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YEMIN

Yiiksek lisans tezi olarak sundugum “25-32 Yas Aras: Bayanlarda 8 Haftalik
Step Caligmasimin  Bazi  Fizyolojik Ve Antropometrik Ozelliklerine Etkisinin
Aragtinidmasy” adh ¢alismanin, tarafimdan bilimsel ahlak ve geleneklere aykin
diisecek bir yardima basvurulmaksizin yazildigim1 ve yararlandifim eserlerin
Kaynakc¢a’da gosterilenlerden olustugunu, bunlara atif yapilarak yararlanmig

oldugumu belirtir ve bunu onurumla dogrularim.

Géonmiil BABAYIGIT



ONSOZ

Teknolojinin getirdigi kolayliklar insan yasaminda hareketsizlige sebep
olmus, uygun olmayan ¢evre kosullan ve sedanter yasam sekli bu hareketsizligi
arttirarak bir takim olumsuzluklara sebep olmustur. Bu olumsuzluklann ortadan
kaldirilmasi, beden ve ruh saghginin siirdiiriilmesi igin egzersiz yapmak zorunluluk
haline gelmistir. Clinkii egzersiz mutluluk, bog vakit gegirme ve stresten uzaklagmak
i¢in 6nemli bir aragtir. Toplum saglig: igin herkes egzersiz ve spor yapmaya tegvik
edilmelidir. Spor yapan kisiler saghkli bir yasam sirdirme gansina sahip
olmaktadirlar. Bu nedenle saglikli kalmak igin spor yapmak gereklidir. Bu
gerekgeden hareket ederek, bu ¢alismayr gerceklestirmeye galigtik.

Bu ¢aligmanin gergeklesmesinde bilgi ve Onerilerinden yararlandigim degerli
damgmanim Dog¢.Dr. Erdal ZORBA’ya, tegsekkiir ederim. Degerli katkilanndan
dolay1 Yrd.Do¢.Dr. Yakup Akif AFYON , YrdDog¢.Dr.Hacalet
MOLLAOGULLARI , Ars.GorRabiya YAMAN, Ogr. Gor. Sevil YILDIRIM,
Ars.Gor. Ozcan SAYGIN ve aragtirma grubunu olusturan bayanlara tegekkiir ederim.

Calismam boyunca yardimlanm esirgemeyen sevgili Gillen IREZ’e ve
Gokhan IREZ’e aynica tesekkiirlerimi sunarim.
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OZET

Bu arastirma, 8 haftalik step ¢aligmasinin 25-32 yas arasi bayanlarda bazi
fizyolojikk ve antropometrik parametrelerine etkisinin aragtinlmast amaciyla
yapilmigtir. 30 sedanter bayan, step grubu (n=15) ve kontrol grubu (n= 15) olarak iki
gruba halinde goniillii olarak bu ¢alismaya katilmugtir

Veriler t-testi istatistiksel yontemi kullanilarak degerlendirilmigtir. Fizyolojik
Olciim degerlerinde deney grubu son-test skorlannda; dikey sigrama, cooper , vital
kapasite ve 40m siirat, esneklik, bacak kuvveti testlerinde kontrol grubu 6n-test, son-

test ve deney grubu on-teste nazaran anlamh artiglar gézlemlenmigtir.

Bunun yam sira skinfold olgimlerinde abdomen, biceps, baldir, uyluk,
triceps, suprailiak, gogiis ve midaksilla bolgelerinde deri alti yag kalinhklaninda
istatistiksel olarak anlamh azalmalar gorilmigtir. Reaksiyon zamamm belirlemek
icin alinan élgiimlerde 151k ve sese karst yapilan uygulamalarda 151k sag el, sol el ve
ses sag el sol, el testlerinde deney grubu son test olgiimlerinde azalma goriilse de
istatistiksel olarak anlaml bir farka rastlanmamugtir.

Kuvvet olgiimleri incelendiginde dort bolgeden alinan tiim kuvvet degiskenleri
degerlerinde bir arti§ oldugu goriilmug; bacak kuvveti_aritmetik ortalamasinin deney
grubu 6n-test, kontrol grubu 6n-test ve son-test degerlerine gore deney grubu son-testin
artiglan ile sabitlenmigtir.

Cap parametreleri incelendifinde ise sadece bel g¢apinda bir azalma oldugu
goriilmektedir. Alinan g¢evre olgiim parametrelerinde ise sadece kalga gevresi ve

uyluk cevresinde anlamh bir fark bulunmustur.



SUMMARY

The main objective of this study is to determine the effects of step on the
physical fitness of 25-32 age female groups living in Mugla for 8 weeks. 30

sedentary women were included in this study.

In evaluating the results, t-test statistical method were used. There was a
significant increase in the physiological measurements results of experiment group
post-test scores; vertical jump, cooper, vital capacity, 40 meters run test, flexibility,
and leg strength tests when compared with the control group pre-and post tests and

experiment group pre-tests.

On the other hand skin-fold measurements, showed significant reduction
abdomen, biceps, calf, thigh, triceps suprailiac and midakcilla areas. In the reaction
time tests which included reacts to the light and voice with the right and left hand.
The results the exercise group were found to be in significant statistically. This

shows that doing exercising makes positive effects on the body composition.

In the strength measurements, there was a significant increase in the leg

strength .

Calibre parameters, showed a decrease in -only the waist areas was

significant. Similarly there was a significant difference in the hip diameters and
thigh diameters.



TABLOLAR LISTESI

Tablo 1. 25-32 Yag Arast Bayanlarin 8 Haftahk Step Oncesi ve Sonrasi Motorik ve
Fizyolojik Degiskenleri Aritmetik Ortalama (X),Standart Sapma(SS) ve t Test
Degerleri

Tablo 2. 25-32 Yaslan Aras: Sedanter Bayanlann Deney ve Kontrol Grubu Olarak
Step Oncesi ve Sonrast Antropometrik Ol¢iimlerin, X,SS ve t Degerleri



1.GIRIS

Insanoglu yizyilar once kendi bedenini kullanarak ig goriirken, giiniimizde
teknolojinin kendisine sundugu imkanlarla hareketlilifini yitirmigtir. Bugin bir ¢ok
iilkede insanlarnn tekrar hareketh kilmak bir devlet politikasi olmustur. Cinki
egzersizlerle saghfi korumanin mimkin oldugu bilimsel bir gergektir. Tibbi
yontemlerle (ilag tedavisi, cerrahi vb) alinan sonuglar, bu isler i¢in harcanan paralarla
karsilagtinldiginda hi¢ de yiiz guidirici degildir. Oysa her giin egzersizlere ayrilacak
10-15 dakika ile saglik harcamalarinmn biyiik 6l¢iide 6nlenmesi mimkindiir

Egzersiz fizyologu (Astrand 1977), “Bir ilkenin saglik durumu ancak bireylerin
yasam Kkalitesi ile dogru olarak olgilebilir ve degerlendirilebilir” demektir. Egzersiz
yapmayanlarin yapanlara oranla kap ve damar hastaliklanna yakalanma ihtimali 2-4
misli daha fazladir. Ozellikle sigara, alkol, asin ve dengesiz beslenmeye bagh olarak
ortaya ¢ikan fazla kilo, yiiksek tansiyon gibi diger risk faktorlen varsa, bu ihtimal daha
da artmaktadir. Yagam bigimi aktif olan kimseler hareketlilikleri ile kandaki serbest yag
asidi dizeyini diigik tutarlar. Boylece kalp damar sistemi hastahklarina daha az oranda
yakalanirlar. Ciinkii egzersiz yaglarin metabolize edilmesini ve yaJ kokenli maddelerin
atar damar geperlerinde birikerek damar sertligi yapmasini engeller % .

Diizenli egzersizler fiziksel fitnesin pargalariyla ilgili kisimlann geligmesine
yardim eder. Fiziksel fitnesin saghkla ilgili kisimlan kardiovaskiiler : dayaniklhilik, kas
kuvveti kas dayaniklilis, viicut kompozisyonu, esneklik ve sinir kas rahatlamasidir *®.

Kardiorespirator &ayamkhhk, dolasim sistemine cigerlerin ve kalbin g¢ahsan
kaslara yeterli oksijen ve besinleri saglama yetenegidir ***

Geligmis bir kardiorespiratér dayamklilik dizenli bir egzersizle hipertansiyon,

koroner kalp hastabifii gibi hipokinetik hastaliklarin 6nlenmesinde hayati bir yer

o (16).



Diizenh yapilan egzersizin bu gibi rahatsizliklarin gelijmesini ve ilerlemesim
bireylerin fiziksel uygunlugunu gelistirerek engelledigi bilinmektedir. Fiziksel uygunluk
kardiyovaskiller dayanikhlik, kas kuvveti, kassal dayamkhhk, viicut kompozisyonu ve
esneklik 6gelerinden olugmaktadir 9.

Fiziksel aktivite siresince kemife uygulanan mekaniksel kuvvetlerin kemik
mineral yogunlugunu arttirdifi ve kemik kaybim engelledifi varsayilmaktadir. Kemik
kaybi yasin ilerlemesiyle gorilir. Ozellikle bayanlarda menopozun baglama dénemleri
ve 30 yaslarinda endokrin eksiklii ya da metabolik rahatsizlifa sahip olan kigilerde
ortalama kemik kayb yida % 0.75 ile % 1, % 2 — 3 oraninda digme gosterdigi
saptanmugtir ve bu olay osteoporosiz kiriklarina sebep olabilir ®

Aerobik egitimi aletli ya da aletsiz, kardiorespirator fitness, viicut kompozisyonu
ve yaralanma riski olmayan saglikh kadnlarda kas kuvvetinde pozitif bir etkiye sahiptir

(26).

Aerobik step ve dans ¢aliymalan fitness’ i gelistirmek ve korumak igin gereklidir.
Jakise Stevenson tarafindan 1970° lerde taniilan aerobik dans, devamh kalistenik
egzersizlere oldukga benzer olmasina ragmen miizigin ritmi ile dans adimlarim igerir ©

Aerobik bir ¢alisma olan step’in en 6nemli 6zellifi kullamlan yiikseklik, diizenli
ritim ve borglanmaya girmeden yapilan dizenli nefes ahg verigleriyle kaslara gonderilen
oksijen miktan ile enerji daha gabuk agifa ¢ikmakta ve difer aerobik ¢aliyma tiirlerine
gore daha fazla enerji harcamaktadir ¢

Bireyler saghk ve zindelik olarak iyi olma yolunda ilerledikge daha saglikh bir
toplum olma yolunda adimlar atilir.



Aerobik galismalardan bini olan step viicut kompozisyonu iizerinde etkili olarak
¢ok tekrarl az yiiklenmeli galigmalarda oldugu gibi ya oranmin azalmasina aerobik
calisma ile birlikte yardimci olur.Viicut kompozisyonu, viicut yaginin yagsiz viicut
dokusuna oramidir. Fazla miktardaki viicut yagi viicut agiwrhginda artiy saglar ve
hipokinetik hastaligin diger bir sekli olan gismanlifa yol agar. Sigmanlik diabetin
koroner kalp hastalifi, psikolojik rahatsizhk, bobrek hastahfi, hipertansyon, felg,
akciger hastalift ve sirt ayak problemleri gibi mekaniksel zorluklar olarak sayisiz bir gok

hastaligin olugmastyla ilgilidir ¢?

1.1.Problem

25-32 yaslar aras1 bayanlarda 8 haftalik step calismasinin bazi fizyolojk ve

antropometrik parametrelerine etkisi var mdir ?
1.1.1.Alt Problemler

1. 25-32 yas arasi step yapan bayanlan viicut kompozisyonu ve viicut yagi oranlan
arasindaki iligkiy aragtirmak,

2. Step brangina 6zgi kullanilan bacak ve sirt kaslarinin kuvvet iliskisini aragtirmak,

3. Step antrenmaniyla bayanlarin anaerobik giigleri arasindaki iligkiyi aragtirmak,

4. Step antrenmanlariyla bayanlarin aerobik kapasiteleri arasindaki iligkiyi aragtirmak,
5.Bayanlann step antrenmanlaniyla algilama ve koordinasyon arasindaki iligkiyi
aragtirmak,

6. Bayanlarin step antrenmanlanyla sigrama mekanifi arasindaki iligkiyi aragtirmak,

7. Step antrenmanlariyla, bayanlarn esneklik geligimleri arasindaki iliskiyi aragtirmak,

1.2. Hipotezler

1. 25-32 yag aras1 step yapan bayanlarin viicut kompozisyonlarinda gelijme meydana
gelir.



2. Step antrenmanlariyla bayanlarin kuvvetlerinde artig meydana gelir

3. Bayanlarin step antrenmanlariyla anaerobik giicleri artar.

4. Step antrenmanlar1 bayanlarin aerobik kapasitelerini gelistirir.

5. Step antrenmanlar1 hareket kombinasyonu gerektirdiinden algilama ve koordinasyon
kapasitelerini geligtirir

6. Step yapan bayanlarin sigrama mekanigi artar

7. Step yapan bayanlarin esnekliklerinde geligme meydana gelir.

1.3. Simirlamalar

1. Caliymaya yalmiz Mugla da bulunan 25-32 yaglan arasi bayanlar alind:.

2. Deneklerin tamami daha 6nce spor yapmamug bayanlar arasindan tesadiifi olarak
secildi.

3. Denekler saglik kontrolinden geginlerek spor yapmalarinda sakinca olmadigina dair
belge istendi.

4. Denekler step ¢ahgmalarina en az 8 hafta siresince diizenli olarak haftada 3 giin
katildilar.

5. Bitin test iglemlenn egzersizden bir hafta 6nce ve galimamn bitiminden bir hafta

sonra alindi.
1.4.. Varsayimlar

1. Step yapan ve yapmayan bayanlann test kurallarina dizenli olarak uydu.

2. Testler prosediire tam uyularak yap‘lldl.

3. Aletlerden kaynaklanan hatalar yok kabul edildi.

4. Deneklerin 6l¢imlerden 6nce spor yapmadiklan varsayildi.

5. Biitiin test iglemleri egzersizden bir hafta 6nce ve ¢aligmanin bitiminden bir hafta
sonra alindi.

6. Test ginleri boyunca denekler eforlarmnin en iyisini yapmiglardir.



7. Step galigmasi siiresince deneklerin herhangi bir gekilde diyet yapmadiklari varsayildi.

1.5. Cahsmanin Amaci

Yaptigimiz aragtirma bitiminde aerobik stepin fizyolojik agidan faydali oldugu
tespit edilmig, ancak step c¢aligmalari ile ilgili baz1 fizyolojik parametrelere etkisinin
belirli yag gruplarina iligkin bir aragtirmaya literatiirde rastlanmamistir. Bu sebeple 25-
32 yas arasi1 8 haftalik step yapan ve yapmayan bayanlarin bazi fizyolojik ve

antropometrik parametrelerine etkisinin aragtirnlmasi amaglanmaktadir.

Hareketsiz yagam bigimine kendilerini kaptiran bireylerin, popiiler bir egzersiz

olan step galiymasmin faydalarini kendilerinde hissetmeleri ayrica amaglanmaktadir.
1.6. Cahsmanin Onemi

Gunimiizde mekanize olmus toplumsal yagam, bedensel hareketleri azaltarak
harcanmasi gereken enerjiyi viicutta sakhi tutmakta ve bu birikim enerji dengesini
olumsuz yonde etkilemektedir. Ayrica yaslandikga aktif olarak metabolik olaylara
katilan hiicre sayis1 azalmaktadir. Buna kargin siregelen beslenme aligkanlif: ile
gereksinimden fazla besin almak enerji dengesinin korunmasi zorlagtirmaktadir. 25
yasin ustindeki bireyler icin her on wllik sire enerji gereksinimi %4 kadar
diigirmektedir. Yapilacak sey ya almacak kaloriyi azaltmak yada egzersiz yoluyla fazla
kaloriyi harcamaktir. Bayanlarda yag ilerledikge viicut yaglan artarken kas dokulan,
maksimal oksijen ahmlian ve alinan enerji ihtiyaci azalir. Bu'olaym hizlanmasmna sebep
olan etkenlerin baginda fiziksel hareketliligin azlif1 gelmektedir “**

Diizenli sportif aktivite viicut kompozisyonu lizerine etkilidir. Yapilan ¢aliymalar

egzersizle viicut yag oranmimn azaltilabilecegini gostermistir. “7



Popileritesi giinden giine artan bir fiziksel uygunluk programi olan step, aerobik
dans hareketlerinin step platformu kullanidarak uygulanmasidir. Step platformu izerine
¢ikarak ve inerek alinan degigik ritmik adimlarla sigramalarla birlegmesiyle uygulanan

step yine aerobik dans gibi miizik esliginde uygulanmaktadir ©.

Step calismalan ile yag oram azalmakta goériiniim incelmekte ve diger aerobik
caliymalara gbre daha fazla enerji harcanmaktadir. Sportif bir aktivite olan step
katilimcilarin kuvvet, kardiovaskiiler fitness ve wvicut kompozisyonunu gelistirerek

fiziksel kondisyon saglar .

Astrand’a gore (1986) kas kitlesinin artmas: yag azalmasim gosterir. Bu da der
alt1 yag kalmhfmn azalmasi ile desteklenir. Kas kiitlesinin ve dayamkliliginin belli bir
miktar insamin giinliik aktivitelerini yapmasi i¢in gereklidir. Step galismalarinda viicudu
belirh bir yukseklige tagimak gerektiginden bacak kuvvetinin % 35-40° 1 kullamidig)
icin kuvvette dayamikliik antrenmam niteligi de tasir ve ¢ok tekrarh az yiklenmeli
cahsmalarda oldugu gibi yag oranimin azalmasina yardimei olur .



2. GENEL BILGILER:

2.1. Egzersiz ve Saghk

Sporun saglk agismdan 6nemi, her gegen giin biyik insan kitleleri tarafindan
anlagiimakta ve spor yapan kitle siirekli artmaktadr. Iginde yasadiklari ortama uyum
gosteren canlilar, denge ve diizen iginde yagamlarin siirdiirebilirler .

Insanoglu yuzyillar 6nce kendi bedenini kullanarak is goérirken giiniimiizde
teknolojinin kendisine sundugu imkanlarla hareketliligini yitirmigtir. Bu giin bir ¢ok
iilkede insanlan tekrar hareketli kimak bir devlet politikasi olmustur. Ciinki

egzersizlerle saglig korumanm mimkiin oldugu bilimsel bir gergektir.

Saglik igin egzersizin temel amaci; hareketsiz bir yasantinin neden oldugu
.organik ve fiziki bozukluklan onlemek veya yavaglatmak, beden saghfinin temeli olan
fizyolojik kapasitesimi yikseltmek, fiziksel uygunlugu ve saghg uzun yillar muhafaza
etmektir. Gelismis ilkelerde baglayarak egzersize olan 1ilginin artigindaki nedeni
biyolojik bir dengeleme ihtiyaci seklinde agiklamak miimkiindir ¢,

Son yillarda egzersiz yangma amac diginda kronik hastabiklarin 6nlenmesi,
tedavisi ve saglkh yagamin saglanmasi i¢in herkese Onerilmektedir. ABD’ de halkin %
40’ mmn dizenl olarak egzersiz yaptig), ulkemizde ise bu oranin ¢ok digik oldugu
bilinmektedir V.

Egzersiz kilo kaybettirmenin yaninda kan lipoproteinini digiirerek, glikoz
metabolizmasina etki ederek, kalp dolagim performansim arttirarak da etkili olmakta ve
kalp hastaliklan riskini de azaltmaktadir .

Egzersiz sigmanlarda yalniz yag kaybmna neden olmamakta aym zamanda onlanin
dayamkhlik kapasitelerini de arttirarak kalp-dolagim fonksiyonlarinda da bir iyilegme



meydana gelmekte, hatta metabolik degismelere de neden olmaktadir. Ornegin; Egzersiz
sahista glikoz toleransim geligtirir. Glikoz yiiklenmesine kargi insiilin cevabim diigirir,
kanda trigliserid diizeyi ne kadar yiksekse o kadar belirgin olur, kolesteroli digiriir,

digiirmese bile HDL’ yi arttirir, LDL’ y1 dugurir ve boylece HDL/LDL oranmm yiikseltir
“35)

Egzersizz HDL-LDL oramm yiikselterek maksimum VO2 ° yi giglendirerek,
yorgunluk stresine karsi direnci arttirarak, kan basincini digiirerek ve sahsin kendisini
iyi hissetme durumunu gelistirerek kalp-dolasim sistemi hastaliklan riskini ortadan

kaldirmaya caligir “3),

Diizenh aktivite bitiin yasgam boyunca kemik saghginda 6nemli bir rol oynar.
Aslinda kemik erimesinde egzersizin rolii aragtirmacilarinin baghca tartigma konusudur.
Hayat boyunca iskelet dokusunun devamh dontgimii yer alir ve vurgulandigina gore
yasamin ilk otuz yili uzun siireli kemik gelisimi ve kemik kitlesinin artig1 ile gelisip bu
sire boyunca bireysel aktivite ve egzersiz daha sonraki kemik erimesini azaltmaya
yardim edebilir. Kemik erimesi yasla birlikte dogal olarak baglar ve menopozdan sonra
hizla artar 2,

Spor faaliyetler1 bedeni yetenekleri ( hareket aligkanh@i, yorgunluga direnme,
sismanlikla miicadele v.b. ), ruhsal yetenekleri ( gevreye uyum, heyecanlarin denetimi,
yasamdan zevk alma, yaratici kigilik v.b. ) ve toplumsal yetenekleri ( sorumluluk

. duygusu, yardimlagma ve dayamigma, kurallara uyarak rekabet v.b. ) gelistirmektedir

27)

Fiziksel aktiviteler sonucunda meydana gelen fizyolojik degisikliklerin hemen
hemen hepsinin kardiyovaskiiler riski azalttigim sdyleyemeyiz. Fakat aragtirmacilar
fiziksel aktivitelerin koroner kalp hastaliklarim &nleyici tedbir olarak dasinilmesi
gerektiini, egzersiz yapan bireylerin yapmayanlara oranla kansere, soka ve solunum
hastabiklarina yakalanma sansiin daha az oldufunu agikhiyorlar. Aragtirmacilar egzersiz



sonucu vicutta meydana gelen fizyolojik degisikliklerin hayati uzattign kanisina

varmuglardir 9.

2.1.1. Kadn ve Egzersiz

Gunimiizde ¢evresel ve toplumsal kiiltiir yapilanmin degismesine paralel olarak
kadmnlarn da spora olan ilgisinde belirgin bir artiy gozlenmektedir. Ozellikle eski bati
medeniyethlde;l ginimiize kadar ulagan bilgiler, Yunan-Roma devirlerinde yapilan
olimpiyat oyunlarina kadinlarin yarigmaci olarak degil, seyirci olarak bile katilmasmin
yasak oldugunu ortaya koymaktadir **’.

Ozellikle son 15 yil, spora yonelmenin bir patlama sekline déniiymesine ragmen
kadinlarin sporla ilgilenmesi toplumdan topluma degisim gostermekte, refah dizeyleri
yiksek olan sanayilesmis iilkelerde kadinlarin spora katihm orami daha bayuk
olabilmektedir .

Diizenli sportif aktivite viicut kompozisyonu izerine etkilidir. Yapilan galiymalar
egzersizle viicut yag oraninin azaltilabilecefini gostermigtir.

Yapilan bilimsel aragtirmalann sonuglan gesitli tipteki egzersizlerin kadin ve
erkekteki etkilerinin 6nemli bir farkhlik gostermedigi seklindedir. Egzersize kars:
fizyolojik ve biyokimyasal cevaplarindaki olugma mekanizmalarinn her iki cinste de
ayni oldugu bilinmektedir. Cinsler arasinda ortaya ¢ikan farkhiliklar daha ¢ok elde edilen
derecelerle kendini goOstermekte, erkek sporculann performanslari genellikle kadin
sporculardan daha yiiksek bulunmaktadir @”.

Kadinlar erkeklerden daha yaghdir. Hem kadinda hem de erkekte viicudun % 3 —
5 “ i kadar oranda hiicre membranlarinin ve sinir sisteminin diizgiin galiymasi igin yag
vardir. Kadinlarda buna ek olarak % 5 — 8 cinsiyete 6zel yaf vardir. Bayanlarda kemik
geligimi yaglanmamn ilk 20 yilinda son bulur. 18 — 21 yaglan arasinda gelisimin en uzun
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halini alr. Iskelet minerallesmesinin 20 ve 30’lu yaglar arasinda trabecular kemik
kiitlesinde oldugu gibi kemik kiitlesinde devam ettigi gozlenir. Doruk kemik kiitlesi,
insanin hayat1 boyunca elde ettii kemik yogunlugudur. Yiiksek doruk kemik kiitlesinin
yaslilikta kemik erimesini engelledigi gorilmastir .

Bayanlarda kemik kiitlesi kaybinda yaghlhk siiresince diigen ostrojen dizeyi
etkili rol oynar. Ostrojen yikimi menopoz sonrasi kadmnlarda kemik kaybiyla geligen bir
olaydir ve bu kadinlarda osteoporosiz riskinin gelismesinde 6nemli rol oynar V.

Mensturasyon dongiisiiniin farkli safhalarinin performans iizerine etkisi bireysel
farkliliklar gosterir. Bayanlarin en iyi performansmi gergeklestirdigi spesifik bir satha
belirlenememistir. Mensturasyon hos olmayan fizyolojik bir akintidir ve korunmay:
gerektirir. Fakat bizzat mensturasyonun kendisi spor yapmaya engel degildir. Mensturel
akint1 hafif ve agnsiz oldugu zaman sportif aktivitenin bu periyot esnasinda kesilmesine
neden yoktur “©,

Spor yapan kadinlarda rastlanan fonksiyonel dizensizliklerden biri, ¢egith
fiziksel ve psikolojik belirtilerle ortaya ¢ikan “Premenstriiel sendrom” dur. 30 yasin
iizerindeki kadinlarda daha sik olmak tuzere her yasta goriilebilen bu sendromda bag
agns, depresyon, irritabilite, dizensiz terleme, 6dem ve anksiyete gibi ¢ok degisik
belirtilerin birkagi bulunabilir. Bu durumun ortaya ¢ikmas: bayanlann olumsuz yonde
etkileyebilir @

Yeterli yogunlukta, miktarda ve siirede yapilan egzersizlerin gerek tansiyon
gerekse plazma lipid ve lipoproteinleri izerindeki olumlu etkileri bir ¢ok ¢aliymada
ortaya konulmugtur 2,
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2.1.2. Aerobik Egzersizler ve Step

Duzenli egzersizin yararlarmdan yola gikarak, hareketsizlifin neden oldugu
rahatsizliklann azaltmak, bireylere egzersiz ahgkanhigi kazandirmak ve onlarin ilgisini
¢ekebilmek i¢in bir gok fiziksel uygunluk programu gelistirilmistir. Bunlardan step ve

aerobik dans en gok popiiler olan programlardir .

Aerobik dans, degisik dans hareketlerinin sigrama ve sekme gibi dier ritmik
hareketlerle birleserek mizik esliginde, sirekli bir sekilde uygulanmasidir. Aerobik
danstan sonra ortaya ¢ikan ve gittikge yaygnlasan bir bagka fiziksel uygunluk program
olan step ise aerobik dans figirlerinin step tahtasi kullamlarak uygulanmasidir. Aerobik
dansa gore daha yeni bir fiziksel uygunluk programi olmasi nedeniyle step ile ilgili gok
fazla gahyma bulunmamaktadir. Yapilan az sayidaki ¢alismalar ise bu programin da yine
aerobik dans gibi 6nerilen siddet, sire ve sikhkta uygulandifi zaman fiziksel uygunlugu

gelistirmede etkili bir yontem oldugunu géstermektedir .

Step ik defa 1990 yilinda Amerika’ da yeni bir akim olarak ortaya g¢ikmugtir.
Ashinda bir spor tirii degil, bir antrenman taradir ©2.

Step gabgmasi, degisik koregrafik step veya tek step ilizerinde grup lideri takip
edilerek degisik tempodaki miizik diizenlemesi ile gergeklestirilir @2,

Step; kol, bacak, govde ve hareket kombinasyonu gerektirdifinden algilama ve
koordinasyon gelistiren bir ¢aliymadir. Step kesinlikle seviyelere gdre uygulanmalidir.
Kalp, kaslar, eklemler, hareketler belirli bir gelisimi izlemelidir. Egzersiz boyunca
seviyeye gore belirlenen atim sayisinin normalden diizenli olarak yiikselmesi, egzersiz
sirasinda istenen diizeyde kalmasi ( fazla inig ¢ikiglarin yasanmamasi ) ve normale
ditzenlt olarak donmesi saglandifinda verimli bir galigma yapilmig olacaktir. Stepe yeni
baglayanlarin, maksimal nabizlarinn % 60 — 70’ ini, orta seviyede bulunanlarin % 70 —
80’ ini kullanmalan dogru olur 2,
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Step maksimal nabzin % 60 — 85’ i ile yapildiginda aerobik bir ¢aligma seklidir.
Daha yiiksek siddette uygulandiginda ( % 90 ) aneorobik ¢alisma da yapilabilir 62,

Step, 15 — 50 yaslan arasi i¢in uygun bir ¢alisma seklidir. Daha kiigiik yaslarda
agirlik antrenmami niteligi tagidigindan gelisimi etkileyecegi, daha biiyiik yaslarda ise

eklemlere verecegi harabiyet ve kalp atim sayisinin hizhi yiikselmesi riskleri tagir 62,
2.1.3. Bayanlarin Fiziksel Ozellikleri

Fiziksel uygunluk; hareketlerin dogru olarak yapilmasim ve fiziksel
dayaniklilikla ilgili olarak viicudun mevcut kondisyon durumunu ifade eder. Bu tanima

gore fiziksel uygunlugu en yiiksek olan kisi yorulmaksizin en uzun siire hareket edebilen
kisidir “%.

Mathew — ( 1974 ) Fiziksel uygunlugu “ kassal ¢aba harcayarak verilen bir gorevi
yapma kapasitesidir ” olarak tammliyor. Fiziksel uygunluk; hareketlerin dogru olarak
yapilmasim ve fiziksel dayamklilikla ilgili olarak viicudun mevcut kondisyon durumunu

ifade eder ®2.

Fiziksel uygunluk, bireyin giinliik ve rekreasyonel hareketleri yapabilmesidir.
Fiziksel uygunluk kardiyovaskiiler dayaniklilik, kas kuvveti, kassal dayamkhhk, viicut

kompozisyonu ve viicut 6gelerinden olugmaktadir @3,

Diizenli egzersizin fiziksel uygunlugu gelistirebilmesi igin belirli standartlara
sahip olmas: gerekmektedir. Amerikan Spor Hekimligi Koleji ( ACSM ) fiziksel
uygunlugun gelistirilebilmesi igin egzersiz programinin belirli nitelik ve niceliklere
sahip olmas1 gerektigini belirtmis ve bunun igin su 6nerilerde bulunmugtur: Egzersizin
siklign haftada 3 — 5 giin, siddeti ya maksimal kamp atiminin % 60 — 90’ 1 arasinda ya da

kalp atim rezervinin % 60 — 70’ i arasinda, siiresi 20 — 60 dakika arasinda olmaly, tipi ise
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biiyiik kas gruplanm kullanan, ritmik ve aerobik yapiya sahip ve siirekli uygulanabilen

aktivitelerden olusmalidir @),

Fiziksel uygunlugun sedanter toplumda diigiik, sporcularda yiiksek olusu gesitli
cevrelerde tartisma konusu olmakta ve herkesin iyi bir fiziksel uygunluga sahip

olmasinin gerekliligi iizerinde durulmaktadir “*.

Uygulanan diizenli egzersizler sonunda fiziksel uygunluga erisilip, bu

uygunlugun en iist diizeyde siirdiiriilmesi saglanmaktadir.
2.1.3.1. Viicut Kompozisyonu

Viicut kompozisyonu genel olarak yag, kemik, kas hiicreleri, diger organik
maddeler ve hiicre dis1 sivilanin orantili bir gekilde bir araya gelmesinden olusur.
Viicuttaki organ ve iiyelerde benzerlik olmakla birlikte her insanin birbirinden farkl

fiziksel kompozisyonu vardir “4.

Insan yasantistm yakindan ilgilendiren viicut kompozisyonunu etkileyen biiyiik

Ca

faktorler; cinsiyet, kas, fiziksel aktivite, hastaliklar ve beslenme olarak sayabiliriz “5)

Viicut agirhgindaki fazlalik, yaygin ve ciddi bir saghk problemidir. Bu durum,
hipertansiyon, hiperkolestrolemi, diyabet ve koroner kalp hastaliklaniyla ¢ok yakindan
iligkilidir. Viicut kompozisyonunun degerlendirilmesinde, yaygin olarak yag ve yagsiz
doku komponentleri kullanilmaktadir @47,

Bir ¢ok sporda optimal performans i¢in bir yag orami belirlenmigtir. Viicut
kompozisyon tekniklerindeki bu tip uygulamalar, Skinner tarafindan yapilmigtir.
Omegin; hidrostatik agirlik, Skinfold deri kivrimlari, toplam viicut suyu ve kas kiitlesi
tahminleri gibi .
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Toplam viicut yagindaki fazlalik ile kardiyovaskiiler hastaliklar arasindaki iligki,
uzun zamandan beri bilinmektedir. Gegtigimiz yillarda, viicut miktarindaki fazlaligin
yiiksek hastalik ve 6liim oramyla ( Omegin; glikoz intoleransi, kan — lipid bozukluklar,

hiperinsiilemi gibi ) iligkili oldugu tesbit edilmistir .

Fazla kilo sorunu olarak ortaya ¢ikan yag birikiminin uzun siireli ve diigiik
tempolu egzersizlerle azaltilabilecegi ve kalp damar sistemi hastaliklan yaninda bir ¢ok

saglik sorununun da engellenebilecegi ispatlanmistir @,

Yaglar, sindirildikten sonra emilerek lenf sistemi ile taginir, kana gegerek ya
yakilarak harcanmak iizere kaslara gonderilir ya da egzersiz yapilmiyorsa depolanmak
tizere degisik yerlerdeki yag hiicrelerine iletilir ya da biriktirilir.( Ozellikle deri altinda )
Yemekten sonra kanda yag asidi miktann artmis durumdadir. Yasam big¢imi aktif olan
kimseler, hareketlilikleri ile bu, kan serbest yag asidi diizeyini diisiik tutarlar, boylece
kalp — damar sistemi hastaliklanna daha az oranda yakalanirlar. Ciinkii bu tiir hafif
egzersiz geklindeki hareketlilik, yaglarin metabolize edilmesini saglar ve yag koékenli

maddelerin atardamar geperlerinde birikerek, damar sertligi yapmasina engel olur .,

Viicutta ek bir yiik olarak taginan yag dokusu, sportif performansi olumsuz yénde

etkilemektedir. Viicut yag orami, kisilerin yasina, spor dalina, performans diizeyine,
Q)]

beslenmesine ve popiilasyona gore degismektedir

Viicut kompozisyonunun saptanmasinda, viicut yag oran1 (VYO ) kullanilabilir.
Viicut yag orani, g¢esitli deri alti yag dokusu kalinhiklannin 6lgiilmesi sonucu, bulunan

degerlerin formiilde yerine konulmas ile kolayca hesaplanabilir .

Viicudumuzdaki suyun agirhf viicut agirhfmmzin 2/3’ iinii temsil eder. Bu
durumda 6megin, kadinlarda adet déneminin basinda veya sonunda kolaylikla bir iki

kiloluk oynamalar olusabilir. Bu nedenle “ zayiflamak “ ile *“ kilo vermek “ iki ayn
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seydir. Zayiflamak, fazla olan yagin kaybedilmesi olup, gereksiz yere viicudun suyunu

kaybettiren ve tehlikeli sonuglara yol agan diyeiiretiklere bagvurulmaz ¢,

Step uygulamalan sirasinda olusan su kaybi mutlaka karsilanmalidir. Viicudun %
60 — 70 ini olugturan s1v1 azaldiginda dehidrasyon olusur ve bayilmalara kadar bir ¢ok

etki goriilecektir. Alinacak sivi hipotenik olmalidir. Ortam 1sisinda olmahdir ve egzersiz
(32)

2.1.3.1.1.Viicut Agirhg

Viicut agirhiginin normal degerler ile ilgili birgok tablo vardir. Bu tablolar; yas,
cinsiyet, boy ve viicut agirhf degerlerinden ¢ikanlmigstir. Fakat bu tablolardan her
zaman dogru sonu¢ ¢itkarmak miimkiin degildir. Yine tablolar ¢ok defa yasla hafif bir
agirhk artmasim 6ngormiistiir. Halbuki yas arttikga organizmada metabolik aktif
hiicrelerin sayisinda bir azalma, 25 yasindan sonra her on yilda % 3 kadar meydana
gelmektedir. Bu nedenle baz yazarlara gore tablolara her zaman giivenilmemelidir; bir
kisi fazla yagl olmadig: halde viicut agirh@ fazla olabilir veya viicut agirhg az olan biri
fazla yagh yani sigman olabilir. Goriildiigii gibi sismanlikta 6nemli olan viicut yag oram

da degerlendirilmelidir . -

Kilo vermede en iyi yéntem viicudun sivi dengesini ve protein oranim bozmadan
yalmzca yaglan eritmektir. Bunu bagarmak igin dengeli ve iyi diizenlenmis, kalorisi

hesapl bir diyetin yam sira fizik egzersizlerinde yapilmasi gerekir @,

Yetiskinlerde viicut agirhfindaki degismeler daha ziyade viicut yagindaki
degismelere baghidir ve viicut yag orami viicuda giren enerjinin sarf edilen enerjiden ne

kadar fazla oldugunu gsterir .
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Fizyolojik olarak yetigkinin viicut agirlig1 bir takim homeostatik mekanizmalarla
sabit tutulmaya galigir. Bu sabit tutulmada rol oynayan yeme davramginin temelini aghk

ve tokluk olugturur. Aghik — tokluk hipotalamustaki merkezlerin kontrolii altindadir @,

Fazla kilolardan kurtulma yalmz sporcular i¢in degil giiniimiizde pek ¢ok kisi
i¢in onemli bir -sorun halindedir. Kilo ayarlamada en ideal yo’l diyetle birlikte diizenli
fizik egzersizleri yapmaktir. Egzersizin diyetle birlikte yiiriitilmesinin en 6nemli
yararlarinda birisi de viicut proteinlerinin korunmas: ve yaglarin daha yliksek oranda
mobilize edilmesidir. Ozellikle acrobik egzersizler yaglann yakilmasinda ve proteinlerin

korunmasinda etkili olmaktadir .
2.1.3.2. Kuvvet

Kuvvet, isteki ve spordaki performansla dogru orantihdir. Bir ¢ok islerde
performans giigle birlikte artar. Fakat yalmzca bir noktaya dogru ¢ok fazla kuvvetlilik

¢abas1 zaman kaybina sebep olabilir “3),

Kuvvet dlgiimleri mutlak degerler olarak yani kaldirlan maksimum agirlik olarak
aqlklandlgu;da, iist viicut kuvvet olgiimlerinde erkekler kadinlara gore dikkate deger
bigimde daha giigliidiir. Buna karsilik alt viicuda ait mutlak kuvvet degerlerindeki
cinsiyet farklilig1 daha kiigiiktir ¢,

Direng¢ antrenmanmnin kas kuvveti ve dayamklihf: iizerine etkileri kadin ve
erkeklerin diren¢ antrenmam programlarina benzeri bir antrenman tepkisine sahip
olduklarim gésterdiler. Kadinlar kuvvet kazanmalan bakimindan erkekler kadar antrene

edilebilir gériinmektedir, fakat kas hipertrofisinin derecesi direng antrenmam sonrasi,
kadinlar igin daha azdir ®¥.

Kaslarin kuvveti ve kuvvet kazanabilme yetisi gesitli yaglarda degisik oldugu
gibi cinsiyetler aras1 farkhiliginda oldugu, yapilan aragtirmalarla saptanmmigtir. Ornegin,
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kol ve bacak kuvveti erkeklerde bayanlardan % 60 daha fazla olmaktadir. Kaslarin
kuvvetlenebilme yetenegi yasla da degismektedir. Bir kasin kuvvet kazanabilme ve
gelisebilme yetenegi 20 yasina kadar biiyiik bir hizla artmaktadir, 20 yasindan 39 yasina
kadar yavasg bir hizla gelisir, 30 yasindan 60 yasina kadar yavas yavas diisiis baslar ve 60

yasindan sonra da bu 6zellik kaybolmaya baslar “3),

Aragtirmalara gbre bayanlarda kuvvet artigi ile koordinasyonun diizelmesi
arasinda ters yonlerde gelisme egilimi neticesi, kadinlanin kaslan zayif olsa bile,

psikomotor koordinasyonlar: daha iyi geligsmistir ve egzersizlerle daha da aynlabilir @8)

Step gahigmalarinda viicudu belirli bir yiikseklige tasimak gerektiginden, bacak
kuvvetinin % 35 — 40’ 1 kullamldig igin kuvvette dayaniklihik antrenmani niteligini de
tasir ve tiim ¢ok tekrarli aerobik galigma ile birlikte yardimci olur. Diizenli yapilan

yogun step ¢aligmalan sonunda kas kuvveti artar ve viicut yag oraninda azalma olur @9,

2.1.3.3. Dikey Sigrama ve Anaerobik Gii¢

Anaerobik kapasite ve anaerobik gii¢ agisinda, dikey sigrama ile uzun atlama
arasinda yiiksek bir korelasyon vardir. Anaerobik gii¢ ve anaerobik kapasite yastan

ziyade kilo ile daha gii¢lii bir kolerasyon gosterir @0,

Anaerobik gii¢ ve kapasite kendi igerisinde, sporun veya performansin sergilenis
mekanigini yansitan yapisina uygun bir ozellik gostermesi, elde edilecek basanda
anahtar rolii oynamaktadir. Bu yiizden bir gok spor dalinda, meydana gelen giiciin
gelisimini test etmek igin degisik gii¢ testleri kullamImaktadir ®.

Maksimal anaerobik gii¢ bayanlarda ve erkeklerde 25 yasindan sonra diisiise
gecer. Giig degerleri viicut agirh ile agiklanir. Ortalama erkegin gii¢ kapasitesi 2,1
beygir giicii kadardir. Bu fark bayanlarda viicut seklinin kiigiikliigiindiin
kaynaklanmaktadir ®.
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Sigrama, oncelikle bacak kaslarinin gerilip ¢ok hizli gevgemesi ile ortaya gikan
temel hareket formlarindan birisidir. Dikey sigrama testlerinden anaerobik giig

hesaplarinda faydalanilir @0,

Otuz saniye igindeki maksimal gii¢ verimi anaerobik kapasite, bes saniye
igindeki maksimal gii¢ verimi anaerobik gii¢ olarak tanmimlanmgtir. Ayrica anaerobik
enerji sistemlerinin (ATP, CP, Laktik asit ) enerji iretmek i¢in gerekli maksimal
kabiliyetidir, seklinde ifade edilmektedir.

Anaerobik enerji kaynaklan daha 6nce belirtildigi gibi ATP, CP ve glikojendir.
Bunlarin oksijensiz ortamda metabolik yikimlan ile kas kasilmasi igin gerekli enerji
aciga cikar. ATP ve CP’ ye enerjiden zengin fosfatlar denir. Bunlar acil eneni
kaynaklandir. Kaslarda sinirli bulunmalarina ragmen giigleri yiiksektir ve kisa zamanda
gerekli enerjiyi olusturma yetenegine sahiptirler. Kisa siireli siddeti yiiksek eforlarda bu

enerji kaynaklan kullanilir ®4),

Sedanter erkekler ( % 15 — 30), sedanter bayanlardan daha fazla alaktik

anaerobik giice sahiptirler “?.

Step maksimal nabzin % 60 — 85’ i ile yapildifinda aerobik bir ¢aligma seklidir.
Daha yiiksek siddette uygulandiginda ( % 90 ) oksijenli ortamda anaerobik g¢aligma

sistemine girer @2,

2.1.3.4. Esneklik

Yiiriime, kogma, atlama gibi temel hareketler incelendiginde viicuttaki bir takim
agilarin koordineli bir gekilde agilip kapanarak fonksiyonel agilarim olusturan eklemlerin
dogal durumlarinin korunmasi esneklik oraninda miimkiin olabilmektedir. Biitiin viicut

eklemlerinin hareketliligi denetlenebildigi olgiide iyi bir esneklie ulasabilmektir.
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Esneklik her tirlii spor dalimi ilgilendirdigi igin insan saghf yoniinden de 6nem
tagimaktadir. Gerek spor alaninda gerekse giinliik hayattaki hareketlerde yumusakhk ve
estetik bir uyum gereklidir. Esneklik o6zelligi kas gerilimini azaltir ve viicudun

rahatlamasin saglar @

Esneklik bir eklemin biitiinilyle hareket genisligine ulagabilmesi yetenegidir.
Esneklik eklemin kemik yapisi, kaslarin biyiiklilkleri ve kuvveti, ligamentler ve diger
baglayict dokular gibi faktorlerle sinirlanir. Esneklik gerdirme egzersizlerinin giinliik
rutine dahil edilmesi ile bilyiik bir oranda gelistirilebilir. Esneklik, kas, bag ve kiriglerin
gerilebilirligi ile hareket yetenegi kadinlarda daha yiiksektir. Bu durum hormonal
farkliliklara baglanmaktadir. Yiiksek Ostrojen diizeyi su retensiyonunu arttinr, yag
dokusunu ¢ogaltir ve kas kitlesini azaltir. Bayanlann esneyebilirliginin yiiksek olmasi

dokulann daha gevsek olusuna da baghdir @,

Aktif olan insanlar sedanter olanlara gére daha esnek olurlar. Esnekligin insan
saghigina olan katkisi, hareket serbestligi, sakatliklarin 6nlenmesi ve dolagimin

gelistirilmesi ile gergeklesir™.

Esnekligin eksikliginde ;kut ve kronik yaralanmalar ve bel agnsi problemleri
artacaktir. Diizenli stretching hareketleri hepimize kazang saglarlar ve yash kimselerde
6zel bir ihtiyagtir. Ciinkii yas ile elastik olma ozelligi azalir @,

2.1.3.5. Reaksiyon Zamam

Reaksiyon zamam uyarana cevap alinmasi ile ilgili zamandir. Genel olarak

uyaranin alinmasi ile harekete gegme zamam arasinda gegen siiredir.

B.Johnson’ a gore uyaran ile uyarana ilk cevap arasindaki zaman, reaksiyon
zamanidir. Reaksiyon zamamim organik faktorler, uyaran siddeti, kas tansiyonu,

motivasyon, antrenman, yorgunluk ve genel saglik faktorleri etkilemektedir.
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Reaksiyon siirati: Bir hareketi yapmak ig¢in ¢ok siiratli bir sekilde gosterme

yetenegidir.

Gorerek reaksiyon: Reaksiyon siiresi 0,15 - 0,20 sn arasinda
Isiterek reaksiyon: Akustik reaksiyon 0,12 — 0,27 sn arasinda,
Dokunarak reaksiyon: 0,09 — 0,18 sn arasindadir.

Reaksiyon, basit ve kombine reaksiyon olmak iizere iki sekilde degerlendirilir.
Basit reaksiyon, merkezi sinir sisteminin degerlendirilmesi daha hizli olur. Kombine

reaksiyon da ise merkezi sinir sisteminin cevap siiresi uzundur.

Refleks ile reaksiyon farki, uyaran, Merkezi Sinir Sistemine gelir, degerlenir,
kasa emir verilir, sonunda reaksiyon gosterilir. Reflekste ise direkt olarak uyarana kas

cevap verir. Refleks, reaksiyondan 20 defa hizlidur.

Reaksiyon zamani 6zellikle siirat sporlaninda ve gikista rol oynayan 6nemli bir

faktordiir. Uyaranlanin miimkiin oldugu kadar ¢abuk cevaplanmasi, uyaranin iletim

hizina baghdir @,

Sinir sistemi {ist merkezlerinin bir uyany1 algilamasiyla ( 151k veya ses )

baslatilan uygun harekettir. Reaksiyon zamaninin ortaya g¢ikmasim etkileyebilecek

faktorler; dikkat, yas, 6n uyarilma, yorgunluk ve pratik yapma olarak saylabilir ©9,
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2.1.3.6. Kan Basinci (Tansiyon)

Normal kan basincini kalp ve kan damarlarimin duvarlarina, kan tarafindan
yapilan bir zorlama olarak tamimlayabiliriz. Bu zorlama giicii kalp atis1 tarafindan

yapilir. Kalbin ¢aligmasi bir pompanin galigmasina benzer ),

Kan basinci 6lgiimiinde iki say1 vardir. Yiiksek olan say1 “ sistolik “ basing ya da
biiyiik tansiyon adi ile amlir. Bu basing kalbin igindeki kanin damarlara pompalandig:
anda olugur. Iki pompalanma arasinda kalp kasi, igine kam doldurmak i¢in gevser ve bu
sirada damardaki basing diiser. Buna “diastolik” ya da kii¢iik tansiyon denir. Sistolik

basing 140, diastolik basing 90’ n altinda ise normal kan basincindan bahsedilir “®.

Yitksek kan basinci, bir gok kotirim edici ve 6lim nedeni durumlarinin
onciisiidiir. Uygun bir egzersiz programi, yiiksek kan basinci olusumu, buna da bagh

olarak kalp i¢in faydalidir “3),

Egzersiz sirasinda kan basincim bir gok faktér etkileyebilir. Bu faktorlere yas,
kas kitlesi, fitness seviyesi ve sigara igme aligkanlign gibi denegin sahip oldugu
karakteristik 6zellikler dahil olabilir ®.

Kan basinci, ergenlikten evvel cinsiyet farki yok ise de ergenlikten sonra aym
yastaki erkege oranla kadinda biraz daha diigiiktiir. Bu diislikliik hem istirahat de hem
egzersizde kendini go6sterir. Kadinda sempatik aktivitenin daha diigiik olusuna
baglanabilir. Kadinda hemoglobinin, kan voliimiiniin ve viskositesinin olugunun da kan

basincinin daha diisiik olusuna etkisi olabilir @,
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2.1.3.7. Kalp Atima ( Nabiz )

Istirahat nabzi giinliik aktiviteye baslamadan, yataktan kalkmadan alnan
nabizdir. Normal nabiz, giinliik aktiviteler sirasinda kullanilan nabizdir. Maksimal nabiz,
220 ( bebek kalp atim sayisi ) baz alinarak, bu sayidan yagin gikarilmas ile elde edilir.
Hedef kalp atimu ( THR ) ise kigide bulunan VO2 max. degerine esit olan kalp atis1 ile
elde edilir. Antrenman diizeyi ilerledikge hem istirahat hem de egzersiz sirasindaki kalp

atim sayisinda diisme goriiliir ©2).

Normalde dakikada 70 — 80 kadar olan nabiz sayis1 egzersizle artar. Dinlenme
aninda dakikada S — 6 1t. dolayinda kan atim hacmi, yani her bir kasilmada pompalanan
kan miktann da artar ve bunun sonucunda dokulann kan ve oksijen gereksinmesi

karsilanmis olur @3,

Egzersizin kardiyovaskiiler sistemde uzun zaman siiresince olugturdugu en
onemli degisiklik, kalp debisi ve kan basincindaki artiglarla ortaya ¢ikan maksimum
VO2 artisidir. Spor yapan ve yapmayanlar arasindaki farki belirleyen 6ge budur. Bunun
yam sira diizenli spor yapanlarda nabzin daha diisiik olmasi nedeniyle kalp daha

ekonomik caligir, egzersizden sonraki toparlanma daha gabuk olur a3,

Kalp atig hiz1 kavram, kalp atis1 ile yiikselen VO2 arasinda linear iligki iizerine
kurulmustur. Teste tabi tutulundufu zaman kalp atis1 ile VO2 degerleri her dakikada
elde edilir ve birbirlerine kars: kullamilir ).

2.1.3.8. Vital Kapasite

Hiicre yasaminda oksijenin 6nemi biiyiiktiir. Insan viicudunun biitiin islevleri igin

oksijene gereksinimi vardir. Bu da solunum sistemi ile yapilmaktadir.
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Antrenmanin solunum sistemi iizerindeki etkileri akut ve kronik olarak iki
boliimde incelenebilir. Akut solunumsal degisikliklerde, oksijen kullaniminda (VO2 ) ve
solunum dakika voliimiinde artma goriilmektedir. Oksijen difiizyon kapasitesindeki
artig, istirahattakinin 2 — 3 katina ¢ikabilir. Kronik etkisine bakildiginda ise, vital
kapasitenin artt1f1 anlasilmaktadir @.

Fiziksel egzersizde, kaslarin oksijen ihtiyaci artmakta buna paralel olarak artan
oksijen ihtiyacim karsilayacak olan solunum sisteminin, fizyolojik uyumu ortaya
¢ikmaktadir. Solunum parametrelerinde egzersizin tipine bagli olarak goriillen artig;
solunum kaslarinin gelisimi, akcigerlerin ve gogiis kafesinin genigleyebilme yetenegi ile

brong ve brongiollerin elastikiyetine baglidir @,

Antrenmansiz kisi, belli bir ventilasyon miktarina ulagmak igin &ncelikle
solunum sikligim arttirirken, antrenmanl olanlar solunum derinligini arttinrlar. Solunum
faaliyetinin normale geri doniisii de antrenmanli kisilerde daha hizhi olur. Gergi vital
kapasite antrenmanh kisilerde galigma sirasinda, bazen antrenmansizlardan daha fazla

azalabilir. Ancak bunun nedeni akcigerin akut olarak daha fazla gerilmesi olasihgina
baglidir @®),
Spor yaptikga akcigerlerdeki esneklik artar, esnek bir akciger her nefes aligta

daha ¢ok oksijen alinmasim kolaylastirir. Boylece hiicrelere daha ¢ok oksijen ulagabilir
(33

2.1.3.9. Aerobik Kapasite

Aerobik kapasite, sporcularin galisma kapasitelerini belirleyen fizyolojik kriter
olarak kullamlmaktadir. insan viicudunda sahip olunun bu giiciin dayamklihk
antrenmanlan ile gelistirildigi bilinmektedir. Aragtirmalarda, aerobik giicii gelistiren bu
antrenmanlanin aym zamanda istirahat nabzi ve kan basinglarin1 da diizenlemede faydal
oldugu belirtilmektedir ¥,
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Kisinin birim zamanda aldig1 Oksijen miktart ne kadar fazla ise o kisinin aerobik

kapasitesi o derece yiiksektir demektir %

Kisinin oksijen alim nabiz sayisi ile dogru orantilidir. Nabiz sayis1 arttikga
oksijen alimi da artar. Nabiz sayis1 diistiik¢e oksijen alimi da diiser, o halde hazirlanacak
egzersiz programinin maksimal oksijen veya nabiz sayisina gére hazirlanmas: arasinda

bir fark yoktur ),

Astrand’ a gore, maksimum VO2 18 — 20 yaglarinda en yiiksek degerine erisir ve
sonra yavas yavas azalmaya baglar. Bu azalma muhtemelen biyolojik yaslanma ve
hareketsiz yasama baghdir. Zira yasla vital kapasite kalbin maksimal atim voliimii ,

maksimal kalp atim sayist azahr @,

Maksimal VO2 yagsiz viicut kitlesi bagina hesaplandiginda erkek ve kadin
arasindaki, aerobik kapasite farkinin oldukga kiigiik oldugu gériiliir. Bu kiigiik fark da

kadinda hemoglobinin daha az olusuna baglanmstir .

Acrobik egzersizler sirasinda oksijen saglayan organlar ve ozellikle de solunum
dizgesi iyi gelismis bir diizeye gelir. Belirli organlar ¢alisilan egzersiz yontemine gére
gelistirilir ©. ]

Step c¢alismasinin en 6nemli 6zelligi, kullamlan yiikseklikle, diizenli ritim ve
bor¢lanmaya girmeden, yapilan diizenli nefes alig verigleri ile kaslara génderilen oksijen
miktan ve enerjinin daha gabuk agi3a gikmasidir. Bu nedenle step antrenmanlannda,
diger aerobik c¢aligma tiirlerine gore daha fazla enerji harcanmaktadir. Uygulama

verimine gore bir step seansi sirasinda 350 — 450 kcal enerji sarf edilir ©2.
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3.YONTEM

3.1.Arastirmamin Modeli

Bu ¢aligma, Mugla’ da bulunan 25-32 yaslan arasi step yapan ve yapmayan
bayanlarin yasam tarzi, aktivite diizeyleri, baz1 fizyolojik ve antropometrik

parametrelerine etkisinin arastiriimasi1 amaciyla yapilmisgtir.

Bu ¢aligmada uygulanan metot deneyseldir. Yapilan ¢aliyma basamaklan yiiksek

bir giivenirlilikte alinarak, biitiin testler standartlagtirildi.

Calismada 30 sedanter bayan 8 hafta boyuncu, haftada 3 giin 45 dakikahk step
¢aligmalarina katildi. Her ¢aliyjma ACSM’ nin ( Aerobik-Step-Jimnastik Merkezi)

onerdigi (% 60-70 Kalp Atim Rezervi ) karvonen formiilii ile belirlenmistir.
Maksimal Kalp Atimi: 220-Yas
Kalp Atim Rezervi: Maksimal Kalp Atimi1 — Dinlenme Kalp Atlml

(HRR) (HR Max) (HR Dinlenme)
Hedef Kalp Atim1: % 60-70 x Kalp Atim1 Rezervi + Dinlenme Kalp Atim1

Egzersiz ¢aligmalan igin kullamlan miizik, deneklerin kalp atim rezervlerini%60-
70’ te tutacak ritimde segildi. Bu amaci saglamak igin her galigmada 1sinma, ana devre
ve soguma devresinden sonra carotid arterden nabiz alma metodu ile birer kez olmak

iizere, toplam 3 kez 6l¢iim alindi.

Denekler 8 haftalik ¢galisgma boyunca ortalama kalp atimlan 1,43 + 1,20 bpm

hesaplandi. Step ¢aligmasindan sonra denekler 10 dakika siiresince karin ve bacaklar igin
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yer egzersizlerini, son olarak ta 5 dakika soguma egzersizleri ile ¢aligmay1 tamamladilar.

Kontrol grubu ise 8 hafta boyunca herhangi bir fiziksel aktiviteye katilmadi.
3. 1.1.Deneklerin Se¢imi

Mugla da bulunan 25-32 yaslan arasi bayanlar denek ve kontrol grubu olarak bu
¢alismaya ¢agnlmistir. Denek ve kontrol gruplannin 6Slglimleri asagidaki sira takip
edilerek yapildi.

3.2. Testler ve Kullanilan Araclar

Laboratuarda fiziksel uygunluk ve antropometrik olgiimler yapilmistir. Boy,
viicut agirligy, dikey sigrama, anaerobik giig, penge kuvveti, sirt ve bacak kuvveti,
esneklik, deri alt1 yag kalinhig: (skinfold), ¢ap ve gevre, vital kapasite, kan basinci, kalp

atim sayisi ve reaksiyon zamanlan testleri uygulanda.
3.2.1. Kigsisel Bilgi Formu Doldurma

Denekferden test sonuglarinin kaydedildigi kigisel bilgi formlarinin doldurulmasi
istenmig, test neticeleri ise test yoneticisi tarafindan bizzat diizenlenmigtir.Bu amagla
biitiin deneklerin asagida agiklanan materyal ve yontemler ile 6lgiimleri alinmigtir.
(Ek.1.2)

3.2.2. Boy ve Viicut Agirh@ Olgiimii

Agirlik 0.1 kg hassaslikta bir kantar ve bu kantardaki metal bir gubuk vasitasiyla
olgiiliirken, boy 0.01 cm hassashkta dijital boy 6lger aletiyle 6lgiildii. Olgiimlerde erkek
denekler mayo veya sort giyerken, bayan denekler t-shirt ve gort giydiler. Denekler
olgiimlere yalin ayak ya da yalmz gorap giyerek ahindi. Olgiimlerde bas dik, ayak
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tabanlar terazinin iizerine diiz olarak basmis, dizler gergin, topuklar bitigik ve viicut dik

pozisyonda idi “9.

3.2.3. Deri Alt1 Yag Kahinhg (Skinfold) Ol¢iimii

Skinfold 6l¢iimiinde, her agida 10 g/sq mm basing uygulayan Holtain skinfold
kaliper kullamildi. Bu ¢aligma i¢in dnceden belirlenen; sirt (sub-scapula), triceps, biceps,
gogis (chest), suprailiak, midaksilla, karin (abdomen), uyluk (thigh), baldir (calf)
skinfold ol¢iimlerinden elde edilen degerlerle, deneklerin viicut yag yiizdesini

hesaplamak igin Durning (1974) formiiliinden yararlanildi “9.

3.2.4. Cap ve Cevre Olgiimii

Lafeyette olgiim aleti seridi kullanilarak biceps extensiyon ve baldir olmak
iizere toplam 2 bolgeden gevre olgiimleri alinarak cm cinsinden kaydedildi. Lafeyette
(01290) model antropometrik 6l¢iim aleti ile femur bi-kondiiler ve humerus bi-kondiiler

olmak iizere toplam 2 degisken (cm) cinsinden kaydedildi .

3.2.5. Esneklik Ol¢iimii

Test sehpasi, uzunluk 35 cm, genislik 45 cm, yiikseklik 32 cm. Otur-Eris testi
(Sit and Reach testi) hamstring ve sirt kaslarinin esnekliginin dlgiilmesi igin kullanildi.
Denekler ayak tabanlarim1 Otur-Erig sehpasinin kendilerine bakan yiiziine yerlestirdiler.
Elleri ile sehpanin iizerine dogru dizlerini bilkkmeden ileri uzanabildigi kadar uzandilar
ve 2 saniye sabit olarak beklediler. Uzanilabilen mesafe santimetre olarak kaydedildi.
Ayrica, teste baslamadan 6nce deneklere 3 ila 5 dakikalik 1sinma egzersizleri yaptinild.

Test 2 defa tekrar edildi ve en iyi sonug esneklik degeri olarak kabul edildi “®.
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3.2 6.Penge Kuvveti Olgiimii

Lafeyette Instrument Company tarafindan iiretilen 78.011 model el
dinamometresiyle bu test gergeklestirildi. 5 dakika 1sinmadan sonra, denek ayaktayken,
6l¢iim yapilan kol biikiilmeden ve viicuda temas ettirilmeden, 45 derecelik ag1 yaparken

6lgiim alindi. Aym durum sag ve sol kol igin kilogram cinsinden kaydedildi “?.

3.2.7. Sirt ve Bacak Kuvveti Ol¢iimii

Lafeyette Instrument Company tarafindan iiretilen 23527-3 model sirt ve bacak
(back-lift) dinamometresi kullanilarak test gergeklestirildi. Sirt kuvveti igin denekler
dizler gergin pozisyonda, dinamometre sehpasinin iizerinde ayaklanim sabitle dikten
sonra, kollar gergin, sirt diiz ve govde hafifce 6ne egikken, elleriyle sikica tuttuklan

dinamometre banim dikey olarak maksimum oranda yukan gektiler “?.

Bacak kuvveti igin ise denekler dizler hafif biikiilii pozisyonda, dinamometre
sehpasinin ilizerinde ayaklarim sabitle dikten sonra, kollar gergin, sirt ve govde dik,
elleriyle tuttuklan dinamometre barim1 dikey olarak bacaklardan kuvvet alarak
maksimum oranda yukan g¢ektiler. 3 ila 5 dakikalik 1sinmadan sonra, ¢ekis 3’kerc tekrar
edildi. En iyi sonug kaydedildi. Her kuvvet 6lgiimiiniin relatif kuvvetleri hesaplandi.

3.2.8.Reaksiyon Zamam Olgiimii

Deneklerin reaksiyon zamanlanm tespit etmek ve aralannda bir fark olup
olmadigim aragtirmak amaciyla gorsel ve igitsel reaksiyon zamam 6lgiimleri sag ve sol
el olmak iizere Newtest 1000 aleti ile yapilmistir. Olgiimlere baglamadan 6nce
deneklerin 1sinmalan saglanmis ve her kisiye aynn ayn 6n bilgi verilerek birer kez
deneme yapmalan istenmigstir. Denemelerden sonra her 6l¢iim ii¢ kez tekrar ettirilerek en
iyi derece esas alinarak hesaplamaya alinmigtir. Olgiimler 0.01 sn.ye gore ayarlanarak

hesaplamasi yapildi “%.
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Deneklerle 6n goriigmeler sonucu test giinii oncesi dinlenmeleri ve goniilli
olarak katilmalann saglanmg, g¢aligmanin amaci ve test uygulamalan anlatilarak

motivasyon diizeyleri yiikseltilmeye ¢aligildi.
3.2.9. Dikey Sigrama ve Anaerobik Gii¢

Anacrobik giicii 6lgmeye yarayan bu testte, 1 x 1 m Ol¢iilerinde denegin kilo,

sigrama ani1 basinct, havada kalis siiresi ve yere diigme basinglarini degerlendiren fotosel
aleti kullanildi.

Deneklerden, fotosel iizerine ¢iktiktan sonra viicut agirhiklarim her iki ayak
iizerine esit olarak vermelerini, sigradiklan anda dizlerini g6gse ¢ekmemeleri ve
fotoselin flizerine her iki bacak iizerine esit olarak diismeleri istendi. En iyi dereceleri,
test yoneticilerinin biri tarafindan iki kez tekrar ettirilip, iyi olan deger esas alinarak

Lewis Formiiliine kg-m/sn cinsinden hesapland1 “?.

P = /4.9x AgifikxVD
P= Giig
D= Dikey sigrama mesafesi

3.2.10.Kalp Atim (Nab1z) ve Kan Basinci

Denek oturur vaziyette iken stethoscope aletini g6giis iizerine koyup, bir dakika
igersindeki kalp atim sayisi1 kaydedildi. Kan basincinda ise stethoscope ile birlikte
tansiyon aleti dirsek ekleminin hemen iist kismina yerlestirildi. Alet 160mmHg
basincina ulagincaya kadar hava basildi. Daha sonra yavag yavag basing azaltilmaya
bagslandu. {lk ses duyulmaya baglanan nokta sistolik sesin kesildigi noktada diastolik kan
basinc: olarak kaydedildi. |
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3.2.11.Vital Kapasite Ol¢iimii

Lafeyette Instrument Company tarafindan iiretilen J00405 model spirometre
kullanilarak vital kapasite belirlendi. Her deneye katilan kisinin vital kapasite 6lgiimiine
baslamadan &nce denege kisaca ne yapmasi gerektigi hususunda asagidaki talimatlar
verildi. “Sandalye otur ve spirometre aletini eline al. Birkag kere derin nefes al ve ver.
Son olarak derin nefes al (mandalla burun sikigtinldiktan sonra) cigerlerine maksimal
olarak doldurdugun havayi aletin deliginden iifle. Yalniz bu iifleme ne ¢ok hzli ne de
yavas olmali. Nefes bitimine yakin maksimal hava iiflemek i¢in 6ne dogru biikiilerek
diyaframin yardimiyla son bir gayretle cigerlerindeki son havay iifle, daha sonra aletten

agzim gekerek nefes al”’denildi.

Deneklerin en az ii¢ 6lg¢limii alindi. En iyi olan sonug¢ kaydedildi. Her 6l¢iimii
takiben aletler yeniden ayarlandi. Her denekten sonra aletin agizhig1 degistirildi. Sonugta

deneklerin vital kapasiteleri milimetre cinsinden bulundu “.

3.2.12. 40 m Kosu Testi

Mugla ilinin Atatiirk spor stadyum’u atletizm kosu pistinde test edilecek kosu
alam belirlendi. Denek ve kontrol gruplarina koguya baglamadan énce 15 dakikalik
1sinma egzersizleri yaptinlarak 40 m 'lik mesafeyi yiiksek ¢ikista kogmalan sdylendi..

Denekler 15 dk arayla testi 2 defa uygulayarak, en iyi dereceleri alind1 %,

3.2.13. 12 Dakika Kos-Yiirii Testi (Cooper)

Denek ve kontrol gruplarina test ile ilgili gerekli agiklama yapildiktan sonra 15
dakikalik 1sinma siiresi verildi. Denekler bir sira boyunca siralanarak startla beraber 12
dakika boyunca kosabildikleri kadar (gerektiginde yiiriime) mesafe kat ederler. Her
denek igin kostugu mesafeyi devamli takip eden ve dur komutu verildiginde aninda

yaninda olabilen bir kisi gorevlendirildi ®%.
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Sonug, kosulan tur sayisi ile her bir tur mesafesinin (kosu pisti) ¢garpimi ve buna
tamamlanmamig turun tamamlanmis kisminin eklenmesi ile kogtuklarn mesafeler

belirlendi. (400m parkur 10m’lik kisimlara béliindii).

Maksimal Oksijen tiiketimi (Maks. VO2) 12 dakikalik kos-yiirii testi sonucuna
gore asagidaki formiile tahmin edildi. Bu test Balke’nin (1961) formiiline gore

hesaplandi “®.

VO2 ml/kg -dakika = 33.3 + (X-150) 0.178 ml/kg-dk

3.3.istatistiksel Analiz

25-32 yas arasi bayanlar 8 hafta siire ile haftada 3 giin diizenli step egzersizlerine
katilarak 6n-test ve son-test degerlerinin sonuglan IBM kisisel bir bilgisayarda SPSS for
Windows paket programinda t — test, averaj (X) ve standart sapma (SS) hesaplanacak 6n
test ve son test parametreleri arasinda iliski olup olmadig: p<0.05 ve p<0.01 anlamlilik

diizeyinde incelenecektir.
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4. BULGULAR

Bu ¢alismanin amaci 25-32 yag aras1 Mugla ilindeki bayanlarda step ¢galismasimin
bazi fizyolojik ve antropometrik parametrelerine etkisinin aragtirilmasidir. Bu amagla
caligmaya denek olarak toplam 30 bayan denek (N=15 kontrol grubu— N=15 deney
grubu) katilmigtir.

Bu ¢alismada deneklerden galigma 6ncesi ve sonrasi alinan fizyolojik, motorik,
skinfold, ¢evre, ve ¢ap, 6lgiimler sirasi ile incelendiginde agagidaki veriler elde

edilmigtir.

Gruplar aras: farkliliklan belirlemek, gorebilmek igin p<0.05 ve p<0.01

anlamlilik diizeyinde T - testi kullamlarak incelenmistir.

Bu ¢alismada; step gahsmasina katilmi§ (n=15) denek grubu ile, step ¢aligmasina
katilmayan (n=15) kontrol grubunun galiyma &ncesi ve 8 haftalik ¢aligma sonrasi;

fizyolojik ve motorik 6l¢iimlerin istatistiksel degerleri tablo 1’ de ¢ikartilmigtir.

Caligmaya katilan gruplann yaslan; deney grubunun 29,06 + 22,84 yas, kontrol
grubunun 29,46 + 2,77 yas iken boylan; deney grubunun, 157,86 *+ 3,31 iken, kontrol
grubunun ise 160,53 + 4,03 cm. olarak belirlenmistir.

Step caligmas: yapmayan kontrol grubunun 6n ve son testinde fizyolojik ve

motorik 6lgiimlerden hig birinde istatistiksel olarak anlamh bir farka rastlanmamigtir.

Deney grubunda ise, ¢aligmaya baglamadan 6nce, kontrol grubunun degerlerine
benzerlik gosterirken, 8 haftalik, haftada 3 giin, orta siddette 45 dakikalik step
¢aligmasinin sonucunda tablo 1’de goriildiigii gibi; viicut agirhigy, sirt kuvveti, 1s1k sag
el, 151k sol el, ses sag el, ses sol el, penge sag el, penge sol el Slgilimleri arasinda her ne

kadar gelisme olmussa da istatistiksel olarak anlamli fark gézlemlenmemistir. Diger
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motorik dl¢iimlerden;Dikey sigrama (t=1,43), esneklik (t=14,48), vital kapasite (t=1,21),

Cooper ( t= -5,04 ), 40 metre siirat ( t = 3,13 ), bacak kuvveti ( t= -2,41 ) degerlerinde

istatistiksel olarak *p<0,01 ve **p<0,05 seviyesinde anlaml farkliliklar bulunmustur.

Tablo 1. 25-32 Yas Arasi Bayanlarin 8 Haftalik Step Oncesi ve Sonrasi1 Motorik ve

Fizyolojik Degiskenleri Aritmetik Ortalama (X),Standart Sapma(SS) ve t Test Degerler

DENEY GRUBU N=15

KONTROL GRUBU N=15

Degiskenler | On Test| SS Son Test | SS t On Test SS |SonTest| SS
X1 X2 Xa X2

Yastytl) 29.06  |2.84 2946 1277

Boy(cm) 57,86 3,31 160,53 14,03

Viict. Ag.(kg) 58,80 |6,42 56,93 5,754 |-1,49 61,13 10,42 61,44 10,22 -73
Dikey Sigrama 21,40 [4,54 24,40 5,02 1,43* 21,66 5,43 21,66 5,43 ,000
Kalp At.Sayisi 70,80 5,74 70,26 4,19 -1,44 73,73 6,67 72,93 5,79 1,29
Esneklik 31,96 8,59 36,70 7,52 |14,48*% |29,26 4,94 28,30 4,99 1,05
Vital Kapasite 3,15 ,45 3,51 37 1,21* 3,29 58 3,29 58 =17
K.B.Sistolik 104,33 (12,37 106,00 10,55 |-,39 112,66 7,98 115,00 [6,81 2,19
K.B.Diastolik 66,33 10,43 |66,66 8,16 -,09 75,33 6,39 75,33 6,39 2,84
Cooper 1370,00| 141,86 [1636,00 |147,39 |-5,04**% |1459,33 [171,27 |1462,66 (170,01 |1,55
40 m. Siirat 8,49 .78 8,00 1 3,13* 8,35 ,89 8,30 99 ,47
Bacak Kuvveti 53,13 12,57 |64,93 14,18 |-2,41*% |S51,17 9,07 51,17 9,07 49
Sirt Kuvveti 62,43 14,02 73,34 15,48 |-2,02 66,32 10,68 66,32 10,68 -,85
Penge Sag El 24,21 4,77 25,50 3,92 -,81 23,94 2,82 23,74 2,81 ,19
Penge Sol El 23,33 4,33 24,84 4,28 -,95 22,16 3,14 22,07 3,10 ,84
Ses $ag El 17,53 3,11 15,86 1,95 1,75 17,26 2,71 16,80 3,02 25
Ses Sol El 17,60 |2,92 16,33 1,29 1,53 16,80 3,02 18,93 2,84 .13
Isik Sag El 19,20 1,69 17,80 2,54 1,77 18,93 2,84 18,00 3,42 31
Isik Sol El 19,86 2,69 18,13 2,19 1,93 18,00 3,42 17,93 3,57 1,65

*<0.01, **p<0.05
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Tablo 2’ de ise; 25-32 yaglan arasi sedanter bayanlarin deney ve kontrol grubu
olarak step éncesi ve sonrasi antropometrik Slgiimlerin, X, SS ve t degerleri elde edildi.
Step ¢aligmasi yapmayan kontrol grubunun 6n ve son testinde antropometrik

6lgtimlerden hig birinde istatistiksel olarak anlamli bir farka rastlanmamugtir.

Buna gore; skinfold ol¢limlerinden; abdomen (t=2,55%), triceps (t=3,22%%*),
Biceps ( t= 2,43* ), gogiis (t= 2,53* ), Midaksilla (t= 2,23* ), Suprailiak (t= 2,61%),
uyluk (t= 3,21*%* ), gevre Olgiimiinden, uyluk (t= 2,21* )kalga (&= 6,18) , cap
6lgiimlerinden; bel (t= 2,22**) 6lgiimlerinde, istatistiksel olarak *p< 0,01, ** p< 0,05

seviyesinde anlamh fark bulunmustur.
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Tablo 2. 25-32 Yaslan Arasi Sedanter Bayanlarin Deney ve Kontrol Grubu Olarak Step

Oncesi ve Sonrasi Antropometrik Olcﬁmlerin; X,SS ve t Degerleri.

DENEY GRUBU N=15

KONTROL GRUBU N=15

On Test

Degiskenler SS Son Test [ SS t On Test SS [SonTest| SS |t
X1 X2 X1 X2
Skinfold
Supscapula 13.23 4,43 11,06 3,03 1,56 16,23 6,41 16,23 6,41 1,49
Abdomen 20,50 6,68 15,23 4,38 2,55* 21,13 6,70 21,13 6,70 -,25
Triceps 19,53 4,24 15,03 3,36 3,22%* 120,26 6,07 19,93 6,12 -33
Biceps 9,06 3,20 6,783 1,86 2,43* 9,46 4,88 9,75 4,74 -,26
Gogiis 12,53 5,34 8,73 2,28 2,53 12,86 5,78 12,58 5,55 -16
Midaksilla 15,30 6,54 10,96 3,72 2,23* 15,13 4,94 15,13 4,94 07
Suprailiak 16,30 |7,12 10,53 4,76 2,61% 17,60 7,87 25,24 34,31 -33
Uyluk 31,40 5,98 24,80 5,26 3,21%* [31,10 5,98 31,02 5,99 13
Baldir 22,36 14,52 19,06 4,72 1,95 23,66 7,75 23,66 7,75 -,56
Cevre(cm)
Goglis Cev. 87,63 3,98 85,33 3,71 1,63 90,53 7,85 90,53 7,85 1,27
Omuz Cev. 97,90 3,01 99,46 3,39 -1,33 94,06 2,47 94,06 247 ,05
Kalga Cev. 98,53 16,01 94,93 5,82 6,18* 85,93 3,68 85,93 3,68 1,51
Baldir Cev. 34,53 1,78 33,96 1,88 ,84 34,53 3,79 34,53 3,79 -,56
Uyll.ik Cev. 55,40 511 51,30 5,04 2,21* 54,73 4,92 54,73 4,92 ,000
Cap(cm)
Biakromial Cap | 30,51 1,66 30,53 1,76 -,03 31,02 1,83 30,94 1,91 -,79
Humerus Bik. 6,93 53 7,06 56 -,66 7,22 .81 7,22 ,81 1,13
Goglis Genis. 27,38 2,12 26,81 2,02 ,74 28,07 2,32 28,04 2,31 -85
Go6glis Denn. 20,70 12,49 19,74 2,36 1,08 19,92 3,70 19,94 3,80 67
Bel 26,00 2,32 24,30 1,83 2,22¢* 26,10 2,92 26,10 2,92 -10
Bi-iliak 29,85 1,94 29,22 1,65 ,96 30,12 2,79 30,12 2,79 -30
Ext.Biceps 8,30 75 8,16 52 56 8,39 1,03 8,39 1,03 -2,58
Bitrohanterik | 25.83 | 344 2494  [2.08 |.85 2048 425 |2948 |425 |2.58
Flex,Biceps 8,54 ,38 8,25 37 1,05 8,84 90 8,84 90 -91
Fem_{lr Bikon. 10,19 |,82 10,00 ,80 ,62 10,33 1,06 10,33 1,06 -,40
*»<0.01, **p<0.05
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5. TARTISMA

Yapilan aragtirmalarin da 15181 dogrultusunda, her gegen giin egzersizin énemi
giinden giine artmaktadir. Monoton yasam seklini segen bireylerde ¢ikan bir takim saglhik
ve psikolojik problemlerin ¢6ziimiinde gerekli goriilen spor aktivitelerin 6nemi, yasamm

her alaninda kendini gostermektedir.

Sedanter yagsam tarzinin insan hayatini olumsuz yonde etkilemesinden sonra
ortaya ¢ikan fitness programlarinda egzersiz, genellikle, insan saghgmi ve fiziksel

uygunlugunu koruyucu yénde olmustur.

Bu ¢alisma yaslan 25-32 arasinda olan Mugla ilindeki sedanter bayanlarin
goniilli segilmis ve daha 6nce spor yapmamis veya en az 3 yil spora ara vermis 15’er
kisiden olusan 2 gurup denek olarak kullamlmistir. Caligmada denek grubuna 8 haftalik,
haftada 3 giin, en az 45 dakika - aerobik uygulanmigtir.

Zorba (1999), da yaptip1 aragtirmada, Mugla Universitesinde ¢aligan 207 6gretim
elemanlan ve idari personelden olusturulan 68 kisinin hayat tarzi, aktivite diizeyleri ve
fiziksel uygunluk kapasiteleri ar:;stmlmls. Sonug olarak, Mugla Universitesi akademik
ve idari personelin kalp dolasim riski yiiksek bulunmus, egzersiz yapmadiklan ve
diizenli bir hayat tarzlarinin olmadig tespit edilmistir. Fiziksel uygunlukta elde edilen
degerler, akademik ve idari personeldekilerle birbirine yakin bulunmakla birlikte
sedanter degerlere sahip olduklan gozlenmistir. Diizenli spor yapan kisilerin

degerlerinden daha diigiik bulunmugtur “?.

Bu ¢ahiymada ise, 8 haftalik step programindan sonra denek grubuyla, ¢alismaya
katilmayan kontrol grubu kargilagtinldiginda fiziksel uygunlukta elde edilen degerlerin
deney grubunda elde edilen degerlerden daha diisiik oldugu bulunmustur. Zorba’nin
~ yaptig1 cahismay desteklemektedir.
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Kin (1996), 8 haftalik step ve aerobik dans uygulamasim fizyolojik degiskenler
iizerine olan etkisini ODTU de 6grenim géren 48 bayan 6grenci iizerinde aragtirmigtir.
Step yapan denek grubu yag agirliginda, baldir gevresinde yagsiz viicut agirhiginda
esneklikte anlamli artiglar gozlenmistir. Kontrol grubunda ise higbir aktiviteye
katilmadigindan viicut agirhiginda uyluk g¢evresinde anlamh bir fark bulunamamgtir.
Viicut yag yiizdesinde denek gruplarindan hem step hem aerobik dans gruplan arasinda
istatistiksel olarak anlaml bir diigiis gézlenmistir. Ancak bu galisma step ve aerobik

dans gruplan arasinda anlaml: farkliliklar bulamamugtir %,

Yaptigimiz ¢alimada ise, denek grubu ve kontrol grubunun viicut agirhginda
ve denek grubunun 6n ve son testleri arasinda anlamh bir fark gézlenmemigtir. Hatta
kontrol grubunun son test aritmetik ortalamasinda istatistiksel olarak anlamlt olmasa da
az bir artig gozlenmigtir. Viicut yag yiizdesinde ise, biceps, abdomen, baldir, uyluk,
triceps ve midaksilla bolgelerinde deri alti yag kalinliklarinda anlamli bir azalma

gozlemlenmistir. Yaptifimiz bu ¢aligma Kin’i desteklemektedir.

Turan ve arkadaslan (1992), yaptign ¢aligmada, 23-35 yaslani arasinda 10
sedenter saghkh bayana 8 haftalik submaksimal egzersiz programinin fizyolojik
degiskenlerine etkisini aragtirmig. Sonug¢ olarak submaksimal antrenmanmin maksimal

oksijen kullamm yiizdesini diisiirdiigii tespit edilmistir ¢¥.

Bizim yapugiz step ¢alismasinda, deneklerin kalp atimi %60-70 de tutacak
sekilde uygulanmistir. Bu da Turan ve arkadaglarinin ¢alismasini desteklemektedir. Bu
demektir ki, antrenman programi uygulandiktan sonra daha az oksijen sarfi ile aym

yukiin iistesinden gelinebilmektedir. Bu aerobik giiciin ekonomisinin arttigin1 gosterir.

Akin (1998), 15-22 yas arasinda 2 yildir diizenli spor yapan 187 sporcu geng
bayan ile aym yas grubu sedanter 187 sporcu geng bayan, aym yas grubu sedanter yasam
siirdiiren 104 gen¢ bayan ile yine aym yas grubu sedanter yagam siirdiiren 104 bayan
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dahil edilmis. Calismanin sonunda spor yapan grup ile yapmayan kontrol grubu arasinda

viicut agirliklan harig tiim degiskenlerde anlaml fark saptanmustir @.

Yaptigimiz ¢aligmada ise, skinfold dlglimlerinde derialti yag kalinhiinda biitiin
bolgelerde anlamli azalma gozlenmistir. Spor yapan grup ile yapmayan kontrol grubu

arasinda viicut agirhiklan hari¢ tiim degiskenlerde anlamli fark saptanmus.

Turaglar ve arkadaslan (1997),Cumhuriyet Universitesinde okuyan sedanter
bireyler ile antrene sporcular arasinda derialti yag kalinliklan agisindan yaptig:

¢alismada, sporculann daha diisiik yag kitlesine sahip oldugunu saptanmgstir ®®.

Yaptigimiz ¢aligmada ise, fizyolojik degiskenlerin degerlerinde anlamli diigiis

saptanmgtir.

Getchell ve Moore (1975), orta yas kadinlar iizerinde yaptiklan g¢alismada
deneklere 10 hafta siireyle haftada 3-4 giin, 30’ ar dakika yiiriime ve jogging
uygulamislardir. Deneklerin viicut agirlifindaki azalma ¢ok az ( 700-800 gr.) oldugu
halde, skinfold degerlerinde belirgin bir azalma gozlenmistir. Ayrica viicut yag kaybiyla
beraber, yagsiz dokuda da art1§ saptamiglardir an,

Kravitz ve arkadaglan (1997), 12 hafta siireyle agirlikli ve agirhiksiz step aerobigi
egitiminin kardiorespirator fitness viicut kompozisyon ve kas kuvvetinin etkilerini
mukayese etmistir. Aerobik egitimi aletli ya da aletsiz kardioraspirator fitness viicut
kompozisyonu ve yaralanma riski olmayan saglikli kadinlarda kas kuvvetinde pozitif bir

etkiye sahip oldugunu belirtmistir .

Yaptigimiz ¢aligmanin sonunda, kuvvet degisken degerleri step yapan grubta sag
ve sol el penge kuvveti, sit kuvveti ve bacak kuvvetinde anlamh bir iligkiye
rastlanmistir. Aynica vital kapasite anaerobik gii¢ ve aerobik gii¢ degerlerinde gruplar

arasinda 6nemli bir fark oldugu gézlenmigtir.
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Blair (1994), yaptif1 ¢aligmada, iiniversite yoneticileri ve fakiiltedeki diizenli
egzersizlerin 6nemi gosterilmistir. Denekler genel egitim miifredatinin bir pargasi olarak
yasam fitness programina kayit edildi. Kalp atis oranim 6lgmek igin step testine tabi
tutuldu. 3dk. Siire ile 24 adim asag1 yukan egmeleriyle submaksimal step bir test
uygulandi. Calisma sonunda, erkek ve kadimin kalp atiglarim diigiirmiis kadinlar igin

6.71 erkeklerde de 6.49 oraminda diisiirmiistiir ®.

Karlsen ve Ommundsen’in (1994) egzersizle ilgili yaptign bir aragtirmada
sonucuna gore, 40-42 yaslarinda 2313 kadin ve 2097 erkek denege bag vurulmug, cevap
orani katilmalarda %77 ve davet edilen niifusun %56’s1dir. Bunlardan %25.3’ii fiziksel

olarak aktif olmadiklanini rapor etmislerdir .

Bu ¢aligmaya katilan 25-32 yas arasindaki bayanlarin daha 6nce béyle bir fiziksel
aktiviteye katilmadiklan tespit edilmistir.

Chapek (1994) yaptign aragtirmada, yas ortalamasi 19.4 olan iiniversiteli
bayanlarin 10 haftalik step egitim programmin maksimal VO, iizerine etkisini
incelemistir. Caligmaya 18-25 yas aras1 50 saglikli kadin katilmigtir. Calima sonuglan
kalp atim oram maksimum treadmil kosu zamaninda, mutlak VO, max degerlerinde,
nispi VO, max ta, kalp atim oram1 (HRmax)ve max degerlerinde énemli farkliliklar
gostermistir. Viicut agirhg: ve dinlenme HR (dinlenme kalp atim) degerlerinde gruplar

arasinda 6nemli bir farklilik géstermemigtir %,

Yaptigimiz ¢aliymada vital kapasiteye bakildiginda gruplar arasinda anlamli bir
iligki mevcuttur. Chapek’in yaptign arasgtirmayr desteklemektedir. Viicut agirhg ve

dinlenme kalp atim degerlerinde gruplar arasinda énemli bir farklihk gézlenmemistir.

Moody ve arkadaglan 1969 ve 1972 yillarinda bayanlar iizerinde yaptiklan

aragtirmalarda antrenmanin viicut kompozisyonuna etkisini incelemis. Antrenmanin,
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viicut yaginin anlamh sekilde azalttigini, yagsiz viicut agirligini az arttirdigini, toplam

viicut agirhigimi gok az azalttigini bulmuglardir V.

Velasquez ve Wilmore (1991) Bayanlarda 18-33 yaslar arasinda 12 haftalik step
¢aligmasindan sonra viicut kompozisyonu ve kardio-respiratuar fitness degigikliklerini
aragtirmistir. Calisma sonunda dinlenme kalp atiminin, maksimal oksijen aliminmin
diistiigii gézlenmis Ancak viicut kompozisyonun da bagli olarak herhangi bir degisiklik

gozlenmemistir ¢,

Scharaff ve arkadaglan (1991), 10 saghkli bayan iizerinde, 20 dakikalik devamh
kareografik step egzersizine akut kardiovaskiiler ve metabolik cevaplan aragtirmistir.

Calisma sonucunda aerobik stebin yeterli aerobik fitness: gelistirdigini gozlemlemistir .

Stanforth ve arkadaglan (19893) yaptiklan galigmada, 8 hafta boyunca haftada 3
giin olmak iizere 28 bayan iizerinde 4 step platformu yiiksekliginde step g¢aligmasinin
aerobik gereksinmelerini test etmislerdir. Bu galigmalann sonucunda, maksimum oksijen

alimu belirgin olarak farklilik géstermigtir ©7.

Blum ve arkadaslar: (1986), yas ortalamas: 32,8 olan egzersiz yapan bir grupla,
yas ortalamas:1 27,8 olan sedanter bir grup kadimi, antropometrik 6zellikleri yoniinden

kiyasyamaigslar, her iki grup arasinda anlaml: bir farklihiga rastlamamiglardur.

Bizim uyguladifimiz ¢aligmalar, aragtinlan bu ¢aligmalan destekler niteliktedir.
Netice itiban ile uygulanan egzersizler 25-32 yas aras1 bayanlarda bir ¢ok degisiklige
yol agtifn soylenebilir. Bu degisikliklerin devami ideal bir viicut ve saghik igin buna
benzer egzersizlerin 25-32 yas ve ileri yaglarda bayanlarda diizenli olarak uygulanmasi

sOylenebilir.
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18 — 24 Yas arasi Mugla Universitesi bayan Ogrencilerine uygulanan step
caligmasinda reaksiyon zamaninda deney 6n test ve deney son testte anlamh degisiklik
olmustur. Ayrica aym degisiklik penge kuvvetinde de goriilmiistiir. Bizim ¢ahismamizda

ise bu Sl¢iimierde anlaml bir iligkiye rastlanmamstir (46).
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SONUC VE ONERILER

Sonug

Yaptigimiz step ¢aliymasinin 25-32 yas arasi bayanlarda bazi fizyolojik ve
antropometrik parametrelerine etkisinin belirlenmesinde motorik, fizyolojik , skinfold, ¢ap,

¢evre, reaksiyon zamani ve kuvvet dlgiimleri alinmig ve su sonuglar elde edilmistir.

1.Uygulanan 8 haftalik egzersiz sonunda motorik ve fizyolojik 6lgiim
degerlerinde deney grubu son-test skorlannda Viicut kompozisyonu; skinfold
olgiimlerinde sadece abdomen (t=2,55*), triceps (t=3,22**), Biceps ( t= 2,43* ), g6giis
(t=2,53* ), Midaksilla (t= 2,23* ), Suprailiak (t= 2,61*), uyluk (t= 3,21**), ; ¢evre
6lglimiinden, uyluk (t= 2,21* ) kalga (t= 6,18) , ¢ap Sl¢iimlerinden; bel (t= 2,22%*%*)
6l¢iimlerinde istatistiksel olarak p< 0,01*, p< 0,05** seviyesinde anlamh fark
bulunmugstur. Kontrol grubunda ilk ve son test 6l¢iimlerinde anlamh bir iligkiye

rastlanmamgtir.

Bu sonuglara gore, alt problemlerde elde edilen bulgularla birinci hipotezimiz

kabul edilmigtir.

- 2. Step antrenmanlan sonucu kuvvet dlgiimleri incelendiginde deney grubu ilk test
ve son-test skorlarinda, 4 bolgeden alinan kuvvet degisken degerlerinden bacak kuvveti
( t= -2,41 ) degerlerinde istatistiksel olarak *p<0,01 ve **¥p<0,05 seviyesinde anlaml
farkliliklar bulunmustur. Bununla birlikte alinan penge kuvveti sa§ ve sol el, sirt kuvveti

ol¢timlerinde anlamls iligkilere rastlanmamigtir.

Bu sonuglara gére, alt problemlerde elde edilen bulgularla ikinci hipotezimiz
kabul edilmistir.
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3. Anaerobik kapasite deney grubu son test skorlarinda, dikey sigrama (t=1,43), 40
metre siirat (t= 3,13) testlerinde kontrol grubu 6n test, son test ve deney grubu 6n teste

nazaran anlamli artiglar goriillmiistiir.

Bu sonuglara gore, alt problemlerde elde edilen bulgularla iigiincii hipotezimiz kabul

edilmistir.

4. Aerobik kapasite 6lgiim degerlerinde; vital kapasite (t=1,21), Cooper ( t= -5,04 )
testlerinde istatistiksel olarak anlaml sonuglar gézlenmigtir.
Bu sonuglara gére, alt problemlerde elde edilen bulgularla dordiincii hipotezimiz

kabul edilmistir.

5. Deney grubu reaksiyon zamam ilk ve son testte belirgin bir gelisme olmasina

ragmen anlamh bir iligkiye rastlanmamigtir.

Bu sonuglara gore, alt problemlerde elde edilen bulgularla besinci hipotezimiz

kabul edilmemistir.

6. Deney grubu son testte On teste nazaran anlamh bir artig goriilmiistiir ( dikey
sigrama (t=1,43)).

Bu sonuglara gére, alt problemlerde elde edilen bulgularla altinc1 hipotezimiz
kabul edilmistir.

7. Uygulanan 8 haftalik step ¢aligmalan sonunda deney on test — son test esneklik
6lgiim degerlerinde; esneklik (t=14,48), 6l¢iimlerinde istatistiksel olarak* p< 0,01,** p<

0,05 seviyesinde anlamli fark bulunmugtur

Bu sonuglara gore, alt problemlerde elde edilen bulgularla yedinci hipotezimiz
kabul edilmistir.
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Buna gére; skinfold 6lgiimlerinden

Netice itibar1 ile uygulanan egzersizler 25-32 yas arasi bayanlarda bir ¢ok
degisiklige yol agtig1 soylenebilir. Bu degisikliklerin devami, ideal bir viicut ve saghk
icin bu ve buna benzer egzersizlerin 25-32 yas arasi bayanlarca diizenli olarak
uygulanmasi gerektigi soylenebilir .Boylece ileriki yaglarda gikabilecek pek ¢ok

problemin iistesinden gelinebilecektir.
Oneriler

Bu c¢alisma step ¢aligmasimin 25-32 yas arasi bayanlarda bazi fizyolojik

parametrelerine etkisinin karsilagtinlmasi amaci ile Mugla’da yapilmigtir.

Bu ¢aligmanin sinirlamalan goz 6niine alindiginda diger galismalar igin asagidaki

oneriler verilebilir.

1-  Yapilan aragtirmalar sonucu simdiye kadar gen¢ kusak iizerinde uygulanan step
¢aligmasi, yapilan c;ah;ma sonucunda daha biiyiik yas gruplarina da uygulanabilir.

2- Bu galigma bayan deneklerle gergeklesti. Ayni gahigma farkli yas grubu ve cinsiyet
iginde uygulanabilir.

3- Yapilacak diger ¢aligmalarda, beslenmenin  ve diyet kontroliiniin segilen
parametrelere etkisi aragtinlabilir.

4- Benzer bir ¢aligma egzersizin kan lipitleri ve lipoproteinlere etkileri iizerine
uygulanabilir.

5- Maximal VO2 tesbiti i¢in direkt metod kullanilabilir.

6- Yapilan bu galisma daha uzun siirelerde uygulanabilir.

7- Bu alandaki galigmalar yurt digindakilerle karsilastinhp Tiirk kadim ile yabanci
itllke kadinlan arasindaki farkliliklarin tespit edilmesine galigilabilir.
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8-  Bu alandaki ¢alijma sedanter gruplarin olusturdugu step ve aerobik egzersizlerin
etkilerinin kargilagtinlmasi yapilabilir.

9- Kadinlarda iist viicut kuvvetleri alt viicut kuvvetlerine gore daha azdir. Bu nedenle
dengeli bir viicut geliglimi saglanabilmesi igin step programlarinda viicut iist boliimiini
gelistirici ¢aligmalara da yer verilebilir.

10- Bu tir ¢alismalar gagimizda yasam kosullan 6zellikle bayanlan1 az hareket eder
duruma getirmektedir. Ileri  yastaki bayanlarda fiziksel aktivite ahskanlklan

kazandinlabilir.
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EKLER

Ek.1.Kisisel Bilgi Formu

Adi Soyadu:

Dogum Tarihi:

SKINFOLD OLCUMLERI

8-Uyluk i

..............................

Boy:
Kilo:
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2-Humerus Bikondiilar :................... mm
3-Gogiis Genislifl :eeeeeevevrnnivennennnns mm
4-Gogis Derinligi :...cocenercecennnnne. mm
S-Bel i mm
6-Bi-1liac t.veveerereveeeeeeeeeereine mm
7-EXt-BICePS teeocvirrierieiineencieenenaes mm
8-Bitrokhanterik :......c.cccecveeincanncnnne. mm
9-Flex-Biceps :....ccccevrivuiinniininiieninnns mm
10-Femur Bikondiilar :....................... mm
KUVVET OLCUMLERI
Sag El i kg
SOl El i kg
Bacak Kuvveti fo...c.ccocecrineciininnnnnes kg
Sirt Kuvveti @i kg
DIKEY SICRAMA.:...........cccoverne. mm
DINLENME KALP ATIMI............ bp
KAN BASINCI: Sistolik :...................
Diastolik :.................
VITAL KAPASITE:........ccoocveneunen.
KAN BASINCI: ..o
ESNEKLIiK(Otur-Eris):.................. cm
REAKSIYON ZAMANI: SES
Sag El t.oovveeeiiees
Sol El i
40 METRE KOSU TESTI:........ccooovirerernn.
12 Dk. KOS-YURU TESTi(COOPER):............
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Deney On-Test
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No | Yas | Boy | Kilo [ Subscap | Triceps | Biceps | G65iis Midaks | Suprail | Abdomen | Uyluk | Baldir | G6giis | Omuz | Kal¢a | Uyluk | Baldir
1 |25 [157 |43 |6 10 5 4 6 6 6 15,5 |16 78 94 85 |45 31,5
2 (29 |160 {68 |12 21 8 11 15 10 22 32 25 89 100 |93 55 36
3 [31 [160 |64 |10 19 7 7 13 13 16 37 24 86 104 |97 |56 37
4 (27 [157 [58 |13 235 |9 18 25 25,5 |26 30,5 19,5 |92 95,5 {97 |52 34
5 (29 |161 60 |16 22 7 17 26 20 28 28 20 89,5 |94,5 [100 (59 34
6 {31 [156]60 [15 20 10 13 17 17 20 31 20 87 100 |101 |53 32
7 126 }159 160 |10 17 8,5 19 16,5 16 20 345 (21 88,5 95,5 [105,5(59,5 [34,5
8 [33 |161 |64 [10,5 24 8 4 15 14 19 33 21 87 100 |103 |59 34
9 |25 |161 (51 |9 11 5 9 6 6 8 22 15 80 96 91 47 34
10 |30 {15151 |19 22 13 19 25,5 |21 27 32,5 {23 92 94 93,5 |50,5 [32,5
11 |33 |153 164 [14 20 11 10 8 11 18 35 25 90 99 103 |58 36
12 {30 [156 |60 |19 23 17 18 13,5 |29 28 37 23 90 101 [104 |61,5 [35,5
13 |32 | 15556 (12,5 17 11,5 |11 9,5 24 20 32 21 91 99 97 |54 34
14 130 [158 |59 [10 20,5 6 10 14,5 10 23 39 30,5 |88 96 107 60,5 |35
15125 |163 164 (22,5 23 10 18 19 22 26,5 32 31,5 (86,5 |100 |101 (61 38
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Biakrom Humbik | Gog.g | Gogder | Bel |Bi- |Ex.biceps | Bitrokh | Flexbic | Femurbik | Pengsag | Pengsol | Backuv Sirtkuv | Dikeys | DKA
ilia
27,5 6 27,5 |17 22 |27,5(8 23 8,5 9 22 20 48 56 21 68
31 7,5 29,5 [21,5 128,5(31 |95 28 9,5 10,5 324 30,3 |46 54 22 72
32 7 28,5 |19,5 28 29 |8 27,5 8,5 10,5 30,7 30,3 49 55,5 21 72
31 7 20,5 [28 27 |32 |8,5 24 9 9,5 21,8 21,6 47 50 19 72
32 7 28 18 26 |30 |8 24 7,5 9,9 22,8 20,2 [49 62,5 |25 74
28 6,5 28,5 (21,5 27 {31 |9 29 9,5 10,5 26,1 24,2 55 67 21 74
31,5 7 28 21 30 |31 |8 23,5 9 11,5 23,2 223 55,5 74 23 72
31 7 28 21 28 |31 |8 25 8 10 19,6 15,4 29 54 11 74
28,2 6,5 26 19,5 |23 [30,5]6,5 26 7 9,5 24,6 248 (40,5 |47 22 64
29,5 7,5 27,2 |20 23,5(30 |8 225 |78 9,5 24,5 249 81,5 {98 26 64
29 6,5 26 20 28 |34 |95 35 10,5 |12 13,1 17,1 51,5 |56 15 74
32 6,5 29 21 25 {28 |9 23 9 10 21,7 22,4 59 83 29 60
31 6,5 28 19,5 25,5(27,5{8,5 29 8,8 9,5 26,4 22,8 74,5 68,5 25 72
33 8 28 20 25 |28 |8 26 8 10 24 248 |55,5 [48 17 66
31 7,5 28 23 23,5(27,3|8 22 8,5 11 30,3 289 |56 63 24 84




Sistolik | Diastolik | Vital kap. | Esneklik | 40 m | Cooper | Ses sag | Ses sol | Isik sag | Isik sol
90 60 2,62 21 7,50 1400 |15 17 18 20
80 50 3,31 24 9,48 [1420 |16 16 18 18
100 60 3,8 36 844 (1200 |16 20 19 18
110 85 2,83 30 7,89 |1250 |19 20 18 18
110 80 3,22 26 8,28 |1645 |25 22 21 21
90 60 3,1 41,5 9,00 |1170 |16 13 22 23
105 60 3,06 33 7,54 (1440 [18 18 20 18
110 60 2,97 45 9,30 {1400 |19 19 18 23
100 60 3,91 13 9,00 {1200 |18 21 23 23
120 60 3,12 30 8,11 [1600 |13 14 18 17
90 60 2,68 39 10,00/1310 |16 12 19 23
110 70 2,88 37 7,35 |1460 [18 17 18 18
120 80 3,91 34 8,07 [1360 |15 18 17 16
110 70 2,48 29 8,50 [1250 |23 20 20 24
120 80 3,39 41 0,03 |1445 |16 17 19 18
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Kontrol On-Test
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No Yas | Boy [Kilo | Subscap | Triceps | Biceps | Gogiis | Midaks | Suprail | Abdomen | Uyluk | Baldir | Gogiis | Omuz | Kalga Uyluk [ Baldir
1 28 159 (52 |20 24 15 16 14 18 27 27 20 85 99 91 51 30
2 30 1163170 |19 20 6 7 13 10 14 28 24 99 95 101 |56 39
3 27 {162 |63 |13 27 14 15 13 16 19 35 28 87 104 100 |57 38
4 32 {161 |62 |13 18 8 8 12 14 20 28 18 90 103 (96 61 36
5 32 |158 167 (14 27 14 13 19 245 |18 36 30 86 95 90 (50 30
6 25 {163 |54 [12 14 6 7 13 10 14 29 20 90 96 94 50 34
7 25 |163 |66 |14 30,5 21 25 21 29 30 39 36 96 101 102 |61 37
8 32 |165]62 |13 18,5 5 14 18 25,5 130 32,5 |23 90 97 100 |58 37
9 32 |158 148 |13 13 7 8 11 12 16 22 16 83 96 91 50 28
10 32 |162 |83 |35 28 14 25 25 31 35 39 37 105 106 |117 {63 40
11 30 [156 |63 [25 22 8 12 19 19 22 35 20 101 107 [100 |58 34
12 25 |153 146 |15,5 21 5 8 8 8 18 26 15 79 96 90 50 33
13 32 [166 166 |14 16 8 14 20 18 24 38 34 88 96 100 |50 36
14 30 |165]70 |13 14 6 12 13 15 17 32 22 99 109 (106 |57 37
15 30 |154 145 |10 11 5 9 8 8 13 20 12 80 91 91 49 29
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Biakrom | Humbik | G6g.g | Gogder | Bel |Bi- |Ex.biceps Bitrokh | Flexbic | Femurbik | Pengsag | Pengsol | Backuv | Sirtkuv | Dikeys | DKA
ilia
29,5 7 26,5 [18,5 25,5130,518,5 25 9 9,5 21,4 19 49 57 23 68
34 9 29 22,5 29 [32,5/10,5 30,5 10,5 10,5 22,5 21,7 33,5 57 16 64
32 8 28 20 24 129 |9 25 9,1 11 29,4 30 68 66,5 |24 80
31 6,5 29 18,5 25 (33 |89 33 9,5 11 23,9 25,4 41 70 26 74
28 8 25 18 23 129 |8 26 9 9,5 24,4 22,6 52 76,5 12 78
29,5 6,5 28 17 25 (31 |7 31 8,5 10 20 19,5 50 70 27 80
30 8 27 19 27 129 |8 27 8,5 9 22,8 22,4 50,5 82,5 |21 84
34 6 26 22 24 |24 193 28 9 11,5 24 20 59,5 69,5 |24 72
29 7 27 16,5 25 (28 |7 31 7,5 10 19,7 20,1 50,6 68,5 |23 80
32 8 32 20 30 |36 |9 38 10 12 243 20,8 43 38,5 15 72
30 7 31 19 33 |33 |85 36 9,5 11,5 24,3 22,6 57,5 59,5 16 78
32 7 26 19 24 (29 |8 31 8,5 11 23 20,7 51,5 70 21 68
32,8 6,5 296 [18,8 |28 [30,3|8 31,8 8,5 9 27,5 21,1 61 774 |32 60
32 7,3 32 32 27 129,519,5 25,5 8,7 11 28,8 27,3 59,5 71,5 18 72
29,5 6,5 25 18 22 |28 |6,7 23,5 6,8 8,5 23,1 19,2 41 60,5 |27 76




Sistolik | Diastolik | Vital kap. | Esneklik | 40 m | Cooper | Ses sag | Ses sol | Isik sag | Isik sol
110 70 2,58 37 8,10 |1400 |14 13 15 10
130 80 3,37 31 8,00 |1450 |19 20 21 19
110 70 3,39 26 7,59 11200 (15 13 18 17
110 70 4,2 30 7,48 {1530 |17 20 15 13
120 70 2,32 35 8,25 |1420 |23 22 23 24
100 70 4,01 31 7,43 |1500 |18 15 17 17
100 70 4,08 31 9,10 (1600 (19 14 19 17
110 80 3,53 30 8,11 [1580 |16 14 17 18
110 70 3,48 31 9,50 |1300 [17 16 18 17
110 80 3,42 23 8,15 |1550 |21 20 25 23
110 80 2,59 25 9,40 |1250 113 18 20 18
120 90 2,68 19 10,10(1150 |15 13 21 18
120 70 3,5 25 7,30 [1650 |19 18 16 19
120 80 3,6 29 749 [1580 |15 19 20 20
110 80 2,74 36 93 1730 |18 17 19 20

59



60

Deney Son-Test

No | Yas|Boy | Kilo | Subscap | Triceps | Biceps | Gogiis Midaks | Suprail | Abdomen | Uyluk | Baldir | G6giis | Omuz | Kalga | Uyluk | Baldir
1 (25 [157143 |6 10 4 4 « |6 5 5 13 15 75 95 83 43 31
2 129 [160}65 [10 18 7 9 10 5 15 30 24 86 100 (89 48 35
3 |31 [160 (58 (9 10 6 6 11 10 12 27 20 84 104 (92 50 35
4 |27 |157 (55 |12 18 8 10 20 20 21 28 17 90 96 90 47 34
5 (29 [161]56 |10 14 6 10 11 11 20 20 12 84 95 96 53 33
6 [31 [156]60 |15 18 10 10 15 15 19 25 17 88 105 {99 51 31
7 (26 [159]160 |7 10 5 8 9 10 14 25 17 86 100 [102 (55 35
8/ (33 {16162 |10 20 7 6 12 10 19 25 20 87 100 1102 |54 33,5
9 {25 [16150 (9 11 4 8 6,5 5 8,5 18 14 80 96 90 47 33,5
10 {30 [151 |50 (14 17 7 10 16 13 17 18 15 87 99 90 48 32
11 {33 |153 {62 |13 15 6 11 10 8 12 29 22 89 101 102 |58 37,5
12 {30 [156 )60 |17 17 9 13 8 10 17 28 18 87 105 (101 |58 34
13 132 [155([54 (10 15 10 10 8 20 15 28 20 87 100 (94 44 33
14 |30 [158 |59 |10 17,5 6 7 12 8 17 32 30 85 96 98 57,5 i35
15125 |153 (60 |14 15 6 9 11 8 17 26 25 85 100 |96 56 37
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Biakrom | Humbik | G6g.g [ Gogder [ Bel [Bi- |Ex.biceps | Bitrokh | Flexbic | Femurbik | Pengsag | Pengsol | Backuv | Sirtkuv | Dikeys | DKA
ilia
27 6 27 17 22 (27 |8 23 8 9 25,6 30,8 |60 72,6 |26 68
31 7 28 19 26 (30 |9 28 9 10 33 33 64 70 28 70
32 7 27 19 25 [28,5(8 27 8,5 10 30,9 30,5 [656 |74 26 70
31 7 20 27 24 |31 |8 24 9 9 26,7 259 |60 78,6 |25 70
32 7 27,2 |19 24,5(30 |[8 245 |71,5 9,9 26 22,2 51 73,5 |28 68
30 8 28 19 25,5130 |85 242 (85 9,5 27,6 26,1 70,5 |71,5 |21 74
31,5 7 27,5 (20,5 [28 |31 |8 23,5 |8 11,5 24,7 22,1 92 90,5 |25 72
31 7 27 20,3 [26 (31 |8 25 8 10 20,1 19,5 58,5 |63 19 68
28,2 6,5 26 18,5 22,5{30,5|7 25,5 |7 9,5 16,2 184 335 (37 14 60
29,5 7,5 26,8 120 22,5127,5|8 225 (7.8 9,5 23,8 248 825 199 27 72
27,5 7,5 28,5 20,5 (26 [31,5]9 26,5 |85 11,7 24,6 25,7 53,5 |65 15 78
32 6,5 28,7 (20 25 |28 |9 23 9 10 244 214 |67,5 |98 29 74
31 6,5 27 17 23 |27 |8 29 8,5 9,5 27 244 {828 |80 28 70
33 8 27 18 22 128 |8 265 |8 10 26 27,2 |68,6 |60 24 66
31,5 7,5 26,5 21,3 [22,5{27,5|8 22 8,5 11 26 20,6 |64 67,5 |31 74




Sistolik | Diastolik | Vital kap. | Esneklik | 40 m | Cooper | Ses sag | Ses sol | Isik sag | Isik sol
90 60 3,30 28 7,18 11600 |14 16 16 17
90 60 3,88 28 8,54 11680 |15 16 17 17
100 60 3,96 40 7,50 {1560 |15 17 16 16
120 80 3,60 38 7,50 11500 |17 18 16 16
100 70 3,03 34,5 7,64 {1940 |18 16 22 23
110 70 3,24 42,5 8,85 11790 |17 17 21 20
110 60 3,84 34 7,72 | 1680 |16 14 18 21
110 70 3,23 48 9,04 (1540 |14 16 12 17
90 60 4,02 21 8,50 11450 |16 19 20 19
110 70 3,05 31,5 7,69 (1890 |17 16 18 17
110 60 3,02 41 9,40 (1500 |17 16 21 20
100 60 3,39 44 7,20 [1580 |16 16 18 17
120 80 4,02 38 7,41 11650 |14 15 16 16
120 80 3,40 35 7,48 11480 |20 18 18 20
110 60 3,78 47 8,43 |1700 |12 15 18 16
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Kontrol Son-Test
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No | Yas | Boy | Kilo | Subscap | Triceps | Biceps | Gogiis Midaks | Suprail | Abdomen | Uyluk | Baldir | Gogiis | Omuz | Kalga | Uyluk | Baldir
1 |28 {15953 |20 24 15 16 14 18 27 27 20 85 99 91 51 30
2 [30 163 169 |19 20 6 7,3 13 9,8 14 279 |24 99 105 {101 |56 39
3 (27 162 [63,5]13 27 13 13 13 16,3 19 353 |28 87 104 100 |57 38
4 |32 [161(62,5]13 18 8 8 12 14,7 [20 28,1 |18 90 103 {96 61 36
5 (32 [158 67,914 25 115 1383 |19 24 18 358 [30 86 95 90 50 30
6 (25 [163]54,5]12 13 7 7 13 10 14 29 20 90 96 94 50 34
7 |25 |163 |66 |14 31 21,3 [24 21 179 |30 39 36 96 101 (102 |61 37
8 [32 |165]|62 |13 19 5,6 142 |18 25 30 32 23 90 97 100 |58 37
9 |32 |158|48,7|13 13 7,4 7 11 11,8 16 22 16 83 96 91 50 28
10 (32 |162 (83,5]35 29 14 243 |25 31 35 39 37 105 106 117 (63 40
11 |30 |156 |63 |25 20 8 11,9 [19 19 22 34,6 |20 101 107 {100 |58 34
12 |25 |153 [46,6]15,5 18 5 8 8 8 18 259 |15 79 96 90 50 33
13 (32 |166 |66 |14 17 8 14 20 17,5 |24 38 34 88 96 100 |50 36
14 130 |165|70 |13 14 7 12 13 15,2 17 32 22 99 109 (106 |57 37
15|30 {154 [45,5110 11 6 8,8 8 8,1 13 19,8 |12 80 91 91 49 29
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Biakrom | Humbik | Gog.g | Gogder | Bel |Bi- | Ex.biceps Bitrokh | Flexbic | Femurbik | Pengsag | Pengsol | Backuv | Sirtkuv | Dikeys | DKA
ilia
29 7 26 18 25,5{30,5|8,5 25 19 9,5 21 19 49 57 23 67
34 9 29 29,1 29 [32,5110,5 30,5 10,5 10,5 22 22 33,5 57 16 65
32 8 28,1 [28,2 24 129 |9 25 9,1 9,1 29 30 68 66,5 |24 78
31 6,5 28,9 [18 25 (33 |89 33 9,5 9,5 23 25 41 70 26 75
28 8 25 18 23 (29 |8 26 9 9 24,6 22,5 52 76,5 12 75
29,1 6,5 28 17 25 (31 |7 31 8,5 8,5 20,5 19,4 50 70 27 80
30 8 27,6 |18,8 27 (29 |8 27 8,5 8,5 22,1 224 50,5 82,5 21 80
345 |6 26 |22 24 |24 [93 28 9 9 24 20 59,5 69,5 |24 70
295 |7 27,1 |16 25 |28 |7 3] 75 |75 195 |20 50,6 |68,5 |23 80
32 8 32 20 30 |36 |9 38 10 10 24 20,5 43 38,5 15 70
30 7 31 19 33 (33 |8,5 36 9,5 9,5 24,5 22,5 57,5 59,5 16 78
32 7 26 19 24 |29 |8 31 8,5 8,5 23 20,5 51,5 70 21 68
32 6,5 29 18 28 130,38 31,8 8,5 8,5 27 21 61 774 |32 62
32,1 7,3 32 20 27 129,519,5 25,5 8,7 8,7 29 27 59,5 71,5 18 72
29 6,5 25 18 22 (28 |6,7 23,5 6,8 6,8 23 19,3 41 60,5 27 74




Sistolik | Diastolik [ Vital kap. | Esneklik {40 m | Cooper | Ses sag | Ses sol | Isik sag Isik sol
110 70 2,58 36 8,13 [1370 |14 13 15 10
125 80 3,37 31 8,10 {1400 |19 20 21 19
120 70 3,39 26 7,57 |1530 |15 13 18 17
120 70 4,20 30 7,38 |1500 |17 20 15 13
110 70 2,32 34,5 8,21 [1400 |23 22 23 24
110 70 4,01 31 7,41 |1520 [18 15 17 17
100 70 4,08 31 9,25 |1650 (19 14 19 17
120 80 3,53 30 8,22 (1500 |16 14 17 18
110 70 3,48 30 9,30 {1320 |17 16 18 17
120 80 3,42 23 7,59 {1500 |21 20 25 23
120 80 2,59 25 9,50 {1200 |13 18 20 18
110 90 2,68 19 10,1811100 |15 13 21 18
110 70 3,50 25 7,10 [1700 |19 18 16 19
120 80 3,60 28 7,10 [1550 |15 19 20 20
120 80 2,74 36 9,50 {1700 |18 17 19 20
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