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ONSOz

Bilim ve teknoloji alaninda son yuzyilda yasanan gelismeler spor
bilimlerinde de kendini gostermistir. Buglin sporcularin elde ettigi
basarilarin temelinde gerek tip alaninda, gerek antrenman biliminde,
gerekse de malzeme bilimindeki gelismeler yatmaktadir. Hazirlik ve
yarisma evrelerinde bu gelismelerin kullaniimasi da elde edilen

basarilarda 6nemli bir paya sahiptir.

Yuzme sporunda elde edilen basarinin temelinde de, yillar suren
yogun antrenmanlar yaninda, yukarida bahsedilen gelismeler yatmaktadir.
Bilimsel ve teknolojik agidan elde edilmis yeni bilgilerin hazirlik veya
yarisma donemlerinde  kullanimi  sporcularin  en Ust duzey
performanslarina ulasmalarina yardimci  olmaktadir.  Sporcularin
uluslararasi yarigmalarda basari elde edebilmeleri acgisindan da
antrenman ve yarisma donemlerinde bu yeniliklerden faydalanmalari bir
zorunluluktur. Su tuketimi Uzerine yapillan calismalar da bu acidan
deg@erlendiriimelidir. YUzme sporundaki sivi kayiplarinin belirlenmesi ve
performansa etkilerinin ortaya ¢ikartiimasi agisindan yapilan bu ¢alisma
da Ulkemizdeki yuzuculerin performanslarinin gelistiriimesi ve uluslararasi

alanda basari saglayabilmeleri agisindan 6nem tagimaktadir.

Aragtirmamizin, bu konuda var olan soru isaretlerinin aydinlatiimasi
adina bir baglangi¢ olmasini ve spor bilimleri alaninda ¢alisma yapan

diger bilim insanlarina 1s1k tutmasini diliyoruz.

Ankara, 2010



1. GIRIiS

ilk Modern Olimpiyat Oyunlar’'nin diizenlendigi 1896 yilindan
gunumuze spor alaninda birgok yenilik, degisim ve gelisim yasanmistir ve
halen de yasamaktadir. Teknolojideki, saglk alanindaki, antrenman
bilimindeki gelismeler sayesinde gunimuizde sporcular arasindaki fark
azalmakta, buna karsilik daha ¢ok sayida rekor kirilmaktadir. Yetenekli,
motivasyonu yuksek ve iyi antrenman yapmis sporcular kargi karsiya
geldiklerinde antrenman, beslenme, yasam tarzi, kullanilan malzeme gibi
etmenlerdeki ayrintilara godsterilecek dikkat bu kiglik farki yaratmakla
birlikte gok dnem verilen sonucu ise degistirebilmektedir. Spor bilimleriyle
ugrasan bilim insanlari da bu yuzden, sporcular arasindaki daha ince
detaylarla ilgilenerek, daha buylk basarilara ulasmanin yollarini bulmaya

calismaktadirlar.

Homeostazis, saglikli yasamin devami igin vicudun yapi ve
islev bakimindan gosterdigi degismezlik; organizmanin, g¢evreye uyum
gostererek denge ve diizen icinde calismasi hali olarak tanimlanmaktadir®.
VUcuttaki tum organ ve dokular, bu kosulu korumak devam ettirmek Uzere
bir gorev Ustlenmiglerdir. Hlcresel dizeyde, bir ortamin asitlik veya bazlik
durumunu ifade eden pH degerinin ayarlanmasi, organizma dizeyinde
vucut sicakliginin sabit tutulmasi da bu duruma 6rnektir. Vlcut igerisinde

bulunan su da bu dengeyi sadlayan en énemli bilesendir?.

insan viicudunda, diger bilesenlere oranla, en fazla su
bulunmaktadir. Kaslarin %72’si ve kanin %80’i sudan olusmaktadir®*.
Toplam vucut agirhdinin %50-60’1, yagsiz vucut dokularinin ise %75’i su
icermektedir (bununla birlikte adipoz dokular buylk oranda yag dokudan
ve ¢ok az sudan olugmaktadlr)3. Yasamin butun iglevleri de bu sivi
ortamda meydana gelmektedir. Tum besin 6geleri icinde insan yagsami igin
en gerekli olan unsur da bu sebepten dolayi, ¢cdzicu 6zellige sahip olan

“su”dur.


http://tr.wikipedia.org/wiki/PH

Suyun viicuttaki 6nemli gérevleri sunlardir®>®,

e Tukuruk ve mide sivisi igerisinde, yiyeceklerin sindirimini saglamak,

o Eklemlerde, eklemler arasi kayganhgini saglamak,

e Kanda, karbonhidrat, yag, protein ve hormonlarin tasinmasini
saglamak.

o Kaslarda, galigan kaslara oksijen tagsimak, karbondioksit, amonyak
ve laktik asit gibi metabolik atiklari uzaklagtirmak,

e drarda, vicuttaki atik Grnleri uzaklastirmak,

e Terlemeyle, antrenman sirasinda olusan vicut sicakhgini
uzaklastirmak,

e Kanda, vicut igersinde 1si transferi yapmak, derindeki organ ve

dokulardan yuzeye Is1 tagimak.

Viicuttaki kanin ise %80’i sudan olusmaktadir®. Dolasim ve
solunum sistemlerinin saglikli bir sekilde ¢alisabilmesi i¢cin de damarlarin
icerisindeki kandaki su miktarinin belli bir seviyede olmasi gerekmektedir.
Susuzlugun ilk birka¢ saatinde, su miktarindaki azalmadan dolayi, kan
hacminde azalma ve yodunlugunda artis meydana gelmekte®, bu da kanin
akigkanhgini azaltmaktadir. Kanin akigkanhiginda meydana gelen bu
degisim, antrenman sirasinda besinlerin tagsinmasinin yavasglamasina yol

acmakta, bu da galismanin verimini olumsuz olarak etkilemektedir.

Antrenman ve musabakalar sirasinda alinan besin ve sivilar,
antrenmanin  verimliligi ve musabakanin basarisi Uzerinde etKkili
olmaktadir®. Sivi kaybi ile birlikte meydana gelen hematolojik etkiler kalbin
normalden daha fazla c¢alismaya baslamasina, soluk aligveriginin
guclesmesine yol acmakta, yorulma ve calisma suresi kisalmakta,
reflekslerde yavaslamaktadir®’. Sivi kaybi, antrenman performansini
disurmesinden dolayr saglik ve en iyi performans ig¢in antrenman
Oncesinde sirasinda ve sonrasinda yeterli sivi tiketilmelidir. Sporcular

kaybettikleri suyu vyeterli miktarda sivi alarak yerine koymalidirlar.
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Antrenmandan 2 saat once 400—-600mL. sivi tuketilmeli ve antrenman
sirasinda (toleransa goére) 150-350mL. sivi herl5-20 dakikada bir
alinmalhdir. Antrenman sonrasinda, antrenman sirasinda kaybedilen sivi
yeteri kadar tuketilerek yerine konmaldir. Sporcu antrenman sirasinda
kaybettigi her 0,5kg vucut agirhgr bagina, en az 450-675mL sivi almaya
ihtiyag duymaktadir®.

Egzersiz sirasinda sivi  kaybinin, performans Uzerine

olumsuz etkileri gesitli arastirmalarla ortaya konulmustur®*®

. Egzersiz
sirasinda vuacut agirhginin %1,8’i  kaybedildiginde egzersize tolerans
azalmakta, %Z2’si kaybedildiginde performans azalmakta, %2,5i
kaybedildiginde calisma kapasitesi %30 azalmakta ve vicut agirliginin
%%’i azaldiginda ise calisma kapasitesi %45 dusmektedir. Bunlara ek
olarak, egzersizde, dehidrasyonla birlikte, vicut agirhginin  %1,9
oranindaki distsin maksimum oksijen tuketim hacminde (VO, Max) %10
ve vucut agirhginin %4,3’4 duzeyinde kaybin ise VO, Max degerini %22

disise yol actigi bulunmustur®.

Egzersiz, 1si stresi ve dehidrasyon hepsi birlikte, plazma
osmotik ve hidrostatik basinglarini degistirerek, vicutta sivi dagiliminin
yeniden degismesine neden olmaktadir. Hidrate sporcularda, plazma
hiperosmolaritesi artmaktadir. Hafif dehidrasyonda, hicre digi alandan,
agir dehidrasyonda daha c¢ok hucre i¢i alandan sivi kaybi artmaktadir.
Segcici sivi dagilimi ile sadece beyin ve karaciger sivisi korunmaktadir.

Vicut sivi dagilimi genelde hiicreici alandan baslamaktadir™®.

Vicutta bulunan suyun yukarida bahsedilen yasamsal
gerekliligi, miktarinin da dengede tutulmasini gerektirmektedir. Vicudun
su dengesi, vlcuda alinan ve kaybedilen su arasindaki oran ile
aciklanmakta, organizmadaki bu su dengesi ise sivi alimi ve sivi atimi ile
saglanmaktadir'. insanlarda giinliik olarak, cinsiyete, yasa ve yasanilan

iklime gore degismekle birlikte, ortalama 2-3L sivi kaybi olmaktadir. Bu da
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toplam vicut sivisinin her gun %5-10'unun yenilendigi anlamina

gelmektedir*?.

Yuzme sirasinda, viacut sivi dengesindeki degdisimlerin
performansa etkilerini arastirmak icin BIA (bioelectrical impedance
anaysis) yontemi ile toplam vicut sivisi, idrar refraktometresi ile idrar

yogunlugu ve santrifij ydntemi ile kan hematokrit dlizeyi incelenmistir.

BIA yontemi spor ve saglik alaninda kullanim kolayhgi, kisiye
bagll hata payinin az olusu, tekrar edilebilir 6zelligi, agrisiz uygulanabilirligi
ve hasta veya saglikh kisilere uygulanabilirligi agisindan siklikla kullanilan
bir 6lglim metodudur'®!**>117 BIA cihazlarindaki son gelismeler, dlciim
yontemlerinde gecerli ve giivenilir bir alternatif olusturmustur'®920:2%.
Pietrobelli ve ark. vyaptiklari calismada DXA (dual energy X-ray
absorptiometry) cihazi ile 8 elektrotiu Tanita BC 418 cihazi o6lgimleri

arasinda yiiksek korelasyon bulmuslardir®.

Vacuttaki sivi kaybi ile ilgili yapilan c¢alismalarda idrar
yogunlugu dlciimleri icin refraktometreler kullaniimaktadir®®2*. Stuempfle
ve Drury idrar yogunlugunun olgcimunde en dogru dlgumun refraktometre

tarafindan yapildigini géstermislerdir®.

Literatir taramalarina gore, Turkiye'de bu yas grubu
genglerde BIA ile yapilmis vicut sivisinin belirlendigi bir ¢alismaya
rastlanamamistir. Bodur ve Uguz® yaptiklar calismada BIA yontemi ile
11-15 yas cocuklarda viicut yag yiizdesini ve BKi (beden kitle indeksi)

degerini incelemislerdir®.

Literatirde, yuUzuculerde sivi kaybi ile ilgili, ozellikle bu
yontemlerle yapilmis g¢alismaya rastlanmamigtir, yontemler daha ¢ok tek
baslarina baska sporlarda kullaniimistir. Ornegin, Maresh ve ark. yaptiklari
calismada fazla su tlketiminin performansa etkisini incelemigler ve
Olcumlerinde idrar yogunlugunu kuIIanm|§Iard|r27. Sivi kaybi daha c¢ok
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sicak ortamda yapilan sporlarda (futbol, atletizm, tenis) ve siklet

28.29030.3132.3334  yapjlan bu calisma ylzme

sporlarinda incelenmigtir
sporunda, antrenman sirasinda sivi aliminin éneminin olup olmadigini
ortaya g¢ikaracagi igin, sporcu performanslari, sporcu sagligi ve yuzme
sporundaki ulusal ve uluslararasi basarilarimiz agisindan o6nem

tasimaktadir.

Bu tezin amaci; yizme sporu ile ugrasan sporcularin, yizme
antrenmanlari sirasinda sivi kayiplarini ve bu sivi kaybinin performansa
etkisini ortaya koymaktir. Bu amacla ¢alismada vucut agirligi, hematokrit,
toplam vicut sivi yuzdesi, idrar yogunlugu, vucut sicakligi, kalp atim
sayisi, sistolik kan basinci, diyastolik kan basinci, beden kitle indeksi,
bazal metabolizma hizi, vicut yag yuzdesi, yag disi agirhk yuzdesi, 50m
serbest ylizme performansi olgumleri yapilmigtir. Her iki cinsiyette de
antrenman oOncesi ve sonrasi degerleri arasinda ve su takviyeli ve
takviyesiz antrenmanlarin oncesi ve sonrasinda alinan o&lgumlerinin

arasinda fark olup olmadigina agiklik getiriimeye c¢aligiimigtir.



2. GENEL BILGILER
2.1. Yiizme Sporunun Geligimi

“Spora baslama yasi”, “cocukluk déneminde spor” gibi
kavramlar 20. yy. da olusmustur. ikinci Diinya Savas| sonrasi seckin spor
anlayisi, cocuklarin bir kismini performansa yonelik bir yarisma sporu
icerisine  ¢cekmistir.  Seckinci spor anlayisi  bugin de etkisini
surdirmektedir. Bu anlayisin cazibesine kapilan 6gretmen, antrendr ve
anne-babalar cogu kez c¢ocuga kapasitesinin Uzerinde yUklenmeler
uygulayarak prestij saglama yollarini segmektedirler. Bu ve buna benzer
problemleri ortadan kaldirabilmek, sporcunun yas Ozelliklerinin ve spor
bransinin gerekliliklerinin bilinmesinden geger. Bu 6zelliklerin yani sira
sporcunun vicut kompozisyonu hakkinda da bilgi sahibi olmamiz

gereklidir® .

Hayatin her déneminde ortaya ¢ikan spor ihtiyaci, cocuklar
icin degisik sportif programlar olarak ortaya ¢cikmaktadir. Yizme sporu da

bu branslardan en temel olanidir.

Yuzme, gelistirdigi fiziksel ve psikolojik 6zelliklerle, kullp
bazinda takim sporu, depar tasinda bireysel ve ayni zamanda bir egitim
amaci olmakla birlikte, esneklik, kuvvet, dayanikllik gibi fiziksel 6zellikleri
en Ust seviyede geligtiren bir spor dalidir. Yapisi gere@i koordinasyon ve
reaksiyon suresini de énemli Olglde gelistirir. Toplumda ihtiya¢g duyulan
paylasma, yardimlasma ve sorumluluk gibi sosyal olgulari da geligtirir.
Butin bu ozellikler antrenérler tarafindan, sporcunun spora baslama

yasindan itibaren duzenli ve kademeli olarak kazandirilmaktadir.



2.1.1.Yuizme Sporunun Dunya’daki Gelisimi

insanoglunun yiizme gegmisine yénelik net bir bilgi
bulunmamaktadir. Clinku yuzme ile spor olarak degil yasam icin ihtiya¢
olarak tanigan insanoglunun, M.O. 9000 yillarinda ylizdigu Libya'da

bulunan tarihi bir magaranin duvarindaki resminden anlasiimaktadir.

iran’in gok kuvvetli oldugu devirlerde, askere alinan butiin
erkeklere ylzme sporu egitimi verildigi, Misir, Sumer ve Hititlerde
ylizmenin pek cok cesidinin uygulandigi bilinmektedir®®. Eski Roma ve
Yunan uygarliklarinda ise yuzme askeri egitimle birlikte temel egitimin bir
pargasi olarak uygulanmistir. Eski Yunan'da yuzme yariglari dizenleniyor,
Romall'lar da hamamlardan ayri olarak yizme havuzu yaptiriyorlardi.
Japonlarda ise krallik yizme egitimini okullarda zorunlu kilmistir. Blyuk
iskender'in ve Julius Sezar'in dénemlerinde iyi birer yiziicii oldugu tahmin
edilirken Plato'nun “yizme bilmeyenler, egitimde zayif kalirlar’ dedigi

bilinmektedir®’.

Yuzme sporunun, duzenli bir aktivite olarak yapildigr ilk
dénem, M.O. 2500 yillarina, Misira, daha sonra da eski Yunanllara,
Roma’ya ve Suriye’'ye dayanmaktadir. Roma ve Yunanistan’da ylzme,
klguk erkek cocuklarin egitiminin bir pargasiyken, Romalilar bu donemde
normal banyo havuzlarindan ayri olarak yuzme havuzlar inga
etmislerdir¥. ik isitmali ylzme havuzu Romali Gaius Maecenas
tarafindan 1.0. 1. yy. ‘da insa edilmistir®. llerleyen dénemlerde ise
Yunanistan’da yuzmeye gerek erkeklerde gerek kadinlarda okuma yazma

kadar 6nem verilmistir®”.

ilk acik hava havuzunun 1828'de Liverpool'da yapilmasindan
bir sure sonra ilk uluslararasi yuzme yariglari 1837'de Londra’da ve
ardindan 1846'da Avustralya'da diizenlenmistir. 1875'te ingiliz Mathew

Webbe, Mans Denizi'ni kurbagalama teknigiyle ylzerek ge¢mis ve bu



gelismeler paralelinde, 1882'den sonra cgesitli Avrupa ulkelerinde de
yuzme federasyonlari kurulmaya baslanmistir. 1896'da kurulan Londra
Metropolitan YUzme Kulibl, daha sonra Amatér Yidzme Birligi'ne
donusmastur. ABD'de yuzmenin orgutli bir spora donusmesi, 1888'de
Amator Spor Birligi'nin  (AAU) kurulmasi sayesinde gergeklesmis ve
1896'da modern olimpiyat oyunlarinin tekrar baslatilmasi ile dizenlenen ilk
olimpiyatlarda yuzme yariglarina da yer verilmistir. 1900 yilinda sirt Ustd
stili ve daha sonra 1908 yilinda ise kurbagalama stili olimpiyatlara dahil
edilmigtir. Kelebek ise olimpiyatlara en son eklenen yluzme stilidir. O
yilllarda ylzmenin batin didnyada 6rgatld bir spor olarak yayginlik
kazanmasi ve olimpiyat programina alinmasi ile birlikte, bu spor dali igin
uluslararasi bir federasyon kurulmasi gerekliligi ortaya c¢ikmistir.
Uluslararasi Amator Yiizme Federasyonu FINA (Federation internationale
de Natation Amateur) 19 Temmuz 1908’de ingiltere’nin Londra sehrinde,
Yaz Olimpiyatlarinin bitiminde, Uluslararasi Olimpiyat Komitesinin destegi
ile Belgika, ingiltere, Danimarka, Finlandiya, Fransa, Almanya, Macaristan

ve Isveg Yiizme Federasyonlarinin katilimiyla kurulmustur®,

18 yil sonra, 1926 yilinda, Avrupa Ylizme Birligi (Ligue
Européenne de Natation — LEN) Budapeste’de kurulmustur. LEN
gunumuzde 151 Ulkenin Yuzme Federasyonlarinin olusturdugu bir

organizasyondur.

ilk 3 Olimpiyatta ylizme yarismalari, havuzlarda degil dogal
ortamlarda yapilmistir (1896’da Akdeniz’de, 1900'de Seine Nehri'nde,
1904’de St. Louis’de yapay bir golde).

FINA'nin kurulmasiyla birlikte, eski tirden vyarnglar ve
kurallar kaldirilarak, yariglarda FINA ydnetmeligi esas alinmistir. Bu
yonetmelikte yaris mesafelerinin metre cinsinden olcllmesine karar
verilerek yarigma stilleri de serbest, sirtustu, kurbagalama ve kelebek

olarak belirlenmistir. 100m’lik yuzme havuzu, 1908 olimpiyatlari icin
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atletizm pistinin igerisine, stadyumun ortasina insa edilmigtir. 1912
Olimpiyatlarinin yizme yarigmalari, Stockholm Limani’'nda dizenlenmis ve
elektronik zamanlamalar ilk defa kullaniimistir. Kadin sporcular da ilk defa
1912 Olimpiyatlarinda yarismalara katilmislardir®>’.

Paris'te 1924 yaz olimpiyatlarinda, ilk defa standart
numaralandiriimis 50m’lik havuz kullaniimigtir. Serbest stilde, yuzuculer
havuz duvarindan suya atlamislardir. Depar taglar ilk defa 1936 yaz

olimpiyatlarinda kullanilmistir®®.

Erkek yuzlculer 1940’lara kadar, tum vdcutlarini saran,
modern benzerlerine gore ¢ok fazla surtunme kuvvetine sahip olan,
mayolar kullanmiglardir. Simdiki yarisma kiyafetleri, kumas ve tasarimlari
0zel olan, muhendisler tarafindan gelistirilmis, strtinmeyi ve yorgunlugu

azaltan, performansi arttiran 6zel malzemelerden uretilmektedir.

Takla donus 1950’lerde gelistiriimis ve gunimize kadar
farkh  sekillerde kullanilmistir.  Yuzlicu go6zlikleri ilk defa 1976

Olimpiyatlarinda kullaniimistir.

Teknik alandaki gelismeler daha ¢ok 20 ylzyilda olmustur.
Kurbadacilarin kafalarinin timind suya sokarak ylzmelerine ve
dolayisiyla daha uzun vurus ve iyi zaman yapmalarina izin verilmistir. Bu
teknik degisikligi sonucunda, bu déonemden sonraki derecelerde hizl bir

gelisme olmustur®”.

Yuzmede, son yillardaki en buyluk degisime, 13 Subat
2008’de, LZR Racer mayo modelinin tasarimi ile Speedo markasi imza
atmistir. Mayolar, NASA ve Avustralya Spor Enstitisu tarafindan su
gecirmeyen, oksijenin kaslara iletilmesini saglayan ve vilcudu daha
hidrodinamik sekilde tutacak sekilde gelistirilmistir®. Kiyafetin, yiiziicliniin

derecesini %1.9 — 2.2 oraninda iyilestirecedi kanitlanmistir**. 2008 Pekin



Olimpiyatlarinda kirillan 25 dinya rekorunun 23’0 bu mayo giyen yuzuculer

tarafindan kirilmigtir (Tablo 1 ve 2).
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Tablo 1: Erkekler olimpiyat rekorlar

Yarisma Adi, Mesafesi Siiresi isim Ulkesi Olimpiyat Tarih
50m serbest 00.21.30 César Cielo Filho Brezilya 2008 Beijing 16 Agustos 2008
100m serbest 00.47.05 Eamon Sullivan Avustralya 2008 Beijing | 13 Agustos 2008
200m serbest 01:42.96 Michael Phelps Amerika Birlesik Devletleri 2008 Beijing 12 Agustos 2008
400m serbest 03:40.59 lan Thorpe Avustralya 2000 Sydney | 16 Eylil 2000
1500m serbest 14:38.92 Grant Hackett Avustralya 2008 Beijing | 15 Agustos 2008
100m sirtusti 00.52.54 Aaron Peirsol Amerika Birlesik Devletleri 2008 Beijing | 12 Agustos 2008
200m sirtusti 01:53.94 Ryan Lochte Amerika Birlesik Devletleri 2008 Beijing | 15 Agustos 2008
100m kurbagalama 00.58.91 Kosuke Kitajima Japonya 2008 Beijing | 11 Adustos 2008
200m kurbagalama 02:07.64 Kosuke Kitajima Japonya 2008 Beijing | 14 Agustos 2008
100m kelebek 00.50.58 Michael Phelps Amerika Birlesik Devletleri 2008 Beijing | 16 Agustos 2008
200m kelebek 01:52.03 Michael Phelps Amerika Birlesik Devletleri 2008 Beijing 13 Agustos 2008
200m ferdi karisik 01:54.23 Michael Phelps Amerika Birlesik Devletleri 2008 Beijing | 15 Agdustos 2008
400m ferdi karnigik 04:03.84 Michael Phelps Amerika Birlesik Devletleri 2008 Beijing | 14 Adustos 2008
Michael Phelps (47.51)
4x100m serbest bayrak 03:08.24 gslrlfgt ng’rfebser(f;‘f"éz)(47'°2) Amerika Birlesik Devietleri 2008 Beijing | 11 Agustos 2008
Jason Lezak (46.06)
Michael Phelps (1:43.31)
4x200m serbest bayrak 06:58.56 E?’C"’I‘& 'é%ﬁzfs((ll::“fé.zzsg) Amerika Birlesik Devletleri 2008 Beijing | 13 Agustos 2008
Peter Vanderkaay (1:44.68)
Aaron Peirsol (53.16)
4x100m kanisik bayrak 03:29.34 Eﬂziﬂggrp':]ae’l‘sse’zsgiéz;) Amerika Birlesik Devletleri 2008 Beijing | 17 Agustos 2008
Jason Lezak (46.76)
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Tablo 2: Bayanlar olimpiyat rekorlar

Yarisma Adi, Mesafesi Siiresi isim Ulkesi Olimpiyat Tarih
50m serbest 00.24.06 Britta Steffen Almanya 2008 Beijing 17 Adustos 2008
100m serbest 00.53.12 Britta Steffen Almanya 2008 Beijing 15 Agustos 2008
200m serbest 01:54.82 Federica Pellegrini italya 2008 Beijing 13 Agustos 2008
400m serbest 04:02.19 Federica Pellegrini italya 2008 Beijing 10 Agustos 2008
800m serbest 08:14.10 Rebecca Adlington ingiltere 2008 Beijing 16 Agustos 2008
100m sirtisti 00.58.77 Kirsty Coventry Zimbabwe 2008 Beijing 11 Agustos 2008
200m sirtisti 02:05.24 Kirsty Coventry Zimbabwe 2008 Beijing 16 Agustos 2008
100m kurbagalama 01:05.64 Leisel Jones Avustralya 2008 Beijing 10 Agustos 2008
200m kurbagalama 02:20.22 Rebecca Soni Amerika Birlesik Devletleri 2008 Beijing 15 Agustos 2008
100m kelebek 00.56.61 Inge de Bruijn Hollanda 2000 Sydney 17 Eylal 2000
200m kelebek 02:04.18 Liu Zige Cin Halk Cumhuriyeti 2008 Beijing 14 Agustos 2008
200m ferdi karigik 02:08.45 Stephanie Rice Avustralya 2008 Beijing 13 Agustos 2008
400m ferdi karisik 04:29.45 Stephanie Rice Avustralya 2008 Beijing 10 Agustos 2008
Inge Dekker (54.37)
4x100m serbest bayrak 03:33.76 E:;‘I’(g‘ingrr:;gﬂjC?gs(_i?z")39) Hollanda 2008 Beijing 10 Agustos 2008
Marleen Veldhuis (52.58)
Stephanie Rice (1:56.60)
4x200m serbest bayrak 07:44.31 E;‘I’Ire“li;ﬁ{;tz&gggf) Avustralya 2008 Beijing 14 Agustos 2008
Linda Mackenzie (1:55.91)
Emily Seebohm (59.33)
4x100m kanigik bayrak 03:52.69 hsfsi;ﬁ”secshfép%‘:fggzs) Avustralya 2008 Beijing 17 Agustos 2008
Libby Trickett (52.53)
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2.1.2. Yuzme Sporunun Turkiye'deki Gelisimi

Tlrkiye’de modern anlamda yuzme sporuna ilk adim, 1873
yilinda Galatasaray Sultanisi’nde atilmigtir. Yine o yillarda Heybeliada'daki
Mekteb-i FUnun-u Bahriye (Deniz Harp Okulu) yizme sporunun yapildigi
okullardandir. Fenerbahge, faaliyetleri arasinda ylzme sporuna yer veren
ilk kulip olmustur. Said Salahaddin Bey ilk uzun mesafe yuzicumuz,
Kemal Aksi Bey de ilk strat sampiyonumuz olmustur. Yine bu dénemde,
Galatasaray Kulubi’'nde de yuzme sporunun baglamasiyla, sari kirmizililar
da basta Seref Hisameddin Bey olmak Uzere bircok yetenekli ylzici
ortaya cikartmislardir. ilk istanbul Yizme Sampiyonasi, 1928 yilinda

Kalamis'ta yapilmistir®?.

1923’de Turkiye idman Cemiyetleri ittifaki'nin kurulmasindan
sonra, 1931 yilinda, Bogazigi iskeleleri arasinda yolcu vapurlari igleten
Sirket-i Hayriye tarafindan, Bogazigi'nde, Turkiye'nin ilk yuzme havuzu
yaptiriimigtir.  1930°lu  yillarin  yizme sporu agisindan en onemli
hareketlerinden biri de istanbul Su Sporlari Kuliibi’'niin faaliyete gecmesi

olmustur®.

Yine bu vyillarda (1931-1932), bayanlar arasi ylzme
yarismalari da organize edilmeye baslanmistir. Leyla Asim Turgut,
Nuzhet, Lola, Vecihe ve Suheyla Hanimlar tlkemizin ve Fenerbahge Spor
Kulibi’niin bu vyillardaki ilk bayan ylziculerinden olmuslardir. ilk
uluslararasi yarismaya katihmlari ise 1934 yilinda Sovyetler Birligi'nde

gerceklesmistir®.

Tark yuzme sporundaki en onemli olaylardan birisi de,
1930’lu yillarda Ulkemizin Uluslar arasi Yizme Federasyonuna (FINA)
katihmi olmustur. Tarkiye FINA'ya Uye oldugu sirada, toplam Uye ulke
sayisi 30 iken, 2009 yil itibari ile Gye Ulke sayisi 151’e ulagmistir.
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Istanbul Yizme Ihtisas Kullibii, yliizme brangini ihtisas dali
olarak segerek, 1943 yilinda kurulmustur. 1950’li yillarda, Turk yuzicu

Murat Giiler Mans Denizini yiizerek gecen ilk Tiirk olmustur®.

Yuzme Federasyonu, 1971 yilinda ilk kapall yluzme
havuzunu izmirde faaliyete gecirmistir. Bu havuzun faaliyete gecmesi ile
ulkemizde o yillara kadar, sadece yaz aylarinda kisa dénemlerde yapilan
yuzme calismalari, kis aylarinda da yapilabilir hale gelmistir. Yizme sporu
ulkemizde 1970’lerde ve 1980’lerde hizla gelismis ve 1984 yili sonunda,

14 tane 50m’lik, 12 tane de 25m’lik ylizme havuzuna sahip olmustur®.

1980’li yillarin sonlarinda ortaya g¢ikan yeni isimler yluzme
sporunda yeni ufuklar agmistir. Bunlarin basinda Derya Bulyukuncu
gelmektedir. 1985-1989 yillari arasinda Balkan Yas Gruplari
Sampiyonalarinda toplam 17 altin madalya kazanmis ve c¢ok sayida
Tarkiye rekoruna imza atmigtir. 1992'den itibaren pes pese, bes kere yaz
olimpiyatlarinda yarigmistir. Bayanlarda ise Nesrin Ozgiin bu dénemde
cok sayida Turkiye rekoruna imza atmistir. 1993 yilinda Fransa’da yapilan
Akdeniz Oyunlar’'nda Derya Buyukuncu 200m sirtlistinde birinci olarak,
yuzme sporunda bu buyuklukteki bir organizasyonda ilk altin madalyayi
almigtir. Yine Derya Buyukuncu 1999 yilinda Yunanistan’da Avrupa Kisa
Kulvar Yizme Sampiyonasi’nda bronz ve 2000 FINA Dlnya Kisa Kulvar

Sampiyonas’ndal00 m sirtiistiinde bronz madalyanin sahibi olmustur®®.
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Olimpik Olciilerdeki Yiizme Havuzu

Olimpik yizme havuzu, Olimpiyatlarda veya Long Course
yarigmalarinda kullanilan 50m uzunlugunda olan yuzme havuzlardir.
Olimpik yuzme havuzlarinin genigligi 25m, kulvar sayisi 8+2, kulvar
genisligi 2,5m, su sicakhgr 25-28°C, 1sik siddeti 1500lux, derinligi en az
2m, hacmi ise derinligine bagli olarak en az 2500m® olmak zorundadir*
(Resim 1).

Depar Tasi Kulvar ipi Kubvar Dip Cizgisi 5m

50 m

25m

Hatah Cikis Bayradi

Sirtiistii Doniis Bayradi Sirtiistii Doniig Bayrai

Resim 1: Olimpik ylizme havuzu ol¢iileri
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2.2.Su

Dilnya yuzeyinin %71' suyla kaplidir. Dinyamizdaki suyun
%97'si denizlerde, %2'si kutuplarda donmus halde, %1'i de karada yani

toprak parcasinda bulunmaktadir®.

Hava, su, sicaklk, 1sikk ve besin maddeleri canlilarin
yasamasi igin gerekli temel unsurlardir. Bu unsurlarin basinda oksijen ve
su gelmektedir. Canh organizmayi olusturan hicrelerin yasam faaliyetlerini
devam ettirebilmeleri igin suya gereksinimleri vardir. Su yasam igin en
zorunlu maddelerden birisidir. Susuzluga dayanmak oldukga zordur. insan
gida almadan yalniz su igerek yaklasik 5 hafta hayatini surdurebildigi

halde susuzluga ancak 7—12 giin dayanabilir***°.

2.2.1. Su Molekiliiniin Ozellikleri

Su, bilinen tim yasam bigimleri i¢in gerekli ve vazgecilmez
olan tatsiz ve kokusuz bir maddedir. Su, canlilarin yagsamasi i¢in hayati bir
oneme sahip olup, kimyasal olarak bir oksijen, iki hidrojen atomundan
meydana gelmistir (Resim 2). Canlilik icin gereken tum fiziksel olaylar hep
suyun Ozellikleri ile gergeklesebilmektedir. Bu nedenle biyologlar suya
"vasam sivisi" adini vermiglerdir. Az miktardaki suya c¢iplak goézle

bakildiginda renksizdir.

Resim 2: Su molekiili
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Oksijen atomunun 2 yaninda 104,5° a¢i olusturacak sekilde
baglanmis iki hidrojen atomu bulunur. iyonik olarak da, (H") bir hidrojen
iyonuna baglanmig, (OH’) hidroksit iyonu; yani HOH seklinde
tanimlanabilir. Standart sicaklik ve basingta, suyun buhar fazi ve sivi fazi
arasinda dinamik bir denge vardir. Su molekullerinin bir tarafi negatif, bir
tarafl pozitif yuklidur. Bu nedenle suyun pozitif yikli hidrojenleri diger
molekullerin negatif yukli kisimlari ile zayif da olsa bir bag olusturur.
Hidrojen bagi denilen bu 06zel etkilesim sayesinde su molekulleri

birbirlerine ve cevrelerinde bulunan diger maddelere tutunurlar®.

Su saydam oldugundan gines isinlan su iginde hareket
edebilmektedir. Bu sayede su iginde bitkilerin veya bitki benzeri ototrof

canhlarin yasamlarini sirdurmeleri mimkdn olmaktadir.

Su iyi bilinen bir ¢b6zicu olmasindan dolayr 6zel bir
maddedir. Aslinda bircok madde su iginde, diger sivilar iginde
¢6zundugunden daha iyi ¢ozunur. Su, eriyebilen birgok madde igin ¢ok iyi
bir ¢dzlcudir. Bu da hicre igi metabolik reaksiyonlarin devam

edebilmesinin en dnemli sebeplerinden birisidir.

Pek c¢ok maddenin organizmaya alinabilmesi suda
cozlinebilmesine baghdir. Ornegdin, solunum igin gerekli olan Oy'nin
vucuda alinabilmesi i¢in suda ¢6zUnmesi gerekir. Bu nedenle tim solunum

yuzeyleri nemlidir.

Su kohezyon kuvvetine sahip bir maddedir, yani kendi
molekulleri arasinda ¢ekim kuvveti sayesinde dagiimadan kalabilir.
Molekullerin dipol olmasi nedeniyle su, bircok maddeye yapisabilir, suyun

Islatma 6zelligi buradan gelmektedir.
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Su ayni zamanda adhezyon® kuvveti yilksek bir maddedir.
Hidrojen baglari nedeniyle su moleklleri birbirlerini de ¢ekerler yani su
molekulleri arasinda kohezyon glict de ¢ok ylksektir. Suyun kohezyon ve
adhezyon yetenekleri, suyun belirli kilcal yapilar iginde kopmadan

yukselmesine ve taginmasina yardimci olmaktadir.

1g suyun sicakligini 1°C arttirmak igin yaklasik 1kal'ye ve
100°C'de 1g suyu 1g su buhari haline donustirmek igin 539kal’ye ihtiyag
duyulmaktadir. 1g buzu eritmek icin ise 0°C'de 80kal gerekmektedir.
Ergime sicakhginin ylksek olmasi suyun donmasini geciktirir, boylece

biyolojik sistemler diisiik sicakliklara dayanikl olabilmektedirler®.

Suyun hacmi, bilinen tim sivilarin aksine, belirli bir sicakliga
(+4°C'ye) dusene kadar azalmakta, daha sonra tekrar artmaya
baslamaktadir. Dondugunda ise hacmi sivi hale goére daha fazla
olmaktadir. Bu nedenle suyun kati hali, sivi halinden daha hafiftir. Bu
yuzden buz, suyun dibine batmayip su Ustinde yuzmektedir. Suyun bu
Ozelligi yasamin kis aylarinda ya da her zaman soguk olan bdlgelerde
sudaki yasamin devam etmesine olanak tanir. Deniz, nehir ve gollerin Ust
kismi donmakta ve buz Ust kisimda kaldigi igin su icindeki canlilar

yasamlarini siirdiirmeye devam edebilmektedirler®.
2.3. Viicut Sivi Dengesi

Vucuttaki su miktari, yasa, cinsiyete, kemik yogunluguna ve
yagsiz vucut kitlesine gore farklilik gostermektedir. Vicuttaki su miktari
%50-60 arasinda degismekte, ve en fazla genglerde, erkeklerde ve yagsiz
bedene sahip olanlarda bulunmaktadir (gocuklarda %75, kadinlarda %50-
55, erkeklerde %55-60). Cinsiyetler arasindaki vicut yad ve kas
oranlarindaki farkliliklar sonucunda, cinsiyetler arasinda vicut su oranlari

da farkhhk gostermektedir. 70kg’lik yetiskin bir insanda toplam vicut suyu

¥ Adhezyon: farkl iki maddenin molekiilleri arasindaki gekim kuvveti
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viicut agirhginin %60’1 kadar veya 42L’dir”*. Bu oran yasa, cinsiyete veya
sismanhgin derecesine goére degisebilir. Kisi yaslanirken vicut agirliginin
sivl yuzdesi giderek azalir. Bunun nedeni kismen yaslanma ile vicutta
yag dokusu yuzdesi artarken vucut su ylzdesi azalmasidir. Kadinlar
erkeklere gore daha fazla vicut yag yuzdesine sahip olduklarindan,

erkeklere gore daha az su oranina sahiptirler.

Insan viicudunda suyun %601 intraselllller sivi olarak, %38'i
extraselluller sivi olarak ve %2’si transselluller sivi olarak (cerebrospinal
sivl, synovial sivi, vitreous sivi) bulunmaktadir. Kemik dokuda, adipoz
dokuda, safrada ve diger dokularda salgi olarak ¢cok daha az miktarda
bulunmaktadir. Iskelet kaslari agirliklarinin  %65-75'i  kadar su
icermektedir. Adipoz ve kemik doku ise agirliklarinin ancak %10’u kadar
su icermektedirler!t 464748,

Vucuttaki 42L suyun yaklasik 28L’si hucrelerin iginde bulunur
ve hucre i¢i sivisi olarak adlandirilir. Boylece yetiskin bir insanda hucre igci

sivi toplam viicut agirhginin %40’ i1 olusturur?.

Hucrelerin disinda bulunan sivilarin hepsine birden hicre
digi sivisi denir. Bu sivi toplam vucut agirhginin %20’sini olusturup,
70kg’lik normal bir yetiskinde yaklasik 14L’dir. Hlicre disi sivisi iki dnemli
bdlimden olusur. Bunlardan biri hcreler arasi sivi (interstisyel sivi) hicre
digi sivinin 3/4’ana olustururken, digeri bu kompartmanin 1/4’Gne esdeger

veya yaklasik 3L olan plazmadir.
2.4. Sivi Kaybi

Cesitli yollarla gunlik olarak kaybedilen su miktari yerine
konulamazsa, vucut sivi dengesinde bazi degisiklikler meydana
gelmektedir. Ekstrasellller sivi hacmi azalmakta, kristaloid yogunlugu ve
osmotik basing artmaktadir. Batin sivi kompartimanlari bdylece su
kaybetmis, kristaloid icerigi artmig olur. Baslangicta sivi kaybi sadece
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ekstrasellller sivida oldugu halde daha sonra intrasellller sivida da kayip
olmaktadir. Su kaybeden hucrelerin metabolizmasi bozulmakta, protein
parcalanmasi ve K’ kaybi olmakta, Antidiliretik hormon (ADH) salinimi
artmakta, idrar azalmakta ve elektrolit atiminin artmasina bagh olarak

ekstra selliiler sivida elektrolit azalmasi gériillmektedir®.

2.4.1.Genel Sivi Kaybi

insanlarda ginlik sivi  kaybi cinsiyete gdre farkllik

3,9,48

gOstermektedir . Metabolik olaylar sonucu olusan sivi artiklar insan

organizmadan degisik yollarla atiimaktadir.

a. Solunum yoluyla: Her gun solunumla birlikte buhar
seklinde 400-500mL su organizmadan disariya atilmaktadir. Sonugcta
batin bu yollarla insan Her gun yaklasik 2—-3L suyu disari atmaktadir.
Atilan bu su tekrar vicuda alinmaz ise ilk duzensizlik susuzluk hissi ile
ortaya c¢ikacak olan tukirik salgillanmasinin durmasina ve farenks
mukozalarinin kurumasina neden olan ozmotik kan basincini artmasi

olacaktir®®.

b. Deri yoluyla: Bazi su kayiplari kesin bir sekilde
dizenlenemez. Ornedin normal kosullar altinda solunum sisteminden
buharlasma yolu ile deriden difizyon yolu ile ginde 700mL’lik devamli bir
sivi kaybi olmaktadir. Bilingli olarak farkina varmadigimiz, butin

insanlarda devamli gériilen bu sivi kaybina gizli sivi kaybi denir*®.

c. Terle: Ter viicut sivilarina oranla hipotoniktir . Terin iyonik
bilesimi kisiden kisiye degistigi gibi terlemenin azligina ¢okluguna Kiginin
aklimatize olup olmadigina gore degismektedir. Terin miktar1 da etkilidir.
Terle birlikte vlcuttan; su, sodyum, potasyum, kalsiyum, magnezyum gibi

minareliler de kaybolmaktadir. Dayanikhlik ¢aligmalarinda, uzun suren

“ Hipotonik: hiicre sitoplazmasina gére, iginde ¢6ziinmiis madde miktari az, su derisimi
¢ok olan ortamlara denir.
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antrenmanlarda ve sicak iklimlerde mineral kaybi artmaktadir. Ornegin bir
futbol macginda terleme ile ortalama 1-4L sivi kaybi olurken, terin herlL’si
icin 1.5g tuz kaybr olmaktadir. Sodyumla beraber potasyum ve

magnezyum kaybi da olmaktadir®.

d. Idrar ile: Alinan suyun %60’1 idrar ile atilmaktadir. Su
idrarla atilan metabolik artiklar igin eritici ve tasiyici olarak goérev
yapmaktadir. Yetigkin bir insan gunde 1000-1500mL suyu bu yolla
kaybeder®. idrar miktarini kontrol eden ¢ok sayida mekanizma vardir. En
Oonemli nokta, vicuda alinan ve atilan sivi ve elektrolitlerin arasindaki
dengenin, bu maddelerin bébreklerden atilma hizlari ile kontrol edilmesidir.
Ornegin, idrar hacmi dehidrate kisilerde ginde 0.5L gibi az miktarlarda
olabilecegi gibi ¢ok fazla miktarda sivi alan bir kiside gunde 20L

olabilmektedir’.
e. Digki ile: Alinan suyun %5'i disgki ile atilmaktadir.

Susama Hissi

Bireyler arasinda sivi alimi oldukga farklilik gosterir, hatta
ayni kiside iklime, aliskanliklara, fizik aktiviteye bagli olarak degisik

guinlerde alinan ve sivi miktari degisir®.

Susama hissi ve su alimi beyindeki merkezde ve
hipotalamusta hormonal aktivitelerle dizenlenir. Susamak fiziksel bir his
olup, suya istektir. Susama hissini ekstasellular su azalmasi, dusik
kardiyak output veya kanama, intrasellular sivi kaybi ve agzin kurumasi
uyarir. Normal susama mekanizmasi yaslilarda azalir*®. Bazi durumlarda
susama hissi tek basina vucudun su dengesini ayarlamada yeterli

olmayabilir.
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2.4.2. Egzersizde Sivi Kaybi

Sivi kaybinin derecesine gore organizmada cesitli olaylar
sekillenir. Kandaki su normalin %3'Unden daha fazla eksilirse bdbrekler
metabolizma artiklarini geciremeyecek hale gelir. Insan organizmasindan
2L su kaybi halsizlik, 3L sivi kaybi belirgin bir dliskinlik nedeni ve 4L sivi
kaybi tehlikenin baslangici olarak kabul edilmektedir. Organizmadaki
suyun %11-12'sinin kaybi ise 6lime neden olmaktadir. Susuzluktan olim,
kan yogunlugunun artmasi nedeniyle ince damarlarda dolagsimin durmasi

sonucu asfiksiyle sonuclanmaktadir?.

Dayanikhlik tipi spor aktiviteleri sirasinda sicak ve rutubetli
sartlar altinda sporcularda 1 saatlik bir sirede 2.5-5kg’lik bir agirlik kaybi
oldugu kaydedilmistir. Aslinda bu agirhik kaybi, terlemeye baghdir.
Terleme ile vicut agirhgindan sadece %3 kaybedilmesi bile performansi
onemli dlgude azaltmaktadir. Agirhgin hizla %5-10 arasinda kaybi, kas
kramplari, bulanti ve diger etkilerle ¢odu kez ciddi boyutlara ulagabilir.
Bunun icin kaybedilen siviyi yerine koymak sarttir>°.

Bobreklerin konsantre idrar olusturma yetenegi, aralarinda
insanlarin da bulundugu karada yasayan, memelilerin yasamlarini
surdurebilmeleri igin sarttir. Su, cesitli yollarla vicuttan surekl
kaybedilmektedir. Sivi alimi, bu kaybini karsilamak igin gereklidir fakat
bdbreklerin kuiguk bir hacim iginde idrari konsantre etme yetenegi 6zellikle
su aliminin kisith oldugu durumlarda homeostazisin korunmasi igin gerekli
sivi alimini en aza indiren énemli bir fonksiyonudur. Vicutta su yetersizligi
oldugu zaman, bobrekler, su geri emilimini arttirip idrar hacmini azaltirken,

erimis madde atimini siirdiirerek konsantre bir idrar olustururlar?.

Antrenman siiresince iki yolla sivi kaybi artmaktadir. ilk

olarak solunumun hizlanmasiyla akcigerlerden sivi kaybi olmakta ve daha
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sonra vucut sicakhginin yikselmesi ile terlemeyle birlikte sivi kaybi
5,6,50

artmaktadir

Vucutta antrenmanin etkisi ile meydana gelen sivi kaybi
veya dehidrasyon adi verilen bu durum o&lumle sonuglanan ciddi bir
problem halini alabilir. Dehidrasyon akut ve kronik olmak Uzere ikiye

ayrilabilir®.

Akut dehidrasyon, kisa sureli sivi kaybina baglh olusan
bulanti, kusma, kramp ve bitkinlik halidir ve sivi kaybinin yerine konmasi
ile giderilebilir. Kronik dehidrasyon, meydana gelen su acgiginin yerine
konulamamasi ile olusur. Kronik dehidrasyon sonucu; kan hacminde
azalma, rektal sicaklik ve kalp atim hizinda artis, bitkinlik ve bas donmesi,
performansta disus gorllmekte ve asiri kayiplarda ciddi saglik problemleri

ortaya cikmaktadir'.

Bu olaylar 6zellikle sicak havalarda ve nemli ortamlarda
antrenman yapildiginda daha da artabilir. Bu ylzden sporculara istedigi
kadar su icirilmeli ve su icme ihtiyaci bir gosterge olarak tek basina
degerlendiriimemeli, vacut agirhginda meydana gelen azalmayi su azalimi
olarak kabul edip, buna goére su icgiriimesinin daha dogru oldugu
disindlmelidir’**.

Antrenman sirasinda artan kas kontraksiyonundan dolayi
metabolik aktivite arttigi igin, vicuttaki su miktarinin hizlica arttirimasi
gerekmektedir. Bu sirada vicuttan sicaklik ve metabolik atiklarin
uzaklastirimasinin yaninda, hem besin maddelerinin dagitiimasi hem de
oksijenin tagsinmasi gergeklesmektedir. Bunlarin sonucunda kalp debisi ve
sistolik basing artar. Kan plazma hacmi sinirlanir ve bobrek yatagindaki
damarlar daralirken 1s1 dagihmi radyasyonla ve deri damarlarinda
genisleme ile saglanir. Kan hacminin istikrarli hale gelmesi ile buharlasma

ve terlemeyle viicut sicakli§i diizenlenir>*2,
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Vucut sivi miktarinin dagihmi genellikle su U¢ durumda

deqgisir:

1- Dehidrasyonla vicudun su kaybetmesi
2- Antrenmanda

3- Plazmada sodyum konsantrasyonunun artmasi

Dehidrasyon suresince intra-ekstraselliler sivi  kaybinin
miktarinin dagilimi total viicut suyunun degistigi gibi dedisir. Bir saatten az
suren antrenmanlarda vicut sivi kaybi baslica ekstrasellller sividan olur.
Fakat antrenmanin suresi arttiginda ya da antrenmanda vicut sicakhginin
yukselmesi sonucunda fazla terleme oldugundan, intrasellller sividan sivi

kaybi artmaktadir®®.

Toplam vucut sivisinin 1.5L azalmasi sonucunda sivi kaybi
Ozellikle ekstraselluler sividan karsilanir. Fakat 2.7L’yi gecerse sivi kaybi

hem ekstraselliler hem de intrasellller sividan karsilanir.

Yaklasik %40 Max VO, ile 6dak’lik bir antrenmanda
terlemeyle sodyum ve sivi kaybi olur, plazma hacmi azalir. Hipovolemi
(kan hacminin normalden dustk olmasi) olusmasinda antrenmanin siddeti
onemlidir. 22 yasindaki bir erkek %40 Max VO, ile yapmis oldugu bir
antrenmanda, plazma hacminde yaklasik %3.7 bir degisme olur.
Antrenmanin siddetinin artmasiyla suyun plazmadan digar atiimasi

sonucunda ekstraselliiler sivinin konsantrasyonunda ozmolite artar>>.

Plazma hacminin azalmasiyla vicut dokularinin enerji ve
oksijen ihtiyaci yeterince kargilanamaz. Uzun sureli antrenmanlarda
plazma hacminin diusmesi dehidrasyonla birlesmesiyle kalp atim sayisi
artar, atim hacminin dismesinden dolayl performans olumsuz olarak

etkilenir™.
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Yasam igin gerekli olan su her gun idrar, ter, digki ve
solunum yoluyla kaybedilen kadardir. Harcanan kal ile ilgili olarak, her kal
icin 1 mL suya gereksinim olur. Gunde 5000kal yakan birisi i¢in gereksinim
5000mL’dir. Gereksinimi belirlemek icin daha basit yol antrenmandan 6nce
ve sonra tartilarak kaybedilen her yarim kilo vicut agirhgi igin 250mL su
icmektir. Acik renkte idrar yeterli sivi aliminin gdstergesidir. Her saat

tuvalete gidilmesi gereksiz sivi alindiginin géstergesidir°.

2.4.3 Yizmede Sivi Kaybi

Bir saatlik yogun bir yuzme antrenmaninda sivi kaybi 2L’ye
kadar ulasabilmektedir. Bu durumda sivi kaybi 6ncelikle dolagim sistemini
etkilemektedir. Besinlerin hucrelere iletim hizinda dusme olmaktadir ve
dolayisiyla yorgunluk ve etkileri daha c¢abuk ortaya c¢ikmaya

baslamaktadir’”’.

Kan icerisindeki hemoglobin konsantrasyonu, gazlarin aktif
dokulara tasinmasini ve uzaklastirimasinda o6nemli bir gdstergedir.
Terleme ile birlikte kan hacmindeki azalma, performansta dususle
sonuglanir. Bu konuda yulzuculer fazla bilingli degillerdir. Yuzme
antrenmani sirasinda, antrenmanin siddetine ve ortam sicakligina bagh

olarak terleme olmaktadir’®.

Dunya Uzerindeki butiin sular, insan igin kritik sicaklik olan
34-35°C’nin altindadir. Suyun 1si iletkenlik kapasitesinin yiiksek olmasi,
hipotermi igin blyuk tehlike géstergesidir. Bununla birlikte, zaman gectikge
su sicakligi azaldiginda, metabolizma hizi artmakta fakat yuzeyel sicakhk

ve merkezi sicaklik diismektedir®,

Soguk suyun igerisinde bulunmak, kanin akcigerlere
dolmasina neden olmakta ve intraselliler sivida azalma meydana
getirmektedir. Bunlarla beraber plazma hacminde diisiis olmaktadir>>.
Ayrica atim hacminde ve kalpten pompalanan kan miktarinda artis
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olmakta, sogukla birlikte uyariimig olan sempatik sinir aktivitesi artmakta,
fizyolojik stresle birlikte bilissel performansta disis olmaktadir. Merkezi ve
yluzeysel sicakliktaki duslUsler basit aritmetik hesaplari yapmaya,
mantiksal akil yurutmeye, s6zcuk hatirlamaya, kelime tanimaya ve el

becerilerinde azalmaya sebep olmaktadir.

Yuzme sirasinda su icerisindeki tahmini is verimi, karadaki
ile karsilastirildiginda, sudaki diren¢ yuzunden, oldukga karmasik ve zor
olmaktadir (karadakine gdére %5-8 daha zor)*’. Bir hareket icin su

icerisindeki enerji harcanmasi karadakine gére katlanarak artmaktadir®®.
2.5. Bobrekler ve idrar Sivisi

Bobrek fonksiyonlarinin en &nemlilerinden biri vicudu,
yabanci maddelerden ve vicutta metabolizma sonucu olugan atiklardan
kurtarmaktir. Oldukca kritik olan ikinci gorev, vucut sivilarinin hacim ve
bilesimini kontrol etmektir. Vlcutta su ve butun elektrolitlerin, giren
(sindiriimeye veya metabolik yapima bagl) ve c¢ikan (atilana veya
metabolik tuketime baglh) miktarlari arasindaki denge, 6nemli dlcude
bobrekler tarafindan saglanir. Bobreklerin bu dizenleyici gorevi hucrelerin,
aktivitelerini gercgeklestirebilmeleri igin gerekli ¢cevrenin sabit tutulmasini

saglamaktir®®.

Bobrekler, en oOnemli gorevlerini plazmayl suzerek ve
suzuintuden vucudun ihtiyacina gore maddeleri degisik hizda
uzaklagtirarak yapmaktadirlar. Bobrekler gerekli maddeleri kana
dondururken, istenmeyen maddeleri idrarla vucuttan

uzaklastirmaktadirlar?.

Homeostazisin devami icin elektrolitlerin ve suyun atilmasi,
alinan miktarlari ile tam uyum icerisinde olmalhdir. Eger alinan, atilani
asarsa o maddenin vUucuttaki miktari artar. Eger alinan atilandan az ise, o
maddenin vdcuttaki miktari azalir. Su ve birgok elektrolitin alinmasi,
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genellikle kisinin yeme igme aliskanliklari tarafindan yonlendirilir ve
bobreklerin, atma hizini, degisik maddelerin alinisina gore ayarlamasini

gerektirir.

2.5.1. idrar Sivisinin Ozellikleri

Idrar, insan bobregi tarafindan Uretilip idrar kesesinde
biriktirilen ve (retradan viicut disina atilan sividir. Idrar olusumu, viicutta
mineral ve diger maddelerin dengesinin saglanmasinda etkilidir. Vicutta
olmasi gerekenden fazla olan veya viicuda zararli olan maddeler idrar yolu
ile digari atilir. Idrar icinde erimis ya da slispansion durumunda bulunan

bircok maddeyi uzaklastiran sividir.

Yetiskin bir insanda normal kogullarda, gunlUk idrar miktari
600-2500cc. (ortalama 1400cc.) arasinda degismektedir (Resim 3). Bu
miktarin  2/3-3/4'G gunduz, geri kalan kismi ise gece meydana
gelmektedir. Cocuklar yetiskinlere oranla kilo basina 3—4 defa daha fazla
idrar c¢ikartmaktadirlar ve idrarlari hipotoniktir. Gunlik idrar miktarinin
normalden fazla olmasina poliuri, az olmasina oliguri, hi¢ olmamasina

anlri denir®®.

Anuri: 24 saatlik idrar miktarinin devamli olarak 50mL’den az olmasi

veya hig idrar gikaramama durumudur.

Oliguri: 24 saatlik idrar miktarinin devamli olarak 400mL’den az

olmasi durumudur.

Poliliri: 24 saatlik idrar miktarinin devamli olarak 2500mL’den fazla

olmasi durumudur.
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igerigi:

_I_Ll'ik azit 0,69
\ Eikarbonat ivonlan 1.2 g

lKrea‘tin 27q

Giinliik Potaswum ivonlan 3.2 g

idrar Sodyurm iyonlan 4,1 g
miktar _I_ Klor iyonlan 669
1400 ce
T -

\_/

Resim 3: idrar sivisinin igerigi

Gunluk idrar miktarina asagidaki fizyolojik faktorler etkilidir:

1. Alinan su miktari: ne kadar fazla veya az su alinirsa o kadar fazla
veya az idrar olusur.

2. Bobrek disi yollardan (deri, akciger, bagirsaklar) sivi kaybi: Ter,
solunum yolu veya bagirsaklardan sivi kaybina bagli olarak idrar miktari
degismektedir. Ornegin, ¢evre sicakh§i yikseldiginde terleme arttigi icin
idrar miktarinda azalma gorulmektedir. Kas ¢alismalarinda hem ter hem
de akcigerlerle fazla su kaybedildiginden idrar miktarinda azalma
olmaktadir (ire klirensi® dlismektedir). Diyare ile bagirsaklardan fazla su
kaybedildiginde idrar miktari azalmaktadir.

3. Diyet: Proteince zengin gida almak, protein metabolizmasinin son
artnleri olan Ure, fosforik asit ve sulfurik asitin fazla bosaltimina ve bu

nedenle idrar hacminin artmasina sebep olmaktadir (Suda erimis

* Klirens: 1 dak’da idrarla ¢ikarilan madde miktarini iceren cm? cinsinden plazma hacmi.
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maddeler solid bir sekilde atilamazlar. Kendileri ile birlikte osmotik olarak
su da goturmektedirler).

4. Vicut Durumu: Yatay durumda dik durumdan daha fazla idrar
meydana gelmektedir.

5. Ozgiil Agirlik: Normal kosullar altinda 15°C’de idrarin 6zgiil agirhd,
1015-1025 arasindadir. Genellikle 6zgul agirlik idrar miktari az oldugunda
yuksek, fazla oldugunda da dusuiktir. Bu durumlarda idrar 6zgul agirligi
1002’ye kadar azalabildigi gibi 1030-1040’a kadar da yukselebilir.

idrar 6zgiil agirhginin devaml olarak 1007’den diisiik olmasi
durumu “Hiposteniri”, 1010 civarinda olmasi “izosteniri” ve 1030’dan

yuksek olmasi da “Hiperstendri® olarak adlandiriimaktadir.

6. Ozmotik Basing: Kanin ozmotik basinci sabit oldugu halde, idrarin
ozmotik basinci belirli sinirlar icinde degismektedir ve kana oranla normal
sartlarda hipertoniktir. Kicuk ¢ocuklarda ve bebeklerde hipotoniktir. Suda
erimis maddelerin atilmasinda ¢ocuklarda daha fazla suya ihtiya¢ vardir.

7. pH: idrar pH’si sabit olmayip 5-7 arasinda degismektedir. Karisik
besin alan normal bir insanin idrarinin pH’si 6.2 civarindadir. Bununla
beraber bazi kosullarda 4.8’e kadar inebildigi gibi 8.2’ye kadar da
¢ikabilmektedir. Antrenman sirasinda idrar pH’si asit tarafa kaymaktadir.
Antrenman sirasinda solunum ve ter yoluyla daha fazla su
kaybedildiginden idrar miktari azalmakta ve daha yogun, daha koyu ve
daha fazla asit igermektedir.

8. Idrarin Rengi: idrar yodunluguna bagli olarak, agik saridan koyu
sarilya kadar degismektedir. Yogun oldugu oranda koyudur. Genellikle

sabah idrari en yogun ve koyu renkli olan idrardir.

idrarin  kimyasal bilesimi alinan besinlere bagli olarak
degisikler gostermektedir. idrar su ve suda eriyen maddeler olarak iki
bélime ayrilabilir. Ortalama olarak idrarin %96’sini su olusturur. Gunlik
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ortalama idrar miktar1 1500cc. olarak kabul edilirse, bunun 1440cc.’si su,

60gr (35—70gr arasinda degisir) kadari da suda eriyen maddelerdir®®.
2.6. Dolagim Sistemi

Dolasim sistemi, kalp, kan ve damarlardan olusan kapali bir
sistemdir. Dolasim sistemi kanin damarlar igerisinde belli bir basing altinda
dolagimini saglayarak hucrelerin i¢ ortamdan madde aligverigini,
beslenmesini, onarimini, vidcut sicakhiginin  dengelenmesini  ve
hormonlarla birlikte c¢esitli maddelerin ve oksijenin tasinmasini

saglamaktir®®.

2.6.1. Kanin Yapisi

Kan, hem hucre disi (plazma sivisi) hem de hicre ici
(alyuvar ici sivisi) sivisi igerir. Ancak kan ayri bir sivi olarak incelenebilir.
Kolloit bir madde olup homojen gorlnse bile, heterojen bir karisimdir. Kan,
atar damar, toplardamar ve kilcal damarlardan olusan damar aginin iginde
dolasan; akici plazma ve hucrelerden (alyuvar, akyuvar ve kan pulcuklarr)

meydana gelmis kirmizi renkli hayati bir sividir®.

Kan hacmi, kalp ve dolasim sistemi dinamiginin kontroliinde
Ozel bir 6Gneme sahiptir. Yetiskin bir insanin ortalama kan hacmi, vicut
agirhginin yaklasik %7’si kadardir. Ortalama olarak kanin %60 kadari
plazmadan ve %40’ alyuvarlardan olusmaktadir, fakat bu degerler yas,
cinsiyet ve diger faktorlere baglh olarak kigiler arasinda degisiklikler
gosterebilmektedir®. Temel gorevleri, tasima, diizenleme ve savunma

olarak 3 gruba ayrilir.

Ekstraselluler sivi devamli hareket halinde olan ve tasima
gorevi Ustlenmis bir sividir. Bu hareketliligin nedeni; kan dolagsimina, kan
ile interstisyel sivi arasindaki sirekli alis verise baghdir. interstisyel sivi,

hicrelerin etrafini ¢evreleyen ve huicrelerin atmosferi gibi davranan bir
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sividir. Hucreler her tlrli besin maddelerini bu sividan alip, olusturduklari
metabolizma artiklarinida bu sivi ortamina birakirlar. Kan, interstisyel
siviya oksijenle birlikte hicrelerin kullanacagi besin maddelerini getiren ve
ayni zamanda hdcrelerin - olusturdugu metabolizma artiklan  ve

karbondioksidi buradan gétiiren bir sistemi olusturmaktadir®.

Kan, dlzenleyici goérevini i¢ ortamin pH ve sicakligini
degismez tutulmasina katkida bulunarak ve tagidigr hormonlarla organlar
arasindaki  karsilikli  isbirligini  saglayacak = mesajlari ileterek
gerceklestirmektedir. Kanin bilesimi ve fiziksel 6zellikleri vicut hicrelerini
dolasmasi sirasinda bazi organlar tarafindan suirekli kaydedilmektedir.
Kanin bilesimi ve fiziksel 6zellikleri i¢ ortami ve i¢ ortamdaki degisiklikleri
yansitir. Boylece, kandan, i¢ ortamin yapisinda herhangi bir degisikligi
bildiren sekilde mesaj alinmasiyla sinir ve endokrin sistemin devreye
girmesine ve durumu duzeltecek organlara gerekli emirlerin

gonderilmesine neden olmaktadir.

Kan, bilesiminde bulunan c¢esitli molekuller ve |6kositler
(Akyuvarlar) yardimi ile organizmay! mikroorganizmalara ve organizmanin

kendine yabanci buldugu her turlu etkene kargi savunur.

insanlarda kan, bircok canli hiicrenin bulundugu karmasik bir
ortamdir. Her vucut kilosunda 70mL kan bulundugu kabul edilir. Bu
hesaba gore 70kg’lk normal bir eriskinde vyaklagik 5L kan
bulunmaktadir®*°.

Kanin o6nemli gobrevi de, i¢c dengeyi saglamaktir.
“‘Hemeostazis” adi verilen bu dengedeki en ufak degisiklik vicut icin
tehlikeli durumlar ortaya ¢ikarir. Vicut sicakhgini ayarlamada onemli rol
oynayan kan, metabolizmasi hizli organlardan aldigi isiyi, yuzeydeki
damarlardan gecerken vermektedir. Ayrica kan ihtiva ettigi maddelerle

viicudun sivi-elektrolit dengesini de saglamaktadir®®,
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Her gun kanin belli kismi yenilenir. Yaklasik %1 kadar
kirmizi kan hucresi olurken, yerlerine ayni miktar genc¢ hicre kemik
iliginden kana verilir. Plazma miktari da en ufak bir degisiklikte hemen
dengelenir. Bir kan kaybi durumunda vicut denge mekanizmalar ile
hemen hacmi sabit tutmaya caligir. Once dokulardan kana sivi gegisi olur.
Daha sonra hizla geng¢ alyuvarlar kana verilmeye baslanir. BuylUk
miktarlarda kanin kaybedildigi durumlarda sok ortaya c¢ikmakta ve

kaybolan kan yerine konulamazsa sok durumu atlatilamamaktadir®.

Kan plazmasi, %91 su, %8 organik maddeler ve %1
inorganik maddelerden olusmaktadir. Organik bilesenlerin tamamina
yakini proteindir ve plazma proteinlerin suda ¢b6zunmesiyle meydana
gelmektedir. Plazmanin Ug temel proteini albumin, globulin ve fibrinojendir.
100mL plazmada 4.5g albumin, 2.5g globulin ve 0.3g fibrinojen

bulunmaktadir?.

Albumin, proteinlerin en kuguk molekulli olanlarindan biridir.
Kanin osmotik basincinin dortte Gglnd albumin saglamaktadir. Osmotik
basing sayesinde kan-plazma orani korunur. Albumin karacigerde
uretiimektedir. Karaciger bozuklugu olanlarda hipoalbuminemi denilen

plazma albumin seviyesi diisiikligl ortaya ¢cikmaktadir®.

Plazma globulinleri birgok degisik turdedir. Elektroforez
metoduyla globulinler alfa, beta ve gamma pargalarina ayrilabilir. Alfa ve
beta globulinler gesitli proteinleri baglayarak, cesitli yerlere tasimaktadirlar.
Gama globulinlerden ise hastaliklarda bagisiklik saglayan savunma

maddeleri yapilmaktadir.

Fibrinojen, kan pihtilasma mekanizmasinin en son
basamagini yapan proteindir. Fibrinojen molekulleri fibrin liflerine donerek

katilasirlar ve pihtilasmayl meydana getirirler.
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Proteinlerden baska plazmada alinan gidalarin metabolizma
artnleri olan Urik asit, kreatinin, amino asitler gibi bir takim organik
molekuller de bulunmaktadir. Diger organik maddeler ise glikoz, yaglar ve
kolesteroldur. Plazmanin baslica inorganik bilesenleri elektrolitlerdir.
Bunlar sodyum (Na*), klor (CI), kalsiyum (Ca™), fosfat (PO.)>, siilfat

(SO.)? ve magnezyum (Mg**)dur®.

Kirmizi kan hucreleri (alyuvarlar) kanin hicre kisminin
tamamina yakinini meydana getirmektedirler. Organizmada sayilari en
yiiksek olan hiicre grubudur. Sayilari, 1 mm? kanda kadinlarda ortalama
4.8milyon, erkeklerde 5.4milyondur. Goérunusleri bikonkav disk (orta
bdlgeleri alt ve ustten basik) biciminde olup, kolayca sekil degistirebilme
Ozelligine sahiptirler. Ortalama c¢aplari 7.5mikron olup, merkezdeki
kalinhklari bir mikrondur. Kolayca sekil degistirebilme yetenekleri
sayesinde en dar capl kilcal damarlardan kolayca gecebilirler. Kan
dolasiminda bulunan alyuvarlar c¢ekirdek tasimazlar ve dolagsimdaki
omdurleri ortalama 120 gin kadardir. Organizmada alyuvar yapimi hipoksi
(dokularda oksijen azalmasi) tarafindan uyarilir. Hipoksi bdbreklerden
eritropoietin hormonunun salgilanmasina neden olmakta, eritropoietin de
kemik iligini alyuvar yapimi yéniinde uyarmaktadir®®?,

Alyuvarlarin baslica fonksiyonlari hemoglobin tagimaktir. Her
kirmizi kan hucresinde oksijen baglama yetenegindeki bir bilesik protein
olan hemoglobin bulunmaktadir. Hemoglobin, yapisinda 2* degerli Fe
atomu bulunduran buyudk bir protein molekulidur ve baslica gorevi
dokulara oksijen tasimaktir. Oksijen, hemoglobin molekiilinde Fe*?
atomuna baglanarak tasinir. Oksijenle dolu olan hemoglobine
“oksihemoglobin” adi verilmektedir. Bu, kana parlak kirmizi rengini verir.
Dokulara oksijen getirdikten sonra bir miktar karbondioksiti alarak
akcigerlere getirmektedir. Buna da “karbaminohemoglobin® adi verilir.
Hemoglobin  molekdlinian  protein  kismini  olusturan  polipeptid

zincirlerindeki amino asitlerin sayi ve dizilislerindeki farkhliklar, farkh
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hemoglobin tiplerinin olugsmasina neden olmaktadir (HbA, HbF, HbS). HbA

normal erigkin hemoglobinidir>*.

Akyuvarlar, alyuvarlardan ayri olarak tam huacre 06zelligi
gosterirler. Bir ¢ekirdekleri ve diger hiucre organelleri bulunmaktadir. 10—
20mikron caplariyla da alyuvarlardan daha buyuktirler. Hareketleri amipsi
sekildedir. 1mm?® kanda yaklasik 7000 kadar akyuvar bulunmaktadir.
Sayilarinin 4000’in altina dusmesine I6kopeni, 10000’in Ustine gikmasina
ise I0kositozis denilmektedir. Organizmanin savunma sisteminin hareketli
elemanlari olan akyuvarlar, organizmayi bakterilere, virlslere, parazitlere

ve timorlere karsi savunmaktadirlar®?.

Beyaz hucreler ailesinin en 6énemli fertleri granulositler,
lenfositler ve monositlerdir. Akyuvarlarin %60-70'ini grantlositler, %30-
45'ini lenfositler %10'dan az kismini da monositler olusturmaktadir.
Granulositler ve monositler yalnizca kemik iliginde yapilmaktadir.
Lenfositler ise az miktarda kemik iliginde, buyuk oranda lenfoid organ ve
dokularda yapilmaktadir. Granulositler de aralarinda nétrofil, bazofil ve
eozinofil olmak Uzere U¢ ceside ayrilirlar. Bunlarin blyik ¢ogunlugunu

notrofiller olusturmaktadir?.

Akyuvarlar ki yolla vicudun enfeksiyonlara karsi
savunmasini Ustlenirler. Granulositler ve monositler mikroorganizmayi
fagositozla yok ederken lenfositler antikor meydana gelmesine sebep
olarak mikroorganizmaya karsi caligirlar. Akyuvarlarin en buyukleri olan
monositler de bakteri ve dli hicre kirintilarini yok ederler. Omiirleri ¢ok

kisadir, insanda 4 giindiir. Mikrobik hastaliklarda sayilari artmaktadir®?.

Caplar sadece 1-2mikron olan kanin en kuguk hucreleri olan
trombositler, pihtilasmada o6nemli rol oynamaktadirlar. Kirmizi kemik
iligindeki dev hucrelerin (megakaryosit) parcalanmasiyla meydana gelen

oval veya yuvarlak, renksiz ve gekirdeksiz pargaciklardir. Her mm? kanda
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yaklasik 150—400bin trombosit bulunmaktadir. Kanda 9 gun yasarlar. Yag,
protein ve karbonhidratlardan ayri bir takim enzimleri de vardir. Damar
yaralanmalarinda, damarin i¢ yuzlne yapisarak tikarlar. Salgiladiklari
trombokinaz enzimiyle pihtilasmada rol oynamaktadir. Pihti meydana
geldiginde katilagarak yaranin agzini buzerler ve kanamayi durdururlar.
Trombositlerin pihtilasmadaki ¢ok énemli goérevlerinin diginda serotonin,
adrenalin, noradrenalin ve histamin maddelerini tasima godrevileri de

vardir’®.

Kan yapan organlar olarak, kemik iligi, lenf nodulleri
(bezeleri) ve dalak sayilabilir. Anne karninda karaciger, dalak ve kemik iligi
tarafindan yapilan akyuvar yapimini dogumdan bir sure sonra tamamen
kemik iligi Ustlenmektedir. Dalak ve lenf bezleri, lenfatik dokunun en

énemli kisimlari olup lenfosit ve monositleri (iretmektedirler?.

Bademcikler, timus, barsak mukozasinda da bulunmasina
ragmen, lenfatik dokunun iki buyuk merkezi lenf bezleri ve dalaktir. Bu
doku, lenfositleri meydana getiren lenfoblastlar ve monositleri yapan
histiositlerden meydana gelmistir. Lenfositlerinden meydana gelen
“plazma hiicreleri” antikor yapiminda gérev almaktadirlar®®?,

Kanin hicresel bolimunin, kan hacmine olan oranina, kanin
hematokrit degeri denilmektedir. Antikoagulan (kanin pihtilagsmasina engel
olan madde) ilavesi ile pihtilasmasi engellenmis kan 6zel bir tipe alinip
10dak santrifij edildigi zaman, tipln alt tarafinda hicresel elementlerin,

ust tarafinda sari renkte plazmanin ayrildigi goériimektedir.

Normal kosullarda bu sekildeki bir ayrimda 100mL kanin,
erkeklerde %401 bayanlarda ise %36 ‘sini hicresel elemanlar, geri
kalanini ise plazma olusturmaktadir. Hiicresel elemanlarin %’si hematokrit
degerini gostermektedir. Sporcularda hemoglobin sayisinin daha fazla

olmasindan dolayr deger normalden biraz daha yuUksektir. Hematokrit
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degerine birincil olarak etki eden kan hucreleri, alyuvarlardir. Alyuvar
2,62,63

sayisinda artis, plazmada azalma hematokrit degerini ylkseltir
Hematokrit normal degerleri, yas ve cinsiyete bagl olarak
degismektedir. Ayrica deniz seviyesinden yuksek bdlgelerde yasayanlarda

hematokrit daha yuksek olmaktadir.

Kan, antikoagulan ilave edilmeden bir tupe alinip
pihtilasmaya terkedildigi zanan, olusan pihti yumagindan sari renkte bir
sivinin ayrildigi gézlenir. Bu siviya serum adi verilmektedir. Plazma ile
serum, bir dnemli fark diginda, yapi olarak aynidir. Aralarindaki en énemli
fark serumda kanin pihtilagsmasinda gorev alan bazi pihtilasma faktorleri
veya proteinlerin, &zellikle fibrinojenin, bulunmamasidir. Bu nedenle

seruma fibrinojensiz plazma da denilmektedir?.

Plazmanin %91-92’sini su, %8-9'unu ise ¢bzunmus halde
bulunan organik ve inorganik maddeler olusturmaktadir. Plazmadaki
organik maddelerin blyuk orani plazma proteinlerinden olusur. Plazma
proteinleri globulinler (alfa, beta, gama globulinler), fibrinojen ve

albumindir®?.

Plazma proteinlerinin ¢cok énemli gorevleri vardir ve bunlar

su sekilde siralanabilir:

a. Plazma proteinlerinin yarattiklari ozmotik guce, kolloid
ozmotik basing = onkotik basin¢g adi verilmektedir. Bu ozmotik glg¢
plazmada suyu, tutan en dnemli gugtir ve plazmadaki suyun damar disina
kacmasini engellemektedir. Bu ozmotik gucun %70’'inden sorumlu olan
protein, albumindir. Albumin yapiminin vyetersizligi veya herhangi bir
nedenle albumin kayiplari suyun damar digina kagmasina ve dokular

arasinda birikmesine, 6demlere neden olmaktadir.
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b. Proteinler kan pH nin dizenlenmesinde gorev alan énemli

bir tampon sistemidir.

c. Hormonlar, ilaglar ve metaller gibi bir gok madde kanda

proteinlere baglanarak tasinmaktadir.

d. Kanin damar sistemi icerisinde dolagsmasi sirasinda
alyuvarlarin  sedimantasyonunu (alyuvarlarin rulo formu olusturarak

birbirleri Gzerine yidiimalari) dlzenlerler.

e. Kan vizkozitesini etkilerler. Plazmada proteinlere ilaveten
sekerler yaglar ve hormonlar gibi c¢ok sayida organik maddeler
bulunmaktadir. Plazmada bulunan inorganik maddelere Na*, K*, Ca**,
HCO0*, P*, Fe*", Mg®" 6rnek verilebilir. inorganik maddeler kanin ozmotik

gliciiniin ve pH 1nin ayarlanmasindan sorumludurlar?.

Kanin Vizkozitesi

Suyun vizkozitesi 1.0, kanin ise 4.5 — 5.5 arasindadir. Sudan
daha agirdir. Kan vizkozitesini; plazmanin su orani, protein miktari ve
alyuvar sayisi etkiler. Alyuvar sayisi fazlalastigi, protein miktari arttigi ve
plazmada su orani azaldigi zaman kanin vizkozitesi artmaktadir. Aksi

kosullarda azalmaktadir®3¢:%4,

38°C sicaklikta ve 7.35-7.45 arasinda pH’a sahiptir. Vicut
agirhginin %8'’ini olusturan kanin hacmi erkeklerde 5-6L kadinlarda ise 4-

5L arasindadir®

Kan hacmi kiginin vlcut yapisi, su miktari, elektrolit dengesi
ve igerdigi yag miktarina goére degisiklik gostermektedir. Ozellikle

antrenman duzeyi kan hacmi agisindan degisiklige neden olmaktadir.
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Ozellikle agir antrenmanlar sirasinda kan haciminde hafif bir
disme gorulmektedir. Bunun nedeni ise antrenmanda meydana gelen sivi
kaybidir®,

2.6.2. Kan ve Antrenman

Antrenmanda dokularin metabolik ve O, ihtiyaglarini
kargilamak kanin gorevidir. Antrenmanda kalp atim hizi, hacmi ve
debisinin artisinin baslica sebebi dokulara daha fazla kan géndermektir.
Kas dokuya olan bolgesel kan akiminin sinirsel ve lokal dlizenlemeler

yoluyla arttirilmasi da yine bu ihtiyaglari karsilamaya yoneliktir®®.

Antrenmanda A-VO,® farkinin artisi vendz O, igeriginin
azalmasina ve kas dokuya kandan daha ¢ok O, birakilmasina neden olur.
Antrenmanda plazma hacmi azalir. Hidrostatik basing ve kan basinglari
arttinlir. Plazma hacminin azaligi ozmotik basinci arttirarak hicrede atik
maddelerin birikimine neden olur. Ayrica hemokonsantrasyon geligir.
Gergekte hemoglobin sayisi artmaz. Fakat kandaki sivi  hacmi
azaldigindan goreceli olarak hemoglobin konsantrasyonunda artig goruldr.

Bu da O, tasima kapasitesini arttirir®.

Kan basinci kan akimini saglayici bir guctlir. Kan basinci
kanin damarlarin i¢ duvarlarina yapti§i basing olarak tanimlanmaktadir®®.
Atar damarlardaki bu basing, vicudun degisik bodlgelerinde kalp
kasilmasinin farkli fazlarinda farklilhklar gdsterebilir®. iki tir kan basinci

vardir:

Sistolik kan basinci, kalbin kasilmasi sirasinda yani vicuda

kan pompalandigi anda olusur ve 120mmHg gibi yliksek bir degere ulasir.

Diyastolik kan basinci, kalbin gevsedigi sirada kanin damar

ceperine yaptigl, 80mmHg gibi diisiik bir deger aldi§i basinca denir®®®.

£ A-VO,:Arteriovenoz oksijen farki
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Antrenmanin kan basincina etkisi atim hacmi ve kalp
debisinde meydana gelen artistan dolayidir. Artan kan akimi nedeniyle
damarlardaki direng dugerken kan basinci da sporcunun dayanikhligina,
antrenmanin gesit ve siddetine gére artar®®. Antrenmanda sistolik ve
diastolik kan basinglarinda meydana gelen artislarda sistolik kan
basincininki daha belirgindir ve diastolik basingta ¢ok az degisim gorular.
Kalp debisinin artisi oOzellikle sistolik kan basincini etkileyerek 140-

160mmHg diizeylerine gikarabilir®’.

Kalbin duzenli antrenmanlarda gelistiriimesinin bir diger
yarari da kan basing¢larinda meydana gelen dususlerdir. Boylece kalp
daha ekonomik calisirken, kan akimina kargi direncin azalmasi ile de kan

basinglari azalmaktadir®®.

Kosu, yuzme bisiklet gibi ritmik antrenmanlarda, kaslarin
kasilma-gevseme fazlari kanin damarlara ve kalbe geri dontsune pompa
etkisi yaratir. Antrenmanin baslamasi ile birlikte, artan kan akimi nedeniyle
sistolik kan basinci hizh bir artis gosterir. Sistolik kan basincinda meydana
gelen bu artis kalp debisinin artisi ile ilgilidir. Diastolik kan basincinda ise

maksimal bir antrenmanda %12 artis meydana gelebilir®®.

2.6.3.Antrenmanin Dolasim Sistemine EfKkisi

Antrenmanin dizeyi ilerledikce hem dinlenim hem de
antrenman sirasindaki kalp atim sayisinda diisiis goriilmektedir?3¢:626365
Kalp atim hacmi 1yil sureyle yapilan dayaniklilik antrenmani periyodundan
sonra artis gostermektedir®®. Ozellikle dayaniklilik tipi antrenmanlarla kalp
debisinde meydana gelen artig, kalbin atim hacmi, kalpte meydana gelen
hipertrofi ve kalbin kasilma gucunidn artisina baghdir. Atim hacminde
meydana gelen artistan dolayl da kalp atim hizinda azalma goralr.
Sporcularin sedanterlere gére daha yluksek atim hacmi ve kalp debisine

sahip olmalarinin nedeni ise antrenmanin kalp Uzerindeki olumlu
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etkileridir. Bu yuzden sporcularda kalp atim hizlari daha dusik, atim
2,66

hacimleri ise daha fazla olmaktadir

Antrenmanla birlikte yalniz iskelet kaslari degil, kalp kasinda
da hipertrofi gorliimektedir. Kalp kasinda Oozellikle gu¢ ve hiz
antrenmanlari sonucu hipertrofi, dayanikliik antrenmanlari sonucu sol

karincik hacminde buyume olusmaktadir.

Antrenmanla birlikte kan hacminde %210-19 gibi bir artis
saglanmakta ve sporcularin sedanterlere gore %40 daha fazla kan
hacmine sahip olduklari belirtiimektedir®®. Calisan kaslarda yeni kilcal
damarlar olugsmakta ve bu da dokunun daha iyi kanlanmasini

saglamaktadir®®.

Duzenli antrenman sonucu hemoglobin miktarinda bir artma
gorulmekte fakat bu artisin kan hacmi artisindan dolayr oldugu

belirtimektedir®*.
2.7. Viicut Isi Uretimi ve Kaybi

2.7.1. Isi Uretimi

Is1 Uretimi metabolizmanin baslica yan Granudur. Isi Uretim

hizini belirleyen faktorler?.

1. Vicuttaki tim hicrelerin bazal metabolizma hizlari

2. Kas aktivitesi ile metabolizma hizin artmasi (buna titremenin etkisi
de girer)

3. Tiroksinin etkisiyle hicrelerde metabolizmanin artmasi

4. Epinefrin, norepinefrin sempatik stimulasyon etkisiyle hicrelerde
metabolizma hizinin artmasi

5. Ozellikle hiicre 1sisi artti§i zaman kimyasal aktivite artigina bagli

hicrelerde metabolizma artigi
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6. Cevre kosullari

Vucuttaki derin dokularin sicakhgi, kiside atesli bir hastalik
olmadikga +0.6°C iginde, hemen hemen sabit kalir. Gergekten de giplak
bir kisi kuru havada 12.5°C kadar disik ya da 55°C kadar ylksek
sicakhiga maruz kalsa bile vicudun i¢ sicakligi hemen hemen sabit kalir.
Vicut sicakhiginin kontrol mekanizmasi mikemmel olarak ayarlanmig bir
sistemdir. Deri sicakligi, i¢ 1sinin aksine, gevre sicakligina bagh olarak
artar veya azalir. Deriden g¢evreye 1sI verilmesi yoninden bu sicaklik

onemlidir®.

Birgok kiside agizdan 6lglilen normal sicaklik degerleri 36°C
ile 37.2°C arasinda degistigi icin standart kabul edilebilecek tek bir sicaklik
degeri yoktur. Normal sicaklik ortalama olarak agizdan o&lgildiugunde
36.6°C ile 37°C arasinda, rektumdan olgildiginde ise bundan 0.6°C daha
yuksektir.

Vicut sicakligi antrenmanla ve asirt ¢evre sicakhgi ile
degisir; cunku sicaklik regulasyon mekanizmalari yluzde yuz mikemmel
degildir. Vucutta uretilen 1s1 orani kaybedilen 1si oranindan daha fazla
oldugu zaman, vicutta is1 birikir ve vicut sicakhgi yukselir. Aksine,
kaybedilen 1s1 miktari daha fazla oldugu zaman da vucut sicakligi azalr.
Vicut soguga maruz kaldigi zaman vicut sicakligi ¢ogu kez 35.6°C’tan

daha asagi degerlere diisebilir?.

2.7.2. Is1 Kaybi

Vucutta Uretilen i1sinin ¢odu i¢ organlarda, 6zellikle karaciger,
beyin, kalp ve 0Ozellikle antrenman sirasinda iskelet kaslarinda olusur.
Sonra bu 1si, sicaklik olarak, i¢ organlar ve dokulardan deriye tasinir ve
oradan da cevreye aktarilir. Bu nedenle, sicakligin kaybedildigi hiz, iki

faktorle saptanir.
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—  Sicakhgin vicut icerisinde uretildigi yerden deriye iletiime hizi

—  Sicakhgin deriden gevreye aktariima hizidir.

Deri, derialti dokulari ve 6zellikle deri alti dokularindaki yag,
vucuttaki sicaklik yaltkan sistemini olusturmaktadir. Yag, sicakligi diger
dokulara goére Ugte bir oraninda daha az ilettiginden 6nemlidir. Derini
altindaki yalitkanlik, deri sicakliginin ¢evre sicaklidina yaklasmasina izin
verse bile i¢ sicakligin sabit tutulmasinda etkin bir rol oynamaktadir®**.

Vicudun kendinden daha soduk bir nesneyle temasi sonucu
sicaklik kaybetmesine kondiksiyon denir. Sandalye, yatak gibi cisimlere
direkt olarak ileti yoluyla kaybedilen sicaklik miktari azdir (%3).

Sicakligin vicuttan hava akimi yoluyla kaybina konveksiyon
adi verilir. Deriye komgsu olan havanin sicakhgl arttigi zaman
yukseleceginden, vicudun etrafinda daima konveksiyon olugsmaktadir.
Sicakhgin konveksiyon yoluyla kaybi (yaklasik %15) vicudun sicaklik

kaybinin dnemli bir bolimuni olusturur.

Vucut sicakhgina bagh olarak, ter ile birlikte vicut
yluzeyinden suyun buharlasmasi sonucunda olusan sicaklik kaybi
evaporasyon denir. Terleme sirasinda buharlasan suyun grami basina
0.58Kkal 1s1 kaybedilir. Kisi terlemedigi zaman bile, deri ve akcigerlerden
fark edilmeden yaklasik 450—-600mL/gun oraninda su buharlagir. Su
molekullerinin, deri ve solunum ylzeyleri yoluyla surekli difizyonundan
kaynaklandidi icin deri ve akcigerlerimizden hissedilmeyen bu buharlasma

kontrol edilemez.

Direkt fiziksel temas olmadan elektromanyetik olarak isi
dalgalarinin yayilmasi radyasyon olarak adlandiriimaktadir. Eger dis
ortam soguk ise vicut yluzeyinden dis ortama radyasyonla isi verilir. Dis
ortam sicak ise vucut I1sI enerjisi kazanir. Kisacasi radyasyonla, vucut ile
dis ortam arasinda 1si aligverigi saglanmaktadir.
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Su havanin birka¢ bin kati 6zgul i1siya sahiptir. Bu nedenle
deriye komsu suyun birim miktari, havadan ¢ok daha fazla i1siy1 absorbe
edebilir. Ayni sekilde suyun isi iletkenligi de havaya goére daha fazladir.
Sonug olarak, viucuda yakin ince bir su tabakasini havada oldugu gibi bir
“yalitkan bolge” olusturmak Uzere 1sitma olanagi yoktur. Bu nedenle, orta
dereceden duslk bir sicaklikta suya verilen 1si, ayni sicaklikta havaya

verilenin birgok katidir?,

Vicudun hemen tum alanlarinda derideki kan damarlari ileri
derecede geniglemesi durumu vazodilatasyon olarak adlandirilir.
Vazodilatasyon deri sicaklik transfer hizini sekiz kat kadar

arttirabilmektedir.

Vicudun i¢ sicakhigi 37°C kritik 1s1 diizeyinin Ustline ¢iktig
zaman terin buharlasmasiyla sicaklik kaybinin hizinda bir ylkselme
gorilmektedir. Bundan sonra viicut sicakligindaki her 1°C’lik artig, viicutta
bazal 1s1 olusum hizinin on katini uzaklagtirmaya yeterli bir terlemeye yol
acmaktadir>**,

Fazla sicaklik olugturan titreme ve termogenez gibi

mekanizmalar hizla yavaslatilirlar.

Isi kontrol sistemi, vicut sicakligi dustigu zaman vicut

sicakhgini arttirmak farkli mekanizmalardan yararlanir'”.

Vicudun hemen tium alanlarinda derideki kan damarlari ileri
derecede daralir. Sempatik merkez tarafindan kontrol edilir. Bu durum

vazokonstriksiyon olarak adlandirilir.

Poliereksiyon tuylerin diklesmesi anlamina gelmektedir. Bu
islem insanda ¢ok etkili olmamakla birlikte, agagi sinif hayvanlarda tuylerin
dikleserek aralarinda deriye yakin bir “yalitkan hava” tabakasi tutmalari,

cevreye Isi transferini bluylk él¢lide azaltmaktadir.
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2.8. Yuzme Fizyolojisi

Su icerisinde hareket etmek, su disinda hareket etmekten
daha farklidir ¢inkt suda karsilagilan direng ve suyun 6z kutlesi havaya
gore cok fazladir®. Ayrica, yiizmede; teknik cok énemlidir, belli bir mesafe
veya belli bir yizme hizi igin, diger aktivitelerden daha fazla ener;i

harcamasi olmaktadir.

Su i¢inde insan vicut agirhginin %90’ in1 kaybbetmektedir.
Diger spor branslarina gore yuzme, normal olmayan bir ortamda, su iginde
ve gene normal olmayan bir pozisyonda, horizontal pozisyonda yapilan bir
spor olma oOzelligine sahiptir. Suyun solunum Uzerine bir baski etkisi
vardir. Bu etki solunumu kolaylastiran degil zorlastiran bir etkidir. Diger
taraftan suyun kaldirma kuvveti yer c¢ekimine karsi koyar. Su icinde
yapilan hareketlerde, hava ortaminda yapilan hareketlere gére daha fazla
direncle kargi karsiya kalinir. Su iginde inspirasyon ve ekspirasyonun

kulag ritmine uydurulmasi gerekir.

Dogumda, toplam vicut agirhginin %10°u ile %20’si arasi
yagdir. Fiziksel olgunlukla birlikte yag orani tahmini olarak, erkeklerde

viicut agirhginin %15'i, kizlarda ise %25’i kadar olmaktadir®®.

Yas ilerledikge normal olarak insanin vicut agirhdinda bir
artis gorulur. Buyime sirasinda vicudun biriktirdigi yag miktari, alinan

besin turine, antrenman aligkanliklarina ve kalitima baghdir.

Kalitim degismez bir faktor olmasina ragmen, diyet ve
antrenman aliskanligi yag depolarinin artmasina veya azalmasina sebep
olmaktadir®® ™1,

Yas gruplarn ¢agi, insan gelisiminde buluga erme ile
baslayan fizyolojik ve psikolojik dedismeyi karakterize eden donemdir.

12.13 — 18. 20 yas dénemleri oldukga dnemlidir®®.
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Kizlarda en hizli boy uzamasi 12.1 yasinda (9.5-14.5)
olusmakta, maksimal boy uzamasi ise menarstan 6-12 ay once
olusmaktadir. Cogunlukla menarsa ulasildidinda, yetiskin boyunun %90-
95’'ine ulagiimig olur. Menarstan sonra boy artigi ortalama 7.4cm’dir.
Yetigkin boyuna ulasildiginda ortalama yas 17.3’dur. Kizlarin %10’u 21.1
yasina kadar bluyimeye devam etmektedir. Kizlarda, en hizli agirlik artisi
boy artisindan 6 ay sonra olmaktadir®®. Cocuk ve genclerde kas kuvveti,
yasla birlikte belirgin sekilde artar. En blyuk gelisme ergenlik ¢aginda

gozlemlenmektedir®>.

Yas gruplari dénemi, insan yasaminin en 6nemli donemi
olup, kiginin sudrekli ve duzenli degismesinin bir asamasidir. Bu ¢ag
yetigkinligi etkiler. CunkU yas gruplari ddénemi, insan yasaminin
gelecekteki alacagi durumu bulylk oélgude etkileyen ve bicimlendiren
kararlarin alindigi bir dénemdir. Bu nedenle yas gruplari dénemi tlkemiz
insanlarinin genel Kisiliklerinin olusumunda biyolojik, fizyolojik, sosyal ve
moral gelisme ile degismeleri agisindan Uzerinde 6nemle durulmasi
gereken hizli bir olgunlasma dénemidir. Yas grubu programinin ilk amaci;
ayni yastaki gencgleri bir spor dalina almak, cesaretlendirmek, psikolojik,
fizyolojik ve toplumsal geligsmelerinin temel yapilarini kurup gelisimlerini

izlemektir’?.

Spor yapan c¢ocuklarin, boy ve vicut agirligi yéninden daha
iyl geligtigi gorulmektedir. Optimal bir sire ve siddette kemiklerin epifiz
bdlgesine yapilan basing etkisinin blyumeyi uyarici sonuglar dogurdugu,
ancak uzun suren siddetli antrenmanlarin tam aksine blyumeyi engelleyici
etki yaptigi gorusunu destekleyen birgcok arastirma bulunmaktadir®
Cocugun buyumesi ve gelisimi igin belli bir miktarda fiziksel aktivitenin
gerekli oldugu bilinmektedir. Kemigin buylimesi kemikten kemige degisir
fakat genellikle buyume 18-20 yas arasinda tamamlanir. BuylUmenin
tamamlanmasiyla kemikteki buyume tabakasi kalsiyumla kuvvetlenir ve

ortadan kaybolur ve buylme kikirdaginin yerini permanent “yetiskin”
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kikirdak alir. Dolayisiyla ¢ocuklar igin uygulanacak antrenman
programlarinda yuklenmeler c¢ocuklarin  kemik ve kas gelisimini
engellemeyecek ve herhangi bir yaralanmaya sebep olmayacak

yogunlukta olmalidir’,

Antrenman etkisiyle vicut kompozisyonunda genel olarak;
toplam yagd miktarinda azalma ve yagsiz vicut agirhginda artis goézlenir.
Toplam vucut agiriginda hafif bir azalma meydana gelebilir. Antrenmanla
beraber kemikte meydana gelen degisiklikler, antrenmanin gsiddetine
baglidir. Ligament ve tendonlarda antrenmanla beraber gerilme kuvveti
artar. Bunun yanisira ligament ve tendonlarin kemikle birlestikleri
yerlerdeki kuvvet de antrenman sonrasi artar. Boylece daha fazla stres
tolere edilebilir ve yaralanmama olasiligi artar. Eklem ve Kartilajlarda
antrenmana bagh meydana gelen en tutarh degisiklik, butiin eklemlerde

kartilaj kalinliginda artis olmasidir®.

Bir sporcunun basari duzeyi arttikca antrenmanin kapsami
daha da 6nem kazanmaktadir. Nitelikli sporcularin antrenmanlari s6z
konusu oldugunda, yapilmasi gereken yuksek miktardaki isin hicbir kisa
yolu yoktur. Antrenman kapsamindaki sdrekli artis, gunumuiz
antrenmanlarinin belki de en oncelikli gereklerinden birisidir. Arttirilmig bir
calisma kapsam, aerobik 0Ogeler iceren spor dali olan yluzmenin,
antrenmanlarinda oldukga 6nemlidir. Nicel verim gelismeleri icin gerekli
olan becerilerin niceliksel artigini saglama, sadece ¢ok sayida yineleme ile

olanakli kiinmaktadir’.

Benzer antrenman tiplerine ve yukleri karsisinda ylztculerin
kosuculara gore vicutlarinda daha fazla yag dokusu tasiyor olmalarinin
bircok acgiklamasi vardir. Kosu az da olsa anoreksik efekte meyillidir
(6zellikle yarismadan birkag saat sonra bile), yiizmede ise tam tersidir’>®.
Bu yuzuculerin, antrenmanlari ile paralel olarak, kogucularin tersine, enerji

kayiplarini karsilamaya daha meyilli olduklarini géstermektedir. Yuzuculer
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antrenmanlarinda, vicut vyaglarindan buyuk degerler kaybetmeyi
beklemezler, ¢liinkl yagin 6z kutlesi, suyun 6z kitlesinden daha hafiftir ve
yuzebilirligi arttirmaktadir. Ama kosucu igin fazla yag doku yuk olmaktadir.
Diger bir agiklama ise; yag depolarinin bir yuzicu igin, yarisma veya
antrenman sirasinda, enerji deposu gorevi gormesidir. Bu durumu
desteklemek igin, soguk ortamlardaki insan ve hayvanlarin, yag doku

ozelliklerine bakmak yeterlidir’”.

Devamli tipteki antrenman programlari ve antrenmanlarin
siddeti, antrenman etkilerinin maksimal dlizeyde olabilmesi igin buyuk bir
oneme sahiptir. Antrenman etkisinin elde edilebilmesi icin gerekli, belirli bir
antrenman siddeti (esik deger) vardir ve bu esik deger bireyseldir, kisiden

kisiye degisir ve kiginin baglangicindaki form duzeyine baghdir.

Sporcunun herhangi bir zaman diliminde, birtakim uyaranlara
etkilenme sikligina antrenman yogunlugu denir. Yani yodunluk kavrami
antrenmanin yuklenme ve dinlenme evreleri arasindaki iligkinin zaman

olarak aciklanmasidir.

Dengeli yodunluk, antrenmanin etkili olmasini olanakli kilar
ve bdylece sporcunun tehlikeli bir yorgunluk durumuna gelmesine engel
olur. Antrenmanla elde edilen sonuclarin miktarini etkilemektedir.
Yuklenmenin sikhd1 ve suresi birbiri ile iligkilidir. Dogru ve bilingli
dizenlenmig bir yuklenme sikhidi, yuklenmenin etkisini emniyete alir ve

sporcunun ¢alismalarinda zamansiz bir bitkinlige striklenmesini 6nler.

Stresin sonucu olarak ortaya c¢ikan zorlayici durumlar,
bdyumenin kendisini direk etkileyen uyaricidir. Hem diyet hem de yapilan
antrenmanin giddeti buyume ve gelisim surecini etkileyebilir. Normalin
uzerinde kal alimi yag artisiyla sonuglanabilecegi gibi, yetersiz beslenme
de kilo kayiplariyla ve hatta gelisme doneminde vucuttaki kas doku

kayiplariyla sonuglanmaktadir’®.
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2.8.1. Yiiziicilerin Fiziksel Ozellikleri

Ergenlik dénemi, blyumenin yeniden hizlandigi, biyolojik
degisim ve olgunlasmanin tamamlanarak ¢ocugun artik eriskin
gorunumune girdigi donemdir. Bu sure¢ hormonal etki ile ortaya g¢ikar
gonadlarin ve ikincil cinsiyet 6zelliklerinin gelismesi, bliyime ve kemik
olgunlasmasinda belirgin hizlanma, beden oranlarinda ve beden

yapisindaki degisiklik ergenlik siirecinin ézelliklerini olustururlar’®.

Ergenlige erisme yasi ve ergenligin slresi bir ¢ocuktan
digerine buyuk farkhliklar gosterebilir. Ergenlikteki hormonal etki ile
kemiklerin olgunlasmasi belirgin olarak hizlanir. Kiz ¢ocuklarinda kemik
olgunlasmasi daha erken olur. Ergenlik éncesi kiz ¢ocuklarinda kemik
olgunlagsma duzeyi, ayni yas erkek cocuklarindan iki yil daha ileridedir. Bu
nedenle kizlarda epifizler daha erken kapanir. Kas kuitlesi ve yogunlugu

daha erken artmaya baslar®®.

Genellikle basarili  ylziculer somatotip olarak ekto-
mezomorfiktirler. Ayni yastaki sedanterlere oranla hem erkek hem de kiz

yuzlculer daha uzun boylu, daha agir ve daha az vicut yagina sahiptirler.

Bununla birlikte, spor yapan cocuklarin vicut yag ytzdeleri,

sedanter cocuklara goére daha az olmaktadir’®.

2.8.2. Yizme ve Solunum Sistemi

Antrenman sirasinda organizmanin oksijen gereksinimi artar.
Bu artisa paralel olarak, bu gereksinimleri karsilayacak dolasim ve

solunum sistemlerinin de bu duruma fizyolojik bir uyum gostermesi gerekir.

Oksijenin kaslara tasinmasini saglayan mekanizma, kalbin
atim hacmine, kilcal damar yogunluguna, kan akimina, hacmine ve

hemoglobin sayisina baghdir.
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Yuzmede solunum sistemi bazi zorluklarla karsgi kargiyadir.

1. Suya gdémdlen bir insanda, su, gégus Uzerinde bireyin su igindeki
derinligine bagli olarak hidrostatik basin¢g uygulamaktadir. Bu durumda
solunum hareketlerinin saglanmasinda solunum kaslarina disen yuk
artmaktadir.

2. Suda solunumun kulaglarla senkronize kullaniima zorunlulugu
bulunmaktadir. Ekspriasyon su igerisinde yapilmakta ve bu sirada oldukga
yuksek olan bir basincin yenilmesi gerekmektedir. Bu durumda
inspriasyon genellikle kisa olmaktadir. Holmer ylUzmede solunum vyollari
direncinin arttigini belirtmektedir®.

3. Yuzmede horizontal durum solumun i¢in uygun olmayan

biyomekanik bir durumdur.

Dokularin oksijene gereksinimi arttikga, solunum sisteminin
organizmaya soktugu oksijen miktari ve bu oksijeni dokulara tagiyacak
olan dolasim sisteminin faaliyetleri artar. Dinlenme durumunda bir Kisi
dak’da 12-16 defa soluk alirken, antrenman sirasinda solunum sayisi 40-
50'ye kadar cikabilir. Dinlenme durumundaki bir kisinin dak basina
solunum hacmi 5-8L iken, antrenman sirasinda bu hacim 120-
160L/dak’ya kadar ¢cikmaktadir®.

2.8.3. Yizme ve Kalp — Dolasim Sistemi

Bilindigi gibi kalbin dak hacminin artmasi, Oncelikle atim
hacminin ve kalp atim sayisinin artmasi ile mumkindur. Su igerisindeki
yatay pozisyon, kalbin atim hacminin ayakta durusa oranla daha fazla
olmasini saglar. Cunkld bu pozisyonda kalbin aldigi kan hacmi daha
fazladir. Su igerisinde suyun kaldirma kuvveti yergekimine karsi koyar ve
kalp yercekimine kargi kani pompalamak zorunda kalmaz. Ayrica, suyun
kaldirma kuvvetinin yercekimini karsilamasi ve suyun alt ekstremitelere

uyguladidi hidrostatik basing, ayakta durulurken karsilanan “kanin alt
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ekstremitelere toplanma egilimini” elimine eder. Diger taraftan, su i¢inde
kalp, 1sI duzenlemesine karsi yardim amaciyla deriye fazla kan
gondermek zorunda kalmaz, bu kan calisan kaslara aktarilir®#2.

Dinlenme durumunda iskelet kaslarina giden kan, kalbin dak
hacminin %15-20 ‘sini olustururken, calisma sirasinda bu oran %85-88’e

kadar yiikselmektedir®.

Duzenli ylizme antrenmaninin kalp — dolasim sistemi Gizerine

yaptigi etkiler:

1. Kalp odaciklarinin hacmi buyur. Kalp atim hacmi buyudugu icin
kalbin dak hacmi artar, bu da kalbin daha ekonomik calismasi anlamina
gelmektedir.

2. Antrenman sonucunda, kalp kasinda da hipertrofi olusur. Bu
gelisme ile kalbin pompaladidi kan daha guglu bir sekilde organizmaya
dagilir.

3. Kalp antrenman ile daha ekonomik calisma yetenegi kazanir.
Sedanter bireylerin kalbi dinlenim aninda 60-70 defa atarken, bu sayi elit
sporcularda 50’nin altindadr.

4. Kalp kasindaki kilcal damarlarin sayilari artar, caplari genigler.
Bunun sonucunda, kalp kasina gelen oksijen miktari artar.

5. Antrene sporcularda, kalp atim sayisi yuklenme sonrasi,
sedanterlere oranla daha ¢abuk normale doner. Yorgunluk belirtileri daha
cabuk ortadan kalkar.

6. iskelet kasi kilcal damar yodunlugu artar. Her kas demeti kilcal
damarlarla sarilmistir. Kandaki oksijen kilcal damarlar yardimiyla kas
liflerine gecerken, kas liflerindeki artik Grtnler de kilcal damarlara gegerler.
Bu nedenle kilcal damarlarin sayica artmasi, liflerin ve kas demetlerinin

daha fazla oksijen almasini saglar®*.
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2.8.4. Yizmede Isi Kaybi

Su iginde deriden suya konvektif 1si kaybi buyuktir. Yizme
esnasinda 1sI kaybi ¢ok yuksek duzeylere gikabilir. Suya girdikten birkag
dak sonra yuzucunun deri sicakliginin etrafini geviren suyun sicakhgindan
farki 1°C’dan daha az olur. Bu 1s1 30°C veya daha altinda oldugu zaman
Ozellikle zayif olanlar giderek hipotermi riski ile kargi karsiya kalabilirler.
Genellikle yizme esnasinda 1s1 kaybini kargilayacak kadar yeterince 1si
meydana gelmektedir. Bu nedenle yuzuculerin gogunda yuzme sirasinda
vicut sicakli§i pek degismez. Uzun mesafe yarismalari siklikla soguk
sularda yapilmakta ve isi daha fazla 6nem kazanmaktadir. DislUk vicut
sicakhginda bireyin O, kullanimi dismekte ve bu da performansini

dislrmektedir®.

2.8.5. Yiizmenin Oksijen Tiiketimi Uzerine Etkisi

Oksijen tuketimi kaslarin ve diger dokularin oksijen
gereksinim miktarlarini géstermek icin kullanilan bir terimdir. Bu tlketim,
bir dakikada solunum havasiyla vicuttan disari verilen oksijen miktari ve
ayni zamanda viucuda giren oksijen miktari ile iligkilidir. Bu ikisi arasindaki
farkhlik vicut tarafindan kullanilan oksijen miktarini vermektedir
(mL/kg/dak).

Maksimal oksijen kullanma kapasitesinin yuksek olmasi
dayaniklihk gerektiren ylizme mesafeleri i¢cin ¢ok 6nemlidir. Yizme

antrenmani maksimal oksijen kullanim kapasitesini arttirir.

Bir cocuk ile vyetigkin insanin, kalp hacimlerinin vucut
agirhgina orani karsilastinldigi zaman, ikisi arasinda bir fark olmadigi
gOzlemlenmektedir. Dinlenme halinde kalp atim sayisi; g¢ocuklarda,
yetiskinlere oranla daha yuksektir. Cocuklarda kalbin, her kg vicut agirligi
basina atim hacmi (bir kasilmada pompaladigi kan miktari) ve bir dakikada
pompalayabildigi kan miktari, yasla ters orantilidir. Bu nedenle, dinlenme
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halindeki cocuklarda dolasim sistemi, vyetigkinlere oranla daha ¢ok
calisarak, vicudun gereksinimlerini karsilamak zorundadir. Bir baska
deyigle; yas ilerledikge kalp, daha kuvvetli bir kasa doéndslrken, ayni
zamanda daha etkili bir organ olmaktadir. 9-13 yaslarindaki geng
sporcular, her kalp atiminda yetiskinlerin aldig1 oksijenin 1/3’G ile 1/2’sine
yakin oksijen alabilirler. Aradaki bu fark, yasin ilerlemesi ile azalir. Ancak
16-18 yasinda bile, ayni is yukune, yetiskinlerden daha yulksek kalp atimi
ile cevap verebilirler. Cocuk ve genclerin kalplerinin belli bir is yukunu
daha fazla galisarak karsilamasi yaninda, bu yaslarda kanin hemoglobin
bilesimi 14—-15 yaslarina kadar yetigkinlere oranla daha azdir. Bu nedenle
cocuk ve gengler, oksijen rezervi agisindan da dezavantajli durumdadirlar.
Batlin bu sayilan noktalar nedeniyle, ¢ocuk ve gengler, maksimal oksijen
ve karbonhidrat kullanimina dayali calismalarda, yetigkinler dizeyinde

performans gosteremezler®#2,

52



3. GEREG ve YONTEM
3.1. Denek Se¢imi

Yuzmenin  neden oldugu vicut sivi  dengesindeki
degisimlerin yizme performansina etkileri konulu tez ¢alismasina, 2008—
2009 yuzme sezonunda, Turkiye Sampiyonasi sonucunda kendi yas
gruplarinda ilk 5 icerisinde yer alan 15 kiz ( X ya5:15.0+0.84 yil) ve 15 erkek
(Xyas:15.73£1.10 yil) toplam 30 ylGzUcl (Xyas:15.36£1.03 yil) gondlli
olarak katimistir. Yuzicullerin spor yaslarl Xspor yasi:8+1.16 yildir. Her
bransta (kelebek, sirtistl, kurbagalama, serbest, karisik), her iki

cinsiyettende 3’er ylziclu bulunmaktadir.
3.2. Arastirmada Uygulanan Olgiimler

Calismada, boy uzunlugu, vucut agirhdi, kan hematokrit
degeri, idrar yogunlugu, toplam viacut sivi yuzdesi, 50m serbest ylzme
performansi, vicut sicakhgi, beden kitle indeksi, vicut yag ylzdesi, yag
disi agirhk yuzdesi, kalp atim sayisi, sistolik ve diyastolik kan basinci
degerleri ve bazal metabolizma hizi dlgumleri yapiimistir. Karada yapilan
tum olgumler her yuzicu igin; antrenman baglangicindan 15 dakika 6nce
ve antrenman bitiminden 5 dakika sonra, havuz binasi igerisindeki,
hijyenik, nem orani %60, sicakligi ise 28°C olan, kapali bir ortamda
alinmigtir. 50 m serbest ylizme derecesi ise 27°C sicakliga sahip 50m’lik

yuzme havuzunda olgulmustar.

Olgumler icin, ylizme sezonunun ortasi, mart ayi, 2 saatlik
aerobik antrenmanlar tercih edilmigtir. 2 Saatlik antrenman boyunca
yuzlculer; 1sinma, teknik driller, ayak vuruslari, kisa ve uzun mesafe
dayanikhlik drilleri yapmislardir. iki giinde de uygulanan antrenmanin
siddeti %70-75dir. Olgiimler, her bir yiziicii icin 2 glin strmastar.
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1 hafta oncesinde, vucut sivilari, su tuketimi ve egzersizdeki
sivi  kayiplarn ile ilgili 15 dakikalik bir toplanti ile bilgilendirilen
yuzUculerden, olgim gunu antrenmanlarina 30 dakika erken gelmeleri
istenmistir. Bilgilendirme yapilan tim sporculara, dlgimlerden 6nce 5 gin
boyunca besin, sivi ve ila¢ tuketimlerini not etmeleri sdylenmistir. Bu
kayitlarda ilag kullanan ve viucut sivisi optimal duzeyde olmayan yuzuculer
(7 kisi) calismaya alinmamistir. Test ve Olgimler baslamadan énce
yuzlculere detayli bilgi verilmis ve yapilacaklar uygulamali olarak

gOsterilmigtir. TUm olgimler denekler mayolu iken yapilimistir.

Sporculardan, her iki 6lgim gund icin de antrenman
oncesinde ACSM’in (American Collage of Sports Medicine) egzersiz ve su

tiiketimi stratejisi dogrultusunda®*%*

yeterli olarak (vucut agirliklar basina,
antrenmandan 4 saat 6nce 5-7mL ve antrenmandan 2 saat 6nce 3-5mL)

su almig durumda antrenmana gelmeleri istenmistir.

Sporculara sivi kayiplarinin performanslarini etkilememesi
icin, antrenmanin baslangicindan itibaren, her 15-20 dak da bir 150-
350mL sivi tuketmeleri onerilmektedir. Alinan sivi 15-20 dak aralikla
tuketildigi zaman vicutta kullanilma olasiligi da esitlenmis olmaktadir.

Biylik miktarda igilen sivilar hizl olarak viicuttan atilmaktadir®*.

1. gun antrenmanda yuzucullere sivi takviyesi yapilarak, 2.
gun ise sivi takviyesi yapilmadan antrenmana devam etmeleri istenmigtir.
Sivi takviyesi olarak su tercih edilmistir. Suyun tercih edilme nedeni,
sporcu iceceklerinde bulunan c¢esitli maddelere karsi, kisilerin farkli tepkiler
gosterebilecegdi olasiligidir. Su takviyesi, 15°C sicaklikta olan yarim L’lik
siseler ile yapilmistir. Sivi takviyesi antrenman boyunca her bir saatin

sonunda yarim L olacak sekilde, toplamda 1 L olarak uygulanmistir.

Her iki ginde de antrenman dncesinde ve sonrasinda tum

dlgimler tekrarlanmigtir. Olglimler sirasinda yigilmay énlemek ve daha
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saglikh bir sekilde dlgimleri alabilmek igin, her dlgim gununde 5 dakika
arayla 5 yuzucunun degerleri alinmistir ve antrenmanlar her yuzucu igin 5
dakika arayla baslatilmis ve bitirilmigtir. YUzUculer, antrenman setlerini
kulvar basindaki panolardan ve derecelerini de hem antrendrlerinden hem

de duvardaki kronometrelerden takip etmislerdir.

KulUplerde d&lgimlerin  yapilabilmesi icin, antrendrlerden

s0zlU, velilerden ise yazili izin alinmistir.

Batin o6lgim ve testlerin kaydedilmesi igin 6lgim formu
olusturulmus ve sonuglar forma kaydedilmistir. Calismanin yapilabilmesi

icin etik kurul onayi alinmigtir (Ek 1).

Tablo 3. Uygulanan dlgiimler ve uygulanma zamanlari

) Antrenman | Antrenman Antrenman Antrenman | Antrenman

Olgllen Degerler Oncesi Oncesi Esnasi Sonrasi Sonrasi
15.Dakika 5.Dakika 5.Dakika 10.Dakika

Hematokrit (%) X X

Idrar Yogunlugu . X

(g/ml)

\T(Egmi\(/%m Sivi Verilere gére sonradan hesaplanmigtir

Vucut Agirligr (kg) X X

50 m Serbest

Yuzme Derecesi X X

(s)

Vucut Sicakligi

(oC) X X

Beden Kitle

indeksi (kg/m?) X X

Vucut Yag X x

Yuzdesi (%)

¥32d2§|(a%lrllk Verilere gére sonradan hesaplanmistir

Kalp Atim Sayisi . x

(atim/dak)

Sistolik Kan

Basinci (mmHg) X X

Diastolik Kan

Basinci (mmHg) X X

Bazal Metabolizma x X

Hizi (Kkal)
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3.2.1. Boy Uzunlugu

Katilimcilarin boy uzunlugu, c¢iplak ayak ile dik pozisyonda
stadiometre Uzerinde alinmigtir. Skalanin Uzerinde kayan kaliper (1cm
hassasiyetinde) denedin kafatasinin en Ust noktasina degecek sekilde

ayarlanmis ve uzunluk okunup kaydedilmigtir.

3.2.2. Kan Hematokrit Degeri

Hematokrit degerleri, mikrohematokrit santrifij metodu ile
dlgulmustir. Olgimlerde, Thermo Haraeus marka, Pico 17 model
hematokrit santrifij kullanilmistir. Olglim igin, heparinize (pihtilasmayi
Onleyici)  mikrokapiller tip (1x70mm), macun, hematokrit santrifija,
hematokrit okuma karti, lanset, alkol ve pamuk kullaniimigtir. Kan, steril
sartlarda, parmak ucundan, mikrokapiller tipun 2/3’UnU doldurana kadar
alinmis ve mikrokapiller tiplin diger ucu macun ile kapatilarak kanin
sizmasi engellenmigtir. Mikrokapiller tip, santriflij cihazinin tablasindaki
oluga, kapah ucu disari gelecek sekilde yerlestiriimis ve dengeli olmasi
icin karsisindaki oluga baska bir ylUzicuden alinan kan O&rnegi
yerlestirilmigtir. Hangi oluga hangi kanin yerlegstirildigi not edilmistir.
Cihazin kapadi kapatildiktan sonra, 15000rpm’de 10dak santrif(j
edilmistir. Sldre dolduktan sonra, Mikrokapiller tip alinarak, hematokrit
okuma kartindan, ayrilan alyuvar ve plazma sinirina goére, hematokrit

degeri okunmustur.

3.2.3. idrar Yogunlugu

Olglimlerde Atago—UG-Alpha model Japon mali dijital idrar
refraktometresi kullaniimistir. Cihaz her élgim arasinda saf su ile kalibre
edilmistir. Deneklerden alinan 2 damla idrar 6rnegi, damlalik ile cihazin
prizmasina damlatiimig cihazin délgimd yapmasi beklenmis ve ekranda

beliren deger “idrar yogunlugu” olarak kaydedilmistir. Olglimler, antrenman
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baglangicindan 15 dakika dnce ve antrenman bitiminden 5 dakika sonra

alinmigtir.

3.2.4. Toplam Vicut Sivisi Yiuzdesi, Vucut Agirhgi, Vicut

Yag Yuzdesi, Yag Disi Agirlik Yizdesi, Bazal Metabolizma

Hizi

Olglimlerde Tanita BC 418 model, Japon mal, vicut
kompozisyonu analizérii (Tanita BC 418 Weight and Segmental Body
Composition Analyzer) kullaniimistir. Deneklerden, Uzerlerinde mayolari
ile ciplak ayak cihaza c¢ikmalar istenmistir. Cihazin yodnergeleri takip
edilerek olgimler alinmis ve not edilmistir. YUzde hesaplamalar igin, elde

edilen veriler deneklerin ham degerleri ile oranlanarak hesaplanmigtir.

3.2.5. 50 m Serbest Yizme Dereceleri

Olgiimlerde Casio HS-1000 model Japon mali kronometre
kullaniimigtir. Olgimler 50m’lik yiizme havuzunda alinmistir. Antrenman
oncesi olcumler, antrenman baslamadan 5. dakikada, antrenman sonrasi
Olcimler ise antrenman bitiminden sonraki 10. dakikada alinmistir.
Antrenman Oncesi alinan Olcumler igin sadece karada Isinma

yaptiriimistir.

3.2.6.Vicut Sicakhgi

Olglimlerde, Braun ThermoScan IRT 4520 Ates Olger cihazi
kullaniimistir. YUzuculerin kulaklarindan, her seferinde degisen cihaz

basligi ile dlciim alinmistir. Alinan digiimler °C cinsinden kaydedilmistir.

3.2.7. Beden Kitle indeksi (BKI)

Vicut agirh@mnin  (kg), boy uzunlugunun (m) karesine

bolinmesiyle hesaplanmistir.
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BKI = Viicut Agirhgr (kg) / [Boy Uzunlugu (m)]?

Kisinin fazla kilolu veya obez olusu, BMI degerinin =25kg/m?
olmasiyla tanimlanir. Dinya Saglk Orgiiti'ne gére, 5-19 yas arasi
kisilerde yuzdelik degerlendirmesi yapilmalidir. Bu grubun beden kitle

indeksi degerleri dagilimlari asagidaki gibidir (Grafik 1 ve 2).
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Grafik 1: Kiz yiiziiciilerin BKi degerlerinin yiizdelik dagilimlar
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Grafik 2: Erkek yiiziiciilerin BKi degerlerinin yiizdelik dagilimlan
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1950 ve 1960’larda batili toplumlarda sanayilesmenin etkisi
ile obezitenin artmasi sonucunda, yetiskinlerin genel saglk durumunun
belirlenmesi icin siklikla kullaniimaya baslanmistir. Cocuklarda ve
adolesanlarda gelisim oranlari, boy uzama donemleri ve hizlar degisiklik

gOsterdigi buylime gizelgelerinden takipleri daha guvenilir olmaktadir.

BlUyume cizelgeleri ¢ocuklarda ve adolesanlarda (5—-19 yas),
klinik calismalarda ve aragtirmalarda, beslenme dizeyinin ve genel saglik
durumunun tahmini igin gok fazla kullaniimaktadir®>®. 2007 yilinda Diinya

Saglik Orgiiti tarafindan yenilenmistir®.

3.2.8. Kalp Atim Sayisi, Sistolik ve Diyastolik Kan Basinci

Olgimlerde Braun BP 3550 tansiyon aleti kullaniimistir.
Cihazin gosterdigi yonergelere gore kan basinci ve kalp atim sayilari

Olcimleri yapilmis ve kaydedilmistir.
3.3. istatistiksel Analiz

Tam ozellikler i¢in yapilan dlgimler sonucunda elde edilen
veriler bagimsiz gruplar icin iki ortalama arasindaki farkin énemlilik testi (t-
test) ile test edilmis, dnemlilik kesim noktasi 0.05 olarak alinmistir. Once
ve sonra karsilastirmalari igin iki es arasindaki farkin onemlilik testi
kullanilmig olup, kesim noktasi tum istatistiksel analizlerde 0.05 olarak
alinmistir. Calismamizdan elde edilen verilerin analizinde SPSS 15.0

programi (Lisans No: 9888978) kullaniimigtir.
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4. BULGULAR

Yuzmenin  neden oldugu vicut sivi  dengesindeki
degisimlerin yizme performansina etkileri konulu tez igin belirlenen
calisma grubumuzda her iki cinsiyetten 15er, toplam 30 yuzicu
bulunmaktadir. Arastirma grubunun, su takviyeli ve takviyesiz olarak,
antrenman oncesi ve sonrasi bazi fizyolojik degisimleri incelenmis ve

cinsiyetlere gore sonuglar Tablo 3, 4, 5 ve 6’da verilmigtir.

Tablo 4. Kiz yiiziiciilerin, bazi fizyolojik parametrelerinin su takviyeli antrenman

oncesi ve sonrasi dagilimlari

An}renman Antrenman
Kizlar (n:15) Oncesi Sonrasi
Su Takviyeli Antrenman X +Sd X +Sd t P
Hematokrit (%) 38.73+2.31 38.80+2.51 -0.29 0.77
idrar Yogunlugu (g/mL) 1.0211£0.00 1.0213£0.00  -0.37 071
Toplam Vicut Sivi Yiizdesi (%) 59.68+3.84 58.84+3.74 3.96 0.00
Vicut Agirligr (kg) 52.48+2.93 52.00+2.92 6.50 0.00
90m Serbest Yiizme 32.02+0.61 31.49+069 529 0.0
Derecesi (s)
Viicut Sicakligi (°C) 37.00£0.27 36.42+0.29 8.19  0.00
Beden Kitle indeksi (kg/mz) 20.34+1.72 20.15+1.66 6.11 0.00
Viicut Yag Yiizdesi (%) 19.29+3.20 20.06£3.15  -322  0.00
Yag Disi Agirlik Yuzdesi (%) 80.74+1.64 79.86+1.93 3.64 0.00
Kalp Atim Sayis 70.33#5.21 96.266.29  -19.78  0.00
(atim/dak)
Sistolik Kan Basinci 122.53+5.30 128.53+4.18  -529  0.00
(mmHg)
Diastolik Kan Basinci 78.26+5.09 81.80+6.42 242  0.03
(mmHg)
Bazal Metabolizma Hizi 1454.06+61.61 1408.46+37.54 542  0.00

(Kkal)
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Kiz yuziculerin, su takviyeli antrenman Oncesi ve
sonrasinda, bazi fizyolojik degisimleri degerlendirildiginde; hematokrit ve
idrar yogunlugu degerlerinde antrenman sonrasi bir miktar artis olmasina
ragmen, antrenman Oncesi ve sonrasi ortalamalari arasinda istatistiksel
olarak fark bulunamamistir (p>0.05). Kiz ydzucullerin, su takviyeli
antrenman oOncesinde ve sonrasinda; toplam vicut sivi ylzdelerinde,
vicut agirliklarinda, 50m serbest ylzme derecelerinde, vicut
sicakliklarinda, beden kitle indeksi, yag disi agdirhk yuzdesi ve bazal
metabolizma hizi degerlerinde dusis gozlemlenmis ve antrenman dncesi
ve sonrasi ortalamalari arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (p<0.05). Vicut yag yluzdesi, kalp atim sayisi sistolik ve
diyastolik kan basinci degerlerinde antrenman sonrasinda bir artis
g6zlemlenmis ve ayni zamanda antrenman oncesi ve sonrasi ortalamalari

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark tespit edilmistir (p<0.05) (Tablo 4).
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Tablo 5. Kiz yiiziiciilerin, bazi fizyolojik parametrelerinin su takviyesiz antrenman

oncesi ve sonrasi dagilimlari

Antrenman Antrenman
Kizlar (n:15) Oncesi Sonrasi
Su Takviyesiz Antrenman X +Sd X +Sd t p
Hematokrit (%) 38.33+2.02 40.4042.09  -599  0.00
idrar Yogunlugu (g/mL) 1.0210+0.00 1.0249+0.00 -8.63 0.00
Toplam Vicut Sivi Yizdesi (%) 59.81+3.92 58.87+3.80 3.51 0.00
Viicut Agirhgi (kg) 52.54+3.04 5177+3.04 1581  0.00
50m Serbest Yiizme 32.04+0.62 31974056 095  0.35
Derecesi (s)
Viicut Sicakligi (°C) 37.1240.36 36.54:048 430  0.00
Beden Kitle indeksi (kg/m?) 20.36+1.69 20.07+1.69  16.77  0.00
Viicut Yag Yiizdesi (%) 19.29+2.16 20314275  -484  0.00
Yag§ Dist Agirlik Yiizdesi (%) 81.28+3.50 79.91+3.81 628 0.0
Kalp Atim Says| 71.1345.85 86.06:8.86  -920  0.00
(atim/dak)
Sistolik Kan Basinci 118.13+11.39  139.06:27.50 -2.74  0.01
(mmHg)
Diastolik Kan Basinc! 74.26+7.53 84.33:19.02 249  0.02
(mmHgQ)
(B}gf;') Metabolizma Hiz: 1450.06448.49  1426.86+58.18 542  0.00

Kiz ylzucllerin, su takviyesiz antrenman oncesi ve
sonrasinda, bazi fizyolojik degisimleri incelendiginde; 50 m serbest ylzme
derecelerinde antrenman sonrasinda disls goézlemlenmesine ragmen,
antrenman oncesi ve sonrasl Olgimleri ortalamalari arasinda istatistiksel
olarak anlamh fark bulunamamistir (p>0.05). Fakat toplam vicut sivi
yuzdesi, vucut agirhdi, vucut sicakligi, beden kitle indeksi, yag disi agirhk
yuzdesi, bazal metabolizma hizi degerlerinde antrenman sonrasinda
azalma ve bunlarla birlikte, hematokrit, idrar yogunlugu, vucut yag yuzdesi,

kalp atim sayisi, sistolik ve diyastolik kan basinci degerlerinde de
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antrenman sonunda artis gbzlemlenmis; tim bu degerlerin antrenman
Oncesi ve sonrasi ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamh fark
tespit edilmigtir (p<0.05) (Tablo 5).

Tablo 6. Erkek yuziiciilerin, bazi fizyolojik parametrelerinin su takviyeli antrenman

oncesi ve sonrasi dagilimlari

Antrenman Antrenman
Erkekler (n:15) Oncesi Sonrasi
Su Takviyeli Antrenman X +Sd X +Sd t p
Hematokrit (%) 43.4043 52 4340322 000  1.00
idrar Yogunlugu (g/mL) 1.0231£0.00 1.0230:0.00 072 048
Toplam Viicut Sivi Yiizdesi (%)  62.42+2.45 61724242 293 001
Viicut Agirigi (kg) 67.62+5.14 67.13+505  10.00  0.00
50m Serbest Yiizme 30.71+1.33 3023+134 768  0.00
Derecesi (s)
Viicut Sicakhigi (°C) 36.87+0.23 36.41£038 323  0.00
Beden Kitle indeksi (kg/m?) 22.6042.21 22441218 1014  0.00
Viicut Yag Yiizdesi (%) 14.93+4.32 1557+4.40  -3.62  0.00
Yag Dist Agirlik Yiizdesi (%) 84.95+3.75 84224384 344  0.00
Kalp Atim Sayisi 65.46£6.44 101.3347.83  -4528  0.00
(atim/dak)
Sistolik Kan Basinci 121.13+5.24 135.33+4.67  -9.42  0.00
(mmHg)
Diastolik Kan Basinci 75.46+4.27 75008467 029  0.77
(mmHg)

Bazal Metabolizma Hizi

1887.33+132.39 1876.60£128.80 2.02  0.06
(Kkal)

antrenman oncesi ve
bakildiginda;
degerlerinde antrenman sonrasinda bir degisim olmadigi tespit edilmistir.

Erkek yuzuculerin, su takviyeli

sonrasinda, bazi fizyolojik degisimlerine hematokrit

idrar yogunlugu, diyastolik kan basinci ve bazal metabolizma hizi

degerlerinde antrenman sonrasinda dusus gozlemlenmesine ragmen, bu
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degerler igin antrenman Oncesi ve sonrasi ortalamalari arasinda
istatistiksel olarak fark bulunamamistir (p>0.05). Ancak toplam vicut sivi
yuzdesi, vucut agirhgi, 50m serbest yuzme derecesi, vucut sicakhgi,
beden kitle indeksi, yag disi agirhk ylzdesi degerlerinde antrenman
sonrasinda azalma, vucut yad yuzdesi, kalp atim sayisi ve sistolik kan
basinci degerlerinde ise antrenman sonunda artig tespit edilmis,
antrenman Oncesi ve sonrasi ortalamalari arasindaki fark istatistiksel

olarak 6nemli bulunmustur (p< 0.05) (Tablo 6).

Tablo 7: Erkek yiiziiciilerin, bazi fizyolojik parametrelerinin su takviyesiz antrenman

oncesi ve sonrasi dagilimlari

Antrenman Antrenman
Erkekler (n:15) Oncesi Sonrasi
Su Takviyesiz Antrenman X +Sd X +Sd t p
Hematokrit (%) 41.80+4.87 43.86+3.83 419 0.00
idrar Yogunlugu (g/mL) 1.0230+0.00 1.0278+0.00  -433  0.00
Toplam Vicut Sivi Yizdesi (%) 63.47+5.37 62.80+5.40 3.97 0.00
Viicut Agirhgn (kg) 67.84+5.20 67.04+4.99 7.15  0.00
50m Serbest Yiizme 30.73+1.31 30.74+1.72  -0.60 0.5
Derecesi (s)
Viicut Sicakligi (°C) 37.02+0.20 36.58+0.33 454  0.00
Beden Kitle indeksi (kg/m?) 22.74+2.96 22 42+2.25 0.46  0.64
Viicut Yag Yiizdesi (%) 14.3245.94 15.28+5.83 470  0.00
Yag Disi Agirlik Yiizdesi (%) 85.26+7.01 84.33+6.93 472 0.0
Kalp Atim Saysi 72.9349.26 87.53:9.73 546  0.00
(atim/dak)
Sistolik Kan Basinci 123.20+7.14 119.86+9.08 126  0.22
(mmHg)
Diastolik Kan Basinci 75.7345.77 69.80+13.33 195  0.07
(mmHg)
Bazal Metabolizma Hiz: 1024.53+134.67 1888.33+124.28 7.25  0.00

(Kkal)
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Erkek ylUzuculerin, su takviyesiz antrenman oOncesi ve
sonrasinda, bazi fizyolojik degisimleri incelendiginde; 50 m serbest yizme
derecelerinde, beden kitle indeksi, sistolik ve diyastolik kan basinci
degerlerinde antrenman Oncesi ve sonrasi ortalamalar arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamigtir (p>0.05). Toplam vicut
sivi yuzdesi, vucut agirlhigi, vucut sicakligi, yag digi agirlik yuzdesi ve
bazal metabolizma hizi degerlerinde antrenman sonrasinda dusus
gorulmus ve antrenman oOncesi ve sonrasi ortalamalar arasindaki farkin
anlamli oldugu gozlenmistir (p<0.05). Bunlarla birlikte, hematokrit, idrar
yogunlugu, vucut yag yuzdesi, kalp atim sayisi degerlerinde antrenman
sonrasinda artig gozlemlenmis; antrenman oncesi ve sonrasi ortalamalari

arasinda istatistiksel olarak fark bulunmustur (p<0.05) (Tablo 7).

4.1. Hematokrit

Arastirma grubunda bulunan ylziculerin, antrenmanlarin su
takviyeli ve takviyesiz yapilmasina ve cinsiyetlere gore, antrenman oncesi

ve sonrasindaki hematokrit degerleri incelenmigtir (Tablo 8 ve 9).

Tablo 8: Kiz yiziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman oncesi ve
sonrasindaki hematokrit degerlerinin (%) dagilimi

Hematokrit (%) Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Kiz (n:15) X £ Sd X £ Sd

Su Takviyeli Antrenman 38.73+2.31 38.8£2.51 +

Su Takviyesiz Antrenman 38.33+0.02 * 40.4+2.09 * +

+Sutunlarda, ortalamalar arasinda anlaml fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlaml fark vardir (p<0.05)

Kiz yuzuculerin hematokrit degerleri, su takviyeli antrenman
oncesinde %38.73+2.31, antrenman sonrasinda %38.8+2.51 olarak
saptanmig olup, ortalamalar arasindaki fark istatistiksel olarak onemli

bulunamamistir (p>0.05). Fakat kiz yluzuculerde hematokrit degerleri su
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takviyesiz antrenman oncesinde %38.33+0.02, antrenman sonrasinda
%40.4+2.09 olarak saptanmig, antrenman oncesi ve sonrasli su takviyesiz
ortamda, hematokrit degerleri ortalamalari arasinda istatistiksel olarak
anlaml fark tespit edilmistir (t=-5.99 ve p=0.00). Kiz yuzuculerde, su
takviyeli ve takviyesiz antrenman oncesi hematokrit degerleri ortalamalari
kargilastirildiginda aralarindaki fark istatistiksel olarak énemsiz (p>0.05),
antrenman sonrasi hematokrit ortalamalari karsilastiriidiginda ise
aralarindaki fark istatistiksel olarak onemli bulunmustur (t=-3.05 ve
p=0.00) (Tablo 8).

Tablo 9: Erkek yizicilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman Oncesi ve
sonrasindaki hematokrit degerlerinin (%) dagilimi

Hematokrit (%) Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Erkek (n:15) X + Sd X + Sd

Su Takviyeli Antrenman 43.40+3.52 43.40+3.22

Su Takviyesiz Antrenman 41.80+4.87 * 43.86+3.83 *

+SUtunlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlamh fark vardir (p<0.05)

Erkek ylzuculerin  hematokrit degerleri, su takviyeli
antrenman oncesinde %43.40+3.52, antrenman sonrasinda %43.40+3.22
olarak tespit edilmis ve aralarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunamamigtir (p>0.05). Su takviyesiz antrenman oncesinde erkek
yuzlculerin hematokrit degerleri %41.801+4.87, antrenman sonrasinda
%43.86+3.83 olarak olgulmis, su takviyeli ve takviyesiz ortamda,
antrenman &ncesi ve sonrasi hematokrit ortalamalari arasinda fark
bulunmustur ve bu fark istatistiksel olarak 6nemlidir (t=-4.19 ve p=0.00).
Erkek yuzlculerde, oncesi ve sonrasinda, su takviyeli ve takviyesiz
antrenmanlardaki hematokrit degerleri karsilastirildiginda ise aralarindaki
fark istatistiksel olarak dnemli bulunamamistir (p>0.05) (Tablo 9).
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4.2. idrar Yogunlugu

Calisma grubunda bulunan ydziculerin, antrenmanlarin su
takviyeli ve takviyesiz yapilmasina ve cinsiyetlere gore, antrenman oncesi

ve sonrasindaki idrar yogunlugu degerleri incelenmistir (Tablo 10 ve 11).

Tablo 10: Kiz yuziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman Oncesi ve
sonrasindaki idrar yogunlugu degerlerinin (g/mL) dagilimi

idrar Yogunlugu (g/mL) Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Kiz (n:15) X + Sd X+ Sd

Su Takviyeli Antrenman 1.0211+0.00 1.0213+0.00 +
Su Takviyesiz Antrenman 1.0210+0.00 * 1.0249+0.00 * +

+Sultunlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)

Kiz yuzaculerin idrar yogunlugu degerleri, su takviyeli
antrenman  oncesinde  1.0211+£0.00g/mL, antrenman sonrasinda
1.0213+£0.00g/mL olarak saptanmis olup aradaki fark istatistiksel olarak
onemsizdir (p>0.05). Ancak, kiz yuzuiculerin su takviyesiz antrenman
oncesindeki idrar yogunlugu degerleri 1.0210+0.00g/mL, antrenman
sonrasinda ise 1.0249+0.00g/mL olarak belirlenmis, antrenman 6ncesi ve
sonras! su takviyesiz ortamda, idrar yogunlugu degerleri arasindaki fark
istatistiksel olarak o6nemli bulunmustur (t=-0.37 ve p=0.00). Kiz
yuzlculerde, su takviyeli ve takviyesiz antrenman dncesi idrar yogunlugu
ortalamalar1 kargilastirildiginda aralarindaki fark 6nemsiz (p>0.05) ve
antrenman sonrasi idrar yogunlugu degerleri karsilastirildiginda ise
aralarindaki fark istatistiksel olarak 6nemli bulunmustur (t=-2074 ve
p=0.00)(Tablo 10).
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Tablo 11: Erkek yilziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman oncesi ve
sonrasindaki idrar yogunlugu degerlerinin (g/mL) dagilimi

idrar yogunlugu (g/mL) Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Erkek (n:15) X + Sd X + Sd

Su Takviyeli Antrenman 1.0231+0.00 1.0230+0.00 +
Su Takviyesiz Antrenman 1.023040.00 * 1.0278+0.00 * +

+Situnlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlamh fark vardir (p<0.05)

Erkek yUzuculerin idrar yodunlugu degerleri, su takviyeli
antrenman  oncesinde  1.0231£0.00g/mL, antrenman sonrasinda
1.02304£0.00g/mL olarak saptanmis ve ortalamalar arasindaki fark
istatistiksel olarak o6nemli bulunamamistir (p>0.05). Su takviyesiz
antrenman oncesindeki idrar yogunlugu degerleri 1.0230+0.00g/mL,
antrenman sonrasinda ise 1.0278+0.00g/mL olarak tespit edilmis ve
ortalamalar arasinda istatistiksel olarak anlamh fark gértulmastir (t=-4.33
ve p=0.00). Erkek yuzicllerde, su takviyeli ve takviyesiz antrenman
oncesi idrar yogunlugu ortalamalari karsilastirildiginda aralarindaki fark
onemsiz (p>0.05) ve antrenman sonrasi idrar yogunlugu degerleri
kargilastirildiginda ise ortalamalar arasindaki fark istatistiksel olarak
onemli bulunmustur (t=-3.42 ve p=0.00) (Tablo 11).

4.3. Toplam Vicut Sivi Yiizdesi

Calisma grubunda bulunan yudziculerin, antrenmanlarin su
takviyeli ve takviyesiz yapilmasina ve cinsiyetlere gore, antrenman oncesi
ve sonrasindaki toplam vucut sivi yuzdesi de@erleri incelenmistir (Tablo 12
ve 13).
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Tablo 12: Kiz yuziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman oOncesi ve
sonrasindaki toplam viicut sivi yiizdesi degerlerinin dagilimi

Toplam vicut sivi yizdesi Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Kiz (n:15) X £ Sd X+ Sd

Su Takviyeli Antrenman 59.68+3.84 * 58.84+3.74 *
Su Takviyesiz Antrenman 59.81+3.92 * 58.87+3.80 *

+Situnlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)

Kiz yuziculerin toplam vicut sivi yuzdesi degerleri, su
takviyeli antrenman oncesinde %19.29+3.20, antrenman sonrasinda
%20.06+£3.15 olarak tespit edilmis ve aralarindaki fark istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur (t=3.69 ve p=0.00). Bunun yani sira su takviyesiz
antrenman Oncesinde %19.39+2.16, antrenman sonrasinda ise
%20.31£2.75 olarak hesaplanmig ve ortalamalar arasindaki fark
istatistiksel olarak 6nemli bulunmustur (t=3.51 ve p=0.00). Fakat
antrenman oncesi ve sonrasi su takviyeli ve takviyesiz antrenmanlardaki
toplam vicut sivi yuzdesi degerleri karsilastirildiginda ise aralarindaki fark

istatistiksel olarak 6nemli bulunamamigtir (p>0.05) (Tablo 12).

Tablo 13: Erkek yuziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman oncesi ve
sonrasindaki toplam viicut sivi yiizdesi degerlerinin dagilimi

Toplam vicut sivi ylzdesi Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Erkek (n:15) X + Sd X + Sd

Su Takviyeli Antrenman 62.42+2.45 * 61.72+2.42 *
Su Takviyesiz Antrenman 63.47+£5.37 * 62.80+5.40 *

+Sutunlarda, ortalamalar arasinda anlaml fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
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Erkek ylzuculerin toplam vicut sivi ylzdesi degerleri, su
takviyeli antrenman o©ncesinde %14.93+4.33, antrenman sonrasinda
%15.57+4.40 olarak belirlenmis ve aralarindaki fark istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur (t=2.93 ve p=0.01). Vucut sivi yuzdesi degerleri, su
takviyesiz antrenman oncesinde %14.32+5.94, antrenman sonrasinda ise
%15.28+5.83 olarak saptanmis ve ortalamalar arasindaki fark istatistiksel
olarak énemli géralmustir (t=3.97 ve p=0.00). Fakat antrenman oncesi ve
sonrasi su takviyeli ve takviyesiz antrenmanlardaki toplam vicut sivi
yuzdesi deg@erleri karsilastirildiginda ise aralarindaki fark istatistiksel

olarak 6nemli bulunamamistir (p>0.05) (Tablo 13).
4.4. Viucut Agirhgi

Arastirma grubunda bulunan yuziculerin, antrenmanlarin su
takviyeli ve takviyesiz yapilmasina ve cinsiyetlere gore, antrenman oncesi

ve sonrasindaki vucut agirligi degerleri arastiriimistir (Tablo 14 ve 15).

Tablo 14: Kiz yuziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman o6ncesi ve
sonrasindaki viicut agirhg: degerlerinin (kg) dagilimi

Vucut agirhgi (kg) Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Kiz (n:15) X % Sd X % Sd

Su Takviyeli Antrenman 52.48+2.93 * 52.00+2.92 *
Su Takviyesiz Antrenman 52.5443.04 * 51.77+£3.04 *

+SUtunlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlamh fark vardir (p<0.05)

Kiz yuzuculerin vicut agirligi  degerleri, su takviyel
antrenman oncesinde 52.48+2.93kg, antrenman sonrasinda 52.00+2.92kg
olarak saptanmis ve aralarindaki fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (t=6.50 ve p=0.00). Ayrica, vucut agirligi degerleri, su
takviyesiz antrenman oncesinde 52.54+3.04kg, antrenman sonrasinda ise
51.77+3.04kg olarak belirlenmis olup, ortalamalar arasindaki farkin
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istatistiksel olarak anlamli oldugu goérulmustar (t=15.81 ve p=0.00).
Antrenman Oncesi ve sonrasi su takviyeli ve takviyesiz antrenmanlardaki
vucut agirhgr ortalamalari karsilastirildiginda ise aralarinda istatistiksel

olarak énemli fark bulunamamigtir (p>0.05) (Tablo 14).

Tablo 15: Erkek yuziiculerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman ©6ncesi ve
sonrasindaki viicut agirhg: degerlerinin (kg) dagilimi

Vucut agirhgi (kg) Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Erkek (n:15) X + Sd X + Sd

Su Takviyeli Antrenman 67.62+5.14 * 67.13+5.05 *
Su Takviyesiz Antrenman 67.8415.20 * 67.0414.99 *

+Sutunlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlaml fark vardir (p<0.05)

Erkek yUzuculerin vicut agirhgr degerleri, su takviyeli
antrenman 6ncesinde 67.62+5.14kg, antrenman sonrasinda 67.13+5.05kg
olarak Olcllmustlir ve ortalamalar arasindaki fark istatistiksel olarak
anlamlidir (t=10.00 ve p=0.00). Vicut agirhg1 degerleri, su takviyesiz
antrenman Oncesinde 67.8415.20kg, antrenman sonrasinda ise
67.0414.99kg olarak saptanmig, ortalamalarin arasinda farkin istatistiksel
olarak 6nemli oldugu tespit edilmistir (t=7.15 ve p=0.00). Antrenmanlarin
oncesi ve sonrasinda, su takviyeli ve takviyesiz ¢alismalarin vicut agirligi
degerleri karsilastirildiginda ise aralarindaki fark istatistiksel olarak 6nemli
bulunamamistir (p>0.05) (Tablo 15).

4.5. 50m Serbest Yiizme

Arastirma grubunda bulunan yuzuculerin, antrenmanlarin su
takviyeli ve takviyesiz yapilmasina ve cinsiyetlere gore, antrenman oncesi
ve sonrasindaki 50m serbest ylizme dereceleri arastiriimistir (Tablo 16 ve
17).
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Tablo 16: Kiz yuziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman oOncesi ve
sonrasindaki 50m serbest ylizme derecelerinin (s) dagilimi

50m serb. ylizme derecesi (s) Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Kiz (n:15) X £ Sd Xt Sd

Su Takviyeli Antrenman 32.021+0.61 * 31.4940.69 * +
Su Takviyesiz Antrenman 32.04+0.62 31.97+0.56 +

+Situnlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)

Kiz yuziuculerin 50m serbest yuzme dereceleri, su takviyeli
antrenman Oncesinde 32.02+0.61s, antrenman sonrasinda ise
31.491£0.69s olarak saptanmis olup aradaki fark istatistiksel olarak
anlamhdir (t=5.29 ve p=0.00). Fakat kiz yuzuculerin su takviyesiz
antrenman oncesindeki 50m serbest yluzme dereceleri 32.04+0.62s,
antrenman sonrasinda 31.97+0.56s olarak belirlenmis, antrenman oncesi
ve sonrasl su takviyesiz ortamda, 50m serbest ylzme dereceleri
arasindaki fark istatistiksel olarak 6nemli bulunamamistir (p>0.05). Kiz
yuzlculerde, su takviyeli ve takviyesiz antrenman oncesi 50m serbest
yuzme dereceleri ortalamalari karsilastirildiginda aralarindaki farkin
onemsiz oldugu (p>0.05) ve antrenman sonrasi 50m serbest ylizme
dereceleri karsilastirildiginda ise aralarindaki farkin istatistiksel olarak
onemli oldugu gorulmustur (t=-3.83 ve p=0.00) (Tablo 16).

Tablo 17: Erkek yuziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman oncesi ve
sonrasindaki 50m serbest ylizme derecelerinin (s) dagilimi

50m serb. yizme derecesi (s) Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Erkek (n:15) X + Sd X + Sd

Su Takviyeli Antrenman 30.71£1.33 * 30.23+1.34 * +
Su Takviyesiz Antrenman 30.73+1.31 30.74+1.72 +

+Sutunlarda, ortalamalar arasinda anlaml fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
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Erkek ylGztculerin 50m serbest ylizme dereceleri, su takviyeli
antrenman  oncesinde 30.71+1.33s, antrenman sonrasinda da
30.23+1.34s olarak belirlenmis ve aradaki fark istatistiksel olarak énemlidir
(t=7.68 ve p=0.00). Fakat erkek yuzuculerin su takviyesiz antrenman
oncesindeki 50m serbest yuzme dereceleri 30.73+1.31s, antrenman
sonrasinda ise 30.74%1.72s olarak saptanmig, antrenman Oncesi ve
sonras! su takviyesiz ortamda, 50m serbest ylUzme dereceleri arasindaki
fark istatistiksel olarak o6nemli bulunamamistir (p>0.05). Erkek
yuzlculerde, su takviyeli ve takviyesiz antrenman oncesi 50m serbest
yuzme dereceleri ortalamalari karsilastirildiinda aralarindaki fark
onemsiz (p>0.05) ve antrenman sonrasi 50m serbest ylzme dereceleri
karsilastirildiginda ise aralarindaki fark istatistiksel olarak anlamhdir (t=-
2.37 ve p=0.03) (Tablo 17).

4.6. Vucut Sicakhigi

Calisma grubunda bulunan yudzicilerin, antrenmanlarin su
takviyeli ve takviyesiz yapilmasina ve cinsiyetlere gore, antrenman oncesi

ve sonrasindaki vicut sicakligi degerleri incelenmistir (Tablo 18 ve 19).

Tablo 18: Kiz yuziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman o6ncesi ve
sonrasindaki viicut sicakhigi degerlerinin (°C) dagilimi

Viicut sicakhgi (°C) Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Kiz (n:15) X+ Sd X+ Sd

Su Takviyeli Antrenman 37.000.27 * 36.42+0.29 *
Su Takviyesiz Antrenman 37.12+0.36 * 36.54+0.48 *

+Sutunlarda, ortalamalar arasinda anlaml fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
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Kiz yuziculerin vicut sicakhdr degerleri, su takviyeli
antrenman oncesinde 37.00+0.27°C, sonrasinda 36.42+0.29°C olarak
belirlenmis ve aralarindaki fark istatistiksel olarak 6nemli bulunmustur
(t=8.19 ve p=0.00). Bununla birlikte su takviyesiz antrenman 6ncesinde
37.12+0.36°C, sonrasinda ise 36.54+0.48°C olarak saptanmis olup,
aralarindaki fark istatistiksel olarak 6nemli bulunmustur (t=4.30 ve p=0.00).
Fakat antrenman oncesi ve sonrasinda, su takviyeli ve takviyesiz vucut
sicakligi ortalamalari karsilagtirildiginda ise aralarindaki fark istatistiksel

olarak 6nemli bulunamamistir (p>0.05) (Tablo 18).

Tablo 19: Erkek yuziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman oncesi ve
sonrasindaki viicut sicakhigi degerlerinin (°C) dagilimi

Viicut sicakhigi (°C) Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Erkek (n:15) X + Sd X + Sd

Su Takviyeli Antrenman 36.87+0.23 * 36.41+0.38 *
Su Takviyesiz Antrenman 37.02+0.20 * 36.58+0.33 *

+Sultunlarda, ortalamalar arasinda anlaml fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlamh fark vardir (p<0.05)

Erkek yuUzuculerin vicut sicakhigi degerleri, su takviyeli
antrenman oncesinde 36.87+0.23°C, sonrasinda 36.41+0.38°C olarak
belirlenmis ve aralarindaki fark istatistiksel olarak 6énemli bulunmustur
(t=3.23 ve p=0.00). Vicut sicakhgi degerleri, su takviyesiz antrenman
oncesinde 37.02+0.20°C, sonrasinda ise 36.58+0.33°C olarak saptanmis
olup, ortalamalar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark goérlulmustur
(t=4.54 ve p=0.00). Ancak, antrenman oOncesi ve sonrasinda, su takviyeli
ve takviyesiz vilcut sicakligi ortalamalari karsilastirildiginda ise
aralarindaki fark istatistiksel olarak 6nemli bulunamamistir (p>0.05) (Tablo
19).

75



4.7. Beden Kitle indeksi

Calisma grubunda bulunan ydziculerin, antrenmanlarin su
takviyeli ve takviyesiz yapilmasina ve cinsiyetlere gore, antrenman oncesi
ve sonrasindaki beden kitle indeksi degerleri incelenmistir (Tablo 20 ve
21).

Tablo 20: Kiz yuziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman oOncesi ve
sonrasindaki beden kitle indeksi degerlerinin (kg/m?) dagilimi

Beden kitle indeksi (kg/mz) Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Kiz (n:15) X £ Sd X+ Sd

Su Takviyeli Antrenman 20.34+£1.72 * 20.15+1.66 *
Su Takviyesiz Antrenman 20.36+1.69 * 20.07+1.69 *

+Sultunlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)

Kiz yuziculerin beden kitle indeksi degerleri, su takviyeli
antrenman  6ncesinde  20.34+1.72kg/m?  antrenman  sonrasinda
20.15+1.66kg/m? olarak tespit edilmis ve aralarindaki fark istatistiksel
olarak 6nemli bulunmustur (t=6.11 ve p=0.00). Beden kitle indeksi
degerleri, su takviyesiz antrenman &ncesinde 20.36+1.69kg/m?,
antrenman sonrasinda ise 20.07+1.69kg/m? olarak belirlenmis olup,
aralarindaki fark istatistiksel olarak anlamh bulunmustur (t=16.77 ve
p=0.00). Fakat antrenman dncesi ve sonrasinda, su takviyeli ve takviyesiz
beden kitle indeksi ortalamalari karsilastirildiginda ise aralarindaki fark
istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0.05) (Tablo 20).

76



Tablo 21: Erkek yuziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman oncesi ve
sonrasindaki beden kitle indeksi degerlerinin (kg/m?) dagilimi

Beden kitle indeksi (kg/mz) Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Erkek (n:15) X + Sd X + Sd

Su Takviyeli Antrenman 22.60+2.21 * 22.44+2.18 *
Su Takviyesiz Antrenman 22.74+2.96 22.42+2.25

+Situnlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlamh fark vardir (p<0.05)

Erkek yuziculerin beden kitle indeksi degerleri, su takviyeli
antrenman  6ncesinde  22.60+2.21kg/m?  antrenman  sonrasinda
22.44+2.18kg/m? olarak saptanmis olup aradaki fark istatistiksel olarak
onemli bulunmustur (t=10.14 ve p=0.00). Ancak, erkek yuzlculerin su
takviyesiz antrenman Oncesindeki beden kitle indeksi degerleri
22.74+2.96kg/m? antrenman sonrasinda ise 22.42+2.25kg/m® olarak
belirlenmis olup, antrenman Oncesi ve sonrasi su takviyesiz ortamda,
beden kitle indeksi dederleri arasindaki fark istatistiksel olarak 6nemli
bulunamamistir (p>0.05). Erkek vyuzlculerde, antrenman o&ncesi ve
sonrasi, su takviyeli ve takviyesiz beden kitle indeksi ortalamalari
kargilastirildiginda ise aralarindaki fark istatistiksel olarak o6nemli
bulunamamistir (p>0.05) (Tablo 21).

4.8. Vicut Yag Yuzdesi

Calisma grubunda bulunan yudziculerin, antrenmanlarin su
takviyeli ve takviyesiz yapilmasina ve cinsiyetlere gore, antrenman oncesi
ve sonrasindaki vicut yag yuzdesi deg@erleri incelenmistir (Tablo 22 ve
23).
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Tablo 22: Kiz yuziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman oOncesi ve
sonrasindaki viicut yag yuizdesi degerlerinin dagilimi

Vicut yag yuzdesi Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Kiz (n:15) X £ Sd X+ Sd

Su Takviyeli Antrenman 19.29+3.20 * 20.06+3.15 *
Su Takviyesiz Antrenman 19.39+2.16 * 20.31+2.75 *

+Situnlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)

Kiz yuziculerin vacut yag yuzdesi deg@erleri, su takviyeli
antrenman oncesinde %19.29+3.20, antrenman sonrasinda %20.06+3.15
olarak saptanmis ve aralarindaki fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (t=-3.22 ve p=0.00). Vicut yag yluzdesi degerleri, su
takviyesiz antrenman oncesinde %19.39+2.16, antrenman sonrasinda ise
%20.31£2.75 olarak hesaplanmis, aralarindaki farkin istatistiksel olarak
onemli oldugu tespit edilmistir (t=-4.84 ve p=0.00). Ancak, antrenman
oncesi ve sonrasinda, su takviyeli ve takviyesiz vucut yag yuzdesi
ortalamalari karsilastirildiginda ise aralarindaki fark istatistiksel olarak

onemli bulunamamistir (p>0.05) (Tablo 22).

Tablo 23: Erkek yuziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman oncesi ve
sonrasindaki viicut yag yiizdesi degerlerinin dagilimi

Vicut yag yuzdesi Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Erkek (n:15) X + Sd X + Sd

Su Takviyeli Antrenman 14.9314.32 * 15.5714.40 *
Su Takviyesiz Antrenman 14.32+5.94 * 15.28+5.83 *

+Sutunlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
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Erkek ylUzuculerin vicut yag yuzdesi degerleri, su takviyeli
antrenman oncesinde %14.9314.32, antrenman sonrasinda %15.57+4.40
olarak belirlenmis ve aralarindaki farkin istatistiksel agidan énemli oldugu
tespit edilmigtir (t=-3.62 ve p=0.00). Vicut yag yuzdesi degerleri, su
takviyesiz antrenman oncesinde %14.32+5.94, antrenman sonrasinda ise
%15.28+5.83 olarak saptanmis, aralarindaki fark istatistiksel olarak dnemli
bulunmustur (t=-4.70 ve p=0.00). Bunlara ek olarak, antrenman 6éncesi ve
sonrasinda, su takviyeli ve takviyesiz vicut yag yuzdesi ortalamalari
kargilastirildiginda ise aralarinda istatistiksel olarak anlamh fark
bulunamamistir (p>0.05) (Tablo 23).

4.9. Yag Dis1 Agirlik Yiizdesi

Arastirma grubunda bulunan yuziculerin, antrenmanlarin su
takviyeli ve takviyesiz yapilmasina ve cinsiyetlere gore, antrenman oncesi
ve sonrasindaki yag disi agirlik yuzdesi degerleri arastiriimistir (Tablo 24
ve 25).

Tablo 24: Kiz yuzicilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman o6ncesi ve
sonrasindaki yag disi agirlik yuzdesi degerlerinin dagilimi

Yag disi agirlik yizdesi Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Kiz (n:15) X + Sd X + Sd

Su Takviyeli Antrenman 80.741+1.64 * 79.86+£1.93 *
Su Takviyesiz Antrenman 81.28+3.50 * 79.91+3.81 *

+Sutunlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlaml fark vardir (p<0.05)

Kiz yuazuculerin, yag digi agirhk yuzdesi degerleri, su
takviyeli antrenman oncesinde %75.62+20.95, antrenman sonrasinda
%79.86+1.93 olarak tespit edilmis ve aralarindaki fark istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur (t=3.64 ve p>0.05). Ayrica, su takviyesiz antrenman

oncesinde %81.28+3.50, antrenman sonrasinda ise %79.91+3.81 olarak
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saptanan yag disi agirhk yuzdesi ortalamalari arasinda istatistiksel olarak
anlaml fark saptanmistir (t=6.28 ve p=0.00). Antrenman &ncesi ve
sonrasinda, su takviyeli ve takviyesiz yag digi agirlik yuzdesi ortalamalari
kargilastirildiginda ise aralarindaki fark istatistiksel olarak o6nemli
bulunamamistir (p>0.05) (Tablo 24).

Tablo 25: Erkek yuziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman oncesi ve
sonrasindaki yag disi agirlik yuzdesi degerlerinin dagilimi

Yag digi agirhk yuzdesi Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Erkek (n:15) X + Sd X + Sd

Su Takviyeli Antrenman 84.95+3.75 * 84.22+3.84 *
Su Takviyesiz Antrenman 85.26+7.01 * 84.3346.93 *

+Sutunlarda, ortalamalar arasinda anlaml fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlaml fark vardir (p<0.05)

Erkek yuzlculerin yag disi agirlik ylzdesi degerleri, su
takviyeli antrenman o6ncesinde %84.95+3.75, antrenman sonrasinda
%84.22+3.84 olarak belirlenmis ve aralarindaki fark istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur (t=3.44 ve p=0.00). Yag digI agirlik yuzdesi degerleri,
su takviyesiz antrenman Oncesinde %85.26+7.01, antrenman sonrasinda
ise %84.33+6.93 olarak olgclilmuls ve aralarindaki farkin istatistiksel olarak
onemli oldugu gorulmustar (t=4.72 ve p=0.00). Erkek vyuzlculerde,
antrenman oncesi ve sonrasinda, su takviyeli ve takviyesiz beden Kkitle
indeksi ortalamalari karsilastirildiginda ise aralarindaki fark istatistiksel

olarak énemli bulunamamistir (p>0.05) (Tablo 25).

4.10. Kalp Atim Sayisi

Arastirma grubunda bulunan yuzuculerin, antrenmanlarin su
takviyeli ve takviyesiz yapilmasina ve cinsiyetlere gore, antrenman oncesi

ve sonrasindaki kalp atim sayisi deg@erleri incelenmistir (Tablo 26 ve 27).
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Tablo 26: Kiz yuziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman oOncesi ve
sonrasindaki kalp atim sayisi (atim/dak) degerlerinin dagilimi

Kalp atim sayisi (atim/dak) Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Kiz (n:15) X £ Sd X+ Sd

Su Takviyeli Antrenman 70.334£5.21 * 96.2646.29 * +
Su Takviyesiz Antrenman 71.13+5.85 * 86.06+8.86 * +

+Situnlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlamh fark vardir (p<0.05)

Kiz yuziculerin kalp atim sayisi degerleri, su takviyeli
antrenman o6ncesinde 70.331%5.21 atim/dak, antrenman sonrasinda
96.26+6.29 atim/dak olarak belirlenmis ve aralarindaki fark istatistiksel
olarak anlamli bulunmustur (t=-19.28 ve p=0.00). Kalp atim sayisi
degerleri, su takviyesiz antrenman o6ncesindeki kalp atim sayisi degerleri
71.13+£5.85 atim/dak, antrenman sonrasinda 86.06+8.86 atim/dak olarak
Olcilmis ve aralarindaki farkin istatistiksel olarak 6nemli oldugu tespit
edilmistir (t=-9.20 ve p=0.00). Antrenman 0Oncesi su takviyeli ve takviyesiz
beden kitle indeksi ortalamalari karsilastinldiginda aralarindaki fark
istatistiksel olarak onemli bulunamamistir (p>0.05). Ancak, antrenman
sonrasi su takviyeli ve takviyesiz beden kitle indeksi ortalamalari
karsilastirildiginda aralarinda istatistiksel olarak anlaml fark gértlmusttr
(t=7.35 ve p=0.00) (Tablo 26).

Tablo 27: Erkek yuziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman oncesi ve
sonrasindaki kalp atim sayisi (atim/dak) degerlerinin cinsiyetlere gére dagilimi

Kalp atim sayisi (atim/dak) Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Erkek (n:15) X + Sd X + Sd

Su Takviyeli Antrenman 65.46+6.44 * + 101.3347.83 * +
Su Takviyesiz Antrenman 72.93+9.26 * + 87.53+9.73 * +

+Sutunlarda, ortalamalar arasinda anlaml fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
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Erkek yuzuculerin kalp atim sayisi degerleri, su takviyeli
antrenman o6ncesinde 65.4616.44 atim/dak, antrenman sonrasinda
101.3317.83 atim/dak olarak belirlenmis ve aralarindaki fark istatistiksel
olarak o6nemli bulunmustur (t=-45.28 ve p=0.00). Kalp atim sayisi
degerleri, su takviyesiz antrenman oOncesinde 72.93+9.26 atim/dak,
antrenman sonrasinda 87.53+9.73 atim/dak olarak hesaplanmis ve
aralarindaki farkin istatistiksel anlamh oldugu goérulmustir (t=-5.46 ve
p=0.00). Bununla birlikte, erkek yuzlculerde, antrenman oncesi, su
takviyeli ve takviyesiz antrenmanlarin kalp atim sayisi ortalamalari
karsilastirildiginda aralarindaki fark istatistiksel olarak énemli bulunmustur
(t=-2.74 ve p=0.01). Ayrica, antrenman sonrasi, su takviyeli ve takviyesiz
antrenmanlarin kalp atim sayisi ortalamalarina bakildiginda, aralarindaki
farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu goértulmustir (t=5.60 ve p=0.00)
(Tablo 27).

4.11. Sistolik Kan Basinci

Arastirma grubunda bulunan ylztculerin, antrenmanlarin su
takviyeli ve takviyesiz yapilmasina ve cinsiyetlere gore, antrenman oncesi
ve sonrasindaki sistolik kan basinci degerleri arastirilmistir (Tablo 28 ve
29).

Tablo 28: Kiz yuziculerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman Oncesi ve
sonrasindaki sistolik kan basinci degerlerinin (mmHg) dagilimi

Sistolik kan basinci (mmHg) Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Kiz (n:15) X % Sd X £ Sd

Su Takviyeli Antrenman 122.5345.30 * 128.5314.18 *
Su Takviyesiz Antrenman 118.13£11.39 * 139.06+27.50 *

+Situnlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlaml fark vardir (p<0.05)
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Kiz yuzucullerin sistolik kan basinci degerleri, su takviyeli
antrenman oncesinde 122.53+5.30mmHg, antrenman sonrasinda
128.53+4.18mmHg olarak tedpit edilmis ve aralarindaki fark istatistiksel
olarak anlamli (t=-5.92 ve p=0.00). Su takviyesiz antrenman Oncesindeki
sistolik kan basinci degerleri 118.13+11.39mmHg, antrenman sonrasinda
ise 139.06£27.50mmHg olarak belirlenmis antrenman éncesi ve sonrasi
kan basinci ortalamalar arasindaki fark istatistiksel olarak o6nemli
bulunmustur (t=-2.74 ve p=0.01). Ancak, antrenman oncesi ve sonrasi, su
takviyeli ve takviyesiz antrenmanlarin sistolik kan basinci ortalamalari
kargilastirildiginda ise aralarindaki fark istatistiksel olarak o&nemli
bulunamamistir (p>0.05) (Tablo 28).

Tablo 29: Erkek yuziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman oncesi ve
sonrasindaki sistolik kan basinci degerlerinin (mmHg) dagilimi

Sistolik kan basinci (mmHg) Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Erkek (n:15) X + Sd X + Sd

Su Takviyeli Antrenman 121.1345.24 * 135.3314.67 * +
Su Takviyesiz Antrenman 123.20+£7.14 119.86+9.08 +

+Sutunlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)

Erkek yUzuculerin sistolik kan basinci degerleri, su takviyeli
antrenman oncesinde 121.1315.24mmHg, antrenman sonrasinda
135.33+4.67mmHg olarak saptanmis olup aradaki fark istatistiksel olarak
onemlidir (t=-9.42 ve p=0.00). Fakat erkek vyuzlculerin su takviyesiz
antrenman oncesindeki sistolik kan basinci degerleri 123.20+7.14mmHg,
antrenman sonrasinda ise 119.86+9.08mmHg olup su takviyesiz ortamda,
antrenman oncesi ve sonrasi sistolik kan basinci degerleri arasinda fark
bulunamamigtir (p>0.05). Erkek vyuzuculerde, antrenman oOncesi su
takviyeli ve takviyesiz antrenmanlardaki sistolik kan basinci ortalamalari

kargilastirildiginda, aralarinda istatiksel anlamli fark bulunamamigken
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(p>0.05), antrenman sonrasi sistolik kan basinci ortalamalari
kargilastirildiginda ise aralarindaki fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (t=5.83 ve p=0.00) (Tablo 29).

4.12. Diyastolik Kan Basinci

Aragtirma grubunda bulunan yuzuculerin, antrenmanlarin su
takviyeli ve takviyesiz yapilmasina ve cinsiyetlere gore, antrenman oncesi
ve sonrasindaki diyastolik kan basinci degerleri incelenmistir (Tablo 30 ve
31).

Tablo 30: Kiz yuziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman Oncesi ve
sonrasindaki diyastolik kan basinci degerlerinin (mmHg) dagilimi

Diyastolik kan basinci (mmHg) Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Kiz (n:15) X £ Sd X + Sd

Su Takviyeli Antrenman 78.26+5.09 * 81.80+6.42 *
Su Takviyesiz Antrenman 74.26+7.53 * 84.33+19.02 *

+Situnlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)

Kiz yuziculerin diyastolik kan basinci degerleri, su takviyeli
antrenman  Oncesinde 78.2615.09mmHg, antrenman sonrasinda
81.80+6.42mmHg olarak belirlenmis ve aralarindaki fark istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur (t=-2.42 ve p=0.03). Bununla birlikte, su takviyesiz
antrenman oncesindeki diyastolik kan basinci degerleri 74.26+7.53mmHg,
antrenman sonrasinda 84.33+19.02mmHg olarak belirlenerek ortalamalar
arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit edilmistir (t=-2.49
ve p=0.02). Antrenman Oncesi ve sonrasi, su takviyeli ve takviyesiz
antrenmanlarin diyastolik kan basinci ortalamalari kargilastirildiginda ise
aralarindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunamamigtir (p>0.05)
(Tablo 30).
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Tablo 31: Erkek yuzicililerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman oncesi ve
sonrasindaki diyastolik kan basinci degerlerinin (mmHg) dagilimi

Diyastolik kan basinci (mmHg) Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Erkek (n:15) X + Sd X + Sd

Su Takviyeli Antrenman 75.46+4.27 75.00+4.67

Su Takviyesiz Antrenman 75.735.77 69.80+13.33

+Situnlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlaml fark vardir (p<0.05)

Erkek yuziculerin diyastolik kan basinci degerleri, su
takviyeli antrenman oncesinde 75.4614.27mmHg, antrenman sonrasinda
75.00+£4.67mmHg ve su takviyesiz ~ antrenman oncesinde
75.73£5.77mmHg, antrenman sonrasinda 69.80+13.33mmHg saptanmig
olup aradaki fark istatistiksel olarak énemsizdir (p>0.05). Bununla birlikte,
antrenman oncesi ve sonrasinda, su takviyeli ve takviyesiz antrenmanlarin
diyastolik kan basinci ortalamalari kargilastirildiginda ise aralarindaki fark

istatistiksel olarak 6nemli bulunamamigtir (p>0.05) (Tablo 31).

4.13. Bazal Metabolizma Hizi

Arastirma grubunda bulunan yuztculerin, antrenmanlarin su
takviyeli ve takviyesiz yapilmasina ve cinsiyetlere gore, antrenman oncesi
ve sonrasindaki bazal metabolizma hizi de@erleri arastiriimistir (Tablo 32
ve 33).
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Tablo 32: Kiz yuziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman oOncesi ve
sonrasindaki bazal metabolizma hizi degerlerinin (Kkal) dagilimi

Bazal metabolizma hizi (Kkal) Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Kiz (n:15) X £ Sd X+ Sd

Su Takviyeli Antrenman 1454.06+61.61 * 1408.46+37.54 *
Su Takviyesiz Antrenman 1450.061£48.49 * 1426.86+58.18 *

+Situnlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)

Kiz yuzuculerin bazal metabolizma hizi degerleri, su takviyeli
antrenman oOncesinde 1454.06+61.61Kkal, antrenman sonrasinda
1408.46+37.54Kkal olarak saptanmis ve aralarindaki farkin istatistiksel
olarak anlamh oldugu tespit edilmistir (t=3.43 ve p=0.00). Bazal
metabolizma hizi degerleri, su takviyesiz antrenman Oncesinde
1450.06+48.49Kkal, antrenman sonrasinda ise 1426.86+58.18Kkal olarak
belirlenmis olup, ortalamalar arasindaki fark istatistiksel olarak 6nemli
bulunmustur (t=5.42 ve p=0.00). Antrenman 6ncesi ve sonrasi, su takviyeli
ve takviyesiz antrenmanlarin bazal metabolizma hizi degerleri
kargilastirildiginda ise aralarindaki fark istatistiksel olarak anlamh
bulunamamistir (p>0.05) (Tablo 32).

Tablo 33: Erkek yuziciilerde, su takviyeli ve takviyesiz, antrenman oncesi ve
sonrasindaki bazal metabolizma hizi degerlerinin (Kkal) dagilimi

Bazal metabolizma hizi (Kkal) Antrenman Oncesi Antrenman Sonrasi
Erkek (n:15) X + Sd X + Sd

Su Takviyeli Antrenman 1887.33£132.39 1876.60+£128.80
Su Takviyesiz Antrenman 1924.53+134.67 * 1888.33£124.28 *

+Sutunlarda, ortalamalar arasinda anlamli fark vardir (p<0.05)
* Satirlarda, ortalamalar arasinda anlamh fark vardir (p<0.05)
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Erkek yuzuculerin bazal metabolizma hizi degerleri, su
takviyeli antrenman 6ncesinde 1887.331132.39Kkal, antrenman
sonrasinda 1876.60+128.80Kkal olarak hesaplanmis ve ortalamalar
arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunamamistir (p>0.05). Bazal
metabolizma hizi degerleri, su takviyesiz antrenman Oncesinde
1924.53+134.67Kkal, antrenman sonrasinda ise 1888.33+124.28Kkal
olarak hesaplanmis ve ortalamalar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
tespit edilmistir (t= 7.25 ve p=0.00). Erkek yuzuculerde, antrenman oncesi
ve sonrasl, su takviyeli ve takviyesiz ortamda alinan bazal metabolizma
hizi ortalamalari karsilastirildiginda ise aralarindaki fark istatistiksel olarak

onemli bulunamamistir (p>0.05) (Tablo 33).
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5. TARTISMA

Yuzme antrenmanlarinin  neden oldugu vlcut sivi
dengesindeki degisimlerin ylzme performansina etkilerinin incelendigi
calismada, yuzme antrenmanlarinin yol actigi vicut sivi dengesindeki
degisimlerin ylzme performansina etkileri incelenmistir. Su disinda
yapilan egzersizlerde, oOzellikle sicak ortamlarda yapilan egzersizlerde,
dehidrasyon nedeniyle egzersiz performansinin etkilendigi iyi bilinmekle
birlikte, su igi egzersizlerinde durumun nasil oldugu acgik dedildir. Bunu test
etmek amaciyla, su takviyeli ve su takviyesiz antrenman yapan
yuzuculerin bazi parametrelerinin degigimleri gbzlemlenerek,
performanslarina etkileri incelenmigtir. Vlcut sivi dengesindeki degisimleri
gozlemlemek amaciyla kan hematokrit degeri, idrar yogunlugu, toplam
vicut sivi yuzdesi, vucut agirligi, 50m serbest yluzme derecesi, vucut
sicakligi, beden kitle indeksi, vucut yag yuzdesi, yag digi agirlik yuzdesi,
kalp atim sayisi, sistolik ve diyastolik kan basinci ve bazal metabolizma

hizi parametreleri dlgulmustar.

Yapilan olgumlerde; kiz yuzuculerin su takviyeli antrenman
oncesi ve sonrasi bulgularinda; vicut yag yuzdesi, kalp atim sayisi,
sistolik ve diyastolik kan basinci degerlerinde antrenman sonrasi
deg@erlerinde artis; toplam vucut sivi yuzdesi, vucut agirligi, 50m serbest
yuzme derecesi, vucut sicakligi, beden kitle indeksi ve bazal metabolizma
hizi degerlerinde ise antrenman sonrasinda dusus gozlemlenerek,
antrenman dncesi ve sonrasi de@erleri arasinda istatistiksel olarak anlamli
fark tespit edilmistir (p<0,05). Hematokrit, idrar yogunlugu ve yag disi
agirhk yuzdesi degerlerinin antrenman Oncesi ve sonrasi ortalamalari

arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli degildir.

Kiz yuzuculerin su takviyesiz antrenman oncesi ve sonrasi
verileri incelendiginde; hematokrit, idrar yogunlugu, vucut yag yuzdesi,

kalp atim sayisi, sistolik ve diyastolik kan basinglari degerlerinde
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antrenman sonrasinda artig; toplam vicut sivi ylzdesi, vucut agirhgi,
vucut sicakligi, beden kitle indeksi, yag digi agirlik yuzdesi, bazal
metabolizma hizi degerlerinde dusus belirlenmis ve antrenman oOncesi ve
sonrasi ortalamalar arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (p<0,05). 50m serbest yuzme dereceleri antrenman oncesi ve
sonras! ortalamalari arasinda istatistiksel olarak o©nemli bir fark

bulunamamistir.

Alinan Olgimlerde; erkek yuzuculerin su takviyeli antrenman
oncesi ve sonrasi bulgularinda; vucut yag yuzdesi, kalp atim sayisi,
sistolik kan basinci degerlerinde ise antrenman sonrasinda artis; toplam
vicut sivi ylzdesi, vucut agirligi, 50m serbest yuzme derecesi, vucut
sicakligi, beden kitle indeksi, yag digi agirlik yuzdesi degerlerinde de
antrenman sonrasinda dusus belirlenerek, tum degerlerin antrenman
Oncesi ve sonrasi ortalamalari arasindaki fark istatistiksel olarak anlaml
bulunmustur (p<0,05). Hematokrit, idrar yogunlugu, diyastolik kan basinci
ve bazal metabolizma degerleri incelendiginde ise antrenman oOncesi ve
sonras! ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamh bir fark

bulunamamisgtir.

Erkek yuzuculerin su takviyesiz antrenman 6ncesi ve sonrasi
degerleri incelendiginde; hematokrit, idrar yogunlugu, vicut yag yuzdesi,
kalp atim sayisi degerlerinde antrenman sonrasinda yukselme; toplam
vucut sivisi, vacut agirhdi, vacut sicakligl, yag disi agirlik yuzdesi, bazal
metabolizma hizi degerlerinde ise antrenman sonrasinda dusUs tespit
edilerek, tim degerlerin antrenman o&ncesi ve sonrasi ortalamalari
arasindaki fark istatistiksel olarak 6nemli bulunmustur (p<0,05). 50m
serbest yuzme derecesi, beden kitle indeksi, sistolik ve diyastolik kan
basinci degerleri antrenman oncesi ve sonrasi ortalamalari arasinda

istatistiksel olarak 6nemli fak bulunamamistir.
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Alinan olgumlerde; kiz ylzuculerde su takviyeli ve takviyesiz
antrenman Oncesi tum degerler ele alindiginda; ortalamalar arasinda fark
bulunamamistir. Su takviyeli ve takviyesiz antrenman sonrasi bulgulari
incelendiginde ise; hematokrit, idrar yogunlugu, 50m serbest derecesi,
kalp atim sayisi degerleri su takviyesiz olarak yapilan antrenmanda daha
yuksek ve ortalamalar arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli

bulunmustur (p<0,05).

Yapilan oOlgumlerde; erkek ylzucllerde su takviyeli ve
takviyesiz antrenman oncesi deg@erleri incelendiginde; kalp atim sayisi
ortalamalari su takviyesiz antrenmanda daha yuksek olarak belirlenmis ve
ortalamalar arasindaki fark istatistiksel olarak &énemli bulunmustur
(p<0,05). Su takviyeli ve takviyesiz antrenman sonrasi bulgulari
degerlendirildginde ise; idrar yogunlugu, 50m serbest yuzme derecesi su
takviyesiz antrenmanda daha yuUksek, kalp atim sayisi, sistolik kan basinci
degerleri ise su takviyeli antrenmanda daha yuUksek bulunmus ve su
takviyeli ve takviyesiz antrenman sonrasi ortalamalar arasinda istatistiksel

olarak énemli fark tespit edilmistir (p<0,05).

Calismamizda, antrenman sirasinda su tuketiminin kan
hematokrit degerini etkilemedigi gézlemlenmigtir. Fakat su tuketilmeden
yapilan antrenmanlar sonucunda kanin sivi kisminda azalma gorulerek
hematokrit degerinin arttigi gézlemlenmistir (Tablo 8 ve 9). Su takviyeli
antrenman igin elde edilen bulgular, Vlastos ve ark.’nin bulgulariyla
benzerlik gdstermektedir®’. Ratlarda yapilan calismada, 48 saat
susuzlugun sonucunda, plazma hacminde dusis ve hematokrit
seviyesinde (+%10 civarinda) artis bulunmustur®. Calismamizda, her iki
cinsiyette de, antrenman 6ncesi alinan kan hematokrit degerleri cinsiyetler

icin normal sinirlarin®%%%%4

(bayanlar icin %36, erkekler i¢cin %40) biraz
uzerinde bulunmustur (yaklasik %2). Hematokrit degerindeki bu artisa,
kisilerin sporcu olmasinin neden oldugu dusunulmektedir. Zira sporcularin,

normal insanlara gére kan hematokrit degeri daha fazladir®*.
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Su yuklemesinden sonra idrar atimina yanit bayanlarda
erkeklere oranla daha hizli olabilmekte, diger bir deyisle bayanlar, idrar
yolu ile, ayni miktardaki suyu vicutlarindan erkeklere oranla daha hizli
atabilmektedirler®®. Al-Jasser ve Hasan yaptiklari calismada, 10 elit
futbolcunun, sezon oOncesi 5 macta, vucutlarindaki sivi kaybini idrar
refraktometresi ve BIA yontemi kullanarak incelemisler, magclarin
baslangiclarinda, ortalarinda ve sonlarinda élgim almislar ve 1. ile 2. 45
dak arasinda futbolcularin vicut agirliklarint dusuk, idrar yogunluklarini
yiksek bulunmuslardir®. Stover ve ark. da Amerikan futbolcularinda
dizenli sivi tiketiminde idrar yogunlugunu incelemigler ve antrenman
sirasindaki dizenli sivi tiketiminin antrenman sonrasi idrar yogunlugunu
azaltigini  gdzlemlemislerdir®®. Calismamizda, hem kizlarda hem de
erkeklerde su takviyeli antrenman sonrasinda idrar yogunlugu artmazken,
su takviyesiz antrenmanda her iki cinsiyette de idrar yodunlugunun
yukaridaki arastirma sonuglarina benzer bicimde arttigi saptanmigtir
(Tablo 10 ve 11).

Calismamizda, kizlara ve erkeklere ait toplam vicut sivi
yuzdesi, su takviyesiz antrenman sonrasinda yaklasik %1 dusik
bulunmasina ragmen, su takviyeli ve takviyesiz antrenman oncesi ve
sonrasi degerler arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunamamistir.
Su takviyeli antrenmanda, antrenman sonrasi toplam vicut sivisindaki
disus daha azdir (Tablo 12 ve 13) . Sonuglar, su disinda oldugu gibi, su
ici egzersizlerinin de vlucut sivi kaybina yol agtigina isaret etmekte, su igi
egzersizler oncesi yapilan sivi takviyesinin ise, kaybi asgari duzeye
indirdigini gostermektedir. Sporcular sivi kayiplarinin performanslarini
etkilememesi igin, antrenmanin baglangicindan itibaren, her 15-20
dakkikada bir 150-350mL sivi tuketmelidirler. Alinan sivi 15-20 dakika
aralikla tuketildigi zaman vacutta kullaniima olasiligi da esitlenmis
olmaktadir. Buyuk miktarda igilen sivilar hizli olarak vicuttan

atilmaktadir®®. Bitiin spor branslarinda sporcular, antrenman sirasinda
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yeterli sivi almamaktadirlar ve bazi zamanlar antrenmanlarini dehidrate
sekilde tamamlamaktadirlar. Kaybedilen vucut agirliginin %150 si kadar
sivi tuketilmesi, ter ve idrarla kaybedilen sivinin yerine konmasi agisindan

gerekmektedir®.

Aklimatizasyon saglandiktan sonra, bayanlar ve erkekler icin
ayni sartlar saglandiginda bayanlarin erkeklere gbére daha az sivi
kaybettikleri (terledikleri) gorilmektedir®. Bu da erkeklerin bayanlara gore
daha fazla kas yuzdesine ve dolayisiyla daha fazla vicut suyuna sahip
olduklarinin bagka bir gdstergesidir. Cocuklarin terleme kapasiteleri,
blylklere gore daha dusuktir. Ciltteki birim alanda, ter elektrolit igerigi,
biyliklere oranla, goreceli olarak disiktir®®. Fakat antrenman sirasinda,
cocuklar icin sivi ve elektrolit takviyesinin 6énemi buyuklerinkine gére daha
fazladir. Bulgulara gore, cocuklarda buyuklere oranla, dehidrasyonla
birlikte kor 1sisi daha fazla ylukselmekte ve sivi takviyesinin 6nemi
artmaktadir®®. Cocuklarin spor aktivitelerinde, ozellikle nemli ve sicak
ortamlarda, yeterli ve Ozel dinlenme periyotlarinin saglanmasi ¢ok

onemlidir.

Maresh ve ark. tarafindan yapilan arastirmada, Universite
ogrencisi 11 denege, 3 gun pes pese gunde 2000yard (yaklasik 1800m)
mesafe yuzdurlilmuas, rasgele segilen sporcularin bazilarina fazla sivi
verilirken bir gruba da verilmemistir. Antrenman 6ncesi ve sonrasi kan
plazma ozmolitesi ve Ure akigkanligi belirlenmig, ayrica vucut agirhgr ve
diger parametreler de olgulmustir. Tum sonuglar klinik olarak normal
araliklarda belirlenmis olsa da antrenman Oncesi ve sonrasi degerler
arasinda farkhlik bulunmustur. Sivi alindidinda, 11 sporcudan 7’sinin
performans sureleri iyilesirken, sivi alanlarla almayanlar arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunamamistir?’. Calismamizda 6lgiilen
vacut agirhgi, idrar yogunlugu, kan hematokrit degeri sonuglari ile Maresh

ve ark.’nin galismasonuglari benzerlik gostermektedir.
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Calismamizda, hem kizlarda hem de erkeklerde vicut
agirliklan su takviyeli antrenman sonrasinda yaklasik 0.5kg, su takviyesiz
antrenman sonrasinda yaklasik 0.8kg azalmistir. Su takviyeli antrenman
icin ayrica, 1L su takviyesi yapildigi dusuldigunde, yuzuculerin su takviyeli
antrenmanda daha fazla enerji harcadiklari ve antrenmana daha kaliteli

yanit verdikleri sdylenebilir (Tablo 14 ve 15).

Meyer ve Bar-Or alti galismayi incelemisler ve yetiskinler ile
cocuklarin dehidrasyon seviyelerini karsilastirmislardir®®®3,
Arastirmalarinin sonucunda, Rowland’la benzer olarak, genelde vicut
agirliklarina oranla c¢ocuklarin ve yetiskinlerin egzersiz sirasinda ayni
oranda sivi kaybettiklerini gérmislerdir®*® . Craig ve Cammings yaptiklari
calismada, egzersiz sirasinda vucut agirhgindaki %2 azalmanin egzersiz
kapasitesinde %4 duslse ve viucut agirhigindaki %4 azalmanin ise

performansta %45 azalmaya neden oldugunu bulmuslardir®.

ACSM’e gore, sporcunun antrenman sirasindaki i1s1 kaybi,
radyasyon, konveksiyon kondiksiyon ve evaporasyon sonucu olusur.
Sicak ve kuru ortamda metabolik i1sinin uzaklastiriimasi icin buharlasma
degderi %80 uzerine ¢ikar. Terleme hizi, vicut buyukligune, antrenmanin
siddetine, ¢esidine, ortamin sicakligina, nemine, ortama saglanan uyuma,

gore maksimum olarak saatte 1.8kg olabilmektedir®*.

Soler ve ark. 9 erkek (18+1.7 yas) uUzerinde yaptiklar
calismada, bayan vyuziculeri agik havuzda 180 dakikada 1800m.
yUzdirmusler (VO,Max=3.8+ 0.9L/dak, su sicakligi 26.8+0.30°C) ve viicut
agirhginin  1.8+0.5kg azaldigini, rektal isinin 10°C arttigini, plazma
yogunlugunun azaldigini ve yuzuculerin énemli derecede sivi kaybettigini
(vicut agirhginin  %2.5'i kadar) belirlemislerdir®. Calismamizdaki
egzersize bagh agirhk kaybi bulgulari, literatirdeki diger calismalarin
sonuglarina benzerlik gostermektedir.
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Cesitli calismalarda, performansta, dehidrasyonun etkisi ile
azalma gorulurken, bazilarinda degisiklik bulunamamistir.  Vicut
agirhginin %5 ve Uzerinde azalmasi sonucu gelisen dehidrasyonlarda kas
kuvveti azalmasi gérildiigi bildirilmektedir'®. Calismamizdaki su takviyeli
ve takviyesiz antrenman sonrasi 50m serbest performans degerlerine
bakildiginda, su takviyesiz antrenmanda antrenman sonrasinda
performansin dastigu ve su takviyeli antrenman sonrasinda ise
performansin arttigi goézlemlenmigtir (Tablo 16 ve 17). Su takviyeli
antrenmanda, su takviyesiz antrenmana gore performansin artis sebebi,
vicuttan sivi kaybr olmadigi icin kaslardaki uyari iletim hizinin
dismemesiyle ve vicudun antrenman sonrasinda yeterince Isinmis

olmasiyla agiklanabilir.

Calismada elde edilen bulgulara goére, antrenman yapilan
suyun sicakhgi, yuzeysel viacut sicakligini, bayan ve erkeklerde ayni
oranda dusurmektedir (Tablo 18 ve 19). Tikuisis ve ark. yaptiklari
arastirmada, soguk su etkisiyle ortaya c¢ikan fizyolojik ve metabolik

yanitlarda cinsiyet farkliligi bulamamislardir®®.

Hava dusuk termal konduktiviteye sahiptir, ama suyun etkisi
daha vyilksektir (28°C sicaklikta, havanin sicak, suyun ise soguk
hissedilmesi bunun gdéstergesidir). Bdylelikle havuz suyunun sicakligi,
yuzlculer icin kritik bir énem tasimaktadir. Cilt ylzeyinden 1L suyun
evaporasyonu ile vicuttan 620Kcal enerji kaybedilir. Baska 1si degisim
mekanizmasi olmadigi varsayildiginda, vucut sicakhgi, sadece 20dak gibi
kisa bir siirede, tolere edilemez seviyeye ulasmaktadir®. Viicut agirligi
kayiplari kogu ve yuzme antrenmanlari sonucunda karsilastirildiginda,
kosu sonrasi vicut agirligi kayiplarinin daha fazla oldugu goéralmustar. Bu
farklilk kosu sirasinda kaybedilen sivinin fazlaligi ile ilgilidir. Ayrica kosu
ve yuzme sonrasi vucut i¢ sicakhigr ve cilt sicakhgr karsilastirildiginda
bulunulan ortamin etkisi ile kosucularda daha yiiksek bulunmustur’’.
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Larsen ve Karpersen, yaptiklari ¢alismada iki farkli yontem
ile alinan viicut sicakhigini karsilastirmiglar. infrared tympanic termometre
ile tympanic membran sicakligi, rektal olarak oélgulen vicut sicakhgindan
+0.3°C farkli bulunmustur®. Khorshid ve ark.'inin yaptiklari calismada 105
denekte, tympanic membran termometresi ile yapilan beden sicakligi
Olcim degerinin civali termometre Olgim degerinden 0.12°C yiiksek

oldugu bulunmustur'®,

Bodur ve Uguz, yaptiklari calismada BKI degerini 15
yasindaki sedanter kizlarda 20.8+2.2kg/m? ve erkeklerde ise
20.8+3.3kg/m? olarak bulmuslardir’®. Calismamizin bulgular kizlarda
benzer, erkeklerde ise daha yuksek bulunmustur (Tablo 20 ve 21). Yani
calismaya katilan erkek yuziculerin BKI degerleri, normal gocuklara gore

daha yuksek bulunmustur.

Kisinin vicudundaki yag miktari; cinsiyetine, beslenmesine,
kalitima, hormonlarin etkisine ve egzersize bagli olarak degismektedir'®.
Bodur ve Uguz, vicut yag ylzdesi ortalamasini 15 yasindaki kizlarda
erkeklere gére daha yiiksek bulmuslardir®®. 15 yas icin sedanter kizlarda
bulduklar vucut yag yuzdesi (23.516.5) ¢alismamizdaki bulgulardan (su
takviyeli antrenman oOncesi %19.29+3.20 ve su takviyesiz antrenman
oncesi %19.29+2.16) yUksektir. Sedanter erkeklerde vicut yag yuzdesi
(13.9+7.9), calismamizdaki bulgulardan (su takviyeli antrenman &ncesi
%14.931+4.32 ve su takviyesiz antrenman oncesi %14.32+5.94) ¢ok farkl
olmamakla birlikte, dusuktir. Performans ylUzuculerinin, gunlik
antrenmanlarinda bile ylksek enerji ihtiyaglari géz 6nline alindiginda,
vucut yag yuzdesi degerlerinin dustik oldugu dusunalebilir. Erkek
performans yuzuculerinin vicut yag yuzdesi de@erleri %8-15 arasinda,

bayanlarinki ise %15-22 arasinda degismektedir'®*'%

. Calismamizin
bulgulari, bu galismada belirtilen araliklarda yer almaktadir (Tablo 22 ve

23).
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Amerikan Egzersiz Konseyi'nin sporcular icin belirledigi
vucut yag yuzdeleri; kizlar igin %14-20, erkekler igin %6—13 arasindadir
ve kizlarda %32'nin, erkeklerde %25’in Uzeri fazla kilolu kabul

edilmektedirt®*

. Calismamizdaki bulgular normal araliklarin Gst sinirinda
bulunmaktadir. Kadin cinsel hormonu olan Ostrojen, kadin ve erkek
arasindaki bazi performans farklarini aciklayabilse de onun etkisi
testosteronunki kadar fazla degildir. Ostrojenin kadinlarda deri alti yag
dokusunu arttirdigi bilinmektedir. Bu nedenle atlet olmayan bayanlarda,
vucutta %27 yag bulunurken, atlet olmayan erkeklerde bu oran yaklasik

%15dir?.

Houtkooper ve Going’e gore; vucut yag yuzdesi degerleri,
sporcunun cinsiyetine ve ilgilenilen spor bransina gore degdismektedir.
Tahmini olarak vicut yag yuzdeleri orta ve uzun mesafe kosucularda,
vucut gelistirmecilerde  %6’'nin  altinda, erkek basketbolcularda,
bisikletcilerde, cimnastikgilerde, kisa mesafe kosucularda, atlamacilarda,
triatletlerde ve gurescilerde %6-15 arasindadir. Futbol, rugby, buz hokeyi,
cim hokeyi gibi glic gerektiren sporlarla ugrasan erkek sporcular ise biraz
daha farkli vicut yag ylzdesine sahiptirler (%6-19). Bayan sporcular
arasinda dusuk yag yuzdeli grubu, %6-15 ile vucut gelistirmeciler,
bisikletgiler, triatloncular ve atletler olustururlar. Yuksek yag yuzdeli grubu
ise futbol, kayak, raketball, yizme, tenis ve voleybolcu bayanlar
olusturmaktadir’®.  Saglikli yasam igin kabul edilebilir en disik yag
yuzdesi erkekler icin %5, bayanlar icin %12 dir. Vacut agirliklarini veya
vucut yag yuzdelerini bu alt sinirlarin da altinda muhafaza etmeye ¢alisan
sporcular, uygunsuz bir sekilde dusuk enerji alimlar ile beslenme

bozukluklari veya saglik problemleri ile karsi karsiya kalmaktadirlar*®®

Testosteronun guglu bir anabolik etkisi vardir. Yani, vicudun
her tarafinda, 6zellikle kaslarda protein birikimini gok arttirir. Gergekten de,
spor faaliyetlerine ¢cok az katildigi halde testosteron duzeyi yuksek

erkeklerin kaslari ayni yastaki bayanlardan %40 veya daha fazladir.
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Bununla birlikte, vicut yapisi yas ile birlikte dedismektedir. Yas arttikca

yag disi agirlik dismekte, yag agirhg ise artmaktadir®®.

1L ter kaybi ile egzersiz kalp hizi 8 atim/dak artmakta ve
kalp dakika hacmi ise 1L/dak azalmaktadir'®. Calismamizda, kalp atim
sayllari, her iki cinsiyette de su takviyesiz antrenman sonrasinda,
antrenman oncesi 6lgimlerinden yaklasik 15 atim/dak fazla bulunmustur
(Tablo 26 ve 27). Bununla birlikte kalp atim sayisinin her iki cinsiyette de
antrenman sonralarinda, su takviyesiz antrenmanda, su takviyeli

antrenmana gore daha az yukseldigi gorulmustar.

Dehidrasyon ile plazma hacmi, kas kan akimi ve deri kan
akimi azalmaktadir’®. Bununla birlikte bayanlarin terleme hizlari, erkeklere
gore daha yavastir ve elektrolit kayiplari da daha azdirt®"1981%
Antrenman esnasinda terleme hizinin az olmasi, disik metabolizma

hizindan ve duguk vicut agirhgindan kaynaklanmaktadir.

Kalbin dizenli antrenmanlarda gelistirilmesinin yararlarindan
birisi de kan basinglarinda meydana gelen dususlerdir. Bdylece kalp daha
ekonomik calisirken, kan akimina kargl direncin azalmasi ile de kan
basinglar azalmaktadir®®. Erkek yiziiciilerde, su takviyesiz antrenmandan
sonra belirlenen sistolik ve diyastolik kan basinglarinin antrenman 6ncesi
degerlerinden dusik olmasi, bu durumla agiklanabilmektedir (Tablo 29 ve
31). Kizlarda sistolik ve diyastolik kan basinglarinda bir dusus
g6zlenememesinin nedeninin, kizlarin erkeklere gére antrenmana daha

geg¢ cevap vermelerinden kaynaklandigi disinulmektedir (Tablo 28 ve30).
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6. SONUG ve ONERILER

Yapilan bu arastirma sonucunda, su takviyesiz yapilan
antrenman sonrasinda, her iki cinsiyette de, hematokrit degerinin ve idrar
yogunlugunun arttigi (p<0.05), vacut agirhdinin ve toplam vicut sivi
yluzdesinin azaldigi (p<0.05) tespit ediimis ve 50m serbest yuzme
performansinda bir degisiklik bulunamamistir. Su tuketilen antrenman
sonrasinda ise, her iki cinsiyette de hematokrit degerlerinde ve idrar
yogunlugunda bir degisiklik bulunamamigtir. Ancak, su takviyeli antrenman
sonrasinda vucut agirliginda ve toplam vicut sivi yuzdesinde azalma
g6zlemlenmis ve antrenman Oncesi ve sonrasi Olgumleri arasinda
istatistiksel olarak anlamh fark bulunmustur (p<0.05). Antrenman 6ncesine
gbre, 50m serbest ylizme performanslarinda iyilesme go6zlemlenmistir
(p<0.05).

Bu bulgularin sonucunda; su takviyesiz yapilan yuzme
antrenmanlarinda sivi kaybinin her iki cinsiyette de su takviyeli yapilan
ylzme antrenmanlarindakine gére daha fazla oldugu ve vicut agirhiginin
ve vucut sivi yuzdesinin dugmesinin yani sira kan hematokrit degerinde ve

idrar yogunlugunda da artisa neden oldugu bulunmustur.

Egzersiz dncesi, sirasi ve sonrasinda duzenli ve dogru sivi
alimi ile kan hacmi artmakta, hematokrit seviyesi degismemekte, selluler
dehidrasyon riski azalmakta, termoregulasyon iyilesmekte, ekstrasellller

sivi hacmi ve atletik performansin devami saglanmaktadir®.

Sonu¢ olarak; su igerisinde yapilmasina ragmen yuzme
egzersizleri de vlcut sivisinda kayiplara yol agmakta, bu da yuzme
performansini olumsuz etkilemektedir. Su takviyesi yapilmayan gruptaki
hematokrit, idrar yogunlugu gibi parametrelerdeki daha yuksek degerler bu
sonucu desteklemektedir. Yine toparlanma nabizlarinin ve kan basincinin
su takviyesiz grupta daha yuksek olmasi katilimcilarin antrenman
sirasinda daha fazla zorlandiginin gostergesidir.
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Sivi  kaybinin performans Uzerindeki olumsuz etkileri
bilindiginden®°6.7:815.2528.3236.6584 =g, disinda  yapilan diger spor
branglarinda oldugu gibi su ici egzersiz yapilan sporlarda da sporcularin
bilimsel literatur ve 6ngorilen antrenman Oncesi, sirasi ve sonrasi su
tuketimi ilkelerine uymalari uygundur. Buna gore, antrenmandan 2 saat
once 400-600mL sivi tlketilmesi, antrenman sirasinda (toleransa gore)
her 15-20 dakikada bir 150-350mL sivi alinmasi, antrenman sirasinda
kaybedilen sivinin, antrenman sonrasinda yerine konulabilmesi igin
antrenman sirasinda kaybedilen her 0.5kg vucut agirligr basina, en az
450-675mL sivi alinmasi gerekmektedir®>3,

Bu c¢alismada elde edilen bilgiler dogrultusunda asagidakiler

Onerilebilir;

Ayni calisma Tuarkiye Sampiyonasrna katilan tum ydzuculere

uygulanabilir ve yas gruplarina gore veriler elde edilebilir.

e Benzer c¢alisma Turkiye Sampiyonasi'na katilamayan diger
yuzlculere de uygulanabilir ve sonuglar Turkiye Sampiyonasi'na

katilan elit yuzuculerinki ile kargilagtirilabilir.

e Ayni c¢alisma, yuzlculere anaerobik antrenman uygulanarak

sonuglari aerobik antrenmaninki ile karsilagtirilabilir.

e TUm yuziculere uygulanabilecek bir galisma ile yas gruplarinin sivi

kaybi profilleri gikartilabilir.

e Benzer calismalar, diger su sporlarinda da (su topu, senkronize
yuzme, su alti dalisi, su alti ragbisi gibi) yapilarak mevcut durum

ortaya konulabilir, branglar arasinda karsilastirma yapilabilir.
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Yapilacak bir diger c¢alismada, yuzuculere vyapilacak sivi
takviyesinde su vyerine sporcu igecekleri verilerek etkileri
incelenehbilir.

Kronik sivi kaybinin etkisi incelenebilir.

Performans testi daha uzun mesafe ile (200 m gibi) yapilabilir.
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7. OZET

Yapilan bu tezin amaci; yuzme antrenmanlari boyunca sivi
kaybedilip kaybedilmedigini ve eger sivi kaybediliyorsa performansa

etkilerinin nasil oldugunun cevabini bulmaktir.

Yuzmenin neden oldugu viucut sivi dengesindeki
degisimlerin yizme performansina etkileri konulu tez ¢alismasina, 2008—
2009 yuzme sezonunda, Turkiye Sampiyonasi sonucunda kendi yas
gruplarinda ilk 5 igerisinde yer alan 15 kiz ( X ya5:15.0+0.84 yil) ve 15 erkek
(Xyas:15.73£1.10 yil) toplam 30 ylzUcl (Xyas:15.36+1.03 yil) goénillu
olarak katilmigtir. Yuzuculerin spor yaslarl X spor yasi:8+1.16 yildir. Her iki
cinsiyette de her branstan (kelebek, sirtUstl, kurbagalama, serbest ve

karisik) 3’er ylzuclu bulunmaktadir.

Calismada, kan hematokrit deg@eri, idrar yogunlugu, toplam
vaicut sivi ylzdesi, vacut agirhgr ve 50m serbest yluzme performansi
Olcimleri yapiimistir. Hematokrit degerini belirlemek igin Thermo Haraeus
marka, Pico 17 model hematokrit santrifiij, idrar yogunlugunu belirlemek
icin Atago—UG-Alpha model dijital idrar refraktometresi, toplam vucut
sivisini belirlemek igin ise Tanita BC 418 model vicut kompozisyonu

analizoru kullaniimigtir.

Havuz disinda yapilan tim olgumler; antrenman oncesi (15.
dakikada) ve sonrasinda (5. dakikada) havuz binasi icerisindeki, hijyenik,
nem orani %60, sicakligi ise 28°C olan, kapali bir ortamda alinmistir. 50m
serbest ylizme derecesi ise antrenman oncesi (5. dakikada) ve sonrasinda
(10. dakikada), 27°C sicakliga sahip 50m’lik ylizme havuzunda

OlgUlmasgtar.

Tam olgumler, her ylzucu igin, 2 gun surmasgtdr. Birinci gun

antrenmanda yuzuculere su takviyesi yapilarak, ikinci gin ise su takviyesi
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yapilmadan antrenmana devam etmeleri istenmistir. Havuzda, yuziculere
2 saat suresince %70-75 siddetinde aerobik ylzme antrenmani
yaptiriimistir. Su takviyesi, 15°C sicaklikta olan yarim L’lik siseler ile
yapilmigtir. Sivi takviyesi antrenman boyunca her bir saatin sonunda
yarim L olacak sekilde, toplamda 1L olarak uygulanmistir. Her iki gunde

de antrenman dncesinde ve sonrasinda tim odlgumler tekrarlanmistir.

Calismamizdan elde edilen verilerin analizinde SPSS 15.0
programi (Lisans No: 9888978) kullaniimis ve kesim noktasi tim

istatistiksel analizlerde 0.05 olarak alinmigtir.

Sonug olarak; su takviyesiz yapilan antrenman sonrasinda,
her iki cinsiyette de, hematokrit degerinin ve idrar yogunlugunun arttigi
(p<0.05), vicut agirhgminin ve toplam vicut sivi yuzdesinin azaldigi
(p<0.05) gbzlemlenmis ve 50m serbest yuzme performansinda bir
degisiklik bulunamamistir. Fakat su tuketilen antrenman sonrasinda,
yuzliculerin ~ 50m  serbest yuzme  performanslarinda iyilesme
g6zlemlenmistir (p<0.05). Su icerisinde yapildidi igin sivi kaybinin oldugu
dusunulmedigi yuzme sporunda, antrenman sirasinda sivi tuketiminin
performansi etkiledigi belirlenmistir. Ozellikle, yarisma dncesinde yapilan
antrenmanlar sirasinda tuketilen sivi, yarigma performansini dogrudan
etkileyeceginden, yarigmada alinacak sonuglar agisindan sivi tiketimi ¢ok

fazla 6nem tagimaktadir.
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8. SUMMARY

The purpose of this thesis, it has been aimed to find an
answer to the question whether liquid is lost throughout these trainings

and if it is, what are its effects on one’s performance.

Totally 30 swimmers (Xage:15.36%£1.03 year), 15 girls
(X age:15.0+0.84 year) and 15 boys (X age:15.73+1.10 year), who ranked
first five in their age group in Turkey championship, have taken part
voluntarily in the thesis study whose topic is “Effects of the changes, due
to swimming, in the body water balance on swimming performance”. Years
of experience of the swimmers are X:8+1.16 year. Either sex group is
composed of three swimmers of each style (butterfly, breaststroke,
backstroke, free style and medley).

Within the study, the measurements of blood hematocrit
value, urine density, total body water percentage, body weight and 50m
free style performance have been made. In the measurements, in order to
determine the hematrocrit value, Pico 17 model hematocrit centrifuge of
Therma Haraeus brand and in order to determine the urine density,
Atago—UG-Alpha model digital urine refractometer and in order to
determine total body liquid, Tanita BC 418 weight and segmental body

composition analyzer has been used.

All the measurements outside the pool have been made in
an indoor environment, which had the humidity of 60% and the
temperature of 28°C, fifteen minutes before and five minutes after the
training and the score of 50m free style swimming has been measured in a
fifty-meter-long pool with the tempreture of 27°C, five minutes before and

ten minutes after the training.
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All the measurements for each swimmer have lasted two
days. On the first day, the swimmers were reinforced with water but on the
second day they were asked to continue their training without the water
reinforcement. In the pool, the swimmers have been made to an aerobic
swimming training at the intensity of 70-75% for two hours. The water
reinforcement has been made by means of half liter bottles with the heat
of 15°C. The water reinforcement has been applied with the quantity of
one liter, half a liter being given at the end of either hour. On both days, all
the measurements have been repeated before and after the training. In
the analyses of the data provided by our study, SPSS 15 program has
been used and a cut of point in all the statistical analyses has been taken
as 0.05.

Consequently, after the trainings which are done without
water reinforcement, it has been observed that for either sex, hematocrit
value and urine density increased (p<0.05), body weight and total body
water percentage decreased (p<0.05) and the performance in 50m free
style remained the same. However, after the trainings with water intake, it
has been observed that the performance in 50m free style increased.
Regarding swimming that is not considered to cause water loss as being
performed in water, it has been determined that the water intake affects
the performance. As the water that is consumed during the trainings which
are done prior to a competition directly affects the race performance, water

consumption is critically important as to the rankings.
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11. EKLER

Ek 1. Etik Kurul Onayi
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GAZI UNIVERSITESI TIP FAKULTESI YEREL ETIiK KURULU
RESEARCH ETHICS COMMITTEE OF MEDICAL FACULTY, GAZI UNIVERSTY

ANKARA-TURKIYE

ARASTIRMA BASVURUSU ONAYI
ILAG DISI KLINIK CALISMALAR

“Ytizmenin neden oldugu viicut sivi dengesindeki

bulunmadigina karar verilmistir.

PROTOKOL ADI degisimlerin ylizme performansina etkileri”
BASVURU BILGILERI SORUMLU ARASTIRICI UNVANI, / ADI Prof.Dr.Ibrahim Yildiran
. ) Belge Adi Tarihi / degigiklik No.su Dili Tiirkce

DEGERLENDIRILEN iLGiLI ARASTIRMA PROTOKOLU
BELGELER
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aydinlatilmis onamin yeterliligi yoniinden incelenmis ve gerceklestiriimesinde Etik sakinca

ETIK KURUL BILGILERI
CALISMA ESASI iYI KLINIK UYGULAMALAR KILAVUZU, HELSINKI BELGESI, BIYOETIK SOZLESMESI
UYELER
Unvani/ Adi / Soyadi Uzmanhk Dali Kurumu Cinsiyeti |lligki (*) | Katihm |Imza
Ek Uyeligi )

Prof.Dr.Turkiz GURSEL Gocuk Saghgi ve GUTF K E E | Katiimadi

BASKA| t F ji Cocuk Sag.ve Hast.A.D. x| HIX]| HA D
Prof.Dr.Leyla MEMIS e GUTF E [xx]| E/

BASKAN VEKILI Patoloji Patoloji A.D. K x| H

Prof.Dr.Ceyda KARADENIZ Cocuk Saghgi ve GUTF K E |xx 77 = y

OYE H; Onkoloji Cocuk Sag.ve Hast.A.D. X H H
Prof. Dr.Aysel ARICIOGLU SRR G.UTF x| E =il g

OYE {Hiobi phyokimya Tibbi Biyokimya A.D. K H |xx| H |/ 2
Prof.Dr.Ayla GULEKON - GUTF E [xx| E 1/- m /

OYE Dermatoloji e i AD. K % H v M
Prof.Dr.Fatma AKAR Z 7. . GUEF E E I

OYE Ecz.Fak. Farmakoloji EczFak F K - H X " K: adi
Prof.Dr.Candan TUNCER " ~ GUTF E XX E ¥

Gastroenteroloji “ic Hast. A.D. K T8 S h{ o |

Prof.Dr.Reha KURUOGLU 5 Z GUTF E E R

0 horoloj! . Noroloji A.D. E x T r x| Ketimadi
Prof.Dr.E.Ferda PERGIN " " G.UTF E [xx[ E —r@\

OYE ilibphGenetic Tibbi Genetik A.D. K x| H H e
Dog.Dr.Canan ULUOGLU 2 R G.UTF E |[xx| E W

UYE Tibbi Farmakoloji Tibbi F Koloji A.D. K = A H ; -
Dog.Dr.Nesrin COBANOGLU = " GUTF E [xx| E Pt

OYE ° Tip Etigive Tip Tarihi | 10 £yini ve Tip tarihi A.D. K x| H A | =
Dog.Dr.Kenan HIZEL : E E

OYE Enfeksiyon Hast AD. E 3 T [ K?(Ilwfidl ;
Yrd.Dog.Dr.Birol DEMIREL X G.UTF E [xx]| E

OYE AdliTip Adli Tip A.D. E x| H H W [
Hukuk Masaviri Adem GELIR = G.U.Rektdriik E |[xx| E QASI’

OYE Hukuk Mosaviri Hukuk Misavirligi E X[ H H

* Arastirma [le Tliski

** Toplantida Bulunma

Y

116




Ek 2: Gonullu Bilgilendirilmesi ve Rizasinin Alinmasi Protokolu.

Tarih: .../ .../ ...

ONAM FORMU

Arastirmadan 6nce bana verilen galisma protokolu ile ilgili
bilgilendirme formunu okudum. Calisma hakkinda bana yazili ve so6zlu
aciklama yapildi. Bu kosullarda, ¢alismaya kendi istegimle, hi¢bir zorlama

olmaksizin katilmayi kabul ediyorum.

Gonullinun Gonulla Velisinin

Adi Soyadi imzasi Adi Soyadi imzasi

Adres ve Telefon:
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