarinin(Shahidi vd., 2023) yapmis oldugu 3 kadin ve 3
erkek yiiziicii tizerinde 400 metrelik progresif ylizme testi uygulanan bir calismada erkek
ylziiclilerde en yliksek degerler 300 metre ylizme, 178 atim/dk nabiz ve 13,6 mmol laktat
degeri olarak olciilmiistiir. Ayni testte kadinlar icinse 200 metre yiizme, 189 atim/dk
nabiz, 14,4 mmol laktat degeri saptanmustir. Yiiziicilerde VO;maks degerini
degerlendirmek icin uygun fiyatl, su aktivitelerinde kullanima uygun, kullanimi
bakimindan pratik ve gecerliligi kanitlanmis bir akilli saat sunulmustur(Lee vd., 2018). Bu
akilli saat ile Muthusamy ve arkadaslarinin(Muthusamy vd., 2021) ylizme egzersizi yapan
10 yetiskin iizerinde yapmis oldugu bir gecerlilik ¢alismasinda, 2 dl¢ciimlii (bir saat ara
vererek gerceklestirilen) 200 metrelik serbest zaman denemeleri arasinda VO;maks
skorlari ortalama olarak 42,1 ml/kg/dk ve 42,0 ml/kg/dk olarak 6l¢lilmiis ve 6l¢liim yapan

akilli saatin dl¢limler arasinda yiiksek gecerliligi saptanmustir.
SONUC

VO;maksa yonelik daha uygun degerleri saptamak icin, miisabaka sonucuna
miimkiin olan maksimum transfer ile, antrenman ve miisabik ylizmeye en ¢ok benzeyen
VO;maks o6lciim yoéntemleri kullamlmahdir. Aerobik dayamiklihginin en 6nemli
unsurlarindan biri olan maksimum oksijen tiiketimi, gelisimdeki hassas dénemlerine
uygun olarak yiizme Kkariyerinin erken doénemlerinde gelistirilmelidir. Ozellikle geng
yuzicilerde, artan VO,maks seviyeleri, teknik hatalarin diizeltilmesi, yorulmadan
tekniklerin gelistirilmesi icin daha uzun egzersiz siiresine imkan taniyacaktir. VO,maks
degeri, 400 ve 1500 metre arasindaki miisabakalarda ciddi énem arz etmektedir. Sprint
branslarinda ise VO,maks, tekrarlayan antrenman serileri arasindaki molalarda énem
kazanmaktadir. VO;maks1 gelistirmek ve artirmak icin, sporcuya optimal antrenman
yuklerini tayin etmek, uygun dayaniklihik antrenman tirlerini uygulamak

gerekmektedir(Jorgi¢ vd., 2011).

Yiiziiciilerde aerobik limitleri belirlemek ve degerlendirmek amaciyla havuz
tabanli testlerin kullanilmasi ve saha icinde pratik olarak antrendrlerce havuz
kosullarinda tekrar edilebilir testlerin uygulanmasi hem yiiziicller i¢in bransin temel
gereksinimlerine 06zgli degerlendirme yapmasi sebebiyle daha uygun olacaktir.
Yiiziiciilerde aerobik kapasiteyi degerlendirmek icin su i¢i gerceklestirilen indirekt
testlerin kullanilmasi, VO,maks él¢iim yéntemleri icerisinde, yiizme miisabakalarini en iyi
sekilde kurgulamasi nedeniyle saha kosullarina en uygun olan yontemdir. Yiiziicliler icin
belirli progresif ylizme testleri ile hizlica aerobik limitleri degerlendirmek, yiiziiciilerin
fizyolojik durumlarinin su i¢i yansimasi hakkinda pratik bir c¢cikarim saglayacaktir.

Yiiziiciilerin yiizdigl brans ve seviyelerine gore 400 metrelik veya 800 metrelik progresif
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yiizme testleri degerlendirme asamalarinda antrenérlerce kullanilabilir. VO,maks diizeyi
aerobik dayanikliligin bir gostergesi olmasi sebebiyle uzun mesafe serbest miisabakalarini
ylzen sporcular i¢in elzem goriilse de, farkli mesafe ve teknikte ylizen sporcular icin de
fizyolojik gelisimin ve adaptasyonun bir gostergesi olmasi, sporcunun toparlanma
becerilerine etki eden bir parametre olmasi sebebiyle her yiziici i¢in kritik dneme
sahiptir. Yiizme bransinda gerceklestirilen indirekt VO,maks testleri serbest teknik temelli
ilerlemekte ve genel olarak amator veya bolgesel diizeyde rekabet eden yuziiciileri
kapsamaktadir. Elit diizeyde ve spesifik olarak farkli brans yiizen sporcularda bu durumun
sinanmasi gelecek ¢alismalar i¢in énemli bir veri olacaktir. Bulunan regresyon modelleri
tahmini ve hizli ¢ikarim saglamasi bakimindan oldukga kolay saptanabilir olmasina karsin
elit dizey ylzicllerde kanitlanmamistir. Gelecek calismalar adina elit diizeyde farkh
mesafe ve branslarda yiizen sporcularin VO;maks degerleri icin de yeni regresyon

modellerinin olusturulmasi, var olan modellerin elit dliizeyde de sinanmasi bir ihtiyactir.
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KUVVET

Kuvvet sporcunun temel biyomotorik 6zelliklerinden olup kaslarin istemli kasilmasiyla bir
kiitleyi yerinden hareket ettirme, direnci yenme veya kas giiciiyle karis1 koyma yetenegidir.
Kuvvet sportif performansin en iist seviyede ortaya konulmasinda ve meydana gelebilecek

yaralanmalarin 6nlenmesinde ¢ok biiylik 6nem arz etmektedir (Hatfield ve ark., 2006).

Kuvvet; kasilma biyikligline, kasilma siiresine, egzersizin kalitesine, antrenman
metotlarina, eklem acisina, sporcu beslenmesine, ¢cevresel sartlar vb. dis faktorlere baghdir
(Weineck, 2011). Kuvvet, ihtiyaca bagh kas veya kas gruplarinin maksimum c¢abasiyla
dinamik ya da statik gerilim ortaya koyabilme o6zelligidir. Kaslarimiz kimyasal enerjiyi
mekanik harekete doniistiirerek giinliik hayatimizdaki hareketleri olusturur. Bu sebeple
kas sisteminin en temel gorevi kasilma gevseme yoluyla hareketi olusturan kuvveti ortaya

¢ikarmaktir (Parpucu, 2009).

Cocuk sporcularda kas kuvveti yas ilerledikce artis gosterir. En hizli gelisme adolesan
donemde gozlenir. 7-8 yas aralifinda kas, viicut agirhiginin yaklasik %27’sini
olusturmasina ragmen, kasta kasilma kuvveti diisiik olarak gézlenmektedir. Kas kasilma
kuvvetinde en hizli artis 12 yas doneminde baslar ve 15 yas civarinda kas, viicut agirliginin
yaklasik % 32’sini meydana getirir. Bu durumda kas kiitlede %9’luk artis olusur. Bunu
takiben 2-3 yil gibi bir siire icinde %11 artis olur. Cocuk sporcularin kaldirabildikleri
agirlik; 8-9 yas donemde, ortalama viicut agirliginin 1/3’ iinii tek el ile kaldirarak birkag
adim ilerleyebilirken, 12 ve 13 yas doneminde iki kati, 16 yas gen¢ sporcu olundugunda
viicut agirligina kadar artis gosterir. Bu sebepledir ki kuvvet, giic, siirat ve kas kiitleye bagh
spor branslarinda performans yasa bagh artis gostermektedir. Bu branslarda ¢ocuk ve
geng sporculari asir1 zorlayarak erken donemde basari saglama hatasi, sporcularin normal
gelisimini olumsuz etkileyerek saghigini tehlikeye sokacaktir (Acikada ve Ergen 1990).
Kuvvetin belirlenmesi yoniine, biliyiikliigiine ya da uygulama noktasina baghdir. Newton

kuramina gore; kiitle ve ivmelenmenin ¢arpimina esittir (Hamzaogullari, 2009).

Kuvvetli sporcu her zaman rakiplerine istiinliilk saglamaktadir. Dolayisiyla sakatlanma

riski de diger sporculara gore diisiik seviyededir. Kuvvet “i¢sel veya dissal herhangi bir
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direnci yenebilmeyi saglayan noromiiskiiler kapasite olarak ta ifade edilebilir”

(Faigenbaum, 2000).
KUVVET TURLERI

Kuvvet; karmasik yapisi geregi bilim insanlari tarafindan bransa yonelip yonelmemesi,
calisma sekli, kasilma bicimi, niceligi ve karsi koyulan dirence gore farkl sekillerde

gruplandirilarak ifade etmeye ¢alismislardir (Murath ve ark., 2007).

Genel Kuvvet: Biitiin kas gruplarinin ayrim yapmadan lirettigi kuvvettir.

Ozel Kuvvet: Bir spor bransina 6zgii kuvvettir.

Maksimal Kuvvet: Istemli kasilmayla kas ve sinir aginin iirettigi en yiiksek kuvvettir.

Cabuk Kuvvet: Yiksek hizda kasilma gergeklestirerek kas sistemimizin merkezi sinir

sistemiyle birlikte hareket ederek bir direnci yenmek amaciyla ortaya koydugu kuvvettir.
Kuvvette Devamlilik: Uzun siire yorgunluga karsi koyabilmedir.
Statik Kuvvet: Kas boyunda degisiklik meydana gelmeden iiretilen kuvvet.

Dinamik Kuvvet: Kas boyunda degisiklik meydana gelen calismalar sonucu iiretilen

kuvvettir (Giindiiz, 1995).

Mutlak Kuvvet: Bir sporcunun maksimum kuvveti viicut agirlig: dikkate alinmadan trettigi

kuvvettir (Murath ve ark., 2007).
Relatif Kuvvet: Kisinin kg basina trettigi en biiyiik kuvvettir (Sevim, 2002).

Spor acisindan basarili sonuclara ulasmak ve performansin devamliligini saglamak
motorik faktorlerin olabildigince gelistirilmesine baghdir. Motorik unsurlarin temeli
dogustan gelmektedir ve bu 6zellikleri ortaya ¢ikararak performans artisi saglamak planh
ve dogru antrenmanlarla gergeklestirilmektedir (Akcakaya, 2009).

Kuvvet antrenmanlariyla meydana gelen kuvvet gelisiminin kasta hipertrofi ve sinir
aktivasyonunda olusan artisa baglh olarak ortaya c¢iktig1 rapor edilmektedir (Mc Ardle ve
ark., 2010). Diizenli ve planli uygulanan kuvvet antrenmanlarinin kasta kuvvet ve kas
hipertrofisinde artis meydana getirdigi bilinmektedir (Bottaro ve ark., 2009; Wakaharu ve
ark., 2012).

Kuvvet antrenmanlarinin esas amaci kisaca kaslar gelistirerek daha biiytik kas lifleri elde
etmektir (Fox, 1988). Kuvvet antrenmanlari sonunda sporcularin kaslar: gelistirilir. Kasin
en yiiksek kuvveti ortaya koyabilmesi ise sporcunun ilgili kas veya kas grubunun kasilma

biiytikliigli ve biyomekanik 6zelligine baghdir (Bompa, 1998).

KUVVET ANTRENMAN METOTLARI
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Son zamanlarda gelisen teknolojiyle birlikte sporculara cok farkl testler yapilmakta ve bu
test sonuglarina gore bireylerin motorik, fiziksel, psikolojik ve fizyolojik seviyeleri
belirlenmektedir. Bu testler sayesinde kisilerin spor bransinda en yiiksek performansa
antrenman yontemleriyle ulasmaya c¢alisilmaktadir. Bireysel sporlar hari¢ takim
sporlarinda antropometrik, motorik, fiziksel, teknik-taktik 6zellikler takim ya da bireylerin
basarisi i¢cin de 6nem kazanmis etkenlerdendir. Performansa baglh spor branslarinda
fiziksel uygunlukla beraber motorik seviyede yeterli olunmasi sporcularin ve takimin

basar1 elde etmesini saglamaktadir (Tot, 2009).

Kuvvet kazanmak ve organizmadaki iskelet kaslarimiza etki ederek kuvveti olusturabilmek
yuklenme yogunluguna, siiresine, sikligina ve dinlenmeye baghdir. Kaslarda kuvvet
kazanimi programli agirlik antrenmanlariyla gergeklesir. Bu antrenman programi bransin
gerektirdigi 6zelliklere uygun enerji sistemi ve hareket modelleriyle calistirilan 6zel kas
gruplarini icermektedir. Bu antrenmanlarda kas gruplarina her zaman uygulanan kuvvet

ve diren¢ ¢alismalarinin daha fazlasinin uygulanmasini kapsamaktadir (Sahin, 2008).

Fiziksel olciimlerin analizinde oyunculari mevkilerine gore degerlendirmek biiytik 6nem
tasimaktadir. Farkli mevkilerde oynayan oyuncularin degisik oyun sistemlerinde
pozisyonlarina 6zgu fiziksel ve fizyolojik analiz sonuglarinin farkhilik gosterdigi
arastirmalarda ortaya konmustur (Bradley ve ark., 2009; Di Salvo ve ark., 2007; Rampinini
ve ark., 2007). Orta saha mevkisi oyuncularinin katettigi toplam mesafe, yiiksek tempo
kosu hizi, pas kalitesi agisindan 6nemliyken, forvet oyuncularinda ise sut ve kosu hizlarinin

onemine dikkat cekilmektedir (Bradley ve ark., 2013; Bradley ve Noakes, 2013).

Antrenmanda yiiklenme yogunlugu, tekrar ve set sayisiyla uygulama seklinin degistirilmesi
yontemiyle maksimal kuvvet, ¢abuk kuvvet ve kuvvette devamlilik gelisimine yonelik
antrenman modelleri elde edilir (Weineck, 2011). Piramidal Yontem: Sporcunun maksimal
kuvvet, cabuk kuvvet ve kuvvette devamliligi gelisimi i¢in uygulanir. Sporcunun maksimal
kuvvetinin tespit edilmesinden sonra yiiklenmenin yogunlugu sporcunun seviyesine gore
ayarlanir ve antrene edilir. Bu antrenman metodunun uygulanmasi: %80 yiiklenme ile 6
tekrar, %85 yiiklenme ile 4 tekrar, %90 yiliklenme ile 3 tekrar, %95 yiiklenme ile 2 tekrar,
%100 yiliklenme ile 1 tekrar seklindedir. Seriler arasi dinlenme siireleri ise li¢ veya alti

dakikadir (Werschoshanskij, 1972).
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Set sayisi
.

Sekil 1. Piramidal Antrenman Yontemi

Siire Metodu: Uygulanacak antrenmanda alistirma siiresi ve dinlenme aralifi dénceden
tespit edilir. Sporcu istasyonlarda belirlenen siirede hareketleri miimkiin oldugunca stiratli
tekrarlar. Alistirma strelerine uyularak sporcular antrene edilir Tekrar Yontemi:
Calismanin tekrar sayisi 6ncesinde her istasyon ic¢in belirlenmis olup diger istasyona
gecerken dinlenme verilmemekte ya da c¢ok az dinlenme verilmektedir. Istasyonlarin
bitiminde sporcular i¢in siire tespiti yapilir ve antrenmanlarin ilerlemesine bagh siirede
%10-20 civarinda iyilesme olunca, alistirmalarin tekrar sayilar1 arttirilir ve buna bagh
olarak yiiklenme siddeti yiikselir. Bu antrenman metodu daha ¢ok yeni baslayanlarin

kullanima uygun bir yéntemdir (Gilinay ve ark., 2019).

Dalgasal Metot: Yiikiin artma ve azalma sergilemesine baglh olarak tekrar sayilarinin da
dalgasal olarak degisimi tizerine kurulu bir yontemdir. Ornek; 80 kg yiiklenme /
1+2+3+4+5 sayllarinda hareket uygulanir ve daha sonra 5+4+3+2+1 seklinde yapilir

(Sevim, 1995).

Seri Metot: Ozellikle ¢abuk kuvvet ve kuvvette devamlilik ¢alismalarinda kullanilabilir.
Yoéntem olarak yiiklenme ve alistirmalarin uygulama sayis1 sabit kalir. Ornek; %50

yukleme 7 tekrar 4 seri sonra yine %60 ile 7 tekrar ve 4 seri. (Sevim, 1995).

Maksimal Kuvvet Metodu: Bu yontemin temel ilkesi, yiik ne kadar ¢ok ise yorulmalar da o
denli ¢ok olur seklindedir. Bu nedenle bu c¢alismalarin ytiklenme siiresi kisa olmasi
gerekmektedir (Murath ve ark 2007). Maksimal kuvvet antrenmanlarinda diisiik tekrar
sayili (2-4), yiiksek yiiklenme siddeti (%80-90), istasyonlar arasi dinlenmelerin yaklasik 2
dakika ve setler aras1 3-5 dakika seklinde uygulanabilir (Weineck, 2011). Kas i¢i maksimal
kuvvet antrenmanlari ise yeni baslayanlar i¢in tavsiye edilmemektedir. Bu ydntem

sporcularda ytliksek ve hizli kuvvet artisi saglamaktadir. Antrenmanlarin temel ilkesi ise
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yliklenmede yogunluk yiiksek, tekrar az, hareket akici ve seri sayisi fazladir. Dinlenmeler
1-2 dakikadir. Diizenli ve sistemli gerceklestirilen fiziksel antrenmanlar insan viicudunda
degisimlere neden olmakta ve bu degisimlerden elde edilen veriler egzersiz programina

diizenli katilan sporculardan toplanmaktadir (Sarikaya ve Giirer, 2015).
FUTBOLDA KUVVET

Futbol; hiicum ve miidafaa arasinda degisen hiicum ve miidafaa prensipleriyle bosa kagma,
bos saha yaratma adam ve saha markaji lizerine kurulan, igerisinde toplu veya topsuz

bircok varyasyonun yer aldig1 gol atma ve attirmama sanatidir (Dagdelen ve Kiling, 2023).

Miisabaka aninda futbolcularin yiiksek performans ortaya koyabilmesi kondisyon, teknik-
taktik ve psikolojik a¢idan tist seviyede olmalarina baghdir (Hoff ve ark. 2002). Futbol,
diinya lizerinde giinlimiizde en fazla sevilen ve oynanan spor branslarindandir. Futbol
icerisinde kisa sprint, ivmelenme, yavaslama, doniis, durma, sicrama, pres yapma ve sut
atma gibi cesitli atraksiyonlar vardir. Gergeklestirilen arastirmalarda giintimiiz futbolunun
gereksinimlerinde fiziksel, fizyolojik, teknik-taktik ve psikolojik kapasitenin giin gectikce

daha da 6nem kazandig1 gozlenmektedir” (Anderson ve ark., 2008, Carling ve ark., 2008).

Futbol, birbirinden bagimsiz bir¢cok hareketin ve bu hareketlerin ardi sira hizla
degisebildigi bir oyun formatindadir. Kirk bes dakikalik iki devreden olusan oyun, temelde
aerobik sistem tizerine diizensiz stirat, siiratte devamlilik, kuvvet, kuvvette devamlilik,
koordinasyon ve patlayici 6zelliklerin oyun yapisina ve sporcunun beceri 6zelligine bagh
bir sekilde teknik-taktik icerisinde gergeklestirildigi oOzelliktedir (Deliceoglu, 2005).
Futbolcular mag esnasinda toplu ya da topsuz hareketlerden olan sigrama, yon degistirme,
dripling ve topu kazanmak gibi hareketleri yapabilme becerisine sahip olmak zorundadir.
Futbol miisabakasinda bu hareketleri uygularken futbolcunun kuvvet parametrelerinin
gelismis olmas1 gerekir (Aksoy 2012). Futbol fizyolojik olarak aerobik ve anaerobik
performansin sirasiyla uygulandigi kuvvet, dayaniklilik, gii¢, hareketlilik, siirat, beceri ve
ceviklik vb. unsurlarin performansi birincil seviyede etkiledigi spor bransidir. Basariyi
yakalamak amaciyla bu kadar ¢esitli performans etkinligine dayanan bir brans olarak
degerlendirilen futbolda fiziksel, fizyolojik, mental, teknik ve taktigin yani sira sporcunun
antropometrik ve motorik dzellikleride ¢ok fazla 6nem tasimaktadir. Ayni zamanda son
yillarda futboldaki degisim ve gelismelere bagh olarak futbolcularin teknik, taktik, fiziksel,
fizyolojik ve mental kapasitelerinde ciddi seviyede artislar meydana geldigi rapor

edilmistir (Carling ve ark., 2012).

Motorik performans gelisiminde fiziksel antrenmanin rolii yadsinamaz bir gercektir.

Fiziksel acidan aktif ve pasif bireyler biiylime ve gelisme caglarinda hemen hemen ayni
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asamalar: yasarlar. Kiiciik bireyler icin fiziksel agidan aktif olma firsatinin saglanmasi
becerilerini ilerletme ve gelistirmede cok onemlidir. Sistemli ve diizenli uygulanan bir
antrenman, bliyiime ve gelisim o6zelliklerinin asamalari lizerine kurulur ve motorik

yetilerinin gelisimini saglamak i¢in kritik 6nem tasir (Clark, 2005).

Futbol; aralikli ve farkli siddetlerde yapilan hareketlerden olusan, oyun karakteristigi
olarak stiresi uzun, ani degisik yonlere kosular bulunan, teknik-taktik yeteneklerin yaninda
kuvvet, slirat, dayanikliik vb. fiziksel faktoérlerin 6n planda oldugu spor bransidir
(Orendurff ve ark, 2010; Hazza ve ark., 2001). Modern ¢agda gecmise nazaran futbol ¢ok
daha farkli ve hizli oynanmaktadir. Bilhassa topun hizi, futbolcularin hareketleri ve rakiple
etkilesimlerinde ¢ok fazla miktarda artis vardir. Modern futbolda sporcular daha fazla
calisip miisabaka igerisinde daha ¢ok kosmaktadir. Ayni zamanda kosu temposu ve tekrar
etme sayisi da artis gostermektedir (Bale ve Jeffreys, 2015). Son doénemlerdeki futbol
maclar1 gecmis donemdeki miisabakalara gore ¢ok daha yiiksek yogunlukta ve tempoda
oynanmaktadir. Futbolcularin son déonemlerde mac¢ sayilar1 gecmis donemlere gore artis
gostermistir. Mac¢ sayisinin artmasiyla birlikte futbolcular kuvvet ve dayaniklilik gibi

parametrelere daha fazla gereksinim duymaktadirlar (Bailey ve ark. 2007).

Futbol, %70 oraninda aerobik dayanikliliga bagl olarak degerlendirilmesine karsin
sigrama, sprint, toplu dripling, rakiple miicadele vb. yiiksek siddette performans isteyen
anaerobik metabolizma ile direkt iligkili bir spor bransidir (Di Prampero ve Osgnach,
2018). Sporcunun somut bir sekilde fiziksel, motorik, psiko-mental, tekniktaktik ve
fizyolojik olarak ortaya koydugu skor "performans" olarak ifade edilmektedir (Kiling ve
ark., 2011). Etkili bir performans ortaya koymak icin ilk olarak yapilmasi gereken bransa
uygun fiziksel yapinin gelistirilmesi diistincesidir. Bireyin genetiginde var olan fiziki
yapinin, antrenman yapma diizeyi Uzerine veya o bransa bireyin yatkin olmasinin
belirleyici 6zelligi oldugu bunun yaninda devamli gerceklestirilen fiziksel aktiviteler
neticesinde fiziksel oOzelliklerde bransa 6zgli degisiklikler meydana geldigi literatiir
calismalarla ortaya konmustur (Akkaya vd., 2020). Biitiin spor branslarinda sporculardaki
performansin artirilmasinda teknolojik ve bilimsel yontemlerin kullanilmasi gereklidir.
Sporcunun motorik 06zelliklerinin (kuvvet, siirat, dayamklilik, esneklik, ceviklik,
koordinasyon vb.) gelisimi ve performansinin arttirilmasi spor dalina uygun
antrenmanlarla gergeklestirilebilir (Kizilet ve ark. 2010). Futbolcular agisindan onemli
goriilen kuvvet 6zelliklerinin “maksimum diizeyde gelisim saglanmasi degil ideal diizeyde

gelisiminin saglanmas1” daha dogru bir yaklasimdir (Weineck, 2011).

Performans arastirmalari lizerine gerceklestirilecek analiz ve testler sonucu belirlenen

eksikliklere uygun antrenman programi hazirlamak performans artisi saglamak icin
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olduke¢a 6nemlidir. Glinlimiizde saha ve laboratuvar ortaminda gergeklestirilen performans
testlerine gore, sporcularin fiziksel ihtiyaclar1 dogru bir sekilde tespit edilebilmektedir.
Tespit edilen eksikliklere gore programin fizyologlar, antrenman bilgisi uzmanlari ve spor
hekimlerince birlikte hazirlanmasi etkiyi arttirirken amaca ulasmay:1 siire agisindan
kisaltmaktadir. Bu programlamalar yalnizca performansi arttirmakla kalmayarak
yaslanmanin performansa negatif etkilerini, en aza indirmek amaciyla da yapilir (Galloway

ve ark., 2002).

Geng yastaki sporcularin ilerleyen donemlerde basarili ve daha giiclii olabilmesi icin
fiziksel, teknik, tatik, mental gelisimin yaninda fizyolojik olarakta miisabaka ortaminda
karsilasabilecekleri her duruma hazirlanmalidir (Pinder ve ark., 2012). Cocuk ve gencg
sporculardaki sporun temel amaci; kardiyovaskiiler sistemi gelistirmek, noré-muskular
sistemde koordinasyonun ve ileti hizinin gelistirilmesi kuvvet, dayaniklilik, esneklik,
koordinasyon vb. motorik 6zelliklerin gelisimidir. Hedeflenen temel 6zellikler ¢ocuklarin
okul 6ncesi ve ilkogretim donemindeki pedagojik temellere dayanan oyun formundaki

egzersizlerle baslamalidir (Mengiitay, 2005).

Yapilan arastirmalar gostermistir ki antrenmana duyarli yas donemlerinde gelisim ve
fizyolojik 6zelliklere uygun antrenman yapildiginda az duyarli donemlere goére sporcular
daha iyi gelisim gostermislerdir. Erkek ¢ocuk sporcularda biomotorik 6zelliklerin en fazla
artis gosterdigi donem 4-6 yas ve 8-13 ile 14 yas donemleridir. Bununla beraber 9-11-15
yas donemleri daha az 3-5-7 yas ile 12-16-17 yas donemlerinde ise gelisme nispeten ¢ok
daha az olmaktadir. Kasta kuvvet artisinin en fazla oldugu 6-8-13-14 yas donemleri,
dayaniklilik acisindan ise 4 ve 13 yas sonrasi gelisimin en list diizeyde oldugu déonemlerdir.
(Muratli, 2013). Futbolcular igin kuvvet ¢ok Onemlidir, misabaka ve antrenmanda
gerceklestirdikleri biitliin hareketlerde kuvvete ihtiyaclari vardir. Eski donemlerde oynanan
futbola gore gliniimiiz futbolu bir sezon icerisinde daha fazla sayida miisabaka ve hazirlik
magc1 oynamalari ve miisabakalarin temposunun eskiye gore daha yiiksek siddette efor
gerektirdiginden futbolcular i¢in kuvvetin énemi dahada artmistir (Geng, 2015). Istenilen
motorik Ozelliklerin gelistirilebilmesi i¢in, futbol antrenmanlarinda diger o6zellikleri

gelistirici ve 6zel kuvvet antrenmani planlamalari yapilmalidir (Sever, 2016).

Bir takim sporu olan futbol, baz1 takim sporlarinda oldugu gibi taktik-strateji ve takim
ruhu gibi makinanin biitiin dislilerinin birlikte koordineli sekilde ¢alismasina dayanan
spor bransi olsa da futbolcularin taktik-stratejiyi gerceklestirmesinin sporcularin fiziksel
ozellikleri ve bransa uygunluklar ile yakindan iligkili oldugu, yani takim sporu oldugu
kadar futbolun bireysel ozelliklere de bagli oldugu bir oyundur. Tersi seklinde fiziksel

uygunlugu olmayan sporcularin daha, erken yorulma, strese girme ve kassal kontroliinii
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yitirme vb. durumlar gostererek takimin taktik-stratejik o6zelligi bozacagi, dolayisiyla

takimin basarisiz sonuclar almasina neden olabilecegi diistiniilmektedir (Inal, 2013).

Futbolda dayaniklilik kadar gii¢ ve kuvvet de ayni derecede 6nemlidir. Maksimal kuvvet,
bir maksimal istemli kasilma sirasinda (1RM) noromiskiiler sistem tarafindan
gerceklestirilebilen en yiiksek kuvveti ifade etmektedir. Gli¢ ise; néromiskiiler sistemin
belirli bir zaman diliminde miimkiin olan en biiyiik giicli ifade eden kuvvet ve hizin
triinidir (Stglen ve ark 2005). Futbolda iyi bir teknik, bireysel ve takim taktigi olarak 90
dakika boyunca yiiksek dayaniklilik kapasitesi ve kuvvete sahip futbolcular tarafindan

ortaya konmaktadir (Stglen ve ark 2005).

Kuvvet biitiin branslarda oldugu gibi futbol icinde ¢ok 6nemlidir. Bu nedenle iist diizey
performansa erismek ve meydana gelebilecek sakatliklar1 engelleyebilmek icin temel kas
kuvvetine ve atletik performans i¢in fonksiyonel kuvvete gereksinim vardir (Bizati, 2017).
Futbolcunun verdigi pas, mag icinde kostu mesafesi, attig1 gol, toplu dripling, attig1 ¢alim
gibi cesitli faktorler performansin gostergeleridir. Antrenman biliminin amaci performansi

arttirmak ve performansi korumaktir (Kiling ve ark.,, 2011).

Futbolda ¢ok cesitli etkilesim, varyasyon ve atraksiyonlar vardir. Futbol kompleks birgok
yetenegi ve o0zelligi icinde barindirmaktadir. Dolayisiyla 6zellikle ¢ocuk ve genclerde
antrenmanlar gergeklestirilirken fiziksel, fizyolojik ve psikomental gelisim 6zellikleri goz
onlinde bulundurularak ¢ok yonlii gelisim hedeflenmelidir. Cok yonlii gelisim cocuk ve
genclerin ruhsal, duygusal ve ayni zamanda fiziksel gelisimiyle ileride basarili bir futbolcu
olabilmesi i¢in ¢ok biiylik onem arz etmektedir (Dagdelen, 2022). Futbolda kuvvet
egzersizleri, antrenman plan ve programlarinda 6nemli bir yere sahiptir. Futbolcularin ani
cikislarda, kisa sprintlerde, toplu topsuz driplinglerde, sigramalarda, pas ve sut
vuruslarinda, yatarak veya ayakta top almada ve ikili miicadelelerde futbolcularin kuvvete
gereksinimi vardir. lyi antrene edilmis kuvvet ozelligi performans artisi saglar ve

sakatlanma riskini biiyiik oranda engeller (Sevim, 2002).
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GIRIS

Core kelimesinin anlami, ¢ekirdek demektir. Sporda 6zellikle merkez bolge olarak
bilinmektedir. Fakat bu tanim, kavram kargasasina neden olabilmektedir. Merkez bolge
denildiginde sadece karin bolgesi oldugu sanilmaktadir, oysa ki karin bolgesi viicudun 6n
kisminda bulunan ve karin boslugunu dolduran kaslardan meydana gelmektedir. Core
bolgesi, govdedeki merkez kaslar ile bacaklar ve kollar arasindaki baglantiyl
saglamaktadir. Viicudumuzun merkez bolgesi olarak belirtilen alan; omurga, pelvis, karin
boslugu, Ust bolgeleri olusturan kas, kemik, bag dokular1 ve sinirlerden olusmaktadir
ayrica kalga kaslarinin sabitlenmesinin oldugu bir bélgedir. Sporcu performansi agisindan
en O6nemli ve en kritik bir alandir (Resim 1). Fonksiyonel kinetik zincirin merkezini
olusturmasi, oOzellikle uzuv hareketlerinde merkez noktanin sabitlenmesi ve gii¢
aktariminin gecis noktasi olmasi nedeniyle tiim uzuv hareketlerinin motoru ve gii¢ evi
olarak kabul edilmektedir (Egesoy ve ark., 2018). Baz1 kaynaklarda core i¢in gii¢ bolgesi
veya giic evi gibi ifadeler de yer almaktadir. Kuvvetli ve stabil bir core bolge, giic
iretiminde artis, gelismis stabilite, verimlilik, iyi bir denge, sportif yaralanma riskinde
azalma, bu yaralanmalar sonrasi rehabilitasyon i¢in olduk¢a 6nemlidir (Cankurtaran,

2022).

Core egzersizleri, karin, sirt ve kalca kaslarim1 gelistirmek icin yapilan
calismalardir. Bu egzersizler, kalca, karin ve bel bolgesindeki hareketleri kontrol eden kas
gruplarinin ¢alistirilmasini icermelidir. Ayrica bu bolgedeki kas gruplari, hareket
esnasinda govdeyi dengede tutmak icin birlikte ¢alismak durumundadir. Bu nedenle, core
egzersizleri, omurga ve kalcayr dengede tutmak icin o bolgedeki kas gruplarinin
calistirlmasinda siklikla kullanilmaktadir. Ozellikle core egzersizleriyle omurganin
sabitlenmesi, viicut ve kalca kemiginin dengesinin saglanmasi amac¢lanmaktadir. Spor

branslarinda da core boélge calismalari, hem atletik performansi artirmak, sportif
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yaralanmalar1 onlemek hem de bu yaralanmalar sonrasinda iyilestirme amaciyla

antrenman programlari icinde yer almaktadir (Armagan, 2020).

Resim 1: Core Bolge Kaslari

Basketbol ve Core Antrenmanlari

Yiiksel ve ark. (2016), yaptigi calismada; erkek basketbolcularda core
egzersizlerinin sut isabeti ve denge degerleri lizerine etkisi arastirilmistir. Arastirmanin
sonucunda, diizenli ve planh uygulanan core egzersizlerinin, basketbolcularin sut isabet
oranlarinda ve denge degerlerinde olumlu yonde artislara sebep oldugu ifade edilmistir.
Kagcar (2019) 8 hafta boyunca suda uygulatilan core egzersizlerinin kadin
basketbolcularda denge ve kuvvet degiskenleri tUzerine olan etkisini inceledigi
calismasinda, core egzersizlerinin bahsedilen degiskenler tizerinde olumlu etkileri
oldugunu belirtmistir. Kafa ve ark. (2020), adolesan erkek basketbolcularda core kuvvet
egzersizlerinin, core kas dayaniklilifi, ceviklik, anaerobik gii¢ ve denge parametreleri
tizerine etkisini incelenmistir. Arastirma sonucunda core egzersizlerinin, core kas
dayanikliligini artirmanin yaninda anaerobik gii¢ ve ceviklik gibi parametreleri de

gelistirmek amaciyla uygulanabilecegini ifade etmistir.

Basketbol bransinda yapilan bu ¢alismalarda; core egzersizlerinin denge, kuvvet,

kas dayaniklilig, ceviklik ve sut gibi degiskenlere pozitif etkileri oldugu goriilmektedir.

Futbol ve Core Antrenmanlari

Tan ve Colak (2021)'in futbol oynayan 8-10 yas grubu cocuklarda yaptigi core
egzersizlerinin fiziksel beceriler ve denge performanslar1 {izerine olan etkisinin
incelendigi arastirmada; uygulanan core egzersiz programinin, ¢cocuklarin denge ve motor
becerilerine olumlu yonde etkilerinin oldugu belirtilmistir. Bir diger c¢alismada, core
egzersizleri 10 hafta boyunca 11-13 yas grubu futbolculara uygulatilmistir. Bulgulara gore
core egzersizleri uygulatilan grubun, durarak uzun atlama, dikey sigrama, 20 m sprint
kosu, bacak ve sirt kuvveti performanslarinda istatiksel olarak anlamli gelismeler oldugu

goriilmiistir (Bas, 2018). Baska bir calismada gen¢ futbolcularda 8 hafta boyunca
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uygulatilan core ve pliometrik egzersizlerin, bazi motorik 6zelliklere etkisi incelenmistir.
Calisma sonucunda, stirat, denge, kuvvet ve ¢eviklik parametrelerinde pozitif sonuclarin
oldugu ve viicut kompozisyonuna ait parametrelerde de olumlu gelismelerin oldugu
belirtilmistir (Ozgiil, 2019). Adigiizel ve ark. (2018), futbolda U16 sporculan ile
oynadiklar1 boélgelere gore core stabilizasyonu ile kuvvet ve dayaniklilik degerlerini
karsilastirmistir. Calisma sonucunda, sporcularin mevkilerine gore core stabilizasyonu
degerlerinde anlaml bir fark bulamamistir. Fakat her oyun bolgesinde, core stabilizasyonu
ile dayanikliigin énemli oldugunu vurgulamustir. iri ve ark. (2021), yaptig1 bir ¢ahismada
futbolculara uygulanan core egzersizlerinin bazi motorik o6zellikler {izerine etkisini
incelemistir. Calisma sonucunda, deney grubunun 6n ve son testleri karsilastirildiginda
incelenen bazi motorik 6zelliklerde anlamli farklarin oldugu ifade edilmistir. Ayrica deney
ve kontrol gruplarinin son test sonuglarinda dikey sicrama ve anaerobik gilc
parametrelerinde deney grubu lehine anlamli farklarin fark oldugu da belirtilmigtir.
Yapilan bagka bir calismada da 8 haftalik core bolgesi egitim programinin, futbolcularda
core bolgeyi gelistirdigi, sirt ve bacak kaslar1 kuvvetini arttirdig: ifade edilmistir (Samson
ve ark, 2007). Baska bir calismada, 12 haftalik core kuvvet egzersizlerinin, kadin
futbolcularin denge, siirat, koordinasyon, ceviklik, anaerobik gii¢, teknik ve becerileri
lizerine etkisi arastirilmistir. Sonug olarak bu siire sonunda; denge, ceviklik ve anaerobik
giic ozelliklerinde anlaml farklarin olmadig, fakat siirat, koordinasyon, teknik ve beceri
ozelliklerinde anlamli farklarin ortaya ¢iktigi vurgulanmistir (Ulug, 2022). Sever (2016),
izotonik ve izometrik olarak uygulanan core egzersizlerin futbolcularda stirat, ¢eviklik ve
buna bagh anaerobik gii¢ testleri, core stabilizasyon testleri ve viicut kompozisyonuna
etkisini incelemistir. Calisma sonucunda yapilan core egzersizlerin, siirat ve ¢cabukluk gibi
parametrelerde etkili olmadigi, fakat core stabilizasyonunda olumlu etkisinin oldugu

belirtilmistir.

Futbol bransinda yapilan bu calismalarin ¢ogunda; core egzersizlerin, arastirilan
motorik 6zelliklerin tiimi lizerinde, az sayidaki ¢alismada da bazi1 6zelliklerde olumlu

etkileri oldugu anlagilmaktadir.

Yiizme ve Core Antrenmanlari

Yigit (2021) yilinda yaptig1 ¢alismada 11 -12 yas grubu erkek yiiziiciilere 8 hafta
boyunca core egzersizleri uygulatarak 50 ve 100 metre kelebek stil ylzme
performanslarina olan etkileri incelemistir. Calisma sonucunda core egzersizlerin, ylizme
performansina olumlu etkileri belirtilmistir. Yapilan baska bir calismada genc ytiziiciilere

uygulatilan 6 haftalik denge ve core egzersiz programinin yiiziiciilerin Fonksiyonel

62



| HER YONUYLE HAREKET VE ANTRENMAN ARASTIRMALARI-2 |

Hareket Analizi (FMS) skorlar1 {izerindeki etkisi incelenmistir. Calisma sonucunda,
sporcularin FMS degerlerinde anlamli gelisimlerin oldugu rapor edilmistir (Cembertas ve
ark., 2020). 400 m serbest stil yiizen lisansh sporculara 8 hafta boyunca karada core
egzersizlerinin uygulatildigr bir diger calismada ise yapilan istatistiksel analizler
sonucunda, verilen egitimin 400 m yiizme performansina olumlu etkisinin oldugu tespit

edilmistir (Oktay, 2021).

Yiizme bransinda incelenen bu calismalarda da core egzersizlerinin, performansa

olumlu etkileri oldugu goriilmektedir.

Tenis ve Core Antrenmanlari

Eren (2019), 12-14 yas grubu tenis sporcularina 8 hafta boyunca core egzersizleri
uygulatip, vuruslara ve bazi motorik 0Ozelliklere olan etkileri incelemistir. Calisma
sonucunda forehand ve backhand vurus hizlarinda ve statik denge performanslarinda
anlaml artislar saglanirken, dikey sigrama ve esneklik 6zelliklerinde ise anlaml farklarin
cikmadig1 belirtilmistir. Yaslar1 13-16 yil araliginda olan 31 erkek tenis oyuncusu ile
yapilan bir c¢alismada, 16 kisilik deney grubuna 8 hafta boyunca core egzersizleri
yaptirilmistir. On ve son testlerin karsilastirilmasi sonucunda, kavrama kuvveti, durarak
uzun atlama, flamingo denge, otur-uzan esneklik ve mekik testlerinde, core egzersizlerinin
olumlu etkilerinin oldugu goriilmiis ve bu nedenle tenis sporcularina core egzersizlerinin

yaptirilmasi dnerilmistir (Ari, Colakoglu, 2021).

Tenis bransinda incelenen bu ¢alismalarda da core egzersizlerinin, performansa

olumlu etkileri sebebiyle antrenman programlarina eklenmesi 6nerilebilir.

Voleybol ve Core Antrenmanlari

Yildirim ve ark. (2021), voleybolcularda yaptiklar1 calismada, 30 voleybolcuya 6
hafta siire ile core stabilizasyon egzersizleri yaptirmislar ve sma¢ hizina etkisini
incelemislerdir. On ve son test degerleri karsilastirldiginda, 15-18 yas araligindaki
voleybolcularda smac¢ hizinda istatistiksel olarak anlamli gelismelerin oldugu ¢alisma
sonucunda belirtilmistir. Yapilan baska bir c¢alismada, kadin voleybolculara core
egzersizleri ve diizeltici egzersizler uygulatilarak fonksiyonel hareket taramasi (FMS) test
skorlarina olan etkiler incelenmistir. Calisma sonucunda, voleybolcularin omuz
hareketliligi, gévde rotasyon dengesi ve FMS toplam puanlarinda anlaml artislarin oldugu

tespit edilmistir. Olgiillen diger test parametrelerinde ise anlamli artislar olmamasina
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ragmen gelismelerin oldugu rapor edilmistir (Altundag ve ark., 2021). Voleybolculara 9
hafta silireyle yaptirilan core antrenmanlar sonucunda, sporcularin dikey si¢crama, gévde
stabilite ve denge performans degiskenlerinde olumlu gelismelerin tespit edildigi
vurgulanmistir (Sharma ve ark., 2012). 10 hafta sliren core egzersizlerinin, 15-17 yas
araligindaki voleybolcularin motorik 6zelliklerine etkisinin incelendigi calismada; karin ve
sirt kaslar1 kuvveti, dayaniklilik, ceviklik, anaerobik gii¢ gibi baz1 motorik 6zelliklerde,
ayrica denge becerisi, servis atis hizi ve servis atis isabeti gibi teknik degiskenlerde de
olumlu etkileri oldugu tespit edilmistir (Barak, 2019). Core antrenmanlarin dinamik denge
degerlerine etkisinin incelendigi baska bir ¢alismada, voleybolcularda deney grubunda her
iki ayakta da denge degerlerinde gelismelerin oldugu vurgulanmistir (Sadeghia ve ark.,

2013).

Voleybol bransinda incelenen bu calismalarda da core egzersizlerin, performansa

olumlu etkileri oldugu anlasilmaktadir.

Farkli Spor Branslar: ve Core Antrenmanlari

Tural ve ark. (2021), giirescilerle yaptiklar1 calismada 8 haftalik core egzersiz
programinin, 15-17 yas arasi sporcularda maksimal kuvvet, dikey sicrama ve esneklik
lizerine olan etkileri incelemislerdir. Calisma sonucunda deney grubunda, boy, viicut kiitle
indeksi (VKi) ve sirt kuvvetinde anlamh farklarin oldugu, fakat viicut agirlig), esneklik,
kavrama kuvveti ve bacak kuvveti degerlerinde ise anlamli gelismelerin olmadigi
belirtilmistir. Cankurtaran (2022), 15-19 yas grubu kadin taekwondocularda yaptigi
calismada, 8 hafta core egzersizleri yaptirmis, durarak uzun atlama, dikey sigrama, tli¢
adim atlama, 5m,10m, 20m sprint kosusu, 10x5m shuttle run, otur-uzan-eris esneklik testi,
Y-balance denge testleriyle performansa olan etkileri arastirmistir. Calismanin sonunda,
core egzersizlerinin Olglilen tiim degiskenlerde performansa olumlu etkileri oldugu
vurgulanmistir. Herhangi bir spor bransi ayrimi yapilmadan yapilan bir ¢calismada, 6 hafta
boyunca uygulatilan pliometrik ve core egzersizlerinin denge becerisine olan etkisi
arastirilmistir. Sonug olarak bu siire zarfinda yapilan egzersizlerin, denge degerlerinde
olumlu etkileri oldugu belirtilmistir (Hangerliogullary, 2020). Sedanter 30 erkek ve 30
kadin bireyle yapilan calismada da 18-22 yas araligindaki genc¢ yetiskinlerde core
stabilizasyon egzersizlerinin, fonksiyonel kapasite, statik ve dinamik denge iizerine olan
etkileri arastirilmistir. 8 hafta boyunca core stabilizasyon egzersizleri uygulatilan deney
grubunda ¢alisma sonucunda; statik ve dinamik denge testleri, 3 yonli plank testi ve 6
dakika yiirime testi degerlerinde istatistiksel olarak anlamli degisiklikler oldugu

belirtilmistir (Armagan, 2020). Yiiksek siddetli interval antrenmanlar sonrasi

64



| HER YONUYLE HAREKET VE ANTRENMAN ARASTIRMALARI-2 |

ndromiiskiiler elektriksel uyaranlar (NMES) ve core egzersiz uygulamalarinin, toparlanma
siirecinde kas hasar1 ve antioksidan diizeylerine etkilerinin incelendigi bir arastirmada,
yapilan calismalarin; kas hasari1 parametrelerinde etkisinin olmadigi, bazi oksidan ve
antioksidan parametrelerde ise olumlu yonde etkilerin goriildiigii ifade edilmistir (Aslan,

2022).
SONUC VE ONERILER

Incelenen akademik calismalarin sonuclarina bakildiginda; core egzersizlerinin
bazi motorik 6zelliklere olumlu yonde etkilerinin oldugu, 6zellikle denge gelisiminde fayda
sagladigi anlasilmaktadir. Bu nedenle core egzersizlerinin, hem sporcularda hem de
rekreatif amach spor yapan sedanter bireylerde, antrenman programlarina eklenmesi
onerilmektedir. Diger yandan farkli spor branslarinda yeni yapilacak arastirmalar ile core
egzersizleri hakkinda daha fazla bilgi sahibi olunabilecegi, spor bilimine katkilarin

saglanabilecegi diistiniilmektedir.
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GIRIiS

Son yillarda obezite prevalansi dramatik bir sekilde artmakta ve diinya niifusunun
yaklasik tlicte birinin yaygin metabolik hastalig1 haline gelerek kiiresel bir salgina yol
acmaktadir (World Health Organization, 2016). Obezitenin nedenleri ile ilgili degiskenlerin
karmasik ve ¢ok faktorli bir yapiyr olusturmaktadir. Dikkat ¢ekici bir sekilde teknoloji ile
birlikte ekonominin hizla gelismesi beraberinde yasam tarzini da degistirmektedir. Modern
yasam tarzi obezite icin 6nemli bir risk faktérii haline gelmektedir. Fiziksel aktivite
diizeyindeki azalmaya ilaveten artan kalori alimi obeziteye katki saglayan énemli faktorler

haline gelmistir (Manna & Jain, 2015; Forouzanfar vd., 1990).

Asiri kilolu ve obez bireylerin sayisinin giderek artmasi, kiiresel 6lgekte toplum ve
saglik sistemleri tlizerinde etkileri olan ciddi bir halk saglig1 sorunu haline gelmektedir.
Saglik acisindan obezite, kardiyovaskiler hastalik (KVH), tip 2 diyabet (T2D), sistemik
hipertansiyon, obstriiktif uyku apnesi (OUA), kanser ve zihinsel bozukluklar gibi hastalik
riskini artirmaktadir. Obezite salgini diinya ¢apinda ayni1 zamanda 6nemli bir mali yiikii de
beraberinde getirmektedir. 2016 verilerine gore, yalnizca ABD'de obezitenin saglikla ilgili
harcamalarda yillik 149,4 milyar dolara mal oldugu tahmin edilmektedir (Kim & Basu,
2016). Obezite gibi hastaliklarin tedavisinin olduk¢ca maliyetli olup, saglik kurumlarinin
biitceleri tizerine agir yiikler getirmektedir. Diger yandan, obez bireylerin yasam kalitesinin
azalmasi, sosyal uyum sorunlari, tiretkenlik kaybi gibi sosyal maliyetleri de icermektedir

(de Oliveira vd., 2015).
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Obezitenin neden oldugu bir¢cok sistemik komplikasyon vardir. Bu
komplikasyonlarin bazilar1 organ ve dokularda ciddi hasara neden olmaktadir (Marseglia
vd., 2014). Bunun sonucunda cesitli akciger fonksiyonlarinda bozulmalar meydana gelir.
Viicut yag dagiliminin farkli modelleri, solunum sisteminin fonksiyonunu farkli sekilde

olmak tizere olumsuz yonde etkiler (Hodgson vd., 2015).

Obeziteden her iki cinsiyetin de etkilenmesine ragmen, kadinlarda, 6zellikle asiri
kilolu/obez ve insiiline direncli oldugunda, yiiksek KVH riski ortaya ¢cikmaktadir (Ballotari
vd., 2016; Peters vd., 2015).

Kardiyorespiratuar dayaniklilik, fiziksel saghigin 6nemli bir kriteri olan stirekli
fiziksel aktivite esnasinda kalp ve akcigerlerin ¢alisan kaslara oksijen iletme yetenegini
ifade eder. Kardiyorespiratuar dayaniklilik tipik olarak laboratuvarda maksimum oksijen

alimi (VO2max) ile él¢iiliir ve bu, gercek hayatta kullanim i¢in pratik bir yéontem degildir.

Diinyadaki yetiskinlerin yaklasik %60-85'i statik bir yasam siirerken, ¢ocuklarin
tcte ikisinin yetersiz fiziksel aktiviteye sahip olmasi, onlarin sagliklarini etkileyerek,
gelecekte yaygin halk saghgi sorunlarina neden olacag1 ongoriilmektedir (World Health
Organization, 2018; Clausen vd., 2028). Saglik a¢isindan bakildiginda kalp ve akciger
dayaniklilig1 iyi olan kisiler daha uzun siire egzersiz yapabilir, cabuk yorulmaz ve her tiirli
kalp-solunum sistemi hastaliklarindan kag¢inabilir. Bu nedenle, kardiyorespiratuar
dayanikliligin arttirilmasi sagligin korunmasi icin 6nemli unsurlardan kabul edilmektedir

(Melissade vd., 2018; Aertssen vd., 2018; Ricardo vd., 2016).
Obezite ve Akciger Fonksiyonu

Karin ve gogiis bosluklarinda ve mediastinal bolgede yag birikmesi, akcigerin ve
gogiis duvarinin mekanik 6zelliklerini dogrudan etkiler. Yag birikmesi diyaframin yukari
pozisyonda kalmasina neden olur, dolayisiyla asagi dogru hareketleri kisitlanir, plevral
basing artar ve fonksiyonel rezidiiel kapasite (FRK) azalir. Bu azalma asir1 kilolularda %10,
obezlerde %22, ileri derecede obezlerde ise %33 civarindadir (Ferretti vd., 2001; Sin vd,,

2002; Schachter vd., 2001).

Obez kisilerde FRK'nin azalmasinin en énemli nedeni ekspiratuar rezerv hacminin
(ERH) azalmasidir. Viicut kitle indeksi (VKI) arttikca ERH azalir. Bir calisma, bu azalan
iliskinin istatistiksel olarak ¢ok anlamli oldugunu ve VKI degeri > 25 kg/m2 olan kisilerde
ERV'nin normal sinirlarin altina (<%80 beklenen) diistiigiinii gostermistir (Jones &
Nzekwu, 2006). Rezidiiel hacim (RH) genellikle korunur. ERH ve FRK azalmasina ragmen
toplam akciger kapasitesinde (TAK) genellikle anlaml bir degisiklik olmaz. Jones ve ark.

(2006) VKI'daki bir birimlik artista TAK'da %0,5'lik bir azalma oldugunu, VKI degeri =
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40kg/m?2 olan olgularda ise beklenen degerlere gore ortalama %12'lik bir azalma oldugunu

belirtmislerdir.

Saniyedeki zorlu ekspiratuar hacim (FEV1) ve =zorlu vital kapasite (FVC)
degerlerinde azalma yalnizca masif obezite hastalarinda goriilmektedir. Dolayisiyla obez
kisilerde FEV1/FVC orani korunur. Ancak bel-kal¢a oraninin ytiksek oldugu olgularda FEV1
ve FVC degerlerinde azalma saptanmistir (10, 11). Calismalar, morbid obez bireylerde (BMI
= 40 kg/m2) solunum hizinin saglikl bireylere gore (10-12/dk'ya kars1 15,3-21/dk) daha
ylksek oldugunu bulmustur. Bu ¢alismalarin bazilarinda obez kisilerde tidal hacmin (TH)
o6nemli 6lciide azaldig1 belirtilmistir. Ancak TV azalmasina ragmen solunum hizinin artmasi
nedeniyle dakika solunumunun arttifi saptanmistir (Burki & Baker, 1984; Pankow vd.,
1998; Chlif vd., 2009). Solunum hizindaki artis muhtemelen solunum evrelerinin
zamanlamasindaki degisiklikten kaynaklanmaktadir. Inspirasyon siiresinin mi, ekspirasyon
siiresinin mi yoksa her ikisinin mi azaldig1 konusunda galismalarda ¢eliskiler vardir. Gogiis
duvarindaki reseptorlerin aktivitesinin artmasina veya merkezi solunum fazlarinin
zamanlamasindaki degisikliklere bagli olarak inspirasyon siiresinde azalma meydana
gelebilirken, toplam solunum kompliyansinin azalmasi veya diyafragma hareketlerinin
kisitlanmasi nedeniyle ekspirasyon siiresinde azalma meydana gelebilir (Burki & Baker,

1984; Sampson & Grassino, 1983).

Obez hastalarda total akciger kompliyansinin azaldig1 gézlenmistir. Bu durum hem
goglis duvart hem de akcigerin kompliyansinin azalmasindan kaynaklanmaktadir.
Uyumdaki degisiklikler obez hastalarin pozisyonuna (oturma veya yatma) bagh olarak
degismektedir (Littleton, 2012). Akciger kompliyansinin azalmasi, mikroatelektaziye bagh
olarak akciger hacimlerinin azalmasinin bir sonucudur. G6giis duvar1 uyumundaki azalma,
yag dokusunun viicuttaki dagilimina bagh olarak degismektedir. Bel-kalga orani yiliksek
olan obez kisilerde gogiis duvar1 uyumu daha fazla etkilenmektedir (Littleton, 2012; Pelosi
vd., 2012). Obez hastalarda hava yolu direnci artar. Obez kisilerde normal solunum
sirasinda kiiciik hava yollar1 kapanir ve bunun sonucunda akciger hacimleri azalir. Bu

durum hava yolu direncinin artmasinda kismen rol oynamaktadir (Zerah vd., 1993).
Obezitenin Akciger Hacmi Uzerindeki Etkisi

Obezite, fonksiyonel rezidiiel kapasiteyi (FRK) ve ekspiratuar rezerv hacmini (ERH)
onemli Olciide azaltsa da, rezidiiel hacim (RH) ve toplam akciger kapasitesi (TAK) lizerinde
cok az etkisi vardir(Jones & Nzekwu, 2006; Collet vd., 2007; Ladosky vd., 2001;). Obeziteli
kisilerde RH tipik olarak normal araliktadir (Collins vd., 1995; Watson & Pride, 2005)4, 15,
26] ve gaz tuzaginin bir gostergesi olan RH-TAK orani da normaldir veya hafifce artmistir

(Jones & Nzekwu, 2006).
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Hava Yolu Fonksiyonu

FEV1 ve FVC gibi solunum fonksiyonunun diger dinamik ol¢iimleri obezite
varlhiginda hafif¢ce azalir, ancak FEV1/FVC orani genellikle etkilenmez (Lazarus vd. 1997;
Schachter vd., 2001; Sin vd., 2002). VKI 62 kg/h'den biiyiik olmadigi stirece m2 (Biring vd.,
1999). ERH (ekspiratuar rezerv hacmi) diistiigiinde hayati kapasite (HK) normal kalirken
inspiratuar kapasite (IK) artacaktir (Salome vd. 2008). Rasslan ve arkadaslari, obez
bireylerde inspiratuar kapasitenin obez olmayan bireylere gére daha yiiksek oldugunu
gosterdi (Salome vd., 2008), ancak diger arastirmacilar anlaml bir fark bulamadilar (Costa

vd., 2008).

Obezitenin mekanik etkileri hava yollarinin daralmasina ve kapanmasina ve
solunum sistemi direncinin artmasina neden olur. Saglikhh kilolu kontrollerle
karsilastirildiginda, obezitede hava yolu daralmasi, hava yolu kapanmasi ve hava yolu asir1
duyarliligi (HAD) ile iliskilidir (Chapman vd., 20089. Hava yolunun daralmasi ve kapanmasi
gaz hapsine ve ventilasyonun homojen olmamasina neden olur (Pellegrino vd., 2014). Gaz
hapsi ve hava yolu kapanmasi, yiiksek RH/TAK oranindan ¢ikarilabilirken (Naoum vd.,
2015), hava yolu kapanmasini degerlendirmek icin yakin zamanda gelistirilen bir yontem,
solunum sistemi empedansinin osilometrik degerlendirmesidir. Astimli obez ve obez
olmayan Kkisilerde akciger mekanigi iizerine karsilastirmali bir ¢alismada Salome ve
arkadaslari, obezitenin spirometri ile 6lciilen metakolin yanitini degistirmedigini ancak
solunum sistemi reaktansini 6nemli 6l¢lide azalttigini1 ve solunum sistemi direncini (Rrs)
artirdigini bulmuslardir (Salome vd., 2008). Solunum sistemi reaktansinda metakolinin
neden oldugu azalma, astimli olmayan obez kisiler arasinda obez olmayan meslektaslarina
kiyasla daha fazlaydi; bu, asirt yaglanmanin periferik hava yolunun kapanmasini
destekleyebilecegini diisiindiiriiyor. Diger ¢alismalarda da benzer bulgular gézlenmistir

(Chapman vd., 2014; Al-Alwanvd., 2014).
Solunum Kas Giicii

Obezite hem aerobik egzersize hem de kuvvet antrenmanina olumlu yanit veren bir
hastaliktir. Egzersiz aerobik kapasiteyi artirirken kas giiciinii arttirir, kan basincini diistiriir,
depolardaki yag ve kolesterol miktarini azaltir ve buna baglh olarak gelisen kardiyovaskiiler
sistem hastaliklarinda olumlu gelismeler meydana gelir. 1980'li yillardan 6nce yapilan
calismalarda ¢ogunlukla aerobik egzersizin obez bireylerdeki yararlarindan bahsedilirken,
son zamanlarda kuvvet egzersizleri lizerine yapilan calismalarda artis gorilmektedir.
Aerobik egzersizlerle daha fazla kalori harcanarak yag depolar1 azalirken, kuvvet
antrenmanlariyla dinlenme metabolizma hiz1 daha da artar ve kuvvet artisina paralel olarak

solunum kaslarinin giicii de artar. Ayrica diizenli orta siddette kuvvet egzersizleri ile
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miyokard dokusunun kiitlesinin ve kasilma kuvvetinin artmasina bagh olarak kalp
debisinde artis olur (Hurley & Hagberg, 1998). Kilo kayb1 ortalama %5'in altinda olanlarda
bile ii¢ hafta sonra kalple ilgili hastaliklarda iyilesme goriiliiyor. Diyet ve egzersizin yani sira,
obezitenin derecesine ve kisinin kendi istegine bagh olarak yasam tarzi degisiklikleri, ila¢
tedavisi, psikoterapi ve ¢ok obez hastalarda cerrahi miidahaleler de obezite tedavisinde

kullanilan diger yontemlerdir (Manuel vd., 2016).

Her ne kadar bazi calismalar diyaframin obez bireylerde normal Kkilolu bireylere
gore daha yliksek elektromiyografik aktivite sergiledigini gosterse de, etkisiz kas kasilmasi
ve erken yorgunluk da meydana gelebilir (de Lucas, vd., 2004; Chlif vd., 2009; Arena &
Cahalin, 2014), bu da MIB ve MEB'deki azalmanin distansiyondan kaynaklanabilecegini
diisiindiirmektedir. Ayrica, obez bireylerde sirtiistii pozisyondayken karin agirlig
diyaframin gégse dogru ylikselmesine neden olur, bu da akciger tabanindaki kii¢iik hava
yollarinin kapanmasina neden olur ve boylece igsel bir pozitif ekspirasyon sonu basinci
olusur. Solunum isinin artmasi sonucunda kas hasarinda artis goriilebilecegi yapilan

calismalarda vurgulanmistir (Chlif vd., 2009; Arena & Cahalin, 2014).
Havalandirma Dagitimi ve Gaz Degisimi

Obezitede ventilasyonun normal dagilimi bozulur. Bu durum ventilasyon-perfiizyon
uyumsuzluguna neden olur. Holley ve arkadaslari, ERH'nin ciddi sekilde azaldigi, dik oturan
obez hastalarda, ventilasyonun tercihen zayif perfiizyonlu st akciger boélgelerine
dagitildigini gostermistir (Holley vd., 1967). Yer ¢ekiminin etkilerinden dolay1 akcigerin alt
bolgelerinde perflizyon dagilimi énemli ol¢lide daha fazladir; ancak, obezitede yaygin
olarak gozlendigi gibi, istirahat solunumu (FRC), RH'ye yaklasan seviyelere kadar
baskilanirsa bu bolge genellikle iyi havalandirilmaz (Collet vd., 2007; Ladosky vd., 2001).
Diger acilardan saglikli olan ileri derecede obez kisilerde arteriyel PO2 azalmistir. Buna
karsilik alveolar-arteriyel PO2 farki artmistir (Rivas vd., 20159). Bu durum hafif ila orta

siddette sant ve obez durumun neden oldugu VA/Q dengesizligine atfedilebilir.
Efor Sirasinda Nefes Darliginin Degerlendirilmesinde KPET Yaklasim

Maksimum artan (veya kademeli) kardiyopulmoner egzersiz testi (KPET),
maksimum egzersiz performansini belirlemek icin altin standart olsa da, efor sirasinda
nefes darligi ESND'yi degerlendirmenin en iyi yolu degildir. Bunun yerine egzersiz ile nefes
darlig1 arasindaki iliskiyi dogru bir sekilde degerlendirmek i¢in kararli durum (veya en
azindan sabit yiik) egzersiz testi yapilmalidir. Bunun nedeni, solunum duyularinin zamansal
dinamiklerinin olusturulmasinin, fizyolojik tepkilere gore daha yavas olmasidir (Banzett,

1996; Moosavi vd., 2004). Bu nedenle, belirli bir egzersiz yogunlugunda, solunum
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duyusunun/duyumlarinin gegici bir sabit duruma ulasmasi ic¢in yeterli bir siire
saglanmalidir. Artimli bir egzersiz testinde, egzersiz yogunlugu ve solunum talepleri hizh
bir sekilde degistik¢e, deneklerin solunum duyularinin yogunlugu ve kalitesi de degisebilir.
Dolayisiyla herhangi bir artan calisma hizinda denekler, sabit durumdaki ayni ¢alisma

hizina kiyasla daha az solunum duyusunu derecelendiriyor olabilir.

Fiziksel aktivite, obezitenin 6nlenmesinde ve tedavisinde 6nemli bir bilesendir
(Pavlou vd., 1989), ancak bir¢cok obez birey efor dispnesi nedeniyle diizenli egzersize
katilmamaktadir (Scano vd., 2009). Asagidaki boliimlerde tartisildigi gibi, obezite ile iliskili
cesitli sinirlamalar (hem dinlenme hem de egzersiz sirasinda), eslik eden hastaliklarin

yoklugunda bile efor dispnesine katkida bulunabilir.

ESND icin herhangi bir KPET gerceklestirmeden once, o0zellikle akciger
fonksiyonunda yalmizca kiiciik degisiklikler olabilen veya VKI'ye dayali olarak akciger
fonksiyonunda beklenenden ¢ok daha fazla degisiklik olabilen obez kiside, istirahatte
pulmoner fonksiyonun degerlendirilmesinin 6nemli olduguna inaniyoruz. Obezitenin,
akciger hacmi, solunum sistemi mekanigi ve ekspiratuar akistaki degisiklikler de dahil
olmak iizere istirahat halindeki solunum fonksiyonu iizerindeki etkileri iyi bilinmektedir ve
cesitli incelemelerde rapor edilmistir (Salome vd. 2010; Littleton, 2012). Kisaca,
inspiratuar kapasite artarken fonksiyonel rezidiiel kapasite (FRC) ve ekspiratuar rezerv
hacmi azalir, boylece nispeten normal bir toplam akciger kapasitesi korunur (Jones &
Nzekwu, 2006). FRC'deki azalma ekspiratuar akis sinirlamasinin prevalansini ve siddetini
artirir (Ofir vd., 2007; Pankow vd., 1998). Ek olarak toplam solunum sistemi kompliyansi
azalir (Pelosi vd., 1996;Naimark & Cherniack, 1960) ve solunumun oksijen maliyeti artar
(Sharp vd., 1964; Kress vd., 1999; Chlif vd., 2009). Kilo kaybi, akciger hacimlerindeki ve
solunumun oksijen maliyetindeki degisikliklerin ¢ogunu tersine cevirir (Babb vd., 2011;
Bhammar vd., 2016), bu da gégiis duvarindaki asir1 yag agirhginin bu degisiklikler i¢in ana

faktor oldugunu gosterir.
Kardiyovaskiiler Sistem ve Obezite

Kardiyovaskiiler sistemin diizenlenmesi, degisen kan hacmi, hormonlar,
elektrolitler, osmolarite, ilaglar, adrenal bezler, bobrekler ve ¢ok daha fazlasini igeren
sayisiz uyaran yoluyla gerceklesir. Parasempatik ve sempatik sinir sistemleri de
kardiyovaskiiler sistemin diizenlenmesinde anahtar rol oynar (Huang vd. 2019;

Tsibulnikov vd., 2019).

Asir1 kilo ve obezite, artan kardiyovaskiiler hastalik riski ile iligkilidir. Bu, bir yandan

obezitenin kendisinin, diger yandan iliskili tibbi durumlarin (hipertansiyon, diyabet, instilin
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direnci ve uyku apnesi sendromu) bir sonucudur. Zaten yerlesik kardiyovaskiiler
hastaliklar durumunda, fazla kilolu ve obez hastalarin 6liim orani genellikle normal viicut
agirhigina sahip insanlardan daha disiiktiir; bu, "obezite paradoksu" olarak bilinir.
Ikincisinin kesin mekanizmasi heniiz belli degil. Artmis kardiyovaskiiler risk dikkate
alindiginda, halen semptomsuz olan obez hastalarin diizenli kardiyoloji taramalar1 ve
kontrolii, subklinik tibbi durumlarin erken tani ve tedavisi acisindan 6nemlidir (Csige vd.,

2018).
Obez Kadinlarda Bagil Oksijen Maliyeti (%V02max)

Kardiyorespiratuar kondisyon, kardiyopulmoner egzersiz testi (KPET) sirasinda en
ylksek egzersiz sirasinda maksimum oksijen tiiketiminin (VO2max) dogrudan dlgiilmesiyle
dogru bir sekilde degerlendirilebilir. Bununla birlikte, metabolik test kaynaklarinin sinirh
olmasi nedeniyle, VO2max dogrudan o6l¢lilmek yerine, elde edilen maksimum is yiikiinii
veya egzersiz slresini dikkate alan denklemler uygulanarak daha yaygin olarak tahmin
edilir (Bruce vd., 1973). Olciilen ve tahmin edilen VO2max giiclii bir sekilde iliskili olmasina
ragmen, belirli bir denek i¢in tahmin hatasi (TH), diger klinik ve laboratuvar 6l¢iimlerinin
normal hatasini ¢ok asan ortalama %10-20 gibi 6nemli olma egilimindedir (Aradjo vd.,

2014).

Dinlenme kalp atis hizi, uzun bir dinlenme sonrasinda insan kalbinin dakikadaki atis
sayisidir ve genellikle sabah uyandiginizda ve heniiz yataktan ¢ikmadiginizda olciiliir.

Normalde dakikada 60-100 arasinda degisir (Aladin vd., 2014).

Bir kisinin VO2max'1, yogun bir fiziksel efor sirasinda bireyin tipik olarak bir dakika
boyunca tiiketebilecegi maksimum oksijen miktarini ifade eder. Insan viicudunun oksijen
alimi egzersiz yogunluguyla dogru orantilidir (Koutlianos vd. 2013; Cooper, 1968;

Scribbans vd., 2016).
SONUC

Obezite salgin1 yayilimi ve buna bagh olarak bir¢cok hastalin artmasina neden
olmustur. Mediastende ve karin bosluklarinda yag birikmesi, akcigerlerin ve gogiis
duvarinin mekanik 6zelliklerini 6nemli dlciide degistirmek suretiyle akcigerlerin normal
fizyolojisi ve fonksiyonundaki degisikliklere katkida bulunur. Yaygin olarak obezite ile
iliskili solunum semptomlarindan bazilar1 hirilti, nefes darlig1 ve ortopneyi icerir. VKI
arttikca hava yolu asir1 duyarhiligi da artar. Obezitede solunum sisteminin ¢alisma hacminin
azalmasiyla iligkili akciger fonksiyonu anormalliklerinin degerlendirilmesinde akciger

fonksiyonuna iliskin geleneksel 6l¢ciimler muhtemelen duyarli veya spesifik degildir.
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GIRIS
Orta ve uzun mesafe kosularinda siirenin ve hizin degisimine bagl olarak,
atletlerin dala 6zgl gereksinimleri bulunmaktadir. Mesafe kosularinda basariya etkileyen

ortak etmenler ise: kosu ekonomisi, taktik yetenegi ve yaris sonu atag (finis) ya da

ozellikle de orta mesafeciler i¢cin 6nemli olan maksimum hizda kosabilme yetileridir.

Bunlarin yaninda o6nemli etmen dayaniklihik ya da 6zel bir yaklasimla o6zel
dayaniklihktir. Ozel dayanikhlik, hiz ve siireye bagh olarak gerekli olan enerjiyi karsilamak

icin bir atletin sahip oldugu yetenektir.

Orta ve uzun mesafe kosulari i¢in kisa-stireli dayaniklilik (uzun sprintler), orta-
stireli dayaniklilik (orta mesafecilere 6zel) ve uzun stireli dayaniklilik (uzun mesafecilere
6zel) gibi terimler kullanilmaktadir. Orta ve uzun mesafe kosularinda enerji sistemlerinin

dikkate alinarak antrenman yapilmasi énemlidir.

Dayaniklilik sporcularinin 6zel dayaniklilik yiiklenmelerinde 6nemli bir etmen de
psikolojik denetimdir. Psikolojik denetiminin iyi diizeyde uygulanmasi sporcunun
kendisini ve rakibini dogru olarak tanimasini ve yarista kendi sinirlarini asmasina katki

saglar (IAAF, 2009).

Mesafe kosularinda temel amac¢ ortalama kosu hizini yarisma siiresince en st
diizeyde siirdiirebilmektir. Engelli kosularda ise hizla birlikte engeller gecilirken hizin
korunmasi onem kazanmaktadir. Daha uzun mesafelerde de hiz kontrollii olarak
yarismanin tiimiinde uygulanmasi gerekir. Mesafe arttikca 6zel dayaniklilik ve taktik

O6nemini artirmaktadir (TAF, 2008).

Uzun mesafe kosu antrenmanlari i¢in en énemli unsurlarindan biri bireysellesme
ilkesidir. Antrenmanin bireysellesme ilkesi antrenmanin en temel gereksinimlerinden
biridir ve sporcunun verim diizeyine, yetilerine, kapasitesine, 6grenme tepkisine ve de

bransa 6zgli gerekli uygulamalarin bireysel olarak ele alinmasini hedefler (Bompa, 2003).

82


mailto:ertayseyrek@hotmail.com

| HER YONUYLE HAREKET VE ANTRENMAN ARASTIRMALARI-2 |

Son zamanlarda insanlarin uzun mesafe kosularina katilim sayilarinin arttigy,
cesitli mesafeler ve degisik parkurlarda yarismalarin diizenlendigi goriilmektedir. Bunun
nedenleri arasinda insanlarin saglikli ve mutlu olma, hareket etme, eglenebilme, seyahat
etme, kiiltiirel nedenler, ekonomik kazang, arkadas edinme, gibi nedenler sayilabilir. Bu
baglamda, boliimde uzun mesafe kosularindan pist kosulari, yol kosulari ve arazi kosulari

deginilecektir.

1. PISTTE UYGULANAN UZUN MESAFE KOSULARI

« Orta mesafe kosulari: 800 m - 1500 m
% Uzun mesafe kosulari: (3000 Olimpik degil) 5000 m - 10000 m

+« Uzun mesafe engelli kosular: 3000 m

2. PIST DISINDA (KISMEN VEYA TAMAMEN) UYGULANAN UZUN MESAFE KOSULAR

+ Kros: 10 km - Biiylik Erkekler ve Kadinlar, 8 km - U20 Erkekler, 6 km -
U20 Kadinlar, 4x2 km Karisik Bayrak

< Yari Maraton: 21.1 km
% Maraton: 42.195 km
< Dag kosulari:

s Yol kosular: (TAF, 2003).

3. UZUN MESAFE KOSULARINDA TEKNIK VE CIKIS TEKNiGi

Basarili mesafecilerin kosu teknigi incelendiginde, antrenman ve yarismada
sirasinda adim siklig1 ve adim uzunlugunun oraninin uygun kullanimi goériiliir. Buda
kosucunun yarisma aninda karsilastigl hiz degisimlerine ve kosunun degisen kosullarina

uyumunu hizlandirir.

Orta ve uzun mesafe kosu teknigi, yarisma hizini korumak, ortaya cikabilecek
erken ve asir1 yorgunlugun o6nlenebilmesi icin enerjinin etkin ve ekonomik bicimde

kullanimini hedefler.
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Kisa mesafe (sprint) kosucu teknigi ile orta mesafe kosucu teknigi arasinda ilke
olarak fazla bir fark yoktur. Orta ve uzun mesafelerin viicudu sprint kosucularina gore
daha dik durumdadir. Goévdenin bir b6limi hafif 6ne egimlidir. Sprint kosu tekniginde
oldugu gibi omuzlar hareketsiz, hafif salinim olabilir ve kollar kosu istikametinde hareket

etmelidir. Dirsekler ¢ok yukari kaldirilmadan, viicudun yaninda tutulmaldir.

Kisisel kosu teknigi adim uzunlugunun belirleyicisidir. Atletin viicut agirlig1 ve boy
uzunlugu ile belirlenmektedir. Mesafe kosularinda tam olarak uzatilmayan bir dizin,

kosunun esnekligini etkili bir sekilde yok ettigi gortlmiistir (TAF, 2008).

Orta ve uzun mesafenin fule yapisi asagidaki farklarla birlikte sprint fulesine

benzer:

A RRRLL

Sekil 1. Uzun mesafe kosu tekniginin evreleri

Orta ve uzun mesafe fule yapisi asagidaki farklarla birlikte sprint adimiyla
benzerdir. Ayagin yere temasi sirasinda ayak pozisyonu kosu hizina gére degisir. Serbest
bacak acilan bir diz agisiyla 6ne dogru savrulur (alt bacak ise neredeyse zemine paralel

durumdadir).

Orta mesafeciler icin bacagin 6ne siiriis evresinde kalca, bacak ve ayak tam
ekstansiyon pozisyonunda, uzun mesafecilerde ise tam olmayan ekstansiyon

pozisyonunda olabilir.

Diz algak pozisyonda kaldirilir. Kol ¢ok az dirsek ekstensiyonu yaparak ya da hig
yapmayacak pozisyonda goriiliir (IAAF, 2009).

Sekil 2. Uzun mesafe kosu tekniginin evreleri

84



| HER YONUYLE HAREKET VE ANTRENMAN ARASTIRMALARI-2 |

Ayagin Zemine Yerlestirilmesi
Hedef:

Etkili ayak hareketinin saglanmasi.

Sekil 3. Uzun mesafe kosu tekniginin adim yapisi

Tekniksel Ozellikler:

Uzun ve yavas tempo gerektiren yarislarda yere ilk olarak topuk dis boéliimt temas

eder.

Kisa ve daha hizli tempo gereken yarislarda yere ilk olarak ayagin orta kismi (yada

pence diiz bicimde) temas eder.

Ayak havalanis icin ayakkabinin listiinden ucuna kadar yuvarlanir (IAAF, 2009).

Cikis Teknigi

Hedef:

Ayaktan c¢ikis pozisyonundan etkili bir sekilde ¢cikmak.

Sekil 4. Uzun mesafe kosularinda ayaktan baslama teknigini
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Tekniksel Ozellikler:

Ondeki ayak cizgiye en yakin durumda, diger ayak omuz genisli§i mesafesinde

geriye yerlestirilir.
Viicut agirligi 6ndeki ayagin tistiindedir.
Kollar bacaklarla hemen sekronize olacak pozisyonda tutulur.

Cikis ondeki ayaktan gerceklesmez (IAAF, 2009).

4. 3000 METRE ENGELLI

3000 metre yarismasinda her turda 4 normal engel ve 1 su engeli gecilir. (TAF,

2003)
Engelli mesafe kosusu li¢ evreden olusur:
v Engellerarasi Kosu,
v Engel Gegisi (havalanis, gegis, ve inis evreleri)
v Sudan atlayarak gecis (havalanis, gecis ve atlayis/inis evreleri).

Engellerarasi kosu evrelerinde kosucu orta ve uzun mesafe yarislarinda oldugu

gibi teknik ve taktikler kullanarak kosar (IAAF, 2009).

| TAKEOFF CLEARANCE JUMP / LANDING

Sekil 5. 3000 metre Su engeli tekniginin evreleri

Engel ve su engelinden atlayarak gecis evrelerinde kosucu havada gecen siireyi ve

kosu hareketindeki dagilmay1 minimuma indirmeye ¢alisir (IAAF, 2009).

Yaris baslangicindan sonra ilk engel 270 metre sonra gegilir (TAF, 2003).
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Su Engeli Gecme Havalanma Safhasi

Hedef:

Kosudan engel gecisine minimum hiz kaybiyla, diizgiin (sorunsuz) bir gecis yapma

Sekil 6. Engele sicrama

Tekniksel Ozellikler:

Yarismada 7 su engeli, 28 normal engel toplam 35 engel gecilir (TAF, 2003).
Havalanis agisi relatif olarak yatay bicimde olmalidir.

Destek bacagy, diz, ayak, kalca bilegi eklemleri tam gergin duruma getirilmelidir.

Savurma bacagi uylugu hizlica yatay pozisyona dogru savrulur (IAAF, 2009).

Atlama / Inis Safhasi

Hedef:

Uzun ve diiz atlayisla kosuya hemen gecis yapmak.

- . = s S S e e e

Sekil 7. Engelden inis
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Tekniksel Ozellikler:

Engel yiikseklikleri bayanlarda 76,2 cm, erkeklerde 91,4 cm’dir. Su engelinin en
derin yeri 50 cm olmalidir (TAF, 2003).

Engelden itis 6ne ve asag1 dogru olmalidir.

Ugus sirasinda kollarla denge saglanmalidir.

Govde one dogru egilmelidir.

Destek bacag1 yere temas icin neredeyse tam gergin durumda olmalidir.

Inisle birlikte serbest bacak hizli bir sekilde éne dogru atilmaldir (IAAF, 2009).

Gecis Safhasi
Hedef:

Engel lizerinde gecen silireyi minimuma indirme.

Sekil 8. Engel gegisi

Tekniksel Ozellikler:

Destek bacagi uygun sekilde 6ne dogru savrulur.

Govde 6ne dogru uzatilir.

Engele ayagin ortasiyla temas edilmelidir. (sekil 8 1. hareket)

Agirlik merkezi algakta tutulmalidir. (sekil 8 2. hareket) (IAAF, 2009).

Engel Gegme

Hedef:

Havada kalma stiresini ve hiz kaybini minimuma indirme
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Sekil 9. Engelli engel gecme

Tekniksel Ozellikler:
Engelin 6nlinden havalanis mesafesi stirate baghdir.
Engelden gecis alcak olmalidir.
Gecisten sonra savurma bacagi ¢abuk bir sekilde asagi indirilir.

Kosu adimina gecis cabuk olmalidir (IAAF, 2009).

Sekil 10. Su engeli gecisi

5. 800-1500 METREYi KOSMANIN OLASI YOLLARI VE DERECE HESAPLAMA
800 metreyi kosmanin 3 olasi1 yolu vardir:
< Her iki Tur Da Olabildigince Benzer Bir Zamanda Kosmak

Uzmanlar genellikle bu stratejiyi 6nerirken, diinyanin en iyi 800 metre kosuculari

tarafindan yalnzca 6zel durumlarda kullanilir.

53,40+54,40=1,47,80
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% ikinci Tur Birinci Turdan Daha Hizlidir

Diinyanin en iyi 800 metre kosuculari tarafindan bu strateji genelde ¢ok

kullanilmamaktadir.

58,20+53,70= 1.51.90

% Birinci Tur Ikinci Turdan Daha Hizhdir
800 metre kosucularinin ¢ogunlugu tarafindan bu strateji uygulanir.
51,00+54,00=1,45,00

Bu uygulamalarin hepsi rakiplere, yarismanin tiiriine ve hedeflere gore 6énceden

belirlenmis stratejiler olarak tercih edilir.
1500 Metre

Eger bir atlet 1500 metreyi 4 dk icinde kosmak istiyorsa gecis zamani asagidaki
gibi hesaplanir.

Yapilan hedef zamanlamasinin siirekliligini, tasarlanan hizin korunup
korunmadigini, ya da siirenin korunup korunmadigimi takip i¢in bir yardimcinin

olmasinda yarar vardir.

100 metre zamani 240 sn/15= 16 saniye
400 metre zamani 4x16 sn= 64 saniye
800 metre zamani 8x16 sn = 2.08 dakika
1200 metre zamani 12x16 sn= 3.12 dakika
1500 metre zamani 15x16 sn= 4.00dakika

Cizelge 1. 1500 m. Tempo cetveli (TAF, 2008).

6. MARATON / YARI MARATON/ YOL YARISMALARI

Maraton yarisi 42km 195 metrelik mesafedir. Yarisma asfalt zeminde gerceklesir.
Maraton kosucularinin antrenman kapsamlar1 yil icerisinde diger mesafe kosucularina
gore daha fazladir. Maraton kosucularinda hedef kosu temposu, kosu ekonomisi, kosu
esnasinda siv1 tliketimi performansi etkileyen onemli faktorlerdendir. Maraton
yarislarinda basarili olabilmek, tempo belirleme icin hazirlanan km gecis zaman

cizelgelerine miimkiin oldugunca uyulmasi gerektirir.
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Maraton yarismalarinda daha kaliteli organizasyon i¢in kullanilan siniflandirmalar
Altin, giimiis, bronz etiketler zamanla degisime giderek 2021 icin Platinum Etiket, Elite
Platinum Etiket olarak, Gold Etiket, Elite Etiket olarak yeniden adlandirildi ve giimiis ve

bronz etiketler, Etiket Yarismalari ile birlestirildi.
v' Elit Platinum Etiket Yarismalar1
v’ Elit Etiket Yarigsmalari
v Etiket yarismalari
v’ Altin Etiketli Yol Yarislari (7).
Maraton ve Yol Yarislari

Erkekler ve bayanlar i¢in standart mesafeler 15 km., 20 km., yar1 maraton (21.1
km.), 30 km., maraton (42.195 km.), 100 km (ultra maraton) ve yol bayrak yarismalari
diizenlenen yarismalardir. Bu mesafelerin disinda degisik mesafelerde de yarismalar
diizenlenmektedir. Parkurlar kalibre edilmis bisikletlerle odlciilecektir ve bu ydnteme
“bisiklet yontemi” denir. Yarisin baslangic ve bitis cizgileri 5cm genisliginde beyaz
cizgilerle belirlenir. Parkur mesafesi atletlerin yarismada kullanimina izin verilen yol

icerisinde izleyebilecegi en kisa yola gore olciiliir.

[AAF yarismalarinda 6l¢iim ¢izgisi parkur boyunca diger isaretlerle karismayacak

bir renkte boya ile boyanmasi gerekir (genellikle mavi cizgilerle belirlenir) (TAF, 2003).

7. KROS (KIR) KOSULARI

Bu yarismalarda standartlasmis parkurlar yoktur. Kros sezonu normalde kis
aylarindan baslayarak atletizm sezonu sonuna kadar devam etmektedir. Genellikle parkur
secilirken; ¢im, dogal engelleri olan acik ve agaglk alan iizerinde olmasi tercih edilir.
Uluslararasi yarigsmalar icin 1.750 m. ile 2.000 m. arasinda olacak sekilde parkurlar
hazirlanmalidir. Parkurun iki tarafi serit bantlarla isaretlenmelidir (TAF, 2003). WA Diinya

Kros Takim Sampiyonalarinda mesafeler asagidaki gibidir.
Biytik erkekler ve kadinlar 10 km
U 20 Erkekler 8km, U 20 kadinlar 6km

4x2km Karma Bayrak (2 erkek 2 kadin) (8).
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8. UZUN MESAFE YARISMALARINDA SIVI ALIMI
Su ve Siinger Istasyonlari

5000m ve daha uzun mesafeli Pist Yarislarinda eger hava sartlar1 gerektiriyorsa

organizatdrler su ve siinger istasyonlari saglayacaktir.

10.000m den daha uzun Pist Yarislarinda, su, siinger ve yiyecek istasyonlari
saglanacaktir. Yiyecek/icecek Organizatorler ya da sporcu tarafindan temin edilebilir.
Istasyona konulan yiyecek ve iceceklere sporcunun kolay erisimi saglanmaldir.
Yiyecek/icecek sporcunun eline yetkili kisiler tarafindan da verilebilir. Sporcular
tarafindan temin edilen yiyecek/ icecekler sporcu veya temsilcisi tarafindan teslim
edildikleri andan itibaren Organizatorler tarafindan ayarlanmis yerlerde yetkililerin
denetimi altinda tutulacaktir. Yetkililer teslim alinan yiyecek/icecegin hicbir sekilde

degistirilmediginden ya da karistirilmadigindan emin olacaklardir (TAF, 2020).

Sporcu, yarisin baslangicindan itibaren tasinmis ya da resmi bir istasyondan

alinmis olmasi kaydiyla igecek ve yiyecegini elinde ya da viicuduna bagh olarak tasiyabilir.

Tibbi nedenler ile yarisma gorevlileri tarafindan ya da talimatlar1 dogrultusunda
saglananlar haric, resmi istasyonlar disinda bir yerden yiyecek/icecek veya su temin eden
ya da bagka bir sporcunun yiyecek/icecegini alan bir sporcu ilk kez yapilan bu hatadan
dolayr Baghakem tarafindan sar1 kart gosterilerek uyarilabilir. ikinci kez yapilmasi
durumunda ise Bashakemin gosterecegi kirmiz1 kart ile sporcu diskalifiye edilecektir. Bu
durumda sporcu hemen yaris parkurunu terk edecektir (TAF, 2020). Not: Bir sporcu,
baslangictan itibaren tasinmasi veya resmi bir istasyondan alinmasi sartiyla, baska bir
sporcuya, su/ siinger veya yiyecek/icecek verebilir ya da baska bir sporcudan alabilir.
Bununla birlikte, bir sporcunun bir veya daha fazla kisiyi bu sekilde stirekli desteklemesi,
haksiz bir yardim olarak degerlendirilebilir ve yukarida belirtilen sekilde uyarilabilir ve/

veya diskalifiye edilebilir (TAF, 2020).
9. KULLANIMINA GORE AYAKKABI DEGiSiM SURESI

Genel olarak kabul goéren yol ve diz kosu ayakkabilarinin 300-500 km
kullanildiktan sonra degistirilmesidir. Yaris ayakkabilarinin ise 125-250 km kullanildiktan
sonra degistirilmesi gerekir (TAF, 2008).

10. UZUN MESAFE KOSULARINDA TAKTIK VE STRATE]Ji

Strateji ve taktikler kazanma, kaybetme ya da iyi veya yetersiz derece sonucunu

belirler. Bir atletin stratejisi ve taktikleri belirlenirken amaclar dikkate alinmalidir. Atletin
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giiclii ve zayif yonleri karsi koyabilme 6zelligi, direnci, tepkileri ve yarisin dogasi goz

oniinde bulundurulmalidir. Iki temel stratejik yaklasim vardir;
% Kazanmak icin Kosmak
% Zaman I¢in Kosmak

Spor dalindaki en iyi sporcularin taktiksel yetileri, gelecekteki rakiplerin fiziksel ve
psikolojik niteliklerinin yani sira stratejileri, bu rakiplerin kisisel giiclii ve zayif yonlerine
dayanarak bireysel taktikler gelistirme ayrica gelecekteki rakipleri géz 6niinde tutarak
gecmis basarilari inceleyerek, yarismalarda olusabilecek kosullar1 ve g¢evresel faktorleri
distinerek, cesitli bireysel taktik modelleri gelistirmek. Antrenmanlarda bu modelleri,
aliskanlik (dinamik bir stereotip) olusana kadar yineleme ve uygulayabilme becerisi

kazanma (Bompa, 2003).

< Kazanmak i¢in Kogsmak

Kazanmak i¢in kosuldugunda, atletin kondisyon diizeyi, yetenekleri ve rakiplerin
farkli 6zelliklere sahip olusu gibi etmenler dikkatli bicimde degerlendirilmelidir. Eger bir
atlet iyi kondisyon diizeyine sahipse, yaris sonu icin sprint giicii yeterliyse rakipler

tarafindan uygulanan taktiklere uyumu olanakhdir (TAF, 2008).

Atletlerin y1l icerisinde baz1 yarislar1 kazanma amaciyla kosmalar1 gerekebilir. Bu
yarismalarda genellikle diisiik bir kosu temposu sergilenir ve yarismanin son turuna
girildiginde sprint giicii yiiksek olan atletlerin miicadeleleri sonucunda kazanan belli olur.
Diinya sampiyonalari, olimpiyat sampiyonalari ve son zamanlarda 6zel yarigsmalarin
sayisinin artmasl, her yarismada yiliksek kosu temposunun zorlugu nedeniyle bu taktik
daha fazla kullanilmaktadir. Atletlerin antrenman planlamalari yapilirken bu durum goz

oniinde bulundurulmalidir.

Kazanmak icin kosan bir atlete karsi (sprint giicii yliksek) yarisan bir atlet
yarismanin bazi bdliimlerinde veya yaris mesafesinin tamaminda tempo artirimini
hedeflemelidir. Bu durumda sprinti iyi olan atletin yiikselen kosu temposuna uyum
saglamasi zorlanmalidir. Sprinti iyi olan atlet ise yarismanin biiyilk oranini miimkin

oldugunca kosu temposunun diisiik gecirmeye ¢aba harcamalidir.

< Zaman i¢in Kosmak

Atletlerin biiyiik sampiyonalara katilimlarini saglamak i¢in gecilmesi gereken baraj

derecelerinin hedeflendigi yarismalarda daha sik karsilasilan bir yarigsma taktigidir.
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Atletlerin y1l icinde hedefledikleri dereceleri kosmay1 planladiklar: yarismalarda kullanilir.
Bu yarismalarda o6nceden belirlenmis hedef gecis zamanlarinin kosu temposunu
yonlendirmesi soz konusudur. Atletlerin temposu ya bir tavsan atlet (tempo saglayici) ya

da kendileri tarafindan saglanir.

Zaman i¢in kosuldugunda amac uygun enerjinin en iyi bicimde kullanimi olmalidir.
1000 metre ve iistiindeki yarislarda kosu olanaklar 6l¢iisiinde koordinasyon ve ekonomik

bicimde gerceklestirilmelidir (TAF, 2008).
SONUC VE ONERILER

Gilinlimiizde uzun mesafe kosucularinin yarisma sezonunda ¢ok sayida yarismaya
katildiklar1 nedeniyle, sezon boyunca formda kalip her yarismay iist diizeyde kosmalari
miimkiin olmamaktadir. Antrenman planlamalarinda bu durum antrenman iginde

yarismalara doniik olarak degisik strateji ve taktiklerin gelistirilmesini hedeflemelidir.
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BOLUM 9
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GIRIS

llkcaglardan giiniimiize kadar cocuklar birbirleriyle yarismakta ve kendi yas
gruplariyla kiyaslanmayla ilgilenmektedir. Atletizm, ¢esitli yarisma branglari ile bu tarzda
ikili etkilesimlere olanak saglayan miikkemmel bir firsat olusturur. Atletizmin bu karsilikli
degisim icinde ¢ocuklarin yasaminda ayricalikli bir an olarak yer almasi isteniyorsa bu

sporun yonetenleri biitiinliyle ¢ocuklar icin uyarlanmis yarismalar olusturmalidirlar

(Uluslarasi Atletizm Federasyonlari Birligi, 2014).

[AAF Cocuk Atletizmi, IAAF (Uluslararasi Atletizm Federasyonu Birligi) tarafindan
gelistirilen bir atletizm egitim programidir (Petros ve ark., 2016). Giiniimiizde ¢ocuklara
yonelik olarak diizenlenen atletizm yarismalari, biiyiik oranda yetiskinlere ait
yarismalarin birer minyatiir hali ya da kigiltilmis bir modeli olarak karsimiza
cikmaktadir. Uluslararasi Atletizm Federasyonlar Birligi (IAAF) kii¢iik yastaki ¢cocuklarin
gelisim gereksinimlerini karsilayacak c¢ocuk odakli yeni bir atletizm kavraminin
gelistirilmesi mecburiyeti ortaya ¢ikmistir. Tasarlanmis olan yeni atletizm kavraminda
tiim etkinlikler (yarismalar, organizasyonlar vb.) cocuklara: ¢ekici, erisilebilir ve egitici bir
atletizm sunma gereksinimleri arasindadir (Gozzoli ve ark. 2006). Uluslararasi Amator
Atletizm Federasyonu (IAAF) 2001 yilinda ¢ocuklar i¢in yeni bir atletizm yarisma
konseptini gelistirdi. Yeni konseptte, atletizmin bir oyun olarak tanitimi1 temsil
edilmektedir; tiim oyunlar takim yariglar1 veya bayrak yarislar1 olarak uygulaniyor. Tim
teknik oyunlarda (atlama, atma) icin puanlama, her takim {iyesinin performansi

toplanarak hesaplanir (Ababei, 2017).

Bu yeni konsepte her Oneri asagidaki gereksinimleri siirekli olarak géz oniinde

bulundurmak zorundadir (yarismalar, organizasyonlar vb.):
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- cocuklara ¢ekici bir atletizm sunmak
- cocuklara erisilebilir bir atletizm sunmak

- c¢ocuklara egitici bir atletizm sunmak (Uluslararasi Atletizm

Federasyonlar Birligi, 2014).

1. “IAAF COCUK ATLETIiZMI” Kavram

Atletizm oynama zevki kazandirma amaglanir. Yeni yarismalar ve teknolojik

organizasyonlar cocuklara her tiir yerde (stadyum, oyun alani, salon ve elde edilebilir her

spor alani) sprint, dayaniklilik kosusu, atlama, atma/firlatma temel aktivitelerini kesfetme

olanag saglar.

Amaglar

“IAAF COCUK ATLETIZMI” kavraminin ilgili organizasyon amaglar asagida

verilmistir:

Cok sayida ¢ocuk ayni zamanda aktif olabilir.
Hareketlerin cesitli ve temel sportif formlarinin denenebilir olmas.
Sadece kuvvetli ve hizli gocuklarin iyi sonuglara katki saglamamasidir.

Beceri talepleri yaslara gore ve gerekli koordinasyon yetilerine gore

cesitlenir.

Cocuklar i¢in uygun bir Atletizm yaklasimi teklif eden bu programin

macera karakteriyle doldurulmasidir.

Yarismanin yapisi ve puanlamanin kolay olmasi ve takimlarin bitiris

sirasinin temel alinmasidir.
Cok az yardimcinin ve hakemin gerekli olmasidir.

Atletizmin karma takim yarismasi (kiz - erkek birlikte) olarak

sunulmasidir.

“IAAF COCUK ATLETIZMI” yarismalarinin icerik amaglari sunlardir:

Saghgin Oneminin Vurgulanmasi - Tim spor aktivitelerinin baslica, hedefi

cocuklarin uzun siireli saglhklarini korumak amaciyla oyun oynamalarini ya da enerji

harcamalarini cesaretlendirmek zorundadir.
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Sosyal Etkilesim - Herkesin oyuna katilim sergiledigi takim yarismalarinda
karsilasmak ve farklarini kabul etmek icin ¢ocuklara bir firsattir. Kurallarin basitligi ve
sunulan yarismanin zararsiz dogasi ve aldiklari sorumluluklarla kendilerini tecriibe

edebildikleri zaman bu ayricalikli dakikalarda birbirleriyle boy o6lciistirler.

Maceraci Karakter - Uyarilmis olmak i¢in ¢ocuklarin hissetmeye ihtiyaci vardir.
Aslinda yer aldiklar1 yarismayi kazanabilirler. Secili formiil (takim, yarisma, organizasyon)
tahmin edilmez sekilde iistesinden gelerek yarismak i¢in son yarismaya kadar elbirligi ile

calismayi saglar. Cocuk motivasyonunu harekete geciren element budur.
Takim Prensibi

Takim ¢aligmasi “IAAF COCUK ATLETIZMi”nin temel ilkesidir. Takimin tiim iiyeleri
kosu yarismalar1 (bayrak) sirasinda ya da takimin tim sonugclarina (her yarismada)
bireysel katilim sergileyerek puanlamaya katki yapar. Bireysel katki takim puanlarina
eklenir ve her ¢ocugun katkisinin degerlendirilmesi amacina destekler. Her ¢ocuk erken
0zellesmeyi engelleyen tiim bu yarismalara katilir. Takimlar karmadir (miimkiinse 5 kiz ve

5 erkekten yapilir) (IAAF, 2014).

Bu calismada IAAF Cocuk Atletizmi oyunlarindan ‘Mesafe Kosu Oyunlarina’

deginilecektir.
2. Oyun OrnekKleri
“8”dk Dayaniklilik” Kosusu

Kisa Ag¢iklama: 150m’lik nizami parkuru kullanarak sekiz dakika kosu

yarigmasl
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Prosediir

Her takim baslangi¢ noktasinda baslayarak, 150m’lik parkur etrafinda kosmak
zorundadir. Takimin tamami 8 dakika siiresince parkurun etrafinda miimkiin oldugunca
cok tur atmaya calisir. Tiim takimlara ayni anda baslangi¢c komutu verilir (diidiik ¢alarak

ya da start tabancasiyla).

Takimin her lyesi elinde bir kart (top, kagit parcasi, mantar vb.) ile baglar.
Parkurun etrafinda bir turu tamamladiktan sonra yeni tura baslarken yeni bir kart vb. alir.
Yedi dakika sonra diidiik calarak ya da start tabancasiyla son dakika anonsu yapilir. Sekiz

dakika sonra bitis komutuyla kosunun sona erdigi ilan edilir.
Puanlama

Parkuru bitirdikten sonra tiim katilimcilar puanlama i¢in kartlar1 sayacak olan
yardimciya topladiklar1 kartlar1 verirler. Sadece tamamlanmis turlar puanlamaya dahil

edilir. Tamamlanmamis turlar 6nemli degildir.
Yardimcilar

Yarismanin verimli organizasyonu i¢in her takima en az iki yardimci gereklidir. Bu
yardimcilar kartlarin olusturulmasinin, toplanmasinin ve sayilmasinin yani sira baslangic
cizgisinin dizayn edilmesinden sorumludur ve kazanilan puanlar1 kaydetmek zorundadir.
Bu yardimcilara ek olarak siireyi tutmak ve diger isaretleri (son dakika ve bitiris komutu)

vermek icin bir starter gereklidir (IAAF, 2014).

9/10 Yaslar Icin Yarigmalar
Asamali Dayaniklilik Yarisi

Kisa Aciklama: Kisa mesafe araliklariyla isaretlenmis asamali siiratlerle uzun

mesafe yarismasl

Sekil
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Kapali kapi: yarisma planina gore 5dk

f V6™

v

Prosediir

Takimin her tliyesi asamali olarak artan yarismada yaklasik 100m olan parkurun
etrafinda miimkiin oldugunca fazla kosmak zorundadir (yukaridaki sekle ve asagidaki
Siirat/Siire tablosuna bakiniz). Parkurdaki katilimci tamamladig tur i¢in takimina 1 puan

kazandirir. Takimin tiim tyelerinin sergiledigi tamamlanmis turlar kayit edilir.

Puanlama

Takimlarin elde ettigi sonuglar takim bireylerinin bitirdigi turlarin toplamiyla

belirlenir.

Yardimcilar

Bu yarismay1 organize etmek icin her takim icin en az 4 yardimci gereklidir.
Yardimcilardan biri Slrat/Zaman Tablosundan, digeri “kapi1 a¢gma /kapama”dan ve
digerleri tamamlanan turlar1 kaydetmekten ve yarisma kartlarina sonuclar1 kaydetmekten

sorumludur.

Kullanim Bilgileri

Verilen Yaris Tablosu agilan 5dk kapisindan gegis stiresini ayarlamayi saglar.
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Siirat Tablosu Tablo Ornegi

Strat Stre Kosu Kap1 Kosu Kap1
Km/saat 100m/sn Sirati/tur | Acilisi Sirati/tur Acilisi
8km/saat 45 12km/saat 30sn 10km/saat 36sn
9km/saat 40 12km/saat 1:00 10km/saat 1:12
10km/saat 36 13km/saat 1:27 11km/saat 1:45
11km/saat 33 13km/saat 1:54 11km/saat 2:18
12km/saat 30 14km/saat 2:19 12km/saat 2:48
13km/saat 27 14km/saat 2:44 12km/saat 3:18
14km/saat 25 15km/saat 3:07 13km/saat 3:45
15km/saat 23 15km/saat 3:30 13km/saat 4:12
16km/saat 22 16km/saat 3:52 14km/saat 4:37
17km/saat 21 16km/saat 4:14 14km/saat 5:02
18km/saat 20 17km/saat 4:35 15km/saat 5:25
19km/saat 19 18km/saat 4:55 15km/saat 5:48
20km/saat 18 19km/saat 5:14 16km/saat 6:10

Not: Bu tablolar 10km/saatten 19km/saate kadar 6rnek bir yol olarak verilmistir.

Verilmis olan 100m gecis mesafeleri bunu daha da kolaylastiracaktir.

Atletler yarisin sonundaki final sprinti hari¢ her kosu ritminde (zaman cetvelindeki
siireleri) 2 tur kosarlar. Yetiskin standartlarina dayali olarak animatérler uygun yaris
formiiliinii sececeklerdir. Puanlama tamamlanmis tur sayisina gore yapilacaktir (her tur 1

puan) (IAAF, 2014).
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1000m Dayaniklilik Kosusu

Kisa agiklama: 1000m takim yarisi
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Prosediir

Her takim yaklasik 200m’lik parkuru belirtilen baslangi¢ cizgisinden 5 tur kosmak
zorundadir (Yukaridaki sekle bakiniz).

Takimda bulunan her kisinin derecesi kaydedilir.

Mesafe parkurda iki zit baslangi¢ noktasindan gercgeklestirilir, her noktada en fazla

iki takim yer alir.

Puanlama

Takim puani bireysel sonuglarin toplamindan olusur.

Yardimcilar
Yarismanin organizasyonu i¢in her takima iki yardimci gerekir.

Baz1 yardimcilar diger istasyonlara yardim ettikleri icin ayni zamanda ayni

mesafeyi en fazla 4 takim kosabilir ya da takim liderleri kullanilabilir (IAAF, 2014).

Cocuk atletizm oyunlarinin ayni zamanda ¢ocuklarin aerobik dayanikliliklarina da

olumlu katkisi oldugu tespit edilmistir. 11-12 yas grubuna uygulanan 8 haftalik IAAF
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cocuk atletizm programlarinin ¢ocuklarda 1000 m kosu performanslarina olumlu
etkisinin oldugunu bulunmustur. Aaerobik dayanikhiligin fartlek, devaml yiiklenme ve
interval tiiri antrenmanlarin yani sira ¢ocuk atletizmi gibi oyun tarzindaki calismalarla da

gelisebilecegi goriilmustiir (Seyrek ve ark., 2017).

Calik ve ark., (2019), Orta okul 6grencilerine yapmis olduklari ¢alismada ¢ocuk
atletizmi  uygulamalarinin denek grubu 0Ogrencilerinin aerobik kapasitelerini
degerlendiren dayaniklilik mekik kosusu degerlerinde istatiksel agidan 6nemli gelisim

tespit edilmisgtir.
SONUC VE ONERILER

Aerobik dayamiklilk devamli yiikklenme yéntemi, Interval antrenman, fartlek
antrenmani gibi yontemlerin disinda oyun formatindaki ¢calismalarla da gelistirilebildigi
ve Ozellikle cocuklarda stirekli kosular ya da ayni tiirdeki yiiklenmelerin antrenmanlarinin
sikici hale gelmesine neden oldugu bilinmekte, oyun yontemiyle antrenmanlarin ise bu

durumu engellemede etkili olabilecegi kabul edilebilir.

Sonug olarak bu tiir oyunlarla ilk defa karsilasan c¢ocuklarin ayri siniflarda
olmalarina ragmen kaynasmasi, oyun formunda sikilmadan bir takim ruhu olusturmasi,
performanslarini rahat¢a sergilemeleri acisindan IAAF ¢ocuk atletizmi oyunlarina 7-12 yas
cocuklarin ulasabilmelerinin saglanmasi, ayni zamanda atletizm sporu sevdirilebilir ve

atletizm sporuna kazandirilabilir.
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