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OZET

11-12 YAS GRUBUNDAKIi COCUKLARA UYGULANAN
MINI-TRAMBOLIN EGZERSIZLERININ FiZIKSEL UYGUNLUK
BILESENLERINE ETKISI

Mehmet Cevher ISERIT
Yiiksek Lisans Tezi, Beden Egitimi ve Spor Anabilim Dali
Tez Danismani: Dog. Dr. Bekir MENDES
Mart 2020, 79 sayfa

Bu c¢alismada, 8 haftalik mini-trambolin egzersizinin 11-12 yas grubundaki erkek
cocuklarin fiziksel uygunluk bilesenlerine etkisi arastirilmistir. Calismaya 11-12
yaslarinda Deney Grubu (DG, N=23) ve Kontrol Grubu (KG, N=22) katilmistir. DG’na
8 hafta boyunca haftada 2 giin 30 dakika mini-trambolin egzersizleri uygulanirken,
KG’na herhangi bir egzersiz uygulanmamistir. Gruplara ¢aligma 6ncesi ve sonrasi; denge,
bacak kuvveti, 20 metre siirat ve viicut yag yiizdesi testleri uygulanmistir. Tespit edilen
ozellikler bakimindan gruplarin 6n ve son test Olclimlerinin karsilagtirilmasinda
Tekrarlanan Ol¢iimlii Varyans Analizi teknigi kullanilmistir. Analiz sonucunda viicut yag
oran1 bakimindan (P=0.045), bacak kuvveti (P=0.000) ve 20 metre siirat Grup x On test-
son test interaksiyon etkisi onemli bulunmustur. Dolayisiyla gruplarin bu o6zelliklere
etkisi On test ve son teste gore anlamli farkliliklar gostermistir. Anterior/Posterior
bakimindan sadece grup ortalamalar1 arasindaki fark anlamli bulunmugsken (P=0.000),
Medial Lateral indeks bakimindan ise sadece 6n test-son test arasindaki fark anlamli
bulunmustur (P=0.004). Overall Stabilite indeks bakimindan ise ne interaksiyon etkisi
(P=0.154), ne grup etkisi (P=0.078) ne de On test-son test etkisi (P=0.234) anlaml
bulunmustur. Konuyla ilgili olarak farkli yas ve denek gruplarinda yapilacak daha genis
tabanli ¢aligmalarin yapilmasinin uygun olacagi diistiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Denge, Kuvvet, Mini-trambolin egzersizi, Surat, Viicut yag orani



ABSTRACT

PHYSICAL SUITABILITY EFFECT OF MINI-TRAMBOLINE EXERCISES
THAT ARE APPLIED TO CHILDREN OF 11-12 YEARS ON ITS
COMPONENTS

Mehmet Cevher ISERI
MScThesis, Department of Physical Education and Sport
Supervisor: Asst. Prof. Dr. Bekir MENDES
March 2020, 79 pages

In this study, the effect of 8-week mini-trampoline exercise on physical fitness
components of boys aged between 11 and 12 years is investigated. The experimental
group (EG, N = 23) and the control group (CG, N = 22) aged 11-12 years participated in
the study. While EG is given mini-trampoline exercises for 30 minutes through 2 days a
week for 8 weeks, no exercise is applied to CG. Before and after the exercise; balance,
leg strength, run of 20 meters and body fat percentage tests are applied. In the statistical
analysis of the data, the Repeated Measured Variance Analysis Technique, Tukey
Multiple Comparison Test was used to determine the balances of EG and CG by the way
of pre- and post-tests. As a result of the analysis, in terms of body fat ratio (P = 0.045),
leg strength (P = 0.000) and 20 meters speed Group x Pre-test and post-test interaction
effect were found to be significant. Therefore, the effect of the groups on these
characteristics showed significant differences compared to the pre-test and post-test. In
terms of anterior / posterior, only the difference between the group averages was
significant (P = 0.000), whereas the difference between the pre-test and post-test was
significant (P = 0.004). Overall, neither interaction effect (P = 0.154), group effect (P =
0.078) and pre-test-post test effect (P = 0.234) were found significant. It is thought that it
would be appropriate to carry out more broad-based studies in different age and subject
groups.

Keywords: Balance, Body fat ratio, Mini-trampoline exercise, Speed, Strength



1. GIRIS ve AMAC

Fiziksel uygunluk, fiziksel aktiviteleri basarili bir sekilde gerceklestirebilme yetenegi
olarak tanimlanabilir. Fiziksel uygunluk bireyin caligma giiciidiir. Bu gii¢ bireyin
dayanikliligina, ¢abukluguna, kuvvetine ve bunlarin birlikte ¢alismasina baglidir. Fiziksel
uygunluk saglik ve beceri ile iliskili 6geleri kapsamaktadir. Saglikla iligkili fiziksel
uygunluk bilesenleri; kassal kuvvet ve dayaniklilik, kardiyovaskiiler dayaniklilik, viicut
kompozisyonu ve esnekliktir. Performansla iliskili fiziksel uygunluk bilesenleri ise;
bunlara ilaveten denge, hiz, ¢eviklik ve gii¢ bilesenlerini de igermektedir (1). Bu
bilesenlerden kuvvet parametresi, temel biyomotorik bilesenlerin en Onemlisi
sayilmaktadir. Kuvvet kavram olarak farkli sekillerde siniflandirilmis olup; bir direngle
kars1 karsiya kalan kasin, kasilabilme veya bu direng karsisinda belli 6lglide dayanabilme
yetenegidir. Dayaniklilik, genel olarak sporcunun fiziki ve fizyolojik yorgunluga
dayanma giicii olarak tanimlanir. Stirat; sporcunun en 6nemli motorik 6zelliklerinden biri
olan siirat farkl sekillerde tanimlanabilir. Sporcunun kendisini en yiiksek hizda bir yerden
baska bir yere hareket ettirebilme yetenegi veya hareketlerin miimkiin oldugu derecede
yiiksek bir hizla uygulanmasi olarak tanimlanabilir. Denge; viicut pozisyonunu herhangi
bir destek tabaninda koruma ve stabilize etme yetenegi olarak tanimlanir. Denge, sporda
basarili performans i¢in gerekli olan viicut kompozisyonunu koruyabilmede 6nem
derecesi yiksek bir etkendir. Bu sebeple, 6zellikle hareket oriintiisiinde ani degisiklikler
iceren dinamik sporlar igin 6nem arz eder. Tum sporlar belli seviyede denge icermektedir
(2). Denge, bircok duyusal, motor ve biyomekaniksel bilesenlerin koordine edilen
etkinliklerini kapsayan karmasik bir suregtir (3). Viicut kompozisyonu; yag, kas hlcreleri,
kemik, diger organik maddeler ve hiicre dis1 sivilarin orantili olarak bir araya
gelmesinden meydana gelir. Organizmadaki organ ve iiyelerde benzerlik olmasina
ragmen her birey birbirinden farkli fiziksel kompozisyona sahiptir. Insan yasamim
yakindan ilgilendiren viicut kompozisyonunu etkileyen biyik etkenler; kas, cinsiyet,
fiziksel aktivite, beslenme ve hastaliklardir (4). Gliniimiiz spor branglari, fiziksel olarak,
sporcularin optimal kondisyon icerisinde olmalarin1 zorunlu kilmaktadir. Son
zamanlarda, birtakim yararli egzersiz yontemi olarak dogrulanmis rebound egitiminin

ortaya ¢iktig1 yoniinde bazi kanitlar ortaya ¢ikmistir. Rebound egitimi, trambolin tizerinde



yapilan bir tlr pliometrik egzersizdir. Tim yas ve yetenek gruplarindan insanlar igin
giivenli ve verimli bir ¢er¢eve olusturur (5). Trambolin, viicudun tiim farkli bolgelerinin
egzersizi igin giivenli ve kullanish bir ekipman olarak tanitilmistir. Trambolin, bir kisinin
cesitli Gist ve alt ekstremite hareketleri ile bir veya iki bacak tizerinde yukar1 sigramasina
izin verir. Ulusal Havacilik ve Uzay Dairesi (NASA) calismasinda, belli bir oksijen
aliminda, nabiz hizinin, kosu bandinda kosmaya kiyasla, trambolinde daha diisiik
oldugunu gostermistir. Bu, trambolin egzersizlerinde oksijen verimliliginin daha yiiksek
oldugunu diisiindiirmektedir (6). Rebound egzersizi bir mini-trambolin (zerinde geri
donen, kardiyolarin gelistirilmesi i¢in tesvik edilen bir aktivitedir ve gittikce popiilerlik
kazanmigtir. Mini-trambolinler diger egzersiz ekipmani tiplerine kiyasla nispeten
ucuzdur. Bu faydalara ragmen, potansiyel mini-trambolin egzersizleri igin en dnemli

husus, kardiyorespiratuar kondisyonun bu antrenmandan elde edilip edilemeyecegidir

7).

Bu aragtirmada 11-12 yas grubundaki g¢ocuklara uygulanacak olan mini-trambolin
egzersizlerinin hem fiziksel uygunluk bilesenlerinden; denge, bacak kuvveti, viicut yag

yuzdesi ve surat gibi parametrelere hem de literatiire katki saglayacagi diisiiniilmektedir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Cocuk ve Gelisim

Gelisimi, canli organizmalardaki i¢sel ve dissal etkenler sonucunda birbiri ile baglantili
ve duizenli bicimde meydana gelen, ilerleyici 6zellige sahip bir dizi degisiklikler zinciri
olarak tanimlayabiliriz. Blylme kavramindan farkli olarak gelisim, yeni yeni belirmeye
baslayan yetenek ve davranis gorintileri ile gerceklesmeye baslayan fonksiyonel

birtakim 6zellikleri kapsar. Genel anlamda gelisim siras1, 6nceden tahmin edilebilir.

Cocuklarin gelisim siireci bir devamlilik arz etmekte; fakat bu devamlilik kapsaminda
gerceklesen gelisim ivmesi, donem donem farklilik goéstermektedir. Bu siire¢ kapsaminda
gerceklesen asamalar, bireye 6zgi farkliliklarin ve spesifik 6zellikler agisindan her bir
donemin kendisinden sonra gelecek olan donem ile biitiinlestigi i¢in, smnirlar1 kesin
olarak birbirinden ayirmak miimkiin degildir. Bu sebeple antrenman planlamasinda
dikkate alinsa da gelisim siirecini “oyun ¢agi”, “erken okul ¢agi” gibi siralayan

genellestirilmis modellerle agiklamak her zaman dogru olmayabilir.

Gelisim psikolojisi, boyle yaslara gore donemlendirme egiliminden vazge¢mistir. Clnki
farkli bireylerin, farkli olan gelisim sireclerini karsilastirmak miimkiin degildir. Buna
karsilik gelisim psikolojisinde zihinsel, psikolojik, fiziksel ve duyusal gelisimin seyri
kendi icerisinde ayr1 olarak ele alinmaktadir. Bu degerlendirmede ise psikomotorik
(koordinatif ozellikler) ve somatik (bedensel) gelisim siireglerinin ayrintilar1 goz ardi
edilmektedir. Oysa antrenman organizasyonu i¢in yapisal degisimler, biyolojik olgunluk
ve hazirbulunusluk diizeyi son derece 6nemlidir. Ayrica biiyiimede yapisal gelisim ve
olgunluk diizeyindeki degisimler yasla ilintilidir. Buradaki donemler ile yas donemleri

arasinda iliski kurulabilmektedir (8).

Gelisim asamalar1 modellerinin islevi, yalnizca belirli durumlarda bir cerceve
olusturmasidir. Sporda, temel olarak biyolojik yasin tahmininde kullanilmaktadir.
Modeller yardimi ile gocuklarin erken, normal veya ge¢ gelistigini tahmin etmek
mdmkindlr. Bu nedenle; “biyolojik olgunluk” gdstergesini, yas gruplamalar ile

iliskilendiren bir gelisim asamalar1 modeli, uygulama agisindan faydali olabilir (9).



Gelisim agamalar1 modelleri kuramsal modellerdir. Biyolojik, pedagojik ya da psikolojik
temellerden hareketle olusturulup olusturulmadiklart bu durumu pek degistirmez. Bu
yuzden de bittiin modellerde gortlen eksiklikler, gelisim asamalarini gosteren modellerde
de gorulmektedir. Modeller, ortalamalara ait verilerle yetinirler. Bu nedenle bireysel

gelisim siireclerinin dogru degerlendirmesine olanak tanimayabilir.

Sonugta modeller; bir erkegin ya da kizin gelismislik seviyesini siniflandirmak,
degerlendirmek; antrenmanlarin ve yarismalarin dogru periyotlanmasi igin ancak yol

gosterici bir cerceve olabilir (8).

Belirtildigi gibi ¢ocuklar ve genglerde gelisim; blylme olgunlasma degisimlerini ifade
eden bir siiregtir. Olagan gegen bir siiregte hi¢cbir asamada gerilemeler olmaz, yalnizca
hizlanmalar ve yavaslamalar s6z konusu olabilir. Bu sebeple cocuk ve geng

antrenmanlarin1 planlamada, bu modellerden yararlanilabilir (10).

2.1.1.Cocuklarda gelisim asamalari

v Siit Cocuklugu Cagi  : 0-1 yas arasi
v Kiguk Cocukluk Cagi : 1-3 yas arasi
v" Okul Oncesi Cag : 3-6/7 yaslar aras1
v 1. Okul Cocugu Cagi : 6/7-10 yas arasi
v 2. Okul Cocugu Cagi : 10 yasindan Puberte donemine kadar
v Ergenlik (Puberte ve Adolesan) dénemi
v Puberte (1. Ergenlik)
Kizlarda : 11/12 (geg gelisenlerde 13/14) yaslar
Erkeklerde : 12/13 (geg gelisenlerde 14/15) yaslar
v Adolesan (2. Ergenlik) donemi
Kizlarda : 13/14-17 yaslan
Erkeklerde :14/15 - 17/18 yaslan
v Genglik Donemi
Bayanlar :17/18
Erkekler : 18/19 yasindan itibaren (10).



2.1.1.1. Erken ve ge¢ gelisme

Erken ve gec gelisme, ergenlik dncesinde ve ergenlik donemi esnasinda karsilasilan bir
olgudur. Bu dénem icerisinde, kisinin biyolojik yasi ile kronolojik yas1 arasinda dort yila
kadar cikabilecek farkliliklar s6z konusudur. Bu farkliliklarin sebebi retardasyonlar

(gecikme) veya akselerasyonlardir (hizlanma) (8).

Akselerasyon (hizlanma), kisinin fiziksel gelisim donemlerinin hizlanmis bir bigimde
birbiri ardina gelmesi anlamina gelir. Retardasyon (gecikme) ise, bir biitiin olarak gelisim

temposunun normalden daha geri seyretmesi demektir (10).

2.1.2. Cocuklarda boy ve agirhik gelisimi

Gelisim, bastan ayaga dogru bir yon izler. Yeni dogan bebekte bas biiyiikliiglinlin viicuda

oran1 yetiskinlikteki bas biiyiikliigiiniin viicuda oranindan daha biiytiktiir (11).

Erkek ve kiz ¢ocuklar, degisik nispetlerde buylmektedirler. Her gocuk kendisine has bir
biiylime ritmine sahiptir. Bir kiz ya da erkek ¢ocuk ile diger bir kiz ya da erkek gocuk

arasindaki fark, iki cins arasindaki farkin ortalamasindan fazla olabilir (12).

Her iki cinsiyetteki cocuklarda boy uzamasi ve agirlik artigi, dogumdan sonraki birkag
yilda ve erinlik 6ncesi doneminde, ilk cocuklukla erinlik dncesine yakin yillara oranla
daha fazladir. Cocuklarda agirlik artisi en fazla 0-3 yaslik donemde gergeklesir. Erkek
cocuklarda agirlik artis1 ve boy uzamasi, dogumdan sonraki birkag yil iginde ve erinlik
oncesi donemde, ilk cocukluk ve erinlik dncesine yakin yillara oranla epeyce fazladir. O-
3 yaslar arasi kiz ¢ocuklarda agirlik artisi, hem erkek cocuklardan énce baslar hem de
daha 6nce biter. Fiziksel olgunlasma da kiz ¢ocuklarda erkek g¢ocuklardan daha erken
olmaktadir (11).

Erkek ve kiz gocuklarda boy, dogum ile 6 yas arasinda hizli bir sekilde uzar. 6 yasindan
itibaren kizlarda 11, erkeklerde 13 yaslarina kadar devam eden bir duraklama donemi

gozlemlenir (12).

Erkek cocuklar, okul 6ncesinde ve ilkokul ¢aglarinda hem agirlik hem de boy agisindan

kiz ¢ocuklarina oranla biraz daha éndedir. Erinlik 6ncesi ve erinlik ¢aglarinda kizlar, hem



agirlik hem de boy agisindan erkeklere oranla dndedir. Bu durum ii¢ yil kadar siirer.
Cocuklarda fiziksel gelisim sireci donemseldir. Yani, fiziksel gelisme hizi diizenli bir
sekilde degil, baz1 donemlerde hizli, baz1 donemlerde yavas gergeklesir. Cocuklarda
belirgin olarak iki hizli ve iki yavas biliytime donemi gorilir. Biiyiime hizinin yiiksek
oldugu donemler dogum 6ncesi ve dogum sonrasinin ilk alt1 ayidir. Hayatin ilk yilinin
sonlaria dogru buyime hizi yavaslar ve bunu ergenlik ya da cinsel olgunluga kadar siiren

diizenli, ancak daha yavas bir gelisim seyreder (13).

Bebeklik doneminde erkekler kizlara oranla daha fazla kilo alirlar. Daha sonra, bu hiz iKi
cinste de yavaslar. 10 yasindan sonra kizlar en hizli biyime dénemlerine girerler ve bu
gelisme 12 yaslarina kadar slrer. 12 yasindan sonra bu hiz diismeye baslar. Erkeklerde
de durum buna benzerdir (12). Bebeklikte kilo ve boy siiratle artig gosterir. Cocuklukta
bu hiz biraz azalir ve kizlar yilda ortalama 2,5 cm'den daha az, erkekler ise 2,5 cm'den
biraz daha ¢ok artig gosterirler. Kiz gocuklarinin, erkek ¢ocuklardan 1-2 yas daha 6nce
bedensel olgunlasma gosterdikleri goriiliir. En fazla boy uzamasi, ortaokul yillarinda
gerceklesir ve bu lise donemlerinde de devam eder. Ayni zamanda lise doineminde daha

fazla agirlik artis1 gézlemlenir (11).

2.1.3. Cocuklarda hareket (motor) gelisimi

2.1.3.1. Motor gelisimin 6nemi

Cagimizda motor gelisimin 6nemi giderek anlagilmakta ve bununla ilgili arastirmalara
daha fazla vakit ayrilmaktadir. Motor yeteneklerin gelisiminin kendiliginden olmadig1
arttk bilinen bir gergektir. Cocuklarin motor yeteneklerinin maksimum gelisimi,
gudilenmeye, olanaklara ve 6gretime bagh gercgeklesir. Bu durumun saglanmasi ise
ancak ¢ocugun en az zihinsel ve duygusal yonlerinin oldugu gibi motor gelisiminin de

taninmasi ile olanaklidir (14).

Bilimsel verilere yonelik bir tanima, ¢ocuga hangi hareketlerin nasil ve ne zaman
yapilacagi hakkinda bilgi verecegi gibi cinsiyet farkliliklarinin farkina varma ve bireysel

farkliliklarin degerini anlamada ¢ocuga yardim edecektir (15).



2.1.3.2. Motor gelisimin ilkeleri

Yapilan ¢alismalar sonucu, gelisimin tiim insanlar i¢in genellestirilebilen, ortak olan
genel ilkeleri saptanmustir. Bu ilkelerden motor gelisim ile ilisigi olanlar asagida

siralanmustir:

- Motor gelisim, ¢evre ve kalitim etkilesimi sonucu olusan bir {iriindiir. Genetik olarak
ust seviye belirlenen gizil glglerin bu seviyeye ulasma diizeyini gevre sartlari belirler.
Cevre sartlarina kazalar, hastaliklar, sosyoekonomik diizey, beslenme, irk, psikolojik

faktorler 6rnek gosterilebilir.

- Gelisimi olusturan degisiklikler baz1 donemlerde yavas bazi dénemlerde hizlidir ve
hayat boyu devam eder. Gelisimin en hizli gerceklestigi donemler bebeklik ve ergenlik

donemleridir.

- Motor gelisim sirali asamalar seyreder. Bu asamalar basit ve ilkel olandan, zor ve

karmasiga dogrudur.

- Motor, zihinsel ve duygusal gelisim birbirinden soyutlanamaz. Bu alanlar arasinda

daima etkilesim vardir.

- Gelisim sureci birikimli olarak ilerler.

- Motor gelisim ic¢ten disa ve bastan ayaga dogrudur.

- Motor gelisim biitiinden pargaya dogru bir yon seyreder.

-Gelisimde bireysel farkliliklar vardir. Insanlarin gelisme hizlari ve hareket

davraniglarinda gegirdikleri siireler birbirinden farkli olmaktadir (16).

2.1.3.3. Cocuklarda temel motorik ozelliklerin gelisimi

Organizmamiz dayaniklilik, siirat, kuvvet ya da beceri gerektiren motor hareketleri

yapabilmek izere motor 6zelliklerini kullanir. Motorik 6zellikler, organizmanin kalitsal



olarak programlanmis birtakim yeteneklerini ve organizmanin gelisme ve olgunlagma

doneminde kazanmis yeteneklerini igerir (17).

Motorik yetenekler genetik olmakla beraber gelisebilir ve gelistirilebilirler. Motorik
yeteneklerin gelisebilirlikleri, insan hayatina dayali saf gelisim olarak ifade edilebilir.
Buna gore egzersiz, organizmanin motorik yeteneklerinin dogal bir islevidir. O halde,
biyomotor yeteneklerin gelisebilirligi; dogal egzersiz (hareket etme ihtiyacinin

karsilanmast), gelistirilebilirligi ise sportif egzersiz (antrenman) olgusunu dogurur (18).

Temel motorik 6zellikler; surat, hareketlilik, kuvvet, dayaniklilik ve koordinasyondur
(17).

2.1.4. Gelisim ve biiyiimeyi etkileyen faktorler

Dogum oncesi ve sonrast donemlerde biiylime ve gelisme; kalitim ve ¢evresel birtakim

etkenlerin etkisi altinda sekillenmektedir. Bu etkenler sunlardir:

Kalitim

Irk

Cinsiyet

Beslenme
Sosyo-Ekonomik Duizey
Psikolojik Durum
Mevsimler (19).

N N NN N

2.1.4.1. Kalitim

Insanlarin biiyiimeleri kromozomlarindaki genlerle belirlenir. Cocuklarm dogum &ncesi
ve dogum sonrasi biiyiime ve gelisiminin diizenli ve normal olabilmesi i¢in ilk sart
saglikli bir kalitsal yapiya sahip olmalaridir. Yapilan arasgtirmalar ebeveynler ile cocuklari
arasinda yiiksek iliskiler oldugunu gostermistir. Basarili sporcu olan baba ve annelerin
cocuklar1 yine basarili sporcular olabilmektedir. Ancak bazi dallarda bu gelisim
gorulmemektedir (20). Yapilan bir arastirmada Kuzey Amerika’da hayatini siirdiiren
sosyo-ekonomik sartlari iyi olan Guetemalali ¢ocuklarin Amerikali ¢ocuklardan bedensel

gelisim agisindan farkli oldugunu bu farkliligin da genetik yapiya bagh olabilecegini
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iddia etmektedir. Genlere ait birtakim Ozellikler sadece normal kisiler arasindaki
farkliliklar1 degil, ayn1 zamanda hemofili gibi birtakim kan hastaliklarinin da ortaya

cikmasini etkilemektedir (21).

2.1.4.2. Irk

Bireylerin biiyiime ve gelismelerinde etkin olan etkenlerden bir tanesi irksal etkendir. Bu
alandaki calismalar bilindigi tizere genel olarak ii¢ irk Ustiinde yogunlasmistir. Bu irklar
siyah, beyaz ve sar1 irklardir. Dogum sonrasi beyaz irk ¢ocuklarinin, siyah irk ¢ocuklarina
oranla daha agir olduklar1 tespit edilmistir. Ancak bu farkliliklar 4-5 yaslar1 arasindaki
gelisim slirecinde tam tersine donmektedir. Bu donemde siyah irk ¢ocuklarin beyaz irk

cocuklarina oranla daha uzun ve daha agir olduklar1 tespit edilmistir (22, 23, 24).

2.1.4.3. Cinsiyet

Biiyiime ve gelismede cinsiyete bagli 6zellikleri ii¢ ayr1 donemde degerlendirebiliriz.

1.D6nem: 7-9 yaglar arasi donemi kapsar. Bu donemde cinsiyetler arasindaki fiziksel
gelisim belli bir seviyeye kadar paralellik gosterir. “Antropometrik™ parametre bazinda
bakildig1 vakit cinsiyetler arasinda kiigiik farkliliklar vardir. Ayn1 zamanda bu donemde
erkeklerin ortalama antropometrik degerleri kizlarinkinden daha yiiksektir. Okul gag1

oncesinde baglayan yillik boy uzama bu periyotta da devam eder.

2.D0nem: 10-13 yaslart arasidir. Bu donemin baslarinda veyahut hemen oncesinde
cinsiyete 0zgli (ergenlik) gelisim kendini goOstermeye baslar. Cocuklarin fiziksel

gelisimlerinde artan parametreler bu dénem icerisinde kaginilmazdir.

3.DO6nem: 14-18 yaslar1 arasidir. Bu donemde kiz ¢ocuklarinin devamli olarak yillik
gelisimlerinde bir azalma egilimi gbzlenir ve bu egilim 16 yasin sonlarinda tamamen
durur. Bazi bireylerde bu gelisim daha erken yaslarda 14-15 yas sonlarinda tamamlanir.
Erkeklerde ise bulug ¢agi gelisiminin hizlanmasi, 6zellikle fiziksel yonden belirginlesir.
Erkeklerde 16 yaslarindan itibaren gelisim azalarak devam eder ancak tamamlanmaz ve

ayni zamanda cinsel 6zgii ve fiziksel farklilagma belirginlesir (10).
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2.1.4.4. Beslenme

Cocuk sagligr ve gelisimi konusunda yapilan birgok c¢aligma protein icerikli besinlerin
kemiklerin uzamasini, kas ve iskelet sisteminin olgunlagmasini etkiledigini gostermistir.
Buyuyen cocuk ve genglerde yapi maddelerinin metabolizmasi ¢ok onemlidir. Hizli
biliylime ve degisim siire¢lerinden dolay1 birgok metabolik degisim oldugu i¢in genel
metabolizma etkinlikleri de artar. Demeter’e gore ¢ocuklarda genel metabolik etkinlikler
yetiskinlere kiyasla %20-%30 daha fazladir. Bu nedenle ¢ocuklarin vitamin, mineral ve
besin maddeleri ihtiyaclar1 yiiksektir. Ozellikle de protein ihtiyaci fazladir. Cocugun
gunluk protein ihtiyaci kilo bagina 2.5 gr’dir. Bu miktar kuvvet egzersizi yapan yetigkinin
ihtiyaci olan miktardir. Cocuk ya da genglerin yaptiklar1 ek aktiviteler bu ihtiyac1 daha da
arttirir (20).

2.1.4.5. Sosyo-ekonomik diizey

Blylme ve gelismede ¢cocugun yasamini siirdiirdiigii ortamin saglikli olmasi, yasadigi ev,
ailesinin sosyo-ekonomik durumu, ailenin kiiltiirel yapisi ve egitim dilizeyi de 6nem arz
etmektedir (22, 23, 24). Bircok ¢alisma sosyo-ekonomik faktorlerin viicut élglstndeki
etkilerini agikga gostermektedir. Biitiin yaglardaki ¢ocuklarda yiiksek sosyo-ekonomik
statlideki ailelerin ¢ocuklarinin ergenlik ¢aginda 4-5 cm daha uzun olduklar1 ve menars
donemine 3 ay daha erken girdikleri gortilmiistiir (25, 26).

2.1.4.6. Psikolojik durum

Insanlar fizyolojik, psikolojik ve sosyolojik bir sacayag: i¢inde biiyiime ve gelismelerini
strddrdrler. Zor psikolojik sartlarda biiylime ve gelismelerini tamamlamak zorunda olan
cocuklarda bu konularda birtakim gerilikler bulunmustur. Nitekim yetimhanede blyiyen
cocuklar tzerinde yapilan ¢aligmalar, psikolojik etkenlerin biiyiime ve gelisme tizerindeki

etkinligini gostermistir (22, 23, 24).

2.1.1.7. Mevsimler

Mevsimlerin biiyiime hizini etkiledigine dair elde edilen bulgular vardir. Tanner’e gore
boyda uzama en c¢ok ilkbahar aylarinda, kilodaki artigsa sonbahar aylarinda

gerceklesmektedir (20). insan organizmasi yasanilan gevreye, bitki ortustine ve iklim
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kosullarina uyum saglamaktadir. Bu da insanin biiylime ve gelisimi iizerinde etkili

olmaktadir (22, 23, 24).

2.2. Antrenman

Sportif aktivitelerin bilimsel ve bilingli bir sekilde gergeklestirildigi toplumlarda
antrenman surecleri ¢ok yonlu uygulamalara, gozlemlere ve arasgtirmalara konu

edilmistir. “Antrenman bilgisi” kavrami da biitlin bu ¢alismalarin 1s181nda dogmustur.

Kavramsal olarak antrenman farkli alanlarda kullanilmaktadir. Bununla beraber

antrenman kavrami, anlami ve igerigi agisindan tanimlanabilir.

Ozellikle sportif oyunlar bakimimdan antrenman, fizik ve moral giiciin, taktik ve teknik
becerilerin organik ve psikolojik yiiklenmelerle iyilestirilmesi ve en iist seviyeye

getirilmesi hedeflerine yonelik bir egitim siirecidir.

Ulich, antrenman kavramini eylem psikolojisi bakimindan yetenek ve becerilerin eylem
plani ve eylem yapilarinin optimallesmesini saglayan diizenli ve planl bir stire¢ olarak
tanimlamistir. Bu kavramsal tanimlamalar igerisinde antrenmanin hedefi, biyolojik yani
organik uyumlar saglayan yiiklenmeler olusturmak, digerlerinde ise beceri ve yetenekleri

optimallestirmek i¢in belli yapilarda eylem bigimleri gelistirmektir (27).

Bompa, antrenman kavrami i¢in “Antrenman bilinenden daha karmasik bir kavramdir.
Antrenman, icgoriisel olarak egitim veren ve fizyolojik, psikolojik ve sosyolojik
parametrelerle ilgilendiginden dolay1 isi ¢ok karmagik olan bir antrendr tarafindan
diizenlenir, siirdiirtiliir ve degerlendirilir. Bu durumda antrenman oncelikle asamali ve
bireysel sekilde degerlendirilen, zor islerin iistesinden gelmek amaciyla bireyin fizyolojik
ve psikolojik fonksiyonlarimi bigcimlendirmeyi hedefleyen uzun sireli bir aktivitedir”

seklinde ifade etmistir (28).
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2.2.1.Antrenmanin organizmaya etkisi

Biitiin spor dallarinda, en (st seviyedeki verimlilige ulasabilmek igin performansi
belirleyecek olan dzelliklerin farkli sekillerde gelistirilmesi gereklidir. Bir futbolcu ya da
basketbolcunun antrenmanlari ile haltercinin antrenmani arasinda bir¢ok farklilik olmasi
dogal olarak kaginilmazdir. Tam da bu sebepten 6tiirii 6ncelikle antrenmanin genel olarak

organizma Uzerindeki etkinliginin bilinmesi tartisma gotiirmeyecek bir gergekliktir (29).

Antrenmanin organizmaya etkileri kaslar, dolasim, kalp ve solunum olarak siralanabilir.

2.2.1.1. Antrenmanin kaslar Gzerine etkisi

Hareket sistemimizin temeli kas ve iskelettir. Kaslarimiz kimyasal enerjiyi mekaniksel
islere ¢eviren dokularimizdir. Kaslarin is yapabilmesi i¢in bir dirence karsi koyabilmesi
veya asabilmesi gerekmektedir. Bu sebeple kas sistemimizin esas islevi, kasilarak

bedensel hareketi gergeklestiren kuvveti meydana getirmektir.

Dizenli ve bilingli olarak yapilan antrenmanlarin kaslarimiz Gzerindeki etkisinin olumlu
sonuglar dogurdugu herkes tarafindan bilinen bir realitedir. Roux ve Lange’ye gore

kaslarin {i¢ antrenman sekli vardir:

1. Kuvvet gelistirmeye doniik antrenmanlar
2. Siirat gelistirmeye donik antrenmanlar
3. Dayaniklilik gelistirmeye donlk antrenmanlar.

Kaslarimizin  6zelliklerinden hangisinin gelistirilecegi, On gordigiimiiz kosullar
kapsaminda yiiklenmenin ¢esitligine bagli olarak degisir. Yuklenmeler bir kasmn

kuvvetine yonelik oluyorsa, kas liflerinin ¢ap1 artacaktir.

Ozetleyecek olursak; kas kuvvetiyle blylime, yani kaslarin kiitlesel olarak artmasi
arasinda neden-sonug¢ iliskisi vardir. Kaslarimizin ¢apmin artmasi i¢in gerekli olan
egzersiz kasimizin enine kesitinde, ¢apinda ve hacminde asir1 seviyelerdeki gerilimlerdir.

Daha iyi bir kan dolasimi, enerji depolarinin biiyiimesi, ¢oziilmesi ve kilcal damarlar
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sisteminin genislemesi kassal dayaniklilik yeteneginin ylikselmesini saglar. Ayrica

cabukluk saglayan uyaricilara karsi kas kasilma hizi yiikseltilebilir (27).

2.2.1.2. Antrenmanin dolasim iizerine etKisi

Dolasim sitemimiz, kalp ve damar i¢inde dolasan kan sivisindan meydana gelen kapali
bir sistemdir. Sistem her an viicudun enerji ihtiyacini karsilamak amaciyla daima

caligarak kan pompalamak durumundadir (30).

Diizenli ve bilingli bir sekilde yapilan antrenmanin dolasim sistemi tizerindeki olumlu

etkilerini asagidaki gibi siralayabiliriz.

v Maksimum Kalp Dakika Volim{nii artirir.

v Nabzin daha seyrek atmasina olanak saglar.

v' Zaman iginde sinuzal bradikardi meydana gelmesiyle, nabiz altmigin altinda
seyreder.

v Yiklenme sonrasi nabzin dengelenmesi, antrenmansiz bireylere nazaran daha hizh
gerceklesir.

v Kanin aktif ve inaktif organlara dagilimi, ¢ok daha miikemmel bir sekilde olur.

v' Hipertrofi (kalp biiylimesi) antrenmansiz bireylere gore farklilik gosterir (31).

2.2.1.3. Antrenmanin kalp Uzerine etkisi

Bilingli ve diizenli yapilan antrenmanlarin kalbimiz ilizerindeki etkisini asagidaki gibi

kisaca siralayabiliriz.

v" Kalp odaciklarini biiyiiterek kalbin tek seferde pompaladigi kan miktarini artirir.

v" Kalp kaslarinda hipertrofi (kalp kaslarinin enine ve boyuna biiyiiyiip kuvvetlenmesi)
olusumunu saglar.

v' Kalbin daha ekonomik ¢alismasini saglar.

v' Kalpteki kapillerin ¢apin1 genisleterek kalbi besleyen kan seviyesinin artmasini
saglar.

v" Kalbin hacimsel olarak biiyiimesini saglayarak, kalpteki hazir depo kan miktarinin

artmasini saglar (27).
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2.2.1.4. Antrenmanin solunum Uizerine etkisi;

“Solunum sistemi kan ve dis ortam arasinda gazlarin (oksijen ve karbondioksit)
degisimini saglar” (30). Bilingli ve diizenli antrenmanlarin solunum sistemi tizerindeki

etkisini agagidaki gibi siralamak miimkiindiir.

v Bronglarin ¢apinin ve gogiis kefesinin hacimsel olarak artmasini saglar.

v Diyafram ve solunum sisteminde diger gorevli olan kaslarin dayanikliligini arttirir.

v' Antrenman esnasinda artan metabolik faaliyetlerin O ihtiyacini karsilayabilmek
icin solunum voliimii ve frekansinda artisin meydana gelmesini saglar.

v’ Max. VO (aerobik metabolizmadaki maksimal oksijen tiiketim hacmi) hizinin

artmasini saglar (32).

2.2.2. Antrenmanin fizyolojik temelleri

Antrenmanlar esnasindaki yiiklenmeler organizma ile birtakim uyumlar igerisindedir.
Meydana gelen bu uyumlar bir denge igerisinde meydana gelmek zorundadir ki, bireyin
performansinda birtakim iyilesmelere meydan verebilsin. Viicudun antrenmana olan
uyumu basta kas, sinir, enerji iretim mekanizmalari, kan dolasimi ve Kalp ile ilgili olan
kisimlarinda gozlemlenmektedir. Antrenmanin kapsami, yogunlugu ve siddetinin
performans seviyesi goz Oniine alinarak arttirilmasi organizmanin performans ve uyum

geligiminin siirekli olmasini saglar.

Antrenman yiklenmesi en basta hicresel reaksiyonlara sebep olmaktadir. Hiicrelerin
beslenmesinde rol oynayan dolasim sistemi de antrenman ve egzersizler ile uyum
igerisinde olarak, hiicrenin gereksinim duydugu besin ve Oz maddelerinin hiicrelere

ulagsmasini saglamaktadir.

Kaslar enerjilerini direkt olarak ATP’den Kkarsilarlar. Ancak hucrelerdeki ATP

kaynaklarinin yetersiz olmasi (1-2 mmol) ATP’nin yenilenmesinde farkli birtakim yollar1
mecburi kilmaktadir (33).
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2.2.3. Aerobik ve anaerobik enerji metabolizmasi

Organizmanin ihtiyag duydugu enerjinin oksijensiz bir ortamda bir dizi kimyasal
reaksiyonlar sonucu elde edilmesine “anaerobik”, oksijenli bir ortamda elde edilmesine
“aerobik” metabolizma denir. ATP sentezi icin ihtiya¢ duyulan enerji anaerobik ve
aerobik metabolizma yollariyla saglanmaktadir. Sindirim sisteminden alinan besinler
aerobik ve anaerobik yollarla metabolize edilerek ¢ikan enerji ile ATP yenilenmesi

saglanmaktadir (32).

ATP’nin yenilenmesi ise, ATP-CP, laktik asit sistemi veya oksijenli sistemden herhangi
biriyle olusur. ATP ve laktik asit enerji depolar1 oksijen yetersizliginde yerlerine koyulur.
Bu nedenden 6turu bu sisteme anaerobik sistem denir. Son sistemde ise ATP sadece

oksijenli ortamda meydana gelir ve bundan dolay1 bu sisteme aerobik sistem denir (34).

2.2.3.1.Anaerobik enerji metabolizmasi

Anaerobik enerji metabolizmasi, organizmanin ihtiyag duydugu enerjiyi oksijenin
olmadig1 bir ortamda gergeklesen bir dizi kimyevi reaksiyonlar ile elde etmesidir.
Ozellikle de gelisim dénemindeki cocuklarda anaerobik enerji onem arz etmektedir.
Yogun tempo gerektiren faaliyetlerde ihtiya¢ duyulan enerjinin fazla olmasindan Gtiirii
bir kisim enerji gereksinimi anaerobik kosullarda saglanir. Ayrica, ¢alisir vaziyetteki
kaslarin enerji ihtiyaci, sadece kisa siiren Yylklenmelerde anaerobik yollardan
karsilanmaktadir. Yetiskinlerde gézlemlendigi gibi ¢ocuk bireylerde de iskelet kaslarinin

gereksinim duydugu anaerobik enerji ti¢ degisik sekilde elde edilmektedir:

v' Kas liflerindeki mevcut ATP miktari.
v" Kreatin Fosfat’tan elde edilen.
v Anaerobik Glikolizis yoluyla ATP Uretimi (35).

2.2.3.2.Aerobik enerji metabolizmasi

Aerobik enerji metabolizmasi, oksijenli kosullarda karbonhidrat, yag ve proteinlerin

karbondioksit ve suya kadar katabolize edilerek enerji Uretilmesine denir.
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Sekil 2.1. Aerobik Enerji Uretimi

Dayaniklilik egzersizleri ve antrenmanlarinda yaglardan enerji transferi yalnizca aerobik
olarak gergeklesebilir. ATP’nin aerobik enerjinin yeniden sentezi esnasinda enerji
harcamalar1 anaerobik substrat seviyesi fosforilasyonuyla ilgili degildir. Bunun yerine,

aerobik ATP yeniden sentezi, mitokondri olarak bilinen belli bir hiicrede gergeklesir (36).

Antrenman sirasinda tiiketilen O miktari, dinlenme sirasinda tiiketilen O2 miktarindan
daha fazladir ve antrenman yogunlugunun artmasina paralel olarak artar. Fakat O2’i

kullanma ve tasima kapasitesi kisithidir (37).

Siiresi 3 dakikay1 asan egzersizlerde ihtiya¢c duyulan enerji aerobik enerji sisteminden
kargilanir. Egzersizin yogunluk ve siiresine bagli olarak, anaerobik ve aerobik
metabolizmalarindan enerji saglanmasina iliskin yaklasik deger araliklar1 verecek
olursak, anaerobik metabolizmada %5 ile %50 arasindayken aerobik metabolizmada %50
ile %95 araliginda degismektedir (38).

2.3. Fiziksel Uygunluk

Fiziksel uygunlugu “kisinin ¢alisma kapasitesi” olarak ifade edebiliriz. Bu kapasite
bireyin koordinasyonuna, dayanikliligina, cabukluguna, kuvvetine ve tim bu saydigimiz

ogelerin hep birlikte ¢alismasina bagli durumdadir (39).
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Fiziki aktivitelerin amag¢ edindigi en esas kavram bireylerde temel motor becerilerinin
gelisimidir. Cocuk bireylerdeyse, kas dayanikliligi ve kuvveti iyi durumdaysa yasam

icerisindeki faaliyetlerini yapabilme kapasitesi de iyi durumda olacaktir (40).

2.3.1. Saghk ile ilgili fiziksel uygunluk

Saglik ile ilgili olan fiziksel uygunluk diizeyleri, kas kuvveti, esneklik, kardiyovaskuler
dayaniklilik, kas dayanikliligi ve viicut kompozisyonu arasinda bir baglanti s6z
konusudur. Bu saydigimiz parametreler, bireyin yasami, beslenmesi, fiziksel aktivite
seviyesi ve kalitimsal faktorlerin yani sira bireyin saglik durumunu belirlemede de 6nem
arz eder. Fiziksel uygunluk yetersizligi, kalp damar hastaliklari, obezite, seker hastaligi
gibi birgok rahatsizliga sebep olmaktadir.

Duzenli ve bilingli fiziksel aktivitelere gocukken baslanilmasi bireyin hayatinin ilerleyen
yillarinda karsilasabilecegi bedensel ve zihinsel hastaliklara yakalanma riskinin

azalmasina neden olacaktir (41).

2.3.1.1. Esneklik

Esneklik, sporcunun yaptigi hareketleri eklemlerinin izin verdigi diizeyde degisik

yonlerde ve genis agilarda uygulayabilme yetenegine denir (39).

Bagka bir tanima gore ise, insanin hareketlerini biiyiik bir salinim genisliginde, kendi
kendine veya dis unsurlarin destekleyici etkisi altinda; bir ya da bir¢cok eklemde,

uygulama yetisi ve dzelligi olarak tanimlanmaktadir (42).

Cocukluk evresinde esnekligin seviyesi yiksek iken yasin ilerlemesiyle beraber esneklik
seviyesi azalma egilimi gosterir. Yani yasa paralel olarak azalir. Ancak bu azalis sedanter
(hareket anlaminda pasif) bireylerde hizli bir sekilde olurken aktif yasayan bireylerde ¢ok
daha yavas seyreder. Esneklik ve germe ¢aligmalarinin bireyler Uzerindeki en biyuk
etkilerinden biri bireylerin potansiyel sakatliklardan korumas1 ve rahat hissettirmesidir
(43).
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2.3.1.2. Kassal dayamkhihik

Kassal dayaniklilik kavrami, bireylerin yaptig1 egzersizlerin verdigi fiziksel zorluklara
dayanabilme yetenegi olarak bilinir. Kassal dayaniklilik ayrica zamana kars1 maksimal
seviyenin altinda olan kas kasilmasi ya da izometrik dayanikliliktaki tekrar sayisi degeri

olarak tanimlanabilir (39).

Bu dayaniklilik yetenegi kaslarin yag ve karbonhidrat depolarinin uygun seviyede olmasi
veya bu depolarin kas hiicreleri tarafindan kolay bir sekilde kullanabilmesiyle yerine
getirilir. Dayanikli kaslarda enerji depolari dolu oldugu gibi, bu enerji depolarinin
kullanilmasinda gorevli olan enzimlerde ve gelen kan miktarinda da bir artis gézlemlenir.
Kas dayanikliliginda artis saglamak igin, yapilacak antrenmanlarin fizyolojik esasini,

klgUk agirliklar ya da direnglerle sik tekrarlarla ¢alisilmasi olusturur (44).

2.2.1.3 Kassal kuvvet

Kas kuvvetini, bir kas grubunun veya bir kasin bir dirence karsi uygulayabilecegi
maksimal kuvvet yetenegi seklinde tanimlayabiliriz. Kassal dayaniklilik ise dirence karsi
slirdiiriilen submaksimal kuvvet yetenegi seklinde tanimlanabilir (45). Kuvvet, bir
aktivitede bireyin bir dirence kars1 koyabilmesi ya da bir direnci veya kendi viicudunu

ileriye dogru hareket ettirebilme 6zelligidir (29).

Kuvvet, bir kas grubuna bagli bir bicimde bir kasin gerilmesinin sonucudur. Kassal
kuvvet, bir kasin bir hareketi yapan toplam giiclidiir. Kuvvet, bir giice kars1 kuvvet

uygulama ve fiziksel goriintiiniin iyilesmesini saglar, beyni ¢alistirir (46).

Kas kuvveti, bir kasin enine kesit yiizeyi alanin artmasi ile artar. Bu baglamda, bir kasin
enine kesitinde yer alan fibril adedi ve bu fibrillerin ¢aplar1 ne kadar biiyiik ise kasin
kuvveti de o denli blyuktir. Kas kasilmasina etki eden faktorlerin basinda motor sinir
liflerinde meydana gelen desarj sikligi, faal duruma gegen motor Unite ve kas lifleri

miktart ile kaslarin baslangi¢ uzunlugu gelmektedir (47).

Yapilan uzunlamasina galigsmalar kapsaminda erkek bireylerin kuvvet artisinda, ergenlik
donemi baslangici olarak bilinen 12 yaslarda kayda deger bir hizlanma oldugu

saptanmustir. Kiz ¢ocuklarinda ise bu hususta uzunlamasina bir ¢alisma bulunmamasina
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ragmen kesitsel (cross-sectional) ¢aligmalar kapsaminda kizlarin erkeklere nazaran daha
tedrici bir kuvvet artis1 sergiledikleri ve ergenlik esnasinda bu artis hizinda belirgin bir

yukselmenin olmadigi vurgulanmistir (48).

Cocuklarda cinsiyetin kuvvet zerindeki etkisi pek azdir. Ayrica puberteden sonra olan
farkliliklar genelde kiz ¢cocuklarinda daha az olan kas kitlesi sebebiyledir. Bouchard bu
durumu yagsiz kitleye ya da kasin enine kesit alanina oranla s6z edildiginde, birer birer
kas fibrillerinin kuvvet tGretme becerilerinin benzerlik gosterdigini sdyleyerek, cinsiyetler

arasindaki kuvvet farkliliklarinin kayboldugunu veya azaldigini ifade etmistir (49).

Kaslarin kuvvetlenebilme yetenegi yasla da degismektedir. Bir kas kitlesinin
kuvvetlenebilme ve gelisebilme yetenegi 20°li yaslara kadar yukari dogru bir ivmeyle
artmaktadir. 20 ile 30 yas arasinda yavaslayan bir hizla gelisir. 30 ile 60 yas araliginda
ise yavas yavas disiisler baslar ve 60 yasindan sonrasinda ise bu yetenek yitirilme

seviyesine gelir ve yavas yavas kaybolur (50).
2.3.1.4. Kardiyovaskuler dayamkhilik

Bireyin birim zamanda kullandigi oksijen orani ne kadar fazlaysa o bireyin aerobik
kapasitesi de o kadar yuksek olacaktir. Bir yiklenmenin uzun slrebilmesi, ¢alisan
organizma dokularina gerekli oranda O: tasmnmast ve COz’in dokulardan

uzaklastirilmastyla mimkin olabilir (51).
Kardiyovaskdler dayanikliligin g9eligmesi;

Kalp kasimnin giiciini ve hacmini arttirir.
Vucuttaki kilcal damarlarin sayisini artirir.
[stirahat nabz1 sayisini diisiirir ve kanim viicuttaki dagilimini diizenler.

Max. VO2 yetenegini gelistirir.

NN

Ozellikle de kas hiicrelerinde bulunan mitokondri organellerinde artisa sebep olur
(40).
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2.3.1.5. Vicut kompozisyonu

Mengitay vicut kompozisyonu hakkinda “gesitli sayilarda kemik, kas ve yaglardan
meydana gelen organizmanin bitiind olarak ele alinir” seklinde bir tanimda bulunmustur.
Vicut depo ettigi yagin %50’sinden fazlasini deri altinda depolar. Bu nedenden 6turd deri

katmanlar1 viicudun ne denli bir yag igerigine sahip oldugu hakkinda incelenebilir (52).

Vicutta bulunan fazla yagin depo edilmesi bireyin kilosunu arttirir. Artan kilo da bireyin
performansinda diisiise sebep olur. Cocukluk doénemi basta olmak {iizere genclik
déneminde de viicut kompozisyonunda siirekli degisimler gdzlemlenir. Bu degisimler,
beden suyundaki degisimler, kemik mineral yogunlugundaki artig, bunlara bagli bir
sekilde bedenin yogunlugundaki yagsiz viicut kiitlesi ve yag kiitlesinin karsilikli bir
sekilde artma ve azalma gostermesinden kaynaklanan degisimler olarak Gzetlenebilir
(39).

Organlarimiz arasinda benzerlik olmasina karsin her insanin viicut kompozisyonu
farklidir. Insan yasami iizerinde etkinligi olan faktorleri; fiziksel aktivite, kas, hastaliklar,

cinsiyet ve beslenme olarak siralayabiliriz (53).

Viicut yag orani erkeklerde toplam viicut agirliginin %10 ile 15’1 arasinda iken,
kadinlarda bu durum %15 ile %20 araliginda degismektedir. Viicut yag oraninin toplam
vicut agirligina oran1 erkek bireylerde %20, kadinlardaysa %30’dan fazla olmasi

durumunda Kisi sisman olarak kabul edilir (54).
Asagidaki sekilde gosterildigi gibi viicut kompozisyonu bircok akademisyence iki ayri

kisimda incelenmistir; viicudun yag kiitlesi ve yagsiz kiitlesi. Genel hipotez olarak total

viicut agirhigi; viicudun yagh ve yagsiz bolgelerinin toplamina esittir (53).
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Sekil 2.2. Vicut kompozisyonunu olusturan boliimler

2.3.2. Performans ile iliskili fiziksel uygunluk

Performans ile ilgili olan fiziksel uygunluk bireylerin yaptiklari sportif antrenmanlardan
en verimli sekilde faydalanmasini saglayacak olan fiziksel birtakim 6zellikler barindirir.
Sportif fiziksel uygunluk ya da bir diger deyisle genel hareket yetenegi, performans ile
iligkili fiziksel uygunlukla yakindan ilgilidir. Performans ile ilisigi olan fiziksel uygunluk
bilesenleri sporla ile ilgili olan hareketlerde kullanilir ve gocuk bireylerin sportif fiziksel
uygunlugunu 6lgmede degisik testlerle gozlenebilir (29).

Performans ile iliskili fiziksel uygunluk unsurlarina deginecek olursak bunlar; hiz (siirat),

denge, ceviklik, koordinasyon ve ggtur (52).

2.3.2.1. Ceviklik

Ceviklik kavrami, organizmanin uyariya kars1 viicudunun tamamini veya bir kismin1 ani
bir hareketle tepki vermesi olarak tanimlanmaktadir (29). Reilly’nin yapmis oldugu tanim
ise; “Bir sporcunun en yiiksek hizda yon degistirmeli kosularinin, ani durma ve hizlanma

gibi hareketlerinin kalitesini belirleyen en temel performans bilesenidir” seklindedir (55).
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2.3.2.2. Gl

Giinay ve arkadaglar1 gii¢ kavrammi “Birim zamanda yapilan is olarak ifade
etmektedirler. Birgok spor bransinda hareketin yapilmasi esnasinda kisa bir zaman i¢inde
yliksek bir gii¢ olusumuna ihtiya¢ duyulur. Ornegin, sigrama, atlama, vurma ve o6zellikle

strat kosular1 gibi” seklinde tanimlamiglardir (32).

2.3.2.3. Hiz (surat)

Spor agisindan hiz (slirat) kavrami, insan viicudundaki motorik aksiyonlarin belli zaman
araligindaki uygulanma sikligini ifade etmektedir. Burada kisa siire i¢erisinde uygulanmis

olmas1 ve yorgunluk hissinin olusmasi 6n kosuldur (20).

Watson spordaki hiz kavrami ve reaksiyonlart ile ilgili olarak “Sporun iginde ortaya ¢ikan
hiz kavrami sporda gergeklesen farkli olaylarda uygulanir. Hiz reaksiyonlari, hizli hareket
patlamasi ve yiiksek hizda siirekli calisma yetenegidir. Reaksiyon zamani sinir sistemine
bagli durumdadir. Hizli hareket patlamasiysa, hareketin bir an 6nce baglatilmasi igin
gerekli uyaranin verilmesini igerir. Viicudun timandn veya bir bélimuinin hizlanmasini

ve yiiksek hizda hareketin siirmesini gerektirir” seklinde bir tanimlama getirmistir (56).

2.3.2.4. Koordinasyon

Beceri, kisa bir sirede zorlayict uzun zaman alan hareketleri 6grenebilme ve farkl
durumlar kapsaminda amag ile uyumlu hizli bir bigimde tepki verebilme, her hareketin
birbirini dogru bir sekilde izlemesine ve istenilen kuvvetle meydana gelmesine baglidir.
Beceri gerektiren hareket, kasilmasi istenilen kas fibrillerine merkezi sinir sistemi

kaynakli uyarilarin tam zamaninda uyarilmasi ile gerceklesir (27).

Bir insanin 6zel spor bransini géz oniine almadan degisik motor becerileri mantikli ve
diizgiin bir sekilde sergileme niteligine genel koordinasyon denir. Ozel koordinasyon ise,
bir insanin belirli spor brangindaki farkli motor becerileri ¢ok c¢abuk, akici ve devamli
olarak sergileyebilme becerisini yansitir (28). Ayrica Cagno’ya gore, koordinasyon
becerisi, degisik spor branslarinda basarili olmada ve bu spor branslarinda iyi sonuglar
elde etmede temel rol oynar (57).
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2.3.2.5. Denge

Denge, bedenin pozisyonunu diizgiin ve kontrol altinda tutabilme yetenegidir. Esitligi,
orantilig1 ve duraganligi koruma yetenegidir (58). Cocuklarda agirlik merkezi 6n ve arka
kasin arasinda kalgalarin tizerinde yer alir. Tek ayak Ustlinde durmak ya da amutta dik
durmak gibi hareketler agirlik merkezinin stabil bir pozisyonda kaldig: aktiviteler olarak

degerlendirilir (52).

Denge statik, dinamik olarak ikiye ayrilir. Statik denge kisinin var olan veya belirlenen
stabil durusunu koruyabilmesi olarak ifade edilir. Statik dengenin devamlilig1 viicudun
agirlik merkezinin oldugu noktadan dikey sekilde inecek ¢izginin destek yiizeyi
igerisinden geciyor olmasina baghdir. Dinamik denge ise aktivite durumunda veya
hareketli zeminlerde degerlendirilir. Aktivite sirasinda viicudun aktif olarak

pozisyonunun korunmasidir (59).

2.4. Mini-Trambolin

Trambolin, kurulu bir gerceve icine yaylarla ara baglantisinin saglandigi sigrama alanin
olusturdugu eglence ve spor aletidir. Dikdortgen, kare ve yuvarlak olmak tizere farkli
cesitleri olan trambolinler degisik yas gruplarina gore iiretilmektedir. ilk kez 1910 yilinda
yapilan trambolinler, 6zellikle Amerika Birlesik Devletleri’nde yaklasik 80 yildir popiiler
bir eglence bi¢imi olmustur. Tam boy trambolinler 40 yili askin bir siiredir eglence
etkinliklerinde ilk siralarda gelmistir. George Nissen, 1936'da tam boy trambolinin
patentini almis ve onu eglence amagl bir etkinlik olarak tanitmistir. Daha sonra ¢ok daha
genis bir kullamim alam1 bulmustur. Ornegin, 2. Diinya Savasi'ndan itibaren savas
pilotlariin egitiminde trambolinler de kullanilmistir. Trambolinler mekansal farkindaligi
arttirmaya yaramis ve pilotlarin denge yeteneklerini gelistirmelerine yardimci olmustur.
Savastan sonra popiilerlikleri, rekabetci takimlara sponsorluk yapan pek ¢ok spor salonu
ve okul ile birlikte artmistir. Trambolinler o kadar popiiler olmustur ki, 1948 yilinda
ABD’de ilk ulusal sampiyonluk yapilmistir. Federasyon Internationale de Trampoline
1964'te kurulmus ve o yilin mart ayinda, ilk diinya sampiyonasi Londra'da yapilmistir.
Bu vesileyle halkin trambolinlere olan hayranligi biiyiimeye devam etmis ve birgok aile
0zel kullanim i¢in tam boyutlu trambolin satin almaya baslamigtir. Ancak mini-trambolin

-ayn1 zamanda “rebounder” olarak da bilinir- halk arasinda yayilmasi bakimindan tam
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boyutlu trambolinin hizina yetisememistir. Aslinda, 1977°de Albert E. Carter ve onun
profesyonel jimnastikg¢i ailesinin, trambolin sovu yapan iilkeyi gezmesine kadar, insanlar
mini-trambolinlerin farkina pek varmamustir. Carter, yaptig1 gosterilerin popiilerliginden
ziyade 1979 yilinda yayinladigi “Rebound Egzersizinin Mucizeleri” kitap¢igindan dolay1
“rebound egzersizinin babas1” olarak isimlendirilmistir. Bu kitapgik, NASA tarafindan
1978'de uretilenler de dahil olmak Uzere mini-trambolinlerin faydalarini anlatan birkag
calismanin yani1 sira, mini-trambolinin popdlaritesinin artmasinda muazzam rol
oynamistir. Mini-trambolinler 80'lerin ortalarindaki “aerobik ¢ilginlig1” zamanlarinda
fitness egitmenleri ve katilimcilart i¢in gerekli bir aksesuar haline gelmistir. Fitness
endustrisinde mini-trambolin popularitesinin neden azaldig: belirsizdir ancak piyasada
doygunluga neden olan yabanci malzemelerin kalitesinin diisiikk oldugu konusunda
spekulasyonlar vardir. Her ne kadar bir egzersiz yontemi olarak mini-trambolinlerin
kullanim1 azalmigsa da atletik yarigsmalarda kullanimi her zaman oldugu gibi yiiksek
olmustur. 2000 yiliyla birlikte uluslararasi popiilariteleri simdiye kadarki en yuksek

seviyeye ulasmis ve Olimpiyat etkinligi olarak trambolin yarigmasi baslatilmistir (60).

Resim 2.1. Tam boy trambolin Resim 2.2. Mini-trambolin

2.4.1. Mini-trambolin antrenmaninin etkileri

Mini-trambolin egzersizlerinin birgok faydasi vardir ancak bu faydalarin kanitlanmasi ya
da sorgulanmasi adina ¢ok az arastirma yapilmistir (61). Aciklanan faydalarin ¢ogu
anekdot kayitlardandir ve miidahale olarak genel anlamda terapistler tarafindan
gozlemlenmistir. Siddetli sigrama duyu sistemlerini uyararak tonu arttirir ve yumusak

ziplama kaslar Uzerinde sallama etkisi yaparak tonu azaltabilir.

Kardiyo-solunum sistemi viicuda destek vermek i¢in kaslarda olusan talep kadar artan yer

¢ekimi etkisine karst hem kalp hem de solunum hizinda bir artisa neden oldugu ic¢in daha
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cok calisir (62). Artan kalp ve solunum hizi vendz doniise ve lenfatik drenajin artmasina
neden olur (63). Konum ve dengeyi korumak igin kaslari siirekli ¢aligmaya zorlamak
oksijen talebini arttirir (64). Kardiyo-solunum sisteminin ¢alismasinin arttirilmasi,
egzersiz toleransini ve zindeligi arttirir (65). Bu nedenle, Rebound egzersizi etkinliklerine
siirli erisimi olan derin ve ¢oklu 6grenme giicliigii ¢eken ¢ocuklar i¢in baska bir iyi

kardiyovaskdler egzersiz kaynagi saglayabilir.

Dengesiz bir yiizeyin kullanilmasi cilt ve eklemler arasinda duyusal uyarimi arttirir ve
postural mekanizmalarin uyarilmasi yoluyla denge reaksiyonlarini uyarir (66). Denge
mekanizmalarin1 test eden bir ortam saglamak, hareket beklentisini ve koruyucu
reaksiyonlar1 uyarabilir (65). Bu sekilde bir trambolin kullanimi dengeyi iyilestirmeye,

koruyucu ve tasarruf edici reaksiyonlar gelistirmeye yardimci olabilir.

Hareketin kolaylagmasi sigrama boyunca gergeklesir ve en aktif hareket viicudun ivmesi
yer ¢ekimi kuvvetine esit oldugunda, sigramanin tepesindeki “yer ¢ekimi serbest”
bolgesinde gerceklesir. Hareketler, trambolin yaylarinin geri tepme kabiliyeti ile artabilir

ve karadan daha blylk hareketler tretebilir (62).

Trambolin hareketi gaz hareketini uyarir (67). Abdominal masajin bagirsak fonksiyonunu
iyilestirdigi, trambolin sigramalarinin masaja benzer bir etki sagladigi (68) ve ozellikle
kabizliktan ac1 geken ambulatuvar (seyyar olmayan, ayakta tedavi edilemeyen) olmayan

hastalar i¢in bagirsak fonksiyonunu uyarmada yararli olabilecegi bildirilmistir (69).

Trambolin hareketi 6ksuruk refleksini uyarabilir (62). Titresim ve sarsma tekniklerinin
solunum fizyoterapisinde salgilarin giderilmesine yardimei olmak i¢in kullanildig1 ve
benzer etkilere yol agtigi bildirilmistir (70). Akcigerlerin trambolin ile sarsilmasi, artan
solunum hiz1 ve Oksiiriik refleksinin uyarilmasi1 kombinasyonu, bu egzersizin gogiis

temizliginde yararl olabilecegini diislindiirmektedir.

Yumusak sigrama gevsemeye neden olabilir (62). Sigrama hareketi gevsemede kas

tonusunu azaltmaya yardimci olabilir (71).

Trambolin egzersizi, kullaniciya bir 6zgiirlik ve bagimsizlik duygusu verir. Egitmen,

trambolinin sigramasini saglayarak, kullaniciy1 serbest havaya iterek (birakarak) bunu
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baglatabilir (67). Bu, 24 saatlik postiirel yonetim programlari olan ¢ocuklar i¢in dzellikle
6nemli olan serbest aktif hareketi kolaylastirmak i¢in baska bir terapi miidahalesi saglar.
Egitmen, agirhik aktarimi ve ziplamayi degistirerek bir etki saglayabildiginden, elle
tutulmasi her zaman tolere edilmeyen hastalar i¢in son derece yararli olmasini saglar.

Egzersiz nispeten eller serbest birakilarak da yapilabilir (72).

Trambolin egzersizinin bildirilen diger yararlari arasinda artan seslendirme, artan goz

temasi, artan konsantrasyon, artan 6zgiven ve 6zsaygi bulunmaktadir (73).

Mini-trambolin egzersizi yapan insanlar daha uzun siire ¢alisabileceklerini, daha iyi
uyuyabileceklerini ve keyifli hissedebileceklerini diistiniirler. Bu etki sadece psikolojik
degildir, ¢iinkii yer ¢ekimine karsi asagi yukari ziplama hareketi, kas-iskelet sistemini
travma olmadan lenfatik sistemi etkin bir sekilde uyarir. Bu etki bu egzersizin simdiye

kadar gelistirilen en faydali egzersiz bigimlerinden biri oldugunun kanitidir (74).

Bunlarin yaninda trambolin egzersizinin viicuda diger etkileri sunlardir:

v Kas-iskelet sistemlerini giiglendirerek viicuda fayda saglayan, arttirilmig bir G
kuvveti (yer ¢ekimi yiikii) saglar.

v Eklemleri kronik yorgunluktan ve sert yiizeylerdeki darbelerden korur.

<

Vicut kompozisyonunu yonetmeye yardimci olur ve kas oranini arttirir.
v" Lenfatik sistemde milyonlarca tek yonli valfi uyararak lenfatik dolagima yarar. Bu,
vicudun mevcut hastaliklarla savagmak, kanser hiicrelerini yok etmek, antijenleri
yok etmek ve gelecekteki hastaliklar1 6nlemek i¢in bagigikligini arttirir.

v Dokulara daha fazla oksijen sirkiile etmeyi saglar.

<

Dokularin ihtiyag duydugu oksijen ile elde edilen oksijen arasinda daha iy1 bir denge
kurar.

Solunum kapasitesini arttirir.

Efor sirasinda arteriyel basinglarin artma yiiksekligini azaltma egilimindedir.

Agir aktivitenin ardindan kan basincinin anormal kaldig siireyi azaltir.

Mevcut kalp problemlerinin iyilestirilmesine yardimer1 olur.

NN NN

Kirmiz1 kan hiicrelerinin tiretiminde kirmizi kemik iliginin islevsel aktivitesini

arttirir.
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Mini-trambolin egzersizi yapmak yavas yavas dinlenme metabolik hizini artirir,
bdylece egzersizden sonra saatlerce daha fazla kalori yakilir. Bununla ilgili olarak,
egzersiz sonrasi “Glikojen Yenileme” islemine de fayda saglar.

Cekirdek kaslarinin ve biiyiik kas gruplarinin biiziilmesine neden olur ve boylece
damarlarin ve arterlerin ritmik olarak sikistirilmasiyla sonuglanir, bu da hem kan hem
de lenfatik sivilar1 viicuda ve kalbe daha etkili bir sekilde hareket ettirir, periferal kan
basincini diisiiriir ve kalbin yiikiinii hafifletir.

Kardiyovaskiiler sistemin damarlarindaki kan birikmesini azaltir ve kronik 6demleri
onler.

Kaslardaki kilcal damar sayisini arttirarak ve kilcal damarlarla hedef hiicreler
arasindaki mesafeyi azaltarak kollateral dolasimini saglar.

Kalbi ve vicuttaki diger kaslar giiclendirerek daha verimli ¢alismasini saglar.
Yavas yavas rebound egzersizi yapmak dinlenme aninda kalbin daha az atmasini
saglar. Diizenli rebound egzersizinin kalp atis hizina fayda sagladig1 ve boylece kalp
atis hizinda olumlu bir diisiise yol actig1 gosterilmistir.

Dolasimdaki kolesterol ve trigliserit seviyelerini diigiiriir.

Rebound egzersizleri, kandaki diisiik yogunluklu lipoproteini (kotil) azaltir ve
koroner arter hastalig1 insidansini uzak tutan yiiksek yogunluklu lipoproteini (iyi)
arttirir.

Doku onarimini diizenler.

Haftada en az 3 kez orta yogunlukta 20 dakikadan daha uzun bir siirede egzersiz
yapilmasi kas hiicrelerinin i¢indeki mitokondri sayisini artirarak toplam dayanikliliga
yardimci olur.

Uzun bir caba gerektiren acil durumlarda énem arz edebilecek olan viicudun alkali
rezervine fayda saglar.

Eklemlerdeki proprikeptorler arasindaki koordinasyonu, sinir uyarilarinin beyne ve
beyinden iletilmesini, sinir uyarilarinin iletilmesini ve kas liflerinin tepkilerini
gelistirir.

Beynin i¢ kulaktaki vestibiiler cihaza olan tepkisini arttirir, bdylece dengeyi arttirir.
Boyun ve sirt agrilari, bas agrilar1 ve egzersiz eksikligi nedeniyle ortaya ¢ikan diger
agrilardan kurtulmaya yarar. Rebound egzersizinin beden uyumuna ve durusuna
fayda sagladig1 da ortaya ¢ikmuistir.

Sindirim ve bosaltim sistemlerini gelistirir.

Daha derin ve daha kolay dinlenmeye ve uyumaya izin verir.
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v Kadinlar i¢in yorgunlugu ve adet rahatsizhigini azaltir.
v Soguk alginlig, alerji, sindirim bozukluklar1 ve karin problemlerinin sayisini en aza
indirir.

v" Yaglanma siirecinde artrofiyi yavaslatma egilimindedir (75).

2.4.2. Temel trambolin hareketleri

2.4.2.1. Front/side arm raises

Viicudumuzun tist bolgesini ¢alistiran bu harekette ayakta, bacaklar omuz genisliginde
acik, dizler yumusak birakilmis sekildedir. Dengeniz saglandiktan sonra bas omurga ile
ayni hizaya getirilir. Daha fazla 1sinmak ve etki kazanmak i¢in iki ele agirliklar da
almabilir. Ardindan sigramaya baslanir ve si¢radik¢a, kollar 6ne ve yana kaldirilarak
degistirilir. Bu esnada bilekler diiz tutulur. Hareket 30-60 saniye arasinda devam ettirilir

(76).
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2.3. Front/Side Arm Raises hareketi (76)

2.4.2.2. Core rotation

Viicudumuzun core bdlgesini calistirmay1 hedefleyen bu harekette trambolin iizerinde
ayaklar omuzdan az agik olacak sekildedir. Kollar denge icin gogiis yiiksekliginde
tutulur. Vicut diiz tutulduktan sonra sigramaya baslanir ve sigradik¢a kol ve bacaklar ile
twist yapilarak kollar ayni anda saga, bacaklar ise sola cevrilir. Bir diger sigrayista ise
tam tersi yapilir. Govde her bir doniiste duvara bakmalidir. Hareket 30-60 saniye arasinda
devam ettirilir (76).
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Resim 2.4. Core rotation hareketi (76)

2.4.2.3. Jumping jacks

Kol ve bacaklar ¢alistirmay1 hedefleyen bu harekete ayaklar kalca genisliginde ve avug
i¢i 6ne bakacak sekilde baslamlir. Istenildiginde iki ele agirhgm da almabilecegi bu
harekette kollar omuz yiiksekligine ayni anda yiikseltilirken ziplanir ve bacaklar iki yana

acilir. Kollar indirilirken ziplanarak bacaklar kapatilir (76).
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Resim 2.5. Jumping jacks hareketi (76)

2.4.2.4. Torpedo jumps

Ayaklar ziplama pozisyonunda, bacaklar kalga hizasinda olacak sekilde harekete
baslanilir. Kollar yanlara alinip kenetlenir. Omuzlar serbest ve agik tutulur, bakislar 6ne
dogru olmalidir. Diiz bir sekilde yukar1 ve asagi ziplanir ve her ziplamada ayaklar
dogrultulur. Form ve denge korunurken olabildigince yiiksege ziplanir. Hareket 30-60
saniye devam ettirilir. Bu hareket viicudumuzun ¢ekirdek (core) bolgesini calistirmay1

hedefler (76).
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Resim 2.6. Torpedo jumps hareketi (76)

2.4.2.5. High knees

Avyaklar kalga genisligiyle ayrilir. Bir diz gobek deligine dogru cekilir ve dizler miimkiin
oldugunca hizli bir sekilde yukari atilarak topuklardan yukar1 dogru hareket ettirilir.
Kollar yanlarda seri hareket etmelidir. Omuzlar agilir ve gozler 6nde tutulur. Hareket 30-

60 saniye devam ettirilir. Bu hareket tim viicut kaslarini ¢alistirmaya yoneliktir (76).
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Resim 2.7. High Knees hareketi (76)
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3. GEREC ve YONTEM

3.1. Calisma Stratejisi

Bu calismaya Gaziantep ilinin Sahinbey il¢esinin Sarit Ortaokulu 6grencileri katildi.
Ogrencilerin ¢alisma o6ncesinde ve sirasinda herhangi bir engelinin bulunmadigi
kendilerinin ve ailelerinin onay1 aliarak belirlendi. Ogrenciler ve velileri ¢alisma plam
ve amaci konusunda bilgilendirilerek ¢alismaya goniillii katildiklarini belgeleyen yazili
onam belgesi, etik kurulu raporu alinarak onaylandi. Calisma igin 11-12 yasinda 45 erkek

cocuk random olarak 23 kisi deney grubu (DG), 22 kisi kontrol grubu (KG) olarak segildi.

DG ve KG’ndaki ¢ocuklarin; demografik bilgileri (yas, boy, kilo) bilgileri alindiktan
sonra On test i¢in; viicut yag yiizdesinin belirlenmesi i¢cin Biyoempedans Y ontemi (Tanita
BC418), izokinetik Denge Sistemi ile denge performansi o6lgiimii, Takei marka
dinamometre ile bacak kuvveti 6lcimi ve 20 metre siirat 6lgtimleri yapildi. Daha sonra
KG’na egzersiz uygulanmazken, DG’na 8 hafta boyunca haftada 2 giin 30 dakikalik mini-
trambolin egzersizi uygulandi. Yapilan bu ¢alismayla mini-trambolin egzersizinin denge,

bacak kuvveti, 20 metre siirat ve viicut yag oranina etkileri incelendi.
3.2. Antrenman Protokolu

KG’ndaki ¢ocuklar normal hayatlarina devam ederken, DG’ndaki ¢ocuklara 8 haftalik bir
slire zarfinda haftada 2 gun 30 dakika mini-trambolin egzersizi uygulandi. Her haftanin
pazartesi ve persembe giinleri belirlenen 15 hareket 3 set olarak uygulandi. Her egzersiz
30 saniye uygulandi. Her egzersiz arasi 10 saniye dinlenme suresi verildi. Her set arasi
ise tam dinlenme verildi. Cocuklara egzersizleri disinda fiziksel anlamda yiiksek efor sarf
etmelerini gerektiren faaliyetlerde bulunmamalart ve iyice dinlenmeleri gerektigi

anlatildi. Olgiimler galismalar yapilmadan 6nce ve sonra olmak tizere iki defa yapild.
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3.2.1. Yapilan hareketler

3.2.1.1. Hareket 1 (jogging)

Pozisyon; govde dik, tek ayak ve ayak ¢ekme seklinde ve ayak ucu yeri gosterecek sekilde
olmalidir (77).

Resim 3.1. Hareket 1 (Jogging)

3.2.1.2. Hareket 2 (Tiptoe)

Cift ayak pozisyonu, ayak bilegi hareketine baslanir. Alt ekstremite parmak ucunda

yapilirken diger bolgeler de aktiftir (77).

Resim 3.2. Hareket 2 (Tiptoe)
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3.2.1.3. Hareket 3 (beat/step front)

Hareket tek ayakta ve ¢ift ayakta gergeklesir. Ayakta, bacak ve ayak ileri gergin ve sonra
tekrar yapilir. Ayni anda ileri bacak germe ve geri ¢ekme hareketidir. Kalca hafif

rotasyonda geriye dogru uzanacak sekilde olmalidir (77).

Resim 3.3. Hareket 3 (Beat/Step Front)

3.2.1.4. Hareket 4 (scissors)

Cift ayak bir vaziyette ayakta baslama pozisyonu hareketidir. Alt ekstremite makas

hareketi olarak gergeklestirilir (77).

Resim 3.4. Hareket 4 (Scissors)
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3.2.1.5. Hareket 5 (heel)

Makas modifikasyonu hareketidir. Topugun ileri dogru basilip ¢ekilmesi sonucu

gerceklesir (77).

Resim 3.5. Hareket 5 (Hell)

3.2.1.6. Hareket 6 (forkick)

Ayakta yapilan harekettir. Bacak adimlar tek ayak seklinde ve diger bacaga tekmeler
uzatarak yapilan harekettir (77).

Resim 3.6. Hareket 6 (Forkick)
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3.2.1.7. Hareket 7 (side forkick)

Forkick hareketinin yanda yapilan uygulamasidir. Ayak ucu onii gosterecek sekilde

yapilmaktadir (77).

Resim 3.7. Hareket 7 (Side Forkick)

3.2.1.8. Hareket 8 (twist)

Cift ayak ve ayakta gergeklesir. Hareket dizlerle birlikte, yan-rotasyon, bel, diz tarafindan

belirlenir. Bel doniis yonii denge barina gore yapilir (77).

Resim 3.8. Hareket 8 (Twist)
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3.2.1.9. Hareket 9 (rebound)

Sigrama egzersizidir. Bacaklar acilip kapanir (77).

Resim 3.9. Hareket 9 (Rebound)

3.2.1.10. Hareket 10 (jack)

Rebound ile ayn1 harekettir. Degisiklik sadece kollardadir (77).

Resim 3.10. Hareket 10 (Jack)

3.2.1.11. Hareket 11 (one on one/two on two)

Basma seklinde yapilan harekettir. Ayaklar daha yiiksek kaldirtlir her ikisi birlikte
adimlanir (77).
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Resim 3.11. Hareket 11 (One on one/two on two)

3.2.1.12. Hareket 12 (bounce balance)

Bacaklar omuz mesafesinde acik sekilde parmak uglari tizerine dogru yapilan harekettir.

Omuz ya da kalga dondirmek bu harekete uygun degildir (77).

Resim 3.12. Hareket 12 (Bounce Balance)
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3.2.1.13. Hareket 13 (side)

Govde dik pozisyonda yanlara atlama hareketidir. Dizler karna ¢ekilirken karin kaslar

gergin pozisyonda olmalidir (77).

Resim 3.13. Hareket 13 (Side)

3.2.1.14. Hareket 14 (pony)

Ayaklar omuz mesafesinde acik pozisyondayken denge barina gore ayaklarin ¢aprazlama
makaslama hareketidir. Ayaklar barin hemen yanina basarken parmak uglari 6n tarafi

gostermelidir (77).

Resim 3.14. Hareket 14 (Pony)
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3.2.1.15. Hareket 15 (fixed jump)

Ayaklar omuz genisliginde agik olup, tutamaci tutmadan yapilan sigrama egzersizidir

(77).

Resim 3.15. Hareket 15 (Fixed Jump)

3.3. Verilerin Toplanmasi

3.3.1. Yas tespiti

Deneklerin yas bilgileri, kimlik bilgilerindeki dogum yillar1 hesaplanarak belirlendi.

3.3.2. Boy uzunlugu 6lgimi

Deneklerin boy uzunluklar 61¢timii hassasligi 0.01 m olan stadiometre (SECA, Almanya)
ile tespit edildi. Boy uzunluklarinin dl¢iimii, bas frankfort pozisyonundayken derin bir
inspirasyonu takiben basin verteksi ile ayak arasindaki mesafenin dl¢iilmesi ile yapildi

(78).

3.3.3. Vicut agirhg 6lgima

Deneklerin agirlik 6l¢timleri hassasligi 0,1 kg olan elektronik baskil (SECA, Almanya)
ile alindi. Viicut agirligi 6lcumleri denekler klasik spor elbiseleri (sort, tisort) icerisinde,
ayakkabisiz bir sekilde klasik tekniklere gore yapildi (79).
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3.3.4. Vicut kitle indeksi

Kilogram cinsinden vicut kilosunun metre cinsinden boyun karesine bolinmesi ile
hesaplandi (kg/m?) (80).

3.3.5. Vicut kompozisyonu

Viicut Yag Yiizdesi Hesaplamalari Biyoelektrik Impedans Olgiimii: Biyoelektrik
Impedans Analizi (BIA) él¢iimii “Tanita-BC 418 MA cihaz ile uygulandi. Tanita cihaz1
8 elektrotlu olup, yliksek frekansl sabit akim kaynagini kullanmaktadir (50kHz, 500A).
Olgiimii alman bireylere olcimden en az 4 saat Oncesine kadar hicbir yiyecek
tiiketmemeleri, kafein barindiran i¢cecekler dahil olmak tizere bir sey igmemeleri, saunaya
girmemis veya banyo yapmamis olmalari, 6l¢iim yapilmadan 24 saat 6ncesine kadar alkol
barindiran i¢ecek tiiketmemeleri ve 6l¢iimiin yapilacag: giin spor yapmamalar1 gerektigi
s6ylendi. Bireylerin dl¢timleri alinirken, cihazin metal yiizeyinde ¢iplak ayak vaziyette
durmalari, her iki elleri ile cihazin elle tutulan pargalarini tutmalari ve kollarini gévdeye
paralel olarak serbest birakmalari istendi. Olgiimler her bir denek igin yaklasik 1-2 dakika
kadar surdu, biyoelektrik impedans analiz cihazi ile belirlenen vicut yag yiizdesi
cihazdan ¢ikt1 olarak alindi (81). BIA yéntemi, viicut kompozisyonlarmi belirlemek igin

genel olarak faydalanilan kolay ve guvenilir yollardan biridir (82).

Resim 3.16. Biyoelektrik impedans 6l¢cimi
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3.3.6. Dinamik denge testi

Dinamik denge performans: Ol¢imlerinde Biodex Denge Sistemi (Biodex Balance
System, BBS; Biodex Inc., Shirley, NY) kullanildi. Denekler teste rahat spor
kiyafetleriyle (sort, tisort) ve yalin ayak vaziyette katildilar. Test 6ncesi 6grenme etkKisini
en aza indirmek amaciyla deneklerin belirli sayida deneme yapmalarina izin verilmistir.
Biodex Denge Sistemi’nin (Biodex Balance System, BBS; Biodex Inc., Shirley, NY)

gecerlilik ve giivenirliligini Cachupe ve arkadaslar1 yapmustir (83).

BBS es zamanli olarak Anterior/Posterior ve Medial/Lateral eksenlerde serbest bir
vaziyette hareket edebilme 6zelligi olan dairesel bir platformdur. Denge parametresini
objektif bir sekilde dlgebilen bu sistem 360 derece eklem hareket agikliginda yiizeyi 20
dereceye kadar egim yapabilen hareketli bir platforma sahiptir. BBS’nin diren¢ derecesi
12’den 1’e kadardir. En az stabil derece 1 iken en yuksek stabil derece 12°dir. Her bir
denge performansi testi igin 3 ayr1 6l¢iim derecesi alinmistir: Anterior-Posterior Denge
Index (APSI), Medial-Lateral Denge index (MLSI) ve Overall Stability Index (OSI) (84).

A\ \:

Resim 3.17. Biodex denge sistemi
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3.3.7. Bacak kuvveti

Bacak kuvveti icin Takei marka dinamometre kullanilmistir.

Resim 3.18. Dinamometre

3.3.8. 20 metre surat (20 mst)

Test icin kullanilan arag geregler 40 metrelik kosu parkuru ve smart speed sistemidir. 20
metre siirat kosusu i¢in 40 metre mesafelik bir kosu parkurunda 20 metrelik mesafe tespit
edildikten sonra, denek baslama ¢izgisi lizerinde One hafif egik pozisyonda hazir
hissettiginde start alarak fotosel baslatild1 ve kosuya devam edildi. Denek bitis ¢izgisine
geldiginde fotosel otomatik sekilde skoru ekrana yansitti. Cocuklar tam dinlenme

yaptiktan sonra test yeniden tekrar ettirildi ve denegin en iyi derecesi kayit edildi (85).
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Resim 3.19. Smart Speed Sistemi

3.4. istatistiksel Analiz

Tespit edilen Ozellikler bakimindan gruplarin 6n ve son test Olglmlerinin
karsilastirilmasinda Tekrarlanan Olgiimlii Varyans Analizi teknigi kullanildi. S6z konusu
istatistik analizlerin yapilamasinda SPSS for Windows (ver. 22.0) istatistik paket

programindan yararlanildi.
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4. BULGULAR

Tablo 4.1. Arastirmaya katilan gruplarin tanimlayici istatistikleri

Deney Grubu (DG) N=23 Kontrol Grubu (KG) N=22

Degiskenler Ortalama Standart  Min. Maks. Ortalama Standart Min. Maks.
Hata Hata

Yas(y1l) 11,35 0,10 11,00 12,00 11,36 0,11 11,00 12,00
Boy On Test (cm) 142,00 1,17 134,00 155,00 141,36 0,82 133,00 147,00
Boy Son Test 142,26 1,17 134,00 156,00 141,36 0,82 133,00 147,00
(cm)
Agirlik On Test 35,11 1,31 26,20 48,10 34,50 1,45 25,80 52,10
(kg)
Agirlik Son Test 34,16 1,31 2550 47,40 33,59 1,41 24,60 51,00
(kg)
Viicut Yag Orant 16,88 0,86 12,20 28,00 16,83 1,01 11,60 27,10
On Test(%)
Viicut Yag Oram1 15,99 0,91 11,60 28,60 16,95 1,07 10,80 27,90
Son Test(%)

Bacak Kuvveti 48,02 2,01 30,50 69,50 47,43 2,98 26,00 76,50
On Test (kg)

Bacak Kuvveti 58,78 2,41 37,00 77,00 47,05 2,15 33,00 75,00
Son Test (kg)

20 m Sirat On 3,65 0,05 3,24 4,13 3,93 0,05 3,35 4,38
Test (sn)

20 m Sirat Son 3,95 0,04 3,59 4,37 3,93 0,08 3,07 4,49
Test (sn)

OveralStability 0,87 1,00 0,50 2,80 0,99 0,10 0,40 2,20
On Test

OveralStability 0,86 0,08 0,50 1,90 1,18 0,13 0,50 3,00
Son Test

Anterior/Posterior 0,65 0,04 0,36 1,05 0,83 0,07 0,36 1,64
On Test

Anterior/Posterior 0,56 0,04 0,32 1,05 0,81 0,09 0,35 2,05
Son Test

MedialLateral On 0,54 1,00 0,26 2,62 0,52 0,08 0,13 1,86
Test

MedialLateral 0,60 0,07 0,21 1,77 0,80 0,10 0,21 1,98
Son Test
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4.1. Tekrarlanan Ol¢iimlii Varyans Analizi Sonuclari

Yapilan Tekrarlanan Olgiimlii Varyans Analizi sonucunda viicut yag orani bakimindan
(P=0.045), bacak kuvveti (P=0.000) ve 20 metre surat Grup x On test-son test
interaksiyon etkisi dnemli bulunmustur. Dolayisiyla gruplarin bu 6zelliklere etkisi On test

ve son teste gore anlamli farkliliklar gostermistir (Sekil 1, 2 ve 3).

4.1.1. Gruplarin viicut yag orani acisindan 6n test ve son test analizleri

17.00 GRUP

Kontral
= Deney

16,80
16,60
16,40
18,20

16,00

periyot

1:On Test, 2:Son Test

Sekil 4. 1. Viicut yag orani bakimindan grup x On test-son test interaksiyonuna iliskin
profil grafigi

Sekil 4.1 incelendiginde 6n testte DG ile KG’ndaki bireylerin VY % arasinda anlaml fark
bulunmaz iken, son testte KG’ndaki bireylerin VY% oranlarinin DG’na gore anlaml
diizeyde yiiksek oldugu gozlenmistir. Yaptirilan mini-trambolin antrenmanlarinin etkisi

ile DG’ndaki bireylerin VY% anlamli diizeyde diigmiistiir.
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4.1.2. Gruplarin bacak kuvveti degerleri acisindan on test ve son test analizleri

60,00

58,00

56,00

54,00

52,00

50,00

48,00

1:On Test, 2:Son Test

periyot

GRUP

~— Kontrol
Deney

Sekil 4.2. Bacak kuvveti bakimindan grup x 6n test-son test interaksiyonuna iliskin profil

grafigi

Sekil 4.2°de goriildiigii iizere 6n test sonuglarina gére DG ile KG arasinda anlamli farkin

olmadigi, ancak son test sonuglarma goére DG’ndaki bireylerin bacak kuvvetlerinde

anlamli artisin oldugu gézlenmistir.

4.1.3. Gruplarin 20 m siirat degerleri acisindan on test ve son test analizleri

1:On Test, 2:Son Test

GRUP

= Kontrol
Deney

periyot

Sekil 4.3. 20 m sirat bakimindan grup x 6n test-son test interaksiyonuna iliskin profil

grafigi
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Sekil 4.3’e gore KG’ndaki bireylerin 20 m siirat degerlerinde anlamli degisimler
olmadigi, buna karsin DG’ndaki bireylerin son test degerlerinde anlamli degisimlerin

oldugu gozlenmistir.

4.2. Gruplarin Denge Degerleri Acisindan Analizleri

Anterior/Posterior Indeks bakimindan sadece grup ortalamalari arasindaki fark anlamli
bulunmusken (P=0.000; Sekil 4.4), Medial Lateral indeks bakimindan ise sadece 6n ve
son test arasindaki fark anlamli bulunmustur (P=0.004; Sekil 4.5). Overall Stability
Indeks bakimindan ise ne interaksiyon etkisi (P=0.154), ne grup etkisi (P=0.078) ne de

0n test-son test etkisi (P=0.234) anlamli bulunmustur.

B5

B0

B3

B0

Kontrol Deney

GRUP

Sekil 4.4. Anterior/Posterior indeks bakimindan gruplara iliskin profil grafigi

Anterior/Posterior Indeks bakimindan DG’ndaki bireylerin Anterior/Posterior Indeks

degerlerinin KG’na gore anlamli diizeyde olumlu oldugu goriilmiistir.
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85

60

55

periyot

1:On Test, 2:Son Test

Sekil 4.5. Medial Lateral indeks bakimindan 6n test-son teste iliskin profil grafigi

Sekil 4.5°te goriildiigii gibi son testte, Medial Lateral indeks degerlerinin o6n test
sonuglarina gore daha yiiksek oldugu gozlenmistir. Dolayisiyla burada gruplara herhangi

bir etkinin olmadig1 goriilmiistiir.
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5. TARTISMA ve SONUC

Bu ¢alismada 11-12 yas grubundaki ¢ocuklara uygulanan mini-trambolin egzersizlerinin
fiziksel uygunluk bilesenlerine etkisinin arastirllmasi amacglanmis, elde edilen veriler

ulagilan literatiir ile birlikte tartigilmistir.

Trambolinlerin bir egitim yontemi olarak kullanimi, ¢esitli 6zel popiilasyonlarda
incelenmistir. Konseptinden birka¢ yil sonra, 2. Diinya Savasi’nda savas pilotlarini
egitmek icin trambolin egitimi kullanilmigtir. Sovelius ve ark. yaptiklar1 bir ¢aligmada,
16 goniillii Finlandiya Hava Kuvvetleri 6grencisini, kuvvet antrenmani veya trambolin
egitimi grubuna rastgele atamiglardir. Kuvvet antrenmani grubundaki denekler dinamik
fleksiyon ve ekstansiyon egzersizleri ile izometrik rotasyon egzersizleri yapmislardir.
Trambolin antrenman grubu ise ¢oklu trambolin sigrama egzersizlerini yapmislardir.
Denekler, tekrar test edilmeden once 6 hafta boyunca kendileri i¢in verilen egitim
programlarin1 uygulamislardir. Her iki grupta da kas gerilmesinde azalma olmustur.
Bundan dolayr arastirmacilar, trambolin egitimi ve kuvvet antrenmaninin savas
pilotlarinda boyun gerginligini azaltmada esit derecede etkili oldugu sonucuna
varmiglardir. Yazarlar, her grupta farkli kaslarin daha fazla egitildiginden, boyun
gerginligini en belirgin sekilde azaltmak i¢in hem kuvvet antrenmanini hem de trambolin

antrenmanini kullanmanin tavsiye edilebilecegini belirtmektedirler (86).

Mini-trambolin egitimi ile ilgili ilk bilimsel g¢alisma NASA tarafindan 1978’de
yaptirilmistir (6). Bu ¢alisma, farkli egzersizlerin agirliksiz bir ortama maruz kalan kisiler
tizerindeki etkilerini incelemeyi amaclamistir. Arastirmacilar astronotlar uzayda iken
nefes darligin1 6nlemek i¢in en iyi egzersizi belirlemeye calismislar ve bu ¢alismaya sekiz
gencg erkek katilmistir. Deneklerin baslarindaki, alt sirtlarindaki ve ayak bileklerindeki
ivme hizlari, kalp atis hizlar1 (HR) ve oksijen tiikketimi (VOz2) analiz edilmistir. Deneklerin
kosu bandinda dort farkli hizda yiiriirken/kosarken hizlanma, HR ve VO: degerleri
Olciilmiistiir. Bir hafta sonra denekler, ayn1 dl¢timler alinirken dort farkl yiikseklikte bir
trambolin iizerine atlamislardir. Arastirmacilar, benzer HR ve VOz'de, bir trambolin
Uzerinde atlamanin, kosu bandinda kosmaktan daha biiyiik bir "biyomekanik uyarici"

oldugunu bulmuslardir (6).
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McGlone ve ark. trambolin egzersizleri ile kosuyu kiyaslamis ve etkinligini
karsilastirmislardir. Bu ¢alisma sirasinda denekler mini-trambolin antrenman programini
izlemislerdir. Daha sonra, denekler %3 egimli bir kosu bandinda kendi sectikleri hizda
kosmuslardir. Arastirmacilar bunu Borg’un (1998) RPE 6l¢eginde derecelendirmislerdir.
Iyi antrene edilmis 10 denegin tepkileri izlendikten sonra, HR veya VO'de anlamli bir
farklihk bulunamanustir. Iki yontem arasinda 6nemli bir fark olmamasina ragmen,
aerobik aktivite i¢in mini trambolin egzersizinin o zamanki ACSM kurallarina (2000)
uydugu bulunmustur. Arastirmacilar mini-trambolin antrenmaninin en Onemli
avantajlarindan biri olarak jogging ile kisinin viicudu iizerinde biiylik bir etkisi oldugunu
tespit etmislerdir (87). Benzer sekilde yapilan baska bir ¢alismada mini-trambolin
egzersizinin, kardiyorespiratuar zindeligi gelistirmek ve kilo kaybini tesvik etmek icin
ACSM tarafindan belirlenen standartlar1 karsiladigi bulunmustur (88). Cugusi ve ark.
yaptiklar1 bir calismada mini-trambolinde yapilan egzersizin, CMHA'nin Onerileri
dogrultusunda optimal bir egitim seviyesine ulasmanin etkili bir yolu olabilecek gii¢lii bir
fiziksel aktivite oldugunu sdylemislerdir (89). HOochsmann ve ark. mini trambolin
egzersizi i¢in enerji yogunlugunun kendiliginden ayarlanabildigini ve ¢ok cesitli fitness
seviyelerine sahip farkli kullanicilar icin etkili ve gilivenli bir antrenman sagladigini
bildirmislerdir (90).

Mini-trambolin egzersizi kazandig1 destege ragmen etkinligi konusu siirekli tartigilmis ve
mini-trambolin egzersizinin, daha once sanildigi kadar etkili olmadigin1 iddia eden
calismalar da yapilmistir. Gerberich ve ark. mini-trambolin egzersizinin gergekte kogsudan
daha az etkili oldugunu tespit etmislerdir (91). Edin ve ark. deney grubuna haftada 5 gin,
11 hafta uyguladiklar1 mini-trambolin egzersizlerinin kontrol grubuna gore vicut

kompozisyonlarinda 6nemli degisiklikler olmadigini bulmuslardir (92).

Bazi aragtirmacilar tramboline bagli yaralanma ve sakatliklari belirlemeye ¢alismislardir.
Ancak yapilan ¢aligmalarin ¢ogu biiyiik boy trambolinlerin neden oldugu caligsmalardir.
Konu ile ilgili olarak Arora ve ark. yetiskinlerde tramboline bagli yaralanmalari
inceledikleri ¢alismada, alt ekstremite ve omurilik yaralanmalari en sik goriilenlerdir (93).
Mini-trambolinler nispeten daha az risklidir. Clinku blylk boy trambolinlere kiyasla ¢ok
daha az sigratma 6zelligine sahiptir. Bu da bireylerin istenmedik sekilde diismelerini

engellemektedir. Ayrica mini-trambolinler tutamag¢ Ozellikleri sayesinde daha fazla

52



giivenli olmaktadir. Bu nedenlerden dolay1 ¢calismamizda 6zellikle mini-trambolini tercih
ettik.

Yapilan Tekrarlanan Olg¢iimlii Varyans Analizi sonucunda viicut yag orani (P=0.045),
bacak kuvveti (P=0.000) ve 20 metre siirat Grup x On test-son test interaksiyon etkisi
o6nemli bulunmustur. Dolayisiyla gruplarin bu 6zelliklere etkisi 6n test ve son teste gore

anlaml farkliliklar gostermistir (Sekil 1, 2 ve 3).

Calismamizda ¢ocuklara uygulanan mini-trambolin egzersizlerinin DG’nun viicut yag
oranlarinda, KG’na oranla anlamli diizeyde daha diisiik oldugu tespit edilmistir (Sekil
4.1). Dolayisiyla uygulanan mini-trambolin egzersizlerinin viicut yag orani iizerinde

olumlu bir etki yaptig1 sdylenebilir (P=0.045).

White yaptigi calismada mini-trambolin egzersizinin viicut yag kaybi iizerindeki
etkilerine daha fazla odaklanmis, denekler egitim programlarindan 6nce ve sonra
Ol¢iilmiistiir. Denek olan 60 kilolu kadin rastgele iic egzersiz yonteminden birine
atanmistir. Bu egzersizler; kosmak, bisiklete binmek ve mini-trambolin olmustur. Her
grup 10 hafta boyunca haftada 4 giin toplanmis ve egzersizleri 30 dakika yapmuistir. Test
sonuglari, her ii¢ yontemde de diisiikk Max. VO2 degerlerinin yan sira diisiik viicut yag

yuzdeleri ile sonuglandigini ortaya koymustur (94).

Aalizadeh ve ark. trambolin egzersizinin ergen Ogrencilerin antropometrik dlgiileri ve
motor performanslarina etkisini arastirdiklar1 bir calismada elde edilen bulgular, 11-14
yas aras1 Iranli erkek dgrencilerde haftada dort mini-trambolin antrenmani seanst ile 20
haftalik bir trambolin antrenmaninin viicut yag yiizdesini azaltma ve anaerobik fiziksel
uygunluk bakimindan 6nemli bir etkiye sahip oldugunu gostermistir. Arastirmacilar bu
calisma sonucunda, trambolin egzersizleri gibi farkli egitim modeli yaklagiminin
ogrencilerin saglik ve motor performans seviyelerini yiikseltmelerine yardimei

olabilecegini belirtmislerdir (95).

Sahin ve ark. gen¢ erkeklerde mini-trambolin antrenmaninin maksimum oksijen
tiketimini arttirmak ve viicut yag oranini azaltmak i¢in geleneksel kosu antrenmanindan
daha etkili bir antrenman yontemi oldugunu gostermistir (96). Cugusi ve ark. 12 haftalik

bir ¢alismada mini-trambolin egzersiz programmnin italyan kilolu kadimlarm viicut
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kompozisyonu dl¢limlerinde (gevre, yag kiitlesi, yagsiz ve kas kiitlesi) onemli gelismeler

gozlenmistir (97).

Calismamizda 8 haftalik bir siirecin sonunda; mini-trambolin egzersizlerinin bacak
kuvvetine etkisi (Sekil 4.2) on test sonuglarina gore DG ile KG arasinda anlamli farkin
olmadigi, ancak son test sonuglarina gére DG’ndaki bireylerin bacak kuvvetlerinde
anlamli artisin  gergeklestigi gozlenmistir (P=0.000). Dolayisiyla yaptirilan mini-

trambolin antrenmanlarinin bacak kuvvetini 6nemli diizeyde arttirdig1 séylenebilir.

Heitkamp ve ark. mini-trambolin antrenman programi ile kuvvet antrenmani programini
karsilagtirdiklar1 c¢alismada, 6 hafta boyunca 25 dakikalik 12 antrenman Unitesine
katilimlar1 saglanan kisilerin 6 haftanin sonunda bacak kuvvetlerinde artis tespit
etmislerdir (98). Benzer sekilde 9 ile 10 yas grubundaki jimnastik sporu yapan ¢ocuklara
uygulanan haftada 2 giin ve toplam 12 haftalik bir programin, DG’ndaki sporcularin
bacak kuvvetleri tzerinde olumlu etkilerini tespit etmislerdir (99). Yine 13 yas grubu
cocuklar tizerinde 15 haftalik bir trambolin antrenmaninin, gocuklarda alt ekstremitelerin
patlayic1 giiciinii arttirmak icin spor egitimcilerine drnek teskil edebilecegi Onerisi
yapilmstir (100). Ancak Witassek ve ark. yetiskinlerde yapilan 8 haftalik bir trambolin
antrenmaninin DG nun sigrama performansina olumlu herhangi bir etkisinin olmadigini
tespit etmislerdir (101). Franchi ve ark. trambolin temelli bir pliometrik egzersizin hem
geng ve hem de yash bireylerdeki arastirma sonucunda elde edilen dl¢timlerde her iki

grubun da kas gucl ve kas kalinliginin anlamli derecede arttig1 goriilmiistiir (102).

Yapilan bir bagka ¢alismada Andrea ve Jackie dikey sigramanin arttirilmasi i¢in mini-
trambolin lizerinde tekrarlanan bir atlama programinin etkinligini test etmislerdir.
Universite takimindaki sekiz basketbol oyuncusu spesifik olarak, 5 hafta boyunca haftada
iki gun bir mini-trambolinde 12 set 5 tekrar programi seklinde atlama
gerceklestirmislerdir. Deneklerin maksimum dikey si¢ramalari bir Vertec’te 6l¢iiliip
egitim programindan 6nce ve sonra analiz edilmistir. Arastirmacilar bu ¢alismada, mini-
trampolin egzersizlerinin sigrama yiiksekligini arttirmada etkili oldugunu ve uygulanan

mini-trambolin ¢alismalarinin diz fleksiyonunu arttirdigini bulmuslardir (103).

Trambolin egzersizleri saglikli bireylerde oldugu gibi, saglik problemi olan kisilerde de

denenmis ve olumlu sonuglarin alindig rapor edilmistir. S6yle ki; Lourengo ve ark. 32

54



haftalik bir siire zarfinda trambolin antrenman programinin, alt ekstremite kaslarindaki
kas kuvveti ve otizm spektrum bozuklugu olan ¢ocuklarda motor yeterliligi tizerindeki
etkilerini arastirmiglardir. Calismaya otizm spektrum bozuklugu tanist almis 16 ¢ocuk (3-
10 yas aras1 3 kiz, 13 erkek) dahil edilmistir. Cocuklar rastgele 8 DG, 8 KG olmak lzere
iki gruba ayrilmistir. Gruplar programin baglamasindan dnce, programin baslamasindan
16 hafta sonra ve 32. haftada degerlendirilmistir. Sonug olarak trambolin tabanli program,
otizm spektrum bozuklugu olan ¢ocuklarda hem alt ekstremite kuvvetinin hem de motor
yeterliliginin artmasina 6nemli bir katkida bulunmustur (104). Sukkeaw ve ark. Taylandli
kadinlara haftada 3 seans ve 12 hafta uyguladiklar1 mini-trambolin egzersizleri
sonucunda, egzersizlerin kadinlarin bacak kuvvetini gelistirdigini vurgulamislardir
(105).

Calismamizda 20 metre sirat Grup x On test-son test interaksiyon etkisi 6nemli
bulunmustur. Dolayisiyla gruplarin bu 6zelliklere etkisi 6n test ve son teste gore anlamli
farkliliklar gdstermistir (Sekil 4.3). Calismamizda, KG’ndaki ¢cocuklarin 6n test ve son
test 20 m surat degerleri arasinda farklilik goériinmez iken, DG’ndaki ¢ocuklarin 20 m

slirat On test degerlerine gore son test degerleri beklenmedik bir sekilde artis gostermistir.

Mini-trambolin egzersinin 20 metre surate olan etkisini inceleyen ¢ok az sayida ¢alisma
mevcuttur. Karakollukgu ve ark. trambolin egzersizinin erkek jimnastikgilerin fiziksel ve
fizyolojik parametreleri iizerindeki etkisini arastirdigi calismada, 6zellikle profesyonel
jimnastik¢iler ve sporcu olmayanlar arasindaki trambolin egzersizlerine verilen fizyolojik
tepkilerdeki farkliliklart incelemislerdir. Bu ¢alismaya 20 yiiksekokul erkek jimnastikei
DG olarak, 20 sedanter erkek KG olarak katilmislardir. DG’ndaki jimnastik¢iler 12
haftalik bir mini-trambolin egitim programina katilmistir. EgZitim programi
tamamlandiktan sonra, denekler uzun atlama, yliksek atlama, 20 metre siirat ve anaerobik
giic tiretiminde O©nemli gelismeler gostermislerdir. Deneklerin sirt kuvveti ise

degismemistir (106).

Mini-trambolin egzersizi bir pliometrik sicrama egzersizidir. Daha Once pliometrik
egzersizler ile siirat iligkisini inceleyen ¢aligmalar mevcuttur. Kotzamanidis pliometrik
antrenmaninin erkek ¢ocuklarda kosu hizina etkisini incelemistir. Bu ¢alismada 15 erkek
(11.1 £ 0.5 yas), 10 haftalik bir pliometrik programini (sigrama grubu) takip etmistir.
Diger 15 erkek ¢ocuk (10.9 £ 0.7 yil) ilkokulda sadece beden egitimi programini takip
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etmis ve kontrol grubu olarak kullanilmigtir. Antrenman programini degerlendirmek i¢in
calisma mesafeleri (0-10 m, 10-20 m, 20-30 m ve 0-30 m) test degiskenleri olarak
secilmistir. 10 haftalik antrenman sonunda kosu hiz1 agisindan pliometrik sigrama grubu
ile kontrol grubu arasinda anlamli farklar gézlenmistir. Sigrama grubunda 0-30, 10-20
ve 20-30 m kosu mesafeleri i¢in hiz artmistir (p <0.05). Ancak 0-10 m uzaklik i¢in anlaml
bir degisiklik gozlenmemistir (p> 0.05) (107). Ronnestad ve ark. profesyonel
futbolcularda pliometrik antrenmanin sprint performansi tizerine kisa donem etkilerini
inceledikleri ¢calismada, sadece futbol antrenmanina kiyasla haftada 6 ila 8 futbol seansi
gerceklestiren profesyonel futbolcularda gii¢ ve pliometrik antrenman birlestirmenin

slirat performansini arttirici etkilerinin olmadigini gostermistir (108).

11-12 yas grubu c¢ocuklarda hizli biiyiime ¢ag1 oldugu i¢in daha 6nce kolay olan egitim
ve yonetiminin bu yaslarda kismen zorlastig1 ifade edilmistir (109). Calismamizdaki 20
metre siirat degerlerinin gelismemis olmasini; 11-12 yas grubu ¢ocuklarda boy, viicut yag
orani ve viicut agirligindaki degisimlerin denge yetenegi, sigrama becerisi, siirat, cabuk
kuvvet ve gii¢ parametrelerini olumsuz etkiledigi seklinde agiklamak miimkiindiir (110).
Ayrica mini-trambolinlerin fazla sigratma 6zelliginin olmamasi, diisme korkusu ile
birlikte tutamaclardan tutularak hareketlerin yapilmasi neticesinde bacaklara fazla

yuklenilmemesi seklinde agiklanabilir.

Trambolin egzersizlerinin sportif performansa etkisi bakimindan oldugu gibi, farkli
poplilasyonlardaki hastaliklarin tedavisi i¢in de uygunlugunu arastiran caligsmalar

mevcuttur.

Stanghelle ve ark. kistik fibroz hastalarinin tedavisinde trambolin kullaniminin olumlu
bulgularindan bahsederek, monotonlugu ve can sikintisint dnlemek i¢in, trambolinlerin
kistik fibrozlu kisilerin programlarina dahil edilmesini 6nermislerdir (111). Buna karsin
daha fazla arastirma yapilincaya kadar, trambolin kullaniminin potansiyel risklerinin

potansiyel faydalarindan daha agir bastigini belirtenler de olmustur (112).

Jeena ve Maharaj, rebound egzersizinin ve bisiklet ergometresinde bisiklet sirmenin hafif
ile orta derecede semptomatik HIV bulagsmis cocuklar i¢in giivenli egzersizler oldugunu

gostermistir (113).
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Ayrica mini-trambolin egzersizlerinin; serebral palsili cocuklarda (114), insiline bagiml
olmayan tip 2 diyabetli hastalarda (115), inme hastalarinda (116, 117), yine BKi'nin
iyilestirilmesi, diyabetle iliskili farmakolojik komplikasyonlarin azaltilmasi (118) ve
kardiyovaskiiler risk yonetiminde diyabet i¢in faydali bir egzersiz gorevi gorebilecegini
tavsiye etmislerdir (119). Cunha ve ark. mini-trambolin egzersizi sirasinda eriskinlerde
kan glukozundaki akut degisiklikleri incelemislerdir. Yapilan 6l¢iimler DG kan glukoz
seviyelerinin KG’na kiyasla 6nemli derecede azaldigini gostermistir (120). Burt ve ark.
mini-trambolin egzersizinin kemik yapisi, kemik boyutu ve kemik giiciine etkisini
arastirmiglardir. Bu ¢alismaya yaglart 16 ila 29 arasinda degisen 29 bayan katilimci
alimmistir (14 DG; 15 KG). Bu ¢alisma mini-trambolin egzersizi ile kemik yogunlugu,

kemik boyu ve tahmini kemik kuvveti arasinda pozitif iliski oldugunu gostermistir (121).

Yaptigimiz 8 haftalik mini-trambolin egzersizleri sonucunda; Anterior/Posterior indeks
bakimindan sadece grup ortalamalari1 arasindaki fark DG lehine anlamli bulunmusken
(P=0.000; Sekil 4.4), Medial Lateral Indeks bakimindan ise sadece &n ve son test
arasindaki fark anlamli bulunmustur (P=0.004; Sekil 4.5). Overall Stability indeks
bakimindan ise ne interaksiyon etkisi (P=0.154), ne grup etkisi (P=0.078) ne de 0n test-
son test etkisi (P=0.234) anlamli bulunmustur.

Daha 6nce mini-trambolin egzersizlerinin ¢ocuklarin dengelerini gelistirdigine dair elde
edilen bulgular mevcuttur (123, 128, 129, 130). Bilindigi tizere 11-12 yaslar1 erkekler igin
birinci ergenlik (puberte) dénemi olarak kabul edilir (10). Birinci ergenlik (puberte)
déneminde ani boy uzamasinin sonucu olarak viicut proporsiyonlari arasinda uyumsuzluk
ortaya ¢ikmaktadir. Bu donemde kaslarin kemik biiylimesine erisememesi, ayrica vicut
kaldiraglarindaki uygun olmayan yiik-kuvvet oranindan dolayi ¢ocuk en dezavantajli
doénemi yasamaktadir. Bu dénemde organizma blyume ve seksliel hormonlarinin etkisi
altindadir. Bu durum organizmada morfolojik ve fonksiyonel degisikliklere neden olur,
organizma mekanik yuklenilebilirligini bir 6l¢iide kaybeder (122). Yaptigimiz ¢alismada
DG’nun 6n test-son test denge degerlerinin anlamli gelisme gostermemis olmasint 11-12
yas grubundaki bireylerin boylarinin yogun olarak salgilanan biiylime hormonunun
etkisiyle aniden uzamasina, bunun da bireylerin dengelerini olumsuz yonde etkiledigi
seklinde agiklamak miimkiindiir (122).
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Heitkamp ve ark. mini-trambolin egzersizlerinin bacak kuvvetinin yani sira dengeyi de
gelistirdigini bildirmislerdir (98). Atilgan 12 hafta boyunca haftada 2 gun 1,5 saatlik
trambolin antrenmaninin erkek jimnastikgilerin dikey sigrama ve bacak kuvvetinin yani
sira dinamik ve statik dengenin de anlamli derecede gelistigini bulmustur. Ayrica bu
calismada trambolin antrenmaniin dinamik dengeyi statik dengeden daha fazla

gelistirdigi gézlenmistir (99).

Arabatzi, pubertal 6ncesi ¢ocuklarda trambolin pliometrisinin postiiral kontrol ve ziplama
yuksekligi iizerindeki etkisini aragtirmistir. Yaslar1 9.30 + 0.55 yil olan 7 kiz, 5 erkek
toplam 12 ¢ocuk DG’na; 8 kiz, 4 erkek toplam 12 ¢cocuk KG’na atanmistir. DG 4 haftalik
(haftada 3 seans) beden egitiminde mini-trambolin egzersizi uygularken, KG okuldaki
standart beden egitimi miifredatina katilmistir. DG i¢in tek bacak durusu sirasinda
anterior/posterior dogrultuda postural salinimda istatistiksel olarak anlamli gelismeler
bulunurken KG igin her iki yonde de degisme goriilmemistir. Ayrica, atlama
yiiksekligindeki istatistiksel olarak anlamli iyilesmeler sadece egitimden sonra DG’nda
bulunmustur. Sonu¢ olarak arastirmacilar mini-trambolin egitiminin, yaralanma
oranlarin1 azaltmak i¢in dengeyi ve alt ekstremite giiclinii arttirmay1 amaglayan ¢ocuk
egzersiz programlarina dahil edilebilecegini bulmuslardir. Ayrica trambolin antremani
sirasinda yaralanmalarin 6nlenmesi i¢in deneyimli personel tarafindan yakindan

gozetilmesini 6nermislerdir (123).

Kidgell ve ark. fonksiyonel ayak bilegi dengesizligi olan sporcularda alti haftalik dura
disk ve mini trambolin denge antrenmaninin postural salinim Uzerindeki etkisini
degerlendirmislerdir. Denge, antrenman Oncesi ve sonrasi kuvvet tablasi makinesi ile
degerlendirilmistir. Bu makine, her bireyin dengesini belirlemek i¢in Medial-Lateral ve
Anterior-Posterior salinim yollarini analiz etmistir. 20 denek (11 erkek, 9 kadin) rastgele
standart dura disk egitim grubuna, mini-trambolin egitim grubuna veya kontrol grubuna
atanmistir. Denekler yeniden degerlendirilmeden 6nce kendileri i¢in hazirlanan 6 haftalik
egitim programini tamamlamiglardir. Arastirmacilar bu ¢alismada mini-trambolin denge
egitim programinin postural salinimi azaltmada standart dura disk egitim programi kadar

etkili oldugunu tespit etmislerdir (124).

Mini-trambolin egzersizlerinin dengeye etkisi sadece saglikli bireyler {izerinde

incelenmemis, yasl ve gesitli rahatsizliklart bulunan bireylerin statik ve dinamik denge
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degerleri iizerine de ¢esitli arastirmalar yapilmistir. Takilma ve diismenin yasli insanlar
icin c¢ok tehlikeli olabilecegi ve siklikla ciddi yaralanmalara neden olabilecegi iyi
bilinmektedir. Aragao ve ark. yaptiklar1 bir ¢alismada dinamik denge mekanizmalarina
iliskin, 14 haftalik bir mini-trambolin egzersiz miidahalesinin ani diisiisler sirasinda yasl
dengesi yetenegi tlizerindeki etkilerini arastirmiglardir. DG’ nda 22 yash denek 14 hafta
boyunca mini-trambolin egzersizi yaparken, KG’ndaki 12 yash higbir egzersize
katilmamustir. Bu ¢alisma sonucunda uygulanan egzersiz midahalesi, plantar fleksorlerin
kas giiclinli (% 10) arttirmis ve ileri diisiisler sirasinda dengeyi geri kazanma kabiliyetini
(%35) arttirmistir (125). Hanachi ve Kaviani, yash kadinlarda haftada 30 dakiklalik {i¢
caligma sonucunda, mini-trambolin egzersizlerinin dinamik denge yetenekleri tzerinde
Oonemli bir etki gosterdigini ortaya koymustur. Sonu¢ olarak mini-trambolin
egzersizlerinin yash kadinlarin dinamik denge yeteneklerini arttirabilecegi goriilmiistiir
(126). Oliveira ve ark. yash kadinlarda mini-trambolin egzersizleri ile birlikte
uyguladiklar1 su jimnasti§i ve genel zemin jimnastigi egzersizlerinin 12 haftalik
uygulama sonunda yasli kadinlarin postural dengesinin iyilestirilmesinde etkili oldugunu

bulmuslardir (127).

Elmomen ve Elhady, beyin felci sonucu bacaklarini kullanamayan (spastik dipleji) 6-10
yas grubu ¢ocuklarda, Giagazoglou ve ark. zihinsel engelli okul ¢agindaki ¢ocuklarda
mini-trambolin egzersizlerini yararli bulduklarin1 ve dengenin gelistirilmesinde 6nemli
bir etkiye sahip oldugunu belirtmislerdir (128, 129). Baska bir ¢alismada, mini-trambolin
egitimi gelisimsel koordinasyon bozuklugu olan ¢ocuklarin dengesini gelistirmis,
fonksiyonel sonuglarin iyilestirilmesi i¢in etkili bir miidahale programi olabilecegi

bulunmus ve alternatif bir fiziksel aktivite modu olarak 6nerilmistir (130).

Yaptigimiz galigmada uygulanan mini-trambolin egzersizlerinin genel olarak fiziksel
uygunluk bilesenlerini gelistirmeye yonelik olmasi konusunda, literatiirle benzerlik
gosterdigi sOylenebilir. Biz ¢alismamizda mini-trambolin egzersizlerinin sadece 11-12
yas grubu erkek Ogrenciler i¢in fiziksel uygunluk bilesenleri iizerindeki etkilerine
yogunlastik. Bu donemdeki erkek bireyler puberte doneminde olduklarindan dolay1
bireyin bazi parametreleri yogun olarak salgilanan biiyiime (growth) hormonundan
olumsuz etkilenebilmektedir (122). Bu nedenle farkli cinsiyette veya yas gruplarinda
daha sonra yapilacak ¢aligsmalarda farkli sonuglar elde edilebilir. Yapmis oldugumuz bu

calismadan hareketle mini-trambolin egzersizleri Uzerinde ilerleyen siire¢lerde yapilmasi
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hedeflenen akademik c¢alismalara katki saglamak amaciyla asagidaki c¢aligmalarin

yapilmasi Onerilebilir.

e Farkli yas gruplarina yaptirilacak denge antrenman planlar1 hazirlanirken, antrenmani
daha eglenceli hale getirmek amaciyla sporcularin gelisim diizeylerine, yaslarina ve
fiziksel gelisim oOzelliklerine uygun seviyedeki mini-trambolin egzersizlerinin bu
planlara eklenmesi

e Mini-trambolin egzersizlerinin, bacak kuvveti zayif olan bireyler icin tasarlanmis
antrenman programlarina eklenmesi

e Vicut yag oranmi yiiksek olan bireyler igin yaptirilacak aerobik igerikli zayiflama
egzersizleri programlarina dahil edilmesi

e Mini-trambolin egzersizlerine temel ve gelisim antrenman evrelerinin beceri ve
kondisyon antrenmanlarinda daha ¢ok yer ayrilmasi ve 6rnek calismalarin yapilmasi

e Bu egzersizin cesitli sakatliklara neden olmamasi i¢in mutlaka bir egitmen

gozetiminde uygulanmasi

Sonug olarak yapilan ¢alismada her ne kadar olumlu sonuglar alinsa da hem 11-12 yas
grubunun diger yas gruplarina gore gelisim hizinin farklilastigi bir evre oldugundan
dolay1 hem de bu egzersizin ne derecede etkili oldugunu daha da netlestirmek icin farkli
yas, cinsiyet, antrenman yogunlugu, sporcu seviyelerinde ve farkli spor branslarindaki
sporcu denekler Gizerinde 6rneklem biiyiikliigiiniin artirilarak daha genis tabanli ve ileri

caligmalarin yapilmasinin uygun olacag: diisiiniilmektedir.

60



6. KAYNAKLAR

10.

11.

12.
13.

Baltac1 G, Diizgiin . Fiziksel aktivite bilgi serisi. Ankara: Saglik Bakanligi, 2008:
S:734.

Eler S. Bir Sezonluk Antrenman Periyotlamasi Boyunca Ust Diizey Erkek
Hentbolcularin Bazi Motorik ve Fizyolojik Parametrelerinin Incelenmesi. 1996,
Gazi Universitesi, Saghik Bilimleri Enstitiisti, Yuksek Lisans Tezi, 122 sayfa,
Ankara, (Dog. Dr. Ibrahim Yildirim).

Guskiewicz KM. Regaining posture and equilibrium. In: Prentice WE (Ed.).
Rehabilitation techniques in sports medicine. New York: Mc Graw-Hill; 1999.
Bektas Y, Koca Ozer B, Giltekin T, Sagir M, Akin G. Bayan basketbolcularin
antropometrik 0Ozellikleri: Somatotip ve vicut bilesimi degerleri. Nigde
Universitesi Beden Egitimi ve Spor Bilimleri Dergisi. 2007;1:1-11.

Chartered Society of Physiotherapy. Safe practice in rebound therapy. Previously
CSP publication PA69 2007. Revised September 2016.

Bhattacharya A, McCutcheon EP, Shvartz E, Greenleaf JE. Body
accelerationdistribution and 02 uptake in humans during running and jumping.
Journal of Applied Physiology: Respiratory, Environmental and Exercise
Physiology. 1980;49(5):881-7.

Taunton JE, FACSM, Miller NS, Rhodes EC, Zumbo BD, Fraser S. Max\VVO2
improvements and jury prevention. University of British Columbia, Vancouver,
B.C. Canada. 2002.

Miiftiioglu NE. Serbest Cimnastik ve Pilatesmat Egzersizlerinin 11-12 Yas
Cocuklarinda Omuz ve Kalga Esnekligine Etkileri. 2015, Gazi Universitesi, Saglik
Bilimleri Enstitiisu, Yiksek Lisans Tezi, 96 sayfa, Ankara, (Do¢. Dr. Metin Kaya).
Bryan M, Hawson S. The benefits of pilates exercise in orthopaedic rehabilitation.
Techniques in Orthopaedics. 2009;18(1):126-129.

Murath S. Hareket genisligi gelisimi ve egitimi. Cocuk ve Spor 2. Baski. Ankara:
Nobel Yayin Dagitim, 2007.

Binbasioglu C. Gelisim psikolojisi-gelisim siirecleri ve egitim ilkeleri. Ankara:
Binbasgioglu Yayinlari, 1990.

Cole P, Morgan JL. New York: Academic Press 1975: p.41-58.

Yavuzer H. Cocuk psikolojisi, 13. Baski. Istanbul: Remzi Kitabevi, 1996.

61



14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.
21.

22.

23.
24,

25.
26.
27.

28.

29.

30.

Tiirker A. Basketbol Antrenmaninin 10-12 Yas Grubu Kiz Ve Erkek Sporcularin
Bazi Fiziksel, Psikomotor Ve Antropometrik Ozellikler Uzerine Etkisinin
Arastirilmas1. 2010, Dumlupinar Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii, Yiiksek
Lisans Tezi, 211 sayfa, Kitahya, (Prof. Dr. Arslan Kalkavan).

Kos S. Beden egitimi ve sporda beceri gelisimi. Istanbul: Morpa Yayinlari, 2005:
5.26-27.

Kalkavan A, Zorba E, Agaoglu SA, Karakus S, Colak H. Farkli spor branslarinda
bazi fiziksel uygunluk degerlerinin sedanter grupla karsilastirilmasi. Beden Egitimi
ve Spor Bilimleri Dergisi. 1996;1(3):25-35.

Giinsel AN. Ilkdgretimde beden egitimi ve uygulamalari. Ankara: Am1 Yaynlari,
2004: 5.24-37.

Cakiroglu MI. Antrenman bilgisi-antrenman teorisi ve sistematigi, 2. Baska.
Ankara: Seker Matbaa, 1997: 5.103-108.

Ozer KM, Ozer DS. Cocuklarda motor gelisim. Istanbul: Kazanci Kitap Tic. A.S,
2015.

Muratli S. Cocuk ve spor. Antalya: Nobel Yayimcilik, 1998.

Gallahue D. Understanding motor development in children. New York: Jhon
Wiley&Sons, 1994.

Gurses C, Olgun P. Sporda basary1 etkileyen faktorler. Sportif Yetenek Aragtirma
Metodu. istanbul: Tiirk Spor Vakfi Yayinlari, 1991.

Erker D. Cocuk saglig1 kilavuzu. Istanbul: Papatya Yaymcilik, 2004.

Neyzi O, Ertugrul TY, Kog¢ L. Istanbul: Beyda&Nobel Tip Kitabevi Yayinlari,
1993.

Zulfikar B. Cocuk saghg. Istanbul: Cocuk Vakfi Yaymlari, 1993.

Oztiirk MO. Ruh saglig1 ve bozukluklari. Ankara: Nobel Tip Kitapevleri, 1988.
Sevim Y. Antrenman bilgisi. Ankara: Gazi Biro Kitabevi, 1995.

Bompa TO. Antrenman kurami ve yontemi: Donemleme. Ankara: Spor Yayievi
ve Kitabevi, 2011.

Aksoy O. 11-13 Yas Grubu Cocuklarda 8 Haftalik Futbol Antrenmanlarinin
Secilmis Fiziksel Uygunluk Unsurlar ile Ince Motor Becerileri Uzerine Etkisinin
Incelenmesi. 2018, Mugla Sitki Kogman Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii,
Yiiksek Lisans Tezi, 77 sayfa, Mugla, (Prof. Dr. Ozcan SAYGIN).

Karatosun H. Egzersiz ve spor fizyolojisi, 1.Baski. Isparta: Altintug Matbaasi,
2008.

62



31.
32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.
44,

45.

46.

Sevim Y. Antrenman bilgisi. Ankara: Nobel Basimevi, 2006.

Giinay M, Cicilioglu I, Tamer K. Spor fizyolojisi ve performans 6l¢limii. Ankara:
Gazi Kitapevi, 2010.

Giinay M, Yiice IA. Futbol antrenmaninin bilimsel temelleri. Ankara: Oz Baran
Ofset Matbaacilik, 2008.

Diindar A. Elit Erkek Yiiziiciilerde Yiizme Performanslar1 Ile Apelin iliskisinin
Incelenmesi. 2014, in6nii Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii, Doktora Tezi, 94
sayfa, Malatya, (Prof. Dr. Cengiz Arslan).

Murath S. Cocuk ve spor. Ankara: Bagirgan Yayinevi, 1997.

Scott C. Misconceptions about aerobic and anaerobic energy expenditure. Journal
of the International Society of Sports Nutrition. 2005;2(2):32.

Bangsbo J. Fitness training in football: A Scientific Approach. Futbolda Fizik
Kondisyon Antrenman, 1. Baski. Istanbul: Tiirkiye Futbol Federasyonu Yayinlari,
1996.

Yildiz SA. Aerobik ve anaerobik kapasitenin anlami nedir? Solunum Dergisi.
2012;14(1):1-8.

Zorba E ve Saygin O. Fiziksel aktivite ve fiziksel uygunluk. Istanbul: Inceler Ofset
Matbaa, 2009.

Ayaydin FY. Farkli Engellilik Gruplarma Sahip 10-14 Yas Grubu Ogrencilerin
Fiziksel Uygunluk Degerlerinin incelenmesi. 2015, Akdeniz Universitesi, Saglik
Bilimleri Enstitlsti, Yiksek Lisans Tezi, 113 sayfa, Antalya, (Do¢. Dr. Hasan
Sahan).

Bilim AS. 12-17 Yas Aras1 Spor Yapan Ve Spor Yapmayan Ogrencilerin Fiziksel
Uygunluklarinin incelenmesi. 2013, Dokuz Eyliil Universitesi, Saglik Bilimleri
Enstitiisii, Yiiksek Lisans Tezi, 78 sayfa, izmir, (Yrd. Dog. Dr. Ayfer Selguk Day1).
Weineck J. Futbolda kondisyon antrenmani. Ankara: Bagirgan Spor Kitapevi,
2011.

Zorba E. Yasam boyu spor. Istanbul: Ozal Matbaas1, 2004.

Laurance E, Morehouse PD. Egzersiz fizyolojisi, 6.Baski. Akgiin N. Bornova: Ege
Universitesi Matbaasi, 1989.

Crocker PRE, Faulkner RA. Self-report of physical activity intensity in youth and
grade level considerations. Avente-Gloucester Ant, 1999: p.43-51.

Heyward VH. Advanced fitness assesment and exercise prescription. England:
Burgess Publishing Company, 1991: p.1-118, 215-228.

63



47.

48.

49.

50.

51.

52.

53.

54.
55.

56.

S7.

58.

59.

60.

61.

Hinson C. Fitness for chidren. Lencoshire Elemantary School. Wilmington:
Dehruce, 1996.

Togo TO. Cocuklarda Uzun Siireli Egzersizin Saglikla liskili Fiziksel Uygunluk
Unsurlarma Etkisinin Arastirilmasi. 2010, Mugla Universitesi, Sosyal Bilimler
Enstitiisii, Yiiksek Lisans Tezi, 55 sayfa, Mugla, (Yrd. Dog. Dr. Ozcan Saygin).
Bouchard C, Shephard RJ, Stephans T, Sutton JR, Mepherson BD. Exercise, fitness
and health- a consensus of current knowledge. Proceedings of the International
Conference on Exercise, fitness and health. Toronto, Canada: 1988.

Karsch FW, Boyer JL. Adult fitness princiles and pratic. Mayfield publishing. 1996:
p.214-224.

Zorba E. Herkes icin spor ve fiziksel uygunluk. Ankara: GSGM Egitim Dairesi
Yayinlari, 1999.

Mengiitay S. Cocuklarda hareket gelisimi ve spor. Istanbul: Morpa Kiiltiir
Yayinlari, 2005.

Zorba E, Ziyagil MA. Viicut kompozisyonu ve 6l¢lim metodlari. Ankara: Gen
Matbaasi, 1995.

Ersoy G. Saglikli yasam, spor ve beslenme. Ankara: Damla Matbaacilik, 1998.
Reilly T, Bangsboj, Franks A. Anthropometric and physiological predispositions
for elite soccer. Journal of Sports Sciences. 2000;18(9):669-683.

Watson AWS. Physical fitness and athletic performance. London: Longman, 1995.

Dj Cagno A, Battaglia C, Giombini A, Piazza M, Fiorilli G, Calcagno G, Borrione
P. Time of day effects on motor coordination and reactive strength in elite athletes
and untrained adolescents. Journal of Sports Science Medicine, 2013;12(1):182.
Konter E. insan Neden Oynar. Izmir: Bagsaray Matbaas1, 2013.

Shumway-Cook A, Horak FB. Assessing The Influence Of Sensory Interaction On
Balance. Phys. Ther. 1986;66:1548-50.

Esposito PW, Esposito LM. The reemergence of the trampoline as a recreational
activity and competitive sport. Current Sports Medicine Reports. 2009;8(5):273-7.
Chartered Society of Physiotherapy Priorities for Physiotherapy Research in the
UK. Topics prioritised by the mental health and learning disabilities expert panel
Annex 3. London 2002.

64



62.

63.

64.

65.

66.

67.

68.

69.

70.

71.

72.

73.

74.

75.
76.
77.

Smith S, Cook D. Rebound therapy. In: Rennie J (Ed). Learning Disability -
Physical therapy treatment and managenment - A Collaborative Approach. 2" Ed.
John Wiley and Sons: Chichester: 2007: 249-262.

Tortora GJ, Grabowski SR. Principles of anatomy and physiology. 10" Ed. John
Wiley and Sons: New York: 2003.

Sherwood L. Human Physiology from Cells to Systems. 5" Ed. Brooks and Cole,
London: 2004.

Jones K, Baker K. Human movement explained. Butterworth Heinemann, Oxford:
1996.

Carr JH, Shepherd RB. Neurological rehabilitation: Optimizing Motor
Performance. Butterworth Heinemann, Oxford: 1998.

Smith S, Cook D. A study into the use of rebound therapy for adults with special
needs. Physiotherapy. 1990;76(11):734-735.

Holey LA, Lawler H. The effects of classical massage and connective tissue
manipulation on bowel function British. Journal of Therapy and Rehabilitation.
1995;2(11):627-31.

Kozma C, Mason S. Survey of nursing and medical profile prior to
deinstitutionalization of a population with profound mental retardation. Clinical
Nursing Research. 2003;12(1):8-27.

Pryor JA, Webber BA. Physiotherapy techniques. In: Pryor JA, Prasad SA (Eds.)
Physiotherapy for respiratory and cardiac problems - adults and paediatrics. 3" Ed.
Churchill Livingstone, Edinburgh: 2002:161-242.

Kesiktag N, Paker N, Erdogan N, Giilsen G, Bi¢ki D, Yilmaz H. The use of
hydrotherapy for the management of spasticity. Neurorehabilitation and Neural
Repair. 2004;18(4):268-273.

Roberts D. Bounce benefits. Physiotherapy Frontline. 2006;12(3):12-14.
Lawrence D. The Benefits of trampolining for people with special needs. Saturn V.
2004; http://www.saturnv.co.uk/special needs/benefits.shtml

Walker M, Carter AE. 33 ways the body responds to rebound exercise. Erisim
Tarihi:02.01.2019.http://stephencabral.com/wpcontent/uploads/2016/09/33Ways-
the-Body-Responds-to-Rebound-Exercise-5.pdf
https://rebound-air.com/rebounding-benefits, Erisim Tarihi: 12.04.2019
https://yogaveyasam.com/mini-trambolin-egzersizleri, Erisim Tarihi: 02.03.2019.

http://www.jumpingwellness.com, Erisim Tarihi: 08.03.2019.

65


http://stephencabral.com/wpcontent/uploads/2016/09/33Ways-the-Body-Responds-to-Rebound-Exercise-5.pdf
http://stephencabral.com/wpcontent/uploads/2016/09/33Ways-the-Body-Responds-to-Rebound-Exercise-5.pdf

78.

79.

80.

81.

82.

83.

84.
85.

86.

87.

88.

89.

90.

Johnson S, Burns S, Azevedo K. Effects of exercise sequence in resistancetraining
on strength, Speed and agility in high school football players. International Journal
of Exercise Science. 2013;6(2):126-133.

Harrison GG, Buskirk ER, Carter JE. Skinfold thicknesses and measurement
technique. in: Lohman TG, Roche AF, Marorell R (Eds). Anthropometric
standardization reference manual. Illinois: Human Kinetics Books, 1988.

Akcay G, Obez Hastalarda Plazma Lipit Diizeyleri ile Antropometrik Olglimler
Arasindaki Iliskinin Incelenmesi. 1995, Taksim Egitim ve Arastirma Hastanesi
Aile Hekimligi Koordinatorliigii. Aile Hekimligi Uzmanlik Tezi, 74 sayfa, istanbul.
Saritas N, Ozkarafaki I, Pepe O. Universiteli erkek ogrencilerin viicut yag
yuzdelerinin ti¢ farkli yontemle degerlendirilmesi. Journal of Health Sciences.
2011;20(2):107-15.

Jang HY, Choi HJ, Lee KB, Kim HJ. The association between muscle mass deficits
estimated from bioelectrical impedance analysis and lumbar spine bone mineral
density in korean adults. J Bone Metab. 2016;23(2):95-100.

Cachupe WIC, Shifflett B, Kahanov L, Wughalter EH. Reliability of biodex
balance system measures. Measurement in Physical Education and Exercise
Science. 2001;5(2):97-108.

Biodex Balance System. 1999. Shirley, NY: Biodex Medical System.

Kurban M. Futbol Antrenmanmnin 10-13 Yas Grubu Cocuklarin Teknik
Gelisimlerine Etkisinin Arastirilmas1. 2008, Selguk Universitesi, Saglik Bilimleri
Enstitiisii, Yiiksek Lisans Tezi, 56 sayfa, Konya, (Yrd. Dog. Dr. Yal¢in Kaya).
Sovelius R, Oksa J, Rintala H, Huhtala H, Ylinen J, Siitonen S. Trampoline exercise
vs. strength training to reduce neck strain in fighter pilots. Aviation, Space and
Environmental Medicine. 2006;77(1):20-5.

McGlone C, Kravitz L, Janot JM. Rebounding: A low-impact exercise alternative.
ACSM’S Health and Fitness Journal. 2002;6(2).

Burandt P. Mini-trampolines: Do they provide a sufficient aerobic workout? 2016,
MS in Clinical Exercise Physiology, 48pp. (J. Porcari).

Cugusi L, Manca A, Romita G, Bergamin M, Blasio AD, Mercuro G. Exercise
intensity and energy expenditure during a mini-trampoline rebounding exercise
session in overweight women. Science&Sports. 2017;32(1):23-28.

Hochsmann C, Rossmeissl A, Baumann S, Infanger D, Schmidt-Trucksass A.

Oxygen uptake during mini trampoline exercise in normal-weight,

66



91.

92.

93.

94.

95.

96.

97.

98.

99.

100.

101.

endurancetrained adults and in overweight-obese, inactive adults: A proof-of-
concept study. European Journal of Sport Science. 2018;18(5):753-761.

Gerberich SG, Leon AS, McNally C, Serfass R, Edin JB. Analysis of the acute
physiologic effects of minitrampoline rebounding exercise. Journal of
Cardiopulmonary Rehabilitation. 1990;10(11).

Edin JB, Goodwin S, Gerberich SC, Leon AS, McNally C, Serfass R, Casal D.
Analysis of the training effects of minitrampoline rebounding on physical fitness,
body composition and blood lipids. Journal of Cardiopulmonary Rehabilitation.
1990;10(11):401-408.

Arora V, Kimmel LA, Yu K, Gabbe BJ, Liew SM, Moaveni AK. Trampoline
related injuries in adults. Injury. 2016;47(1):192-196.

White JR. Changes following ten weeks of exercise using a minitrampoline in
overweight women. Med Sci Sports Exercise. 1980;12:103.

Aalizadeh B, Mohammadzadeh H, Khazani A, Dadras A.Effect of a trampoline
exercise on the anthropometric measures and motor performance of adolescent
students. International Journal Of Preventive Medicine. 2016;7(1):91.

Sahin G, Demir E, Aydin H. Does mini-trampoline training more effective than
running on body weight, body fat, vo2 max and vertical jump in young men?
International Journal of Sports Science. 2016;6(1):1-5.

Cugusi L, Manca SR, Romita G, Bergamin M, Cadeddu C, Solla P, Mercuro G.
Effects of a mini-trampoline rebounding exercise program on functional
parameters, body composition and quality of life in overweight women. J Sports
Med Phys Fitness. 2018;58(3):287-294.

Heitkamp HC, Horstman T, Mayer F, Weller J, Dickhuth HH. Gain in strength and
muscular balance after balance training. International Journal of Sports Medicine.
2001;22(4):285-90.

Atilgan OE. Effects of trampoline training on jump, leg strength, static and dynamic
balance of boys. Science of Gymnastics Journal. 2013;5(2):15-25.

Atikovic A, Mujanovic AN, Mehinovic J, Mujanovic E, Bilalic J. Effects of a
minitrampoline exercise during 15 weeks for increasing the vertical jump
performance. Sport SPA. 2018;15(1):11-19.

Witassek C, Nitzsche N, Schulz H. The effect of several weeks of training with mini
trampoline son jump performance, trunk strength and endurance performance.
Dtsch Z Sportmed. 2018;69:38-44.

67



102.

103.

104.

105.

106.

107.

108.

109.

110.

111.

112.

Franchi MV, Monti E, Carter A, Quinlan JI, Herrod PJJ, Reeves ND, Narici MV.
Bouncing back! counteracting muscle aging with plyometric muscle loading. Front
Physiol. 2019;5(10):178.

Andrea LR, Jackie L. Efficacy of a mini-trampoline program for improving the
vertical jump. Biomechanics in Sport. 1997;15:63-69.

Lourengo C, Esteves D, Corredeira R, Seabra A. The effect of a trampoline-based
training program on the muscle strength of the inferior limbs and motor proficiency
in children with autism spectrum disorders. Journal Of Physical Education and
Sport. 2015;15(3):592.

Sukkeaw W, Kritpet T, Bunyaratavej N. A comparison between the effects of
aerobic dance training on mini-trampoline and hard wooden surface on bone
resorption, health-related physical fitness, balance, and foot plantar pressure in thai
working women. J Med Assoc Thai. 2015;98 Suppl 8:58-64.

Karakollukgu M, Asian CS, Paoli A, Bianco A, Sahin FN. Effects of mini
trampoline exercise on male gymnasts' physiological parameters: A pilot study. The
Journal of Sports Medicine And Physical Fitness. 2015;55:7-8.

Kotzamanidis C. Effect of plyometric training on running performance and vertical
jumping in prepubertal boys. The Journal of Strength and Conditioning Research.
2006;20(2):441-5.

Ronnestad BR, Kvamme NH, Sunde A, Raastad T. Short-term effects of strength
and plyometric training on sprint and jump performance in professional soccer
players. J Strength Cond Res. 2008;22(3):773-80.

Dogan Y. Ilkdgretim gagindaki 10-14 yas grubu &grencilerin gelisim dzellikleri.
Uludag Universitesi Fen-Edebiyet Fakiiltesi Sosyal Bilimler Dergisi. 2007:8(13).
Haslofca F, Kutlay E, Haslofca E. Analysis of three decade changes in physical
fitness characteristics of Turkish children aged between 11 and 12. Turk J Sports
Med. 2017;52(4):137-45.

Stanghelle JK, Hjeltnes N, Bangstad HJ, Michalsen H. Effect ofdaily short bouts of
trampoline exercise during 8 weeks on the pulmonary function and maximal oxygen
uptake of children with cystic fibrosis. International Journal of Sports Medicine.
1988;9 Suppl:32-6.

Barak A, Wexler ID, Efrati 0, Bentur L, Ugarten A, Mussaffi H, Avital A, Rivlin J,
Aviram M, Yaha Y, Kerem E. Trampoline use as physiotherapy for cystic fibrosis
patients. Pediatric Pulmonology. 2005;39(1):70-3.

68



113.

114.

115.

116.

117.

118.

119.

120.

121.

122.

Jeena PM, Maharaj SS. Cycle ergometer and rebound exercises with chest
physiotherapy a useful adjunct for sputum expectoration in mild to moderately
symptomatic hiv infected children. South African Journal of Physiotherapy.
2008;64(3):a113.

Germain AM, Blackmore M, Gibson N, Newell B, Williams S. Effects of adaptive
bungee trampolining for children with cerebral palsy: A single-subject study. The
official publication of the Section on Pediatrics of the American Physical Therapy
Association. 2019;31(2).

Nuhu JM, Maharaj SS. The effect of rebound exercise and treadmill walking on the
quality of life for patients with non-insulin-dependent type 2 diabetes. International
Journal of Diabetes in Developing Countries. 2015;2 Suppl:223-229.

Miklitsch C, Krewer C, Freivogel S, Steube D. Effects of a predefined
minitrampoline training programme on balance, mobility and activities of daily
living after stroke: A randomized controlled pilot study. Clin Rehabil.
2013;27(10):939-47.

Hahn J, Shin S, Lee W. The effect of modified trampoline training on balance, gait
and falls efficacy of stroke patients. J Phys Ther Sci. 2015;27(11):3351-4.

Nuhu JM, Maharaj SS. Rebound Exercise: A beneficial adjuvant for sedentary non-
insulin-dependent type 2 diabetic individuals in a rural environment. Aust J Rural
Health. 2016;24(2):123-9.

Nuhu JM, Maharaj SS. influence of a mini-trampoline rebound exercise program
on insulin resistance, lipid profile and central obesity in individuals with type 2
diabetes. The Journal of Sports Medicine and Physical Fitness. 2018;58(4):503-9.
Cunha MR, Bentes RM, Araujo VH, Souza DMC, Noleto VM, Soares AA, Lehnen
MA. Changes in blood glucose among trained normoglycemic adults during a
minitrampoline exercise session. J Sports Med Phys Fitness. 2016;56(12):1547-
1553.

Burt LA, Schipilow JD, Boyd SK. Competitive trampolining influences trabecular
bone structure, bone size and bone strength. Journal of Sport and Health Science.
2016;5(4):469-475.

Murathi S. Cocuk ve Spor (Antrenman Bilgisi) Cocuk Ve Genclerde Kuvvet
Antrenmant. B. E. O. G. S. D. Spor Bilimleri Dergisi, 1991:6:19-24.

69



123.

124.

125.

126.

127.

128.

129.

130.

Arabatzi F. Adaptations in movement performance after plyometric training on
mini-trampoline in children. The Journal of Sports Medicine and Physical Fitness.
2016;58(1).

Kidgell DJ, Horvath DM, Jackson BM, Seymour PJ. Effect of six weeks of dura
disc and mini-trampoline balance training on postural sway in athletes with
functional ankle instability. Journal of Strength and Conditioning Research.
2007;21(2):466-9.

Aragao FA, Karamanidis K, Vaz MA, Arampatzis A. Mini-trampoline exercise
related to mechanisms of dynamic stability improves the ability to regain balance
in elderly. Journal of Electromyography and Kinesiology. 2011;21(3):512-8.
Hanachi P, Kavian1 G. Impact of minm1 trampoline exercise on dynamic balance 1n
elderly women, Tehran, Iran. Medical Journal Of Hormozgan University.
2010;14(2):148-155.

Oliveira MRD, Silva RAD, Dascal JB, Teixeira DC. 2014. Effect of different types
of exercise on postural balance in elderly women: A randomized controlled trial.
Archives Of Gerontology and Geriatrics. 2014;59(3):506-514.

Elmonem AM, Elhady HS. Effect of rebound exercises on balance in children with
spastic diplegia. International Journal of Therapy and Rehabilitation.
2018;25(9):467-474.

Giagazoglou P, Kokaridas D, Sidiropoulou M, Patsiaouras A, Karra C, Neofotistou
K. Effects of a trampoline exercise intervention on motor performance and balance
ability of children with intellectual disabilities. Research in Developmental
Disabilities. 2013;34(9):2701-2707.

Giagazoglou P, Sidiropoulou M, Mitsiou M, Arabatzi F, Kellis E. Can balance
trampoline training promote motor coordination and balance performance in
children with developmental coordination disorder? Research in Developmental
Disabilities. 2015;36:13-19.

70



EKLER

Ek 1. Etik kurul onay yazisi, sayfa 1

GAZIANTEP UNIVERSITESI KLINIK ARASTIRMALAR ETiK KURULU KARAR FORMU

ARASTIRMANIN ACIK ADI 11--12 yas grubundaki ¢ocuklara uygulanan mini-trambolin egzersizlerinin fiziksel uygunluk
bilesenlerine etkisi
VARSA ARASTIRMANIN 73
PROTOKOL KODU
ETIK KURULUN ADI Gaziantep Universitesi Klinik Aragtirmalar Etik Kurulu
=L Gaziantep Universitesi Hayvan Deneyleri Aragtirma Merkezi Binasi
= & AGIK ADRESI: (GAUNDAM) Klinik Aragtirmalar Etik Kurulu
g2 27310 Sehitkamil/Gaziantep
X 5 TELEFON
= FAKS
E-POSTA etikkurul@gantep.edu.tr
KOORDINATOR/SORUMLU ARASTIRMACI | Dog.Dr.Bekir MENDES
UNVANVADI/SOYADI
KOORDINATOR/SORUMLU ARASTIRMACININ [ Beden Egitimi ve Spor Anabilim Dali
UZMANLIK ALANI
KOORDINATOR/SORUMLU ARASTIRMACININ | Gaziantep Universitesi Beden Egitimi ve Spor Anabilim Dali
BULUNDUGU MERKEZ
VARSA IDARI SORUMLU
UNVANIADI/SOYADI
DESTEKLEYICI
E PROJE YORUTOCUSU
= UNVANI/ADI/SOYADI
o (TUBITAK vb. gibi kaynaklardan destek alanlar igin)
-
3 DESTEKLEYICININ YASAL TEMSILCISI
‘B FAZ | O
je=] FAZ2 (||
g FAZ3 ]
79 FAZ 4
« ) ) Gozlemsel ilag caligmasi []
= ARATTRMANINFAZY VS Tibbi cihaz Klinik
TORO aragtirmast ]
In vitro tibbi tani cihazlari
ile yapilan performans O
degerlendirme galigmalar
ilag dis1 klinik aragtirma X
Diger ise belirtiniz :
TEK
ARASTIRMAYA KATILAN MERKEZLER MERKEZ | COK ME']‘KFZL' LAl ULUSLARARASI
X
Belge Adi Tarihi | Versiyon Numaras: Dili
ARASTIRMA PROTOKOLU Tarkge [] ingilizee (] Diger (]
DEGERLENDIRILEN
BELGELER BILGILENDIRILMI§ GONULLU OLUR FORMU Tirkge []  Ingilizee [] Diger [J
OLGU RAPOR FORMU Torkge [J  ingilizee ] Diger[J
ARASTIRMA BROSORO Tirkge [J  Ingilizee [J Diger (]
o Belge Adr Aciklama
DEGERLENDIRILEN
‘R | SIGORTA
DIGER BELGELER e
BIYOLOJIK MATERYEL TRANSFER FORMU | (] " .| /.

e (
ik’Kuru) Bagkaninin @\
vani/Ady/Soyadi: r. Aysun BARANSEL ISIR




Ek 2. Etik kurul onay yazisi, sayfa 2

GAZIANTEP UNIVERSITESI KLINIK ARASTIRMALAR ETIK KURULU KARAR FORMU

ARASTIRMANIN ACIK ADI

11--12 yas grubundaki ¢ocuklara uygulanan mini-trambolin egzersizlerinin fiziksel uygunluk
bilegenlerine etkisi

VARSA ARASTIRMANIN
PROTOKOL KODU

73

ILAN

YILLIK BILDIRIM

SONUG RAPORU
GUVENLILIK BILDIRIMLERI

DIGER:

[m]

Karar

No:2019/73

Tarih: 06.03.2019

_Yukanda bilgileri verilen bagvuru dosyasi ile

§ olup

igili belgeler aragirmanin/galismanin gerekge, amag, yaklagim ve yontemleri dikkate alinarak
Viird da belirtil g

KARAR
BILGILERI

ve uygun

sakinca bulunmadigina toplantiya katilan etik kurul dye tam
llag ve Biyolojik Urtinlerin Klinik A

salt

ile karar

8 inde ctik ve bilimsel

Hakkinda Yonetmelik k

Cihaz Kurumu'ndan izin alinmas: g

yer alan

igin Torkiye llag ve Tibbi

KLINIK ARASTIRMALAR ETIK KURULU

ETIK KURULUN CALISMA ESASI

Kilavuzu

Tlag ve Biyolojik Urtinlerin Klinik Aragtirmalari Hakkinda Yonetmelik, lyi Klinik Uygulamalan

BASKANIN UNVANI/ ADI/ SOYADI:

Prof. Dr.Aysun BARANSEL ISIR

Unvan/AdvSoyadi Uzmanhk Alam Kurumu Cinsiyet A"ﬁ;:a' e Katihm * mza
Prof. Dr.Aysun BARANSEL ISIR | ADLITIP ?:';:k‘:fwe?i““i'“i E0 |K® [EO |HR |e0 (w0 /5//) /N
Prof.Dr. Yasemin ZER MIKROBIYOLOJI ?:';:;:‘ﬁg:‘i""‘i‘”i E0 |k® |e0 @ | e0 HE(W
5
Prof.Dr.Ozlem ALTINDAG AR e TON ?;"::;:‘;‘g:‘""‘“‘si E0 KR |eO0 |v® |0 HD\%
=
Prof.Dr.Birgal OZGIRPICI HALK SAGLIGI ?;”F‘:k‘;'l"g'i‘i“""“‘ E0 | kR |0 |u® | e0 | w0 /{:/l/
Prof. Dr. Muradiye NACAK TIBBI FARMAKOLOJ! ‘Til':‘;;‘;:‘l’lg:‘“’"‘““‘ e0 [k® |0 [v® | e0 | w0 \
Prof. Dr. llker SECKINER UROLOJ (Til‘;.l‘;:‘:;'l"g:“""‘““‘ ER | kO |0 |u® |eO [ uDO ’M
N

Prof. Dr. Mehmet KESKIN }C(E:::ux&“m oL fr' . ;?nknllgi i - kO |eO |v® |eO | uO A\/’l, (V
Prof. Dr. Sinan AKBAYRAM SOCUR HEMOTOLON ??:?:;;T;:?mmmi ER | kO |0 |HR |[e0 | HO /
Prof. Dr. Ramazan BAL FIZYOLON %‘:‘;:‘k‘fl'l’lg'i"""““‘ ER (kO |0 [0 [0 | uO /
Dog. Dr. Umut ELBOGA NUKLEER TIP ?:‘:‘;;‘;;‘l’w(z:‘i““““‘ ER | kO |e0 |u® |0 | w0 il %‘_\
Dr.Ogr.Oyesi Serkan GURGUL BIYOFIZIK ?;“;‘;;fg‘"m“‘“‘ ER | kO |e0 |u® |e0 | wO o

y — ]
Dr.Ogr.Oyesi Eda Didem YALGIN | ASIZDIS ve CENE Sm?.’..ﬁe’} Fakahesi | E0 [ kR [e0 |u® |60 [nO ﬁ
Uzm. Dr. Ganay KOZAN E%}Z:(t: gﬁ;‘:;::l saghik ER |kO|e0 |u® |e0O | w0 ’
Emine Aybuken YILDIRIM ("H‘ﬁ’i’v‘"') Gaziantep Barosu 0 |kR® | EOQ [H® |0 | HO (\J,\(,\/
Recep TURK Pty S é:.:z:.::?é‘ I:;:I‘gc ER (kO |EO |H® |e0 |10 M

*:Toplantida Bulunma

7 /
E:i?/ anfiil
Unvani/Adv/$Soyadi:

“DF. Aysan BARANSEL ISIR

yer

gt her sayfaya imza atmaldr.

72



Ek 3. Gaziantep Il Milli Egitim Miidiirliigiiarastirma izin talebi

T,
GAZIANTEP VALILIGI
[ Milli Egitim Miidiirligi

Sayr  :34659092-605.01-E.6029260 22/03/2019
Konu : Aragtirma zin Talebi
( Mehmet Cevher ISERT)

VALILIK MAKAMINA

ilgi:Gaziantep Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiistiniin 12.03.2019 tarihli ve 5404 sayili
yazisi. .

Gaziantep Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisi Beden Egitimi ve Spor Anabilim
Dali Tezli Yiiksek Lisans Ogrencisi Mehmet Cevher ISERI'nin* 11-12 Yas Grubundaki
Cocuklara Uygulanan Mini- Trambolin Egzersizlerinin Fiziksel Uygunluk Bilegenlerine
Etkisi” konulu arastirma ¢ahgma istegi kapsaminda, [limiz Sahinbey Ilgesinde bulunan Sarit
Ortaokulu dgrencilerine yonelik aragtirma galigma istegi, ilgi yazida belirtilmektedir.

Bu kapsamda Gaziantep Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisi Beden Egitimi ve
Spor Anabilim Dali Tezli Yiiksek Lisans Ogrencisi Mchmet Cevher ISERI'nin anket ¢alisma
istegi, Bakanhgmiz Yenilik ve Egitim Teknolojileri Genel Midiirligiiniin 22.08.2017 tarihli
ve 12607291 (2017/25) sayih genelgesi kapsaminda degerlendirilmis olup; aragtirmacimin,
arastirmasinin bitiminden itibaren 15 giin igerisinde aragirma sonuglarim 2 kopya halinde CD
igerisinde Miidiirligiimiize bildirmesi sartiyla, ilimiz $ahinbey flgesinde bulunan Sahinbey
flgesinde bulunan Sarit Ortaokulu Ogrencilerine anket uygulama istegi egitim ogretimi
aksatmayacak sekilde gonillilik esasima gore uygulanmasi, Midirligimiiz Ar-Ge biirosu
biinyesinde olusturulan komisyonun uygunluk raporu dogrultusunda uygun miitalaa
edilmektedir.

Makamimizea da uygun goriildiigi takdirde; Olurlarimiza arz ederim.

Cengiz METE
i1 Milli Egitim Midiirii

OLUR

S

Halil UYUMAZ
Vali a.
Vali Yardimcist

Adres: gaziantep valiligi il Milli Egitim Miidiriaga Steateji Bilgi igin: Memur Saduilah AYYILDIZ dahili no 4450

Geligtirme birimi oda numaras) 530

Elektronik A@: gaziantep.meb.gov.tr Tel: 0(342) 230 1058
®  c-posta: gaziantepmem@meb.gov.tr Faks: O( )

Bu evrak givenli clektronik imza ile imzal Ittps://evraksorgu.meb,gov.tr d3df-a242-3045-b9cc-ada3 kodu ile teyit edilebilir
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Ortaokulu 6grencilerine yonelik aragtirma ¢alisma istegi, ekli yazida belirtilmektedir.

Bu kapsamda Gaziantep Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisi Beden Egitimi ve
Spor Anabilim Dali Tezli Yiiksek Lisans Ogrencisi Mehmet Cevher ISERI'nin anket ¢alisma
istegiyle ilgili Valilik Makaminm 05.03.2019 tarihli ve 4691227 sayih valilik oluru yazimiz
ekinde gonderilmis olup konunun lgenizde bulunan okullara duyurulmast hususunda;

Bilgilerinizi ve geregini arz/rica ederim.

Cengiz METE
Vali a,
11 Milli Egitim Miidrii

EK: BILGI: g
Yaz ve ekleri Gaziantep Universitesi
DAGITIM:

Sahinbey ilce MEM

L
Adres: gaziantep valiligi [l Milli Egitim Madarliga Strateji Bilgi igin: Memur Sadullah AY YILDIZ dahili no 4450
Geligtirme birimi oda numaras: 530
Elektronik Ag: gaziantep.meb.gov.ir Tel: 0(342)230 1058
e-posta: gazianiepmem(@meb. gov.tr Faks 0( )
Bu cviak givenli itza ile imzalanmisur. biips:/ meb.gov.tr 2681-d7da-3fb5-83fc-9ae2 kodu it teyit ediichilir
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Ek 5. Arastirma degerlendirme formu

/
T.C.
GAZIANTEP VALILIGI
il Milli Egitim Miidiirliigii
ARASTIRMA DEGERLENDIRME FORMU

:___ - ARASTIRMA SAHIBINN
Ad1 Soyad1 Mehmet Cevher ISERI
Kmumu / ’ |Gazmntep Universitesi/ Saghk Bilimleri Enstitiisii
Universitesi o = -
Arastirma yapilacak
il(ler) Gazmntep ) )
/Arastirma yapilacak ’
egitim kurumu ve  [Sahinbey ilgesi - Sarit Ortaokulu &grencileri
kademesi ’

11-12 Yas Grubundaki Cocuklara Uygulanan Mini- Trambolin Egzersizlerinin

Aragtirmanin komust Jp, 5 o) Uygunluk Bilegenlerine Etkisi

ﬁniversite / Kurum

Var
onay1 -
Arastlrma/proje/odev War
Jtez 6nerisi

Veri toplama araglar |Antrenman uygulanmas: seklindedir
Goriis istenen , i
Birim/Birimler —
| KOMISYON GORUSU |

Bu aragtirma izni istegi komisyonumuzca Milli Egitim Bakanh@ Yenilik ve Egitim
fl‘eknolo_ulen Genel Miidiirliigii tarafindan 22.08.2017 tarihinde yayimlanan 2017/25sayili “Arastirma,
[Yarnisma ve Sosyal Etkinlik Izinleri” konulu genelge kapsaminda degerlendirilmigtir. Bilimsel calisma
ﬂ(apsammda bu uygulamanin Gazumtep ili Sahinbey ilgesi Sarit Ortaokulu dgrencileri iizerinde goniillilitk
esasina gore egitim Ggretim siirecini aksatmadan uygulanmasi uygun goriilmiistiir.

‘Aragtirmact yapilan arastirmamn iki 6rnegini, ¢alisma tamamlandiktan sonra en ge¢ iki hafta igerisinde
Miidiirliigiimiize CD’ye kayith olarak vermeyi taahhiit eder. S
[Komisyon karari Oybirligi ile izin verilmistir. - |

KOMISYON

Halil ibrahim AKTAS
Ogretmen
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Ek 6. Arastirma izin onay1

“BDO7268¢674623*

ee UNIyg T.C.

¥ A s b . .
3 “"% GAZIANTEP UNIVERSITESI
1" ‘ ’ = Saghk Bilimleri Enstitiisii
* g3 ¥
Say1  :47989649/300/20920 10/04/2019
Konu  :Arastirma izin Onayi (Mehmet Cevher
ISERI)

BEDEN EGITIiMI VE SPOR ANABILIM DALINA

Anabilim daliniz tezli yiikse}( lisans programi dgrencisi Mehmet Cevher ISERI'nin tez
cahigma izni ile ilgili Gaziantep I Milli Egitim Midiirligiin'den gelen 26.03.2019 tarih
E.6221971 sayili yazi ekte gonderilmekte olup, bilgilerinizi ve geregini rica ederim.

Prof.Dr. Mehmet TARAK(TOGILU
Saglik Bilimleri Enstitiisti Mudiirii

EK :
Gaziantep Il Milli Egitim Miidiirliigii'niin 26.03.2019
tarih E.6221971 sayili yazisi.

Evraki Dogrulamak igin : https://ebys.gantep.edu.tr/enVision/Dogrula/AMB3P46
Gaziantep Universitesi Saghk Bilimleri Enstitisu Tip Faktltesi Dekanhg Ek Ayrintili bilgi igin irtibat:
Binasi 4. Kat 27310 Sehitkamil / Gaziantep
Tel: (0342) 360 60 60 Faks: (0342) 360 39 26
E-Posta: : sagbilsek@gantep.edu.tr  Elektronik ag:http://sagbe.gantep.edu.tr
171
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Ek 7. Mini trambolin antrenman programi

Hareketler
ve setler
arasi
dinlenme
Hafta Gun Egzersiz Hareket Set
Hareketleri Saresi Sayisi
Hareketler
arasi 10 sn
1. Pazartesi 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10, 30 sn 3 Setlter arasi
am
inlenm
11,12,13,14.15 dinlenme
Persembe
Hareketler
arasi 10 sn
2. Pazartesi 1’213’415’617’819’10’ 30sn 3
Setler arasi
11,12,13,14,15 tam
dinlenme
Persembe
Hareketler
aras1 10 sn
Setler arasi
3, Pazartesi | 12,3,4,5,6,7,8,9,10, | 30sn 3 tam
dinlenme
11,12,13,14,15
Persembe
Hareketler
aras1 10 sn
1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,
30 sn 3
4, Pazartesi 11,12,13,14,15 Setler arasi

tam
dinlenme




Persembe

Hareketler
aras1 10 sn

Pazartesi | 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,
30 sn Setler arasi
tam
11,12,13,14,15 dinfenme
Persembe
Hareketler
aras1 10 sn
Pazartesi 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,
30 sn
11,12,13,14,15 Setler arasi
tam
Persembe dinlenme
Hareketler
aras1 10 sn
Pazartesi Setler arasi
1,2,3,4,5,6,7,8,9,10, 30 sn ) tam
dinlenme
Persembe | 1112131415
Hareketler
aras1 10 sn
Pazartesi | 1.2,3,4,5,6,7,8,9,10,
30 sn Setler arasi

Persembe

11,12,13,14,15

tam
dinlenme




OZGECMIS

Mehmet Cevher ISERI, 01.02.1993 tarihinde Adiyaman’in Kahta ilgesinde dogdu.
[Ikdgrenimini Haci Bey ilkdgretim Okulu’nda, ortadgrenimini Kahta Gap Anadolu
Lisesi’nde tamamladi. 2017 yilinda Adryaman Universitesi Beden Egitimi ve Spor
Yiiksekokulu Beden Egitimi ve Spor Ogretmenligi Boliimii’nden mezun oldu. Ayni yil
Gaziantep Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Beden Egitimi ve Spor Anabilim Dali
Yiksek Lisans programini kazandi. 2018 yilinda beden egitimi 6gretmeni olarak atandi

ve halen 6gretmenlik meslegine devam etmektedir.
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