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ONSOZ

Hizla ilerleyen teknolojinin getirdigi kolayliklar ve durmadan degisen yagsam
kosullan i¢inde egzersiz yapmak kisi ve toplum saghg agisindan énemli oldugu bilinen
bir ger¢ektir. Gelismis iilkelerde 35 vas: ile baslayan viicuttaki degisimin egzersiz ile

olumlu degerlendirilebilmesi i¢in ciddi ¢aligmalar yapilmaktadir.

Ozellikle bayanlarda sosyal cevrenin , aile ve is hayatmin  getirdigi zorluklar
karsisinda hareketsiz bir hayat tarzina dogru meyil artmistir. Bu da bayanlarda erken
yaslarda bazi fizyolojik rahatsizliklarin ve viicut deformelerinin ortaya ¢ikmasina zemin

hazirladig1 bir gercektir.

Giintimiizde oldugu gibi gelecekte de her yas ve her kesimden tiim insanlar
ilgilendiren, egzersiz konusundaki etkinliklerle. bugiin ulagilan dereceler ve ortaya
konulan amansiz miicadeleler. spor-saglik c¢alismalarinda  birgok bilim adamim

aragtirmaya zorlamistir.

Bu gerekg¢eden hareket ederek. bu calismay: gerceklestirmeye ¢alistim.
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v

OZET

Bu arastirma, 8 haftalik step calismasmin 33-40 yas aras: bayanlarda bazi
fizyolojik parametrelerine etkisinin aragtirilmasi amaciyla yapilmistir. 30 sedanter
bayan, step grubu (n=15) ve kontrol grubu (n= 15) olarak iki grup halinde goniillii olarak

bu ¢aligmaya katiimigtir

One Way ANOVA ve Tukey-HSD istatistiksel yéntemleri kullanmlarak verilerin
degerlendirilmesinde kullamilmistir. Fizyolojik Olgiim degerlerinde deney grubu son-test
skorlarinda dikey sigrama, cooper, aerobik gii¢, vital kapasite ve 40m siirat testlerinde
kontrol grubu On-test, son-test ve deney grubu On-test’e nazaran anlamli artiglar

gbzlemlenmistir.

Bunun yam sira skinfold iglimlerinde abdomen, biceps. baldir. uyluk, triceps ve
midaksilla bolgelerinde deri alti yag kalinhiklarinda anlaml azalmalar g&riilmiigtiir.
Reaksiyon zamamm belirlemek i¢in alinan Olgiimlerde 151k ve sese karsi' yapilan
uygulamalarda 151k sag el. sol el ve ses sag el sol, el testlerinde deney grubu son test

Olgiimlerinde istatistiksel olarak ciddi azalmalar goriilmiigtiir.

Kuvvet ol¢iimleri incelendiginde dort bolgeden alinan tiim kuvvet degiskenleri

degerlerinde bir artis oldugu goriilmiis; penge kuvveti sag el. ve sol el. sirt kuvveti, bacak

kuvveti aritmetik ortalamalarinin deney grubu On-test, kontrol grubu 6n-test ve son-test

degerlerine gore deney grubu son-testin artiglar ile sabitlenmistir.

(Cap parametreleri incelendiginde ise sadece biakromial c¢apta bir azalma oldugu

goriilmektedir. Alinan gevre Sl¢iim parametrelerinde ise istatistiksel olarak anlamli bir

iligki, degisiklik s6z konusu degildir.



SUMMARY

The main objective of this study is to determine the effects of step on the
physcial fitness of 33-40 age female group for 8 weeks 30 sedentary women were

included in this study.

Statistical One Way ANOVA and Tukey-HSD statistical methods were used in
evaluating the results. The exercise groups, when compared with the control group

according to the Pre and post test results, showed significant results in only biceps area.

On the other hand skinfold measurements, showed significat reduction biceps,
calf, thigh, triceps and midaksilla areas. in the reaction time tests which included
reactions to the light and voice with the right and left hand, the results group were found
to be statisticully lower than the pre-test results. In right and left hand grip, back and leg
strength measurements a significant increase was observed. This shows that doing

exercising makes positive effects on both the body composition and the nervous sistem.

Calibre vital capacity. showed a decreaseing only in the biacromial. In the other
areas the results were insignificant. Similarly diameter parameter measurements showed

no statically significant difference.
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1.GIRIS

Endiistrinin geligmesi ile insanoglu kendisine verilmis olan 6zel kuvvet ve giicii,
makinalar yardimiyla kullanmaya baglamigtir. Mantiksal bir gelisim siiresinde insan, bu
ugras ve azmin sonucunda farkli teknolojik ve modern asamalar kaydederek bugiinkii
mekanik-elektronik ¢aga ulagmustir. Bu nedenle, giiniimiizde birgok giinliik aktivite ve
ihtiyaglar artik makinalar yardimi ile diizenlenir hale gelmistir. Giinlikk yasantimiza
makinalarin girmesi; bagta yiiriime, kogsma olmak iizere tirmanma-inme, sigrama,
¢omelme, egilme gibi temel ve dogal elementler insan hareketlerine bir kisithhk
getirerek, fonksiyonel hareket mekanizmalarini, oturur sinirh hareket mekanizmalarina

doniistiirmiistiir.

Iste teknoloji gelistikge artan modernizasyon igerisinde zaten dogal yapisi geregi
isi sevmeyen insan, bu hareket eksikliginden dolayr kolayca uygarlik hastaliklan adi
verilen psikolojik depresyonlar, kalp-dolasim hastaliklari, omurga rahatsizliklart olarak

nitelendirilen"Hipokinetik-Hastaliklar" ad: altinda sendromlara yakalanmaktadirlar.**'"

Uzun yillar boyunca saghik. hastaliklardan uzak kalma olarak tanmimlanmustir.
Fakat giiniimiizde sadece hastaliklardan uzak kalmak degil tamamen fiziksel, duygusal
ve zihinsel durumlari da almak {izere genisletilmistir. Saglik ve fiziksel uygunluk
arasindaki iligki esit oranda agiktir. Ardell'e gére uygunluk "bilingli ve agik olarak ileri

seviyedeki fiziksel ve ruhsal saglik durumu olarak tamimlanmstir.

Egzersizin sagliga faydalar spesifik hastaliklara olan faydalarindan gok fazladir.
Egzersiz. kan pihtilagmasini azaltarak. insanin kendisine giiveni arttinir, ruh halini
diizeltir, stresi azaltir, goriiniimii diizeltir. enerjiyi arttirir ve kisinin kendini iyi
hissetmesini saglar. "Muhtemelen Endorfinleri sitiimiile ederek" daha saglikli beslenme

ve sigaranin birakilmasi gibi diger pozitif yasam tarz1 degisimleri giiglendirir. 23
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Fiziksel aktivite siiresince kemige uygulanan mekaniksel kuvvetlerin kemik

mineral yogunlugu arttirdii ve kemik kaybimi engelledigi varsayilmaktadir.

Marcus (1991), Kemik kaybir yasin ilerlemesiyle goriiliir. Ozellikle
bayanlarda menopozun baglama dénemleri ve 30 yaglarinda endokrin eksikligi ya da
metabolik rahatsizliga sahip olan kisilerde ortalama kemik kayb1 yilda %0.75 ile %1,
%2-3 oraninda diigme gosterdigi saptanmustir ve bu olay osteoporosiz kiriklarma

sebep olabilir.

30-35 yasindan sonra erkek ve kadmlar 50-60 yasina kadar her y1l 0.2-0.8 kg
yag kazanirken kaslar zayiflar,bdylece kilo aym kalmasmna ragmen vag kiitlesinin
artmast,viicut yogunlugunun azalmasina ve viicut hacminin gelismesine neden olur.
Kisilerin yas ilerledikge viicut yaglan artarken, kas dokulari, maksimal oksijen
alimlan ve alinan enerji ihtiyaci azalir. Bu olayin hizlanmasina sebep olan etkenlerin

basinda; fiziksel hareketliligin azlig1 gelmektedir.

Genel olarak egzersizler. yiiriiyiis. kosu, jogging, dag yiiriiviigii. bisiklet,
kiirek, yiizme vb. aktivitelerin yanisira giiniimiizde buna benzer dans. step. raket

sporlar1 da aerobik kapasiteyi artirici aktiviteler olarak gosterilmistir. i

Aerobik step ve dans galigmalari fitness't gelistirmek ve korumak igin
gereklidir. '*' Jakise Stevenson tarafindan 1970'lerde tanitilan aerobik dans. devamh
kalistenik egzersizlere oldukg¢a benzer olmasina ragmen miizigin ritmi ile dans
adimlarim da igerir. Baglangigta aerobik dans kadinlar tarafindan yapilirken, son

zamanlarda erkekler arasinda da popiiler olmustur.

Aerobik dans, miizikle yapilan egzersizlerin 6nceden planlanmis veya
kareografisi yapilmis serileri igerir. Bunlar kogmalar, sekmeler, sigramalar ve diger

kardiovaskiiler egzersizler gibi ¢aligmalardan olusur. “3)

Aerobik bir ¢aligma olan step’in en Snemli 6zelligi, kullanilan yiikseklik,

diizenli ritim ve borglanmaya girmeden yapilan diizenli nefes alis verisleri ile kaslara



gonderilen oksijen miktan ile enerji daha ¢abuk agia ¢ikmakta ve diger aerobik
caligma tiirlerine gore daha fazla enerji harcamaktadir. Uygulama verimine gore bir

step, seans! sirasinda 350-450 k/cal enerji sarf edilir.

Step ¢aligmalarinda viicudu belirli bir yiikseklige tasimak gerektiinden
bacak kuvvetinin %35-40"1 kullamldig1 i¢in kuvvette dayamklilk antrenmani
niteligini tagir ve tiim c¢ok tekrarli az yiiklenmeli galigmalarda oldugu gibi yag

oraninin azalmasina aerobik ¢aligma ile birlikte yardimci olur.

Step, kol, bacak, gévde ve hareket kombinasyonu gerektirdiginden algilama
ve koordinasyonu gelistiren bir ¢aligmadir. “3) Toplumumuz saglik ve zindelik olarak
iyi olma yéniinde ilerledikge fiziksel uygunlugun, saghgm ve hastaliktan kadinlarin

korunmasi iizerindeki rolii daha fazla dikkat gekmektedir. '

Basit yormayan aktiviteler etkin diizenli olmal1 ve de glinliik faaliyetlerin bir
pargasi olarak diisiiniilmelidir. Fiziksel akvitelerin tesvik edildigi ve zevk alindig: bir
ortamda yaslanmak bu tiir aktivitelerin yasam boyu devamu ile saglanabilir. Bu
nedenle toplumlar her yasta fiziksel etkinlikleri tegvik ederek firsat ve olanaklar:

degerlendirilmelidir.



1.1.Problem

Step galigmasinin 33-40 yas arasi bayanlarda bazi fizyolojik parametrelerine etkisinin

aragtirilmasidir.

1.1.1.Alt Problemler

1.Step antrenmanlariyla bayanlarin viicut kompozisyonu ve yag oranlan arasinda
iliski var midir?

2.Step antrenmanlariyla bayanlarin kuvvet geligimi ile iligkisi var midir?

3.Step antrenmaniyla bayanlarin esneklik gelisimi ile iligkisi var midir?

4 Bayanlarin step antrenmanlariyla algilama ve koordinasyon gelisimi ile iligkisi var
mudir?

5.Step antrenmanlariyla bayanlarin aerobik kapasitelerinin gelisimi ile iligkisi var
midir?

6.Step antrenmanlariyla bayanlarin anaerobik gii¢ gelisimi ile iligkisi var midir?

1.2.Hipotezler

1.Step antrenmanlariyla bayanlarin viicut kompozisyonu ve ya$ oranlarn arasinda
degisme meydana gelir.

2.Step antrenmanlariyla bayanlarin kuvvetlerinde artis meydana gelir.

3.Step antrenmaniyla bayanlarin esnekliklerinde gelisme meydana gelir.

4 Bayanlarin step antrenmanlariyla algilama ve koordinasyonlarinda gelisme
meydana gelir.

5.Step antrenmanlariyla bayanlarn aerobik kapasitelerinin gelisme meydana gelir.

6.Step antrenmanlariyla bayanlarin anaerobik giiclerinde artiy meydana gelir.



1.3.Smnirlamalar.

1.Calismaya yalmz Mugla da bulunan 33-40 yaslar1 aras1 bayanlar alindi
2.Deneklerin tamami daha 6nce spor yapmamis bayanlar arasindan tesadiifi olarak
segildi.

3.Denekler saghk kontroliinden gegirilerek spor yapmalarinda sakinca olmadigina
dair belge istendi.

4.Denekler step g¢aligmalarina en az 8 hafta siiresince diizenli olarak haftada 3 giin
katildilar.

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

6.Deneklerin dietleri kontrol edilmedi.

1.4.Varsayimlar

1.Step yapan ve yapmayan bayanlar test kurallarina diizenli olarak uydu.

2.Testler prosediire tam uyularak yapild:.

3.Aletlerden kaynaklanan hatalar yok kabul edildi.

4.Deneklerin dlgtimlerden 6nce spor yapmadiklar1 varsayildi.

5.Biitlin test iglemleri egzersizden bir hafta 6nce ve galismanin bitiminden bir hafta
sonra alindi.

6.Test giinleri boyunca denekler eforlarinin en ivisini yaptilar.

7.Denekler step calismasina en az 8 hafta siiresince haftada 3 giin diizenli olarak

katildilar.



1.5.Calismanin Amaci

Yapilan arastirma bitiminde, step aerobiginin fizyoloik agidan faydali oldugu
tesbit edilmis, ancak step ¢aligmalan ile ilgili baz1 fizyolojik parametrelere etkisinin
belirli yas gruplarmna iligkin bir aragtirmaya literatiirde rasttanmamigtir. Bu sebeple
33-40 yas aras1 8 haftalik step yapan ve yapmayan bayanlarin bazi fizyolojik

parametrelerinin karsilastirilmasinin yapilmasi amaglanmaktadir.

1.6.Cahismanm Onemi

Cagimizda yasam kosullar1 bayanlari daha az hareket eder duruma
getirmektedir. Hareketsizlik ise yasami riske sokmaktadir. Daha saglikli bir yasam
i¢in egzersizin gerekli oldugu artik tartisilmaz bir gergektir. Fiziksel hareket veya
egzersiz saglik performansia ilgili olmak iizere iki amaca yo6neliktir. Saglikla ilgili
egzersizler biitiin viicut fonksiyonlarinin ahenk iginde ¢alismasini, performansla ilgili
egzersizler ise kaslarin daha hizh, giiglii ve dengeli hareket etmesini dolayisiyla

sporla ilgili yeteneklerin gelismesini amaglamaktadir.

Bayanlarda yas ilerledik¢e viicut yaglari artarken kas dokular1 maksimal
oksijen alimlar1 ve alinan enerji ihtiyaci azalir. Bu olayin hizlanmasina sebep olan

etkenlerin basinda fiziksel hareketliligin azlig1 gelmektedir.

Giinlimiizde viicut yag1 saglik kriteri olma yasinda fiziksel performansta optimal
verime ulagsmak i¢in Onemli bir belirleyicidir. Yaglihigin degiskenligi fiziksel

uygunluk gerektiren biitiin aktiviteler i¢in bilyiik 6nem tasr. (64

Ideal egzersiz diyet bilesiginde gram olarak viicut yagim azaltmak kesin
sonug¢ olabilir. Ciinkii saghik igin en 6nemli sebep asinn yaglardan kurtulmaktir.
Nitekim diizenli yapilan egzersizin ana sebeplerinden biri de viicut kompozisyonunu

degistirmektir.



Bayanlarda viicut yag orani erkeklere oranla daha fazladir. Cinsiyete baglh olarak
bayanlarda en biiyilkk yag orami kalga ve baldirlarda bulunur. Diizenli yapilan

egzersizlerde deri alt1 yag kalinlig1 azalirken viicutta yagsiz kas kiitlesi artar.

Astrand (1986 )'a gore kas kiitlesinin artmas: yag azalmasini gosterir. Bu da
deri alt1 kalinligin azalmasiyla desteklenir. Kas kiitlesinin artmasi kuvvet artmastyla
dogrudan iligkilidir. Kas kuvvetinin ve dayamkliligimin belli bir miktar1 insanin
giinliik aktivitelerin yapmasi i¢in gereklidir. Step galigmalarinda viicudu belirli bir
yiikseklige tasimak gerektiginde bacak kuvvetinin %35-40 kullanildif i¢in kuvvette
dayamiklibk (agirhk) antrenmam niteligi de tasir ve ¢ok tekrarli az yiiklenmeli

¢aligmalarda oldugu gibi yag oraninin azalmasina yardimei olur. o

Oksijeni kullana bilme ve tasiyabilme yetenedi . aerobik enerji transferi i¢in
kapasiteyi belirler. Bir bagska degisle kasa gelen oksijen miktar1 kordiyavaskiiler
fitness ile yakindan ilgilidir. Drinkwater (1984) yaslanmayla VO, max degerindeki
diisme orami1 30 yastan sonra yaklasik 0.3 ml/’kg BM/dk yil olarak ag:lklamlstlr.”’
Kalp atimu ne kadar yiiksek olursa ( veya vurug hacmi ) kardiyak ¢ikis ve dokulara

transfer edilen oksijende o kadar biiyiik olur. e

Step'in en 6nemli 6zelligi kullamlan yiikseklik diizenli ritim ve borglanmaya
girmeden yapilan diizenli nefes alis verisleri, kaslara gonderilen oksijen miktar ile
enerji daha ¢abuk acgiga ¢ikmakta, diger aerobik galigma tiirlerine gore daha fazla

enerji harcanmaktadir. '’

Diizenli yapilan aerobik ¢aligmalar, fiziksel fitness'in gelismesini saglayarak
kardiovaskiiler =~ dayamkliligi. kas kuvvetini, kas davamklihgm. vicut
kompozisyonunu, esnekligi ve sinir kas rahatlamasmna vardim eder. Gelismis bir
kardiovaskiiler dayaniklilik diizenli egzersizlerle hipertansiyon kroner kalp hastalig1

gibi hipokinetik hastaliklarin 6nlenmesinde hayati bir rol oynar. (19



2.GENEL BILGILER

2.1.Egzersiz ve Saghk

Hem fiziksel hem de psikolojik agidan insan saghifinda olduk¢a 6nemli yeri
olan egzersize uyum saglamada yogunluk, yiiklenme siiresi ve &zellikle hiicrenin
aktiiel performans diizeyi Onemlidir. Genel aerobik egzersizler sayesinde
hemodinamik ve metabolik faktorler olumlu ydnde etkilenmektedir. Hemodinamik
olarak gelistirilmis damarlanma, koleteral gelisim ve kas i¢in kan dagilim: istenilen
diizeye gelmektedir. Metabolik alanda ise mitokondri sayisinda artig, oksidatif ve
anaerob enzimlerin artigi, miyoglobin igeriginin artigt vb. metabolizma olaylar

goriilmektedir.

Son yillarda fiziksel egzersizlere ilgili katilim giderek artmaktadir. Bu ilgi
egzersizin beden ve ruh sagligi lizerindeki olumlu etkilerinin ortaya konmasina

baglanabilir.

Insanin bedensel sagligi ve dolayisiyla ruhsal sagli iizerinde olumlu sonuglar
meydana getirmektedir. Bu olumlu durum o6zellikle kardiyopulmoner kapasite
agisindan onemlidir. Kardiyopulmoner kapasite igin total kriter max O2-dak.
alimidir. 30 yas civar1 bayanlarda 2-3 aylik genel aerobik egzersizlerle bu %15-30
oraninda artabilmektedir. Bir kag¢ yil sonra %40, normal saglikli insanlarda %50'lere

kadar ¢ikabilmektedir. ‘"

Egzersizin organlarin. kaslarin, eklemlerin ve kemiklerin yenileme
fonksiyonu lizerine etkisi ne ilagta ne de cerrahide vardir. Yapilan arastirmalarda
egzersizin hafif ve orta diizeyde hipertansiyonda etkin bir tedavi ve agir
hipertansiyon tedavisinde yararlt bir destek tedavisi oldugunu gostermektedir.
Diizenli spesifik aerobik bir egzersiz programina devam eden hastalardan kan basinci
ilag kullanmaksizin diiger. Normal ve hipertansif kisilerde egzersiz sonrasinda kan

basincinda goriilen diigiis egzersiz kesildikten iki hafta sonra kaybolmaktadir.



Egzersiz diabetin beyin kalp,bdbrek,gdz ve bacaklarda kirk yasin altinda
olusan agir komplikasyonlar1 6nler veya geciktirir. Egzersiz anormal kan lipit
durumunu diizeltir. Viicut yagmm miktan saglik ve zindeligin kullamgl bir
gostergesi oldugu kadar birgok nemli hastalifin erken uyari sinyalidir. Agir1 kilonun
asir1 bir hastalik yelpazesine yol agtif, ise girmek , iiniversiteye kabulde, sosyal

iligkilere giigliik yarattig1 goriilmektedir.

Psikologlar yiirliyen veya kosan insanlarin depresyon yoniinden hem
psikolojik hem de fizyolojik faydalar elde ettigini gérmiislerdir. Bu tip egzersizler
depresyon ve anksiyeteyi azaltir, kendini iyi hissettirir,giinlik stresi tolere
edebilmesini saglar. Fiziksel egzersiz yaparken depresyon hislerinin korunmasi
zordur. Dahas1 egzersiz "iyi hissetme” hormonlarimin ( endorfinlerin) salgisim
arttirmaktadir.*>'  Fiziksel aktivite siiresince kemige wuygulanan mekaniksel
kuvvetlerin kemik mineral yogunlugunu arttirdifn ve kemik kaybimu Onledigi

)
varsayilmaktadir. !>

Mekaniksel yiiklenmenin pozitif etkilerine ragmen (agirlik ve dayamklilik
egzersizlerine katillan sporcular gibi) sedanter insanlar ile karsilastinldiginda kas
kiitlesi artimi1 goriiliir. Agirlik kaldirarak kas kasilmasi ile saglanan mekaniksel

yiiklenmenin artmasiyla yiiksek derecede kemik kiitlesinin artmas: gdzlenmistir.

Blair (1989) fitness ve kordiyovaskiiler hastalik 6liim orani arasinda 6nemli
bir iligkinin oldugunu rapor etmektedir. Bir bagka deyisle kordiyovaskiiler
rahatsizlik, kanser ve diger nedenlerden dogan 6liim oranlarn disiik fitness
kategorisinde yiiksek, fitness kategorisine gore 4,5 kat daha fazladir. Bu verilerin
diger bir degerlendirmesinde Blair biitiin zayif kadinlar fiziksel olarak giiclenirse

6liim oraninda %15.3'liik bir azalma olacagin rapor etmektedir. ®

Diizenli aktivite biitiin yagam boyunca kemik sagliginda 6nemli rol oynar.
Yasamun ilk 30 yili uzun siireli kemik gelisimi ve kemik kiitlesinin artigi ile gelisip
bu siire boyunca bireysel aktivite ve egzersiz daha sonraki kemik erimesini

azaltmaya yardim edebilir
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Kemik kaybi osteoporozis'e neden olabilir ve osteoporoz ile birlikte kirikla sonuglana
bilir. Hayat boyunca saglanan iyi bir kemik saglig1 osteoporozisi ve buna bagl saglik
problemlerini azaltir. Hem fiziksel hem de psikolojik agidan insan sagliginda oldukga
onemli yeri olan egzersiz Ozellikle koruyucu halk saglign agisindan Onem

tasimaktadir.

2.1.1.Kadin ve Egzersiz

Eskiden kadinlarin sportif yarigmalara katihimlari ¢ok azdi. Fakat son
zamanlarda yarigmalarda goriilen kadin adedi artmakta oldugu gibi aldiklan sonuglar
da iyilegmekte hatta bazi spor dallarinda erkeklerden daha iyi performans
gostermektedirler. Buna paralel olarak spor ve kadin ile ilgili fizyolojik,
endokrinolojik. psikolojik arastirmalarda son yillarda artmig, birgok konu agikliga
kavusmustur. Kadinlarin  eskiden yarigmalara katilmamalarmin  veya az
katilmalarinin daha ziyade geleneksel birtakim etkenlerden ve toplumsal baskidan
kaynaklandig1, fizyolojik hig bir neden olmadig: ortaya ¢ikarilmistir. Bu nedenledir
ki Amerika’da da 1976'dan 1980'e kadar yarigmalara katilan kiz adedi 26.6 %
oraninda bir artma gostermis, Belgika'da 1980 yili kadin spor vili olarak segilmis,
Avrupa konseyi konuyu ele almis ve biitiin liye memleketlerde kadinlarin daha fazla
spor yapmalar1 igin gerekli biitiin 6nlemlerin alinmas: hususunda Onerilerde
bulunulmustur. Kadin ve erkek arasinda morfolojik, fizyolojik ve hatta bazi
performans farkhliklar: vardir. Ergenlige kadar boy ve agirlik. kuvvette cinsiyet farki
gostermemekle beraber ergenlikte, cinsiyetler arasindaki viicut kompozisyon farki

endokrin degisikliginden tiirii belirginlesir. ©®

Birgok fizyolojik fakt6riin performansa etki ettigi bilinmektedir. Cinsiyetler
arasindaki pirimer morfolojik ve fonksiyonel farkliliklarin yanisira 6nemli olan bagka
bir sorun da, erkek ve bayan organizmasmin goreceli olarak esit antrenman
yiklenmelerine aym sekilde ve boyutta reaksiyon gosterip gostermedigidir. Birgok
spor dalinda antrenmanda kadinin {istiine binen yiikiin, erkeklerdekinden ¢ok daha

diisiik oldugu kuskusuz burada g6z 6niinde tutulmalidir. Uzun siireli performansla
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birlikte gok agir boyutlarda antrenman, ¢ok uzun zaman siiresince uygulansa bile,
erkeklerde az rastlanan vakalarda goriilebilen boyutlardaki kalp biiyiimelerine higbir
zaman rastlanmaz. Bu yiiklenmeye ¢ok siddetli hipertrofi ve dilatasyon ile reaksiyon
veremedikleri sonucu g¢ikarilabilir. Kadinlarda, uzun yillar siiren antrenmanlarla
hatin1 say:lir kalp hacimlerine ulasilabilecegi temel olarak bu sonugla celiski degildir.
Bayanlarin antrenmana daha diigiik cevap vermeleri, uygun bir performans
antrenmani  vapmalan i¢in prensipte kontrendikasyon teskil etmez. Ancak baz
deneyimler gostermektedir ki, kadinlar erkeklerle ayni  yiikksek performans
antrenmanlarina tabi tutulmahdirlar. Ancak bu saptama kesinlikle, kadinin bedensel
olarak daha diisiik degerli oldugu seklinde degerlendirilmelidir. Kadimmn
egitilebilirligi ve performans kapasitesi, spesifik hormonal durumu ile kesinlikle
iligkilidir. Menstriiasyon siklusunun performans iizerindeki etkisi, g¢ok farkh

olabilir.”®

Mensturasyon dongiisiiniin farkli safhalarimin performans iizerine etkisi
bireysel farkliliklar gosterir. Bayanlarin en iyi performansini gergeklestirdigi spesifik

bir saftha belirlenememistir.

Ozellikle Isveg’te yiiziicilerde yapilan uzun siireli incelemeler
mensturasyonun sportif performans1 bozmadigi kanisini vermistir. Mensturasyon hos
olmayan fizyolojik bir akintidir ve korunmay: gerektirir. Fakat bizzat
mensturasyonun kendisi spor yapmaya engel degildir. Kore' nin dalici kadinlar ki
bunlar “ama” diye anilir, yaz ki hatta bazen mensturasyon zamaninda bile 6zel
korunma Onlemleri almadan dalarlar. Bu kadinlarin mensturel periyodlarn oldukga
diizenli bulunmustur. Mensturel akinti hafif ve agrisiz oldugu zaman sportif

aktivitenin bu periyod esnasinda kesilmesine neden yoktur. *®

Yeterli yogunlukta,miktarda ve siirede yapilan egzersizlerin gerek tansiyon

gerekse plazma lipid ve lipoproteinleri lizerindeki olumlu etkileri birgok ¢aligmada

ortaya konulmustur. *®



Kroner kalp hastaliklar i¢in kan lipidlerinin seviyesi (trigliserid ve kolestrol)
en 6nemli risk faktériitiir. Kroner kalp hastaliginin (KKH) olusmasinda sigara igme,
hipertansiyon ve total kolestrolin HDL-C ya oram diger nedenlerin yaninda
(diabet,aginn kilo,diizenli egzersiz eksikligi) daha onemli risk grubunu meydana
getirirler. Yiiksek kan kolesterolii, kilcal damarlarda sertlik, daralma ve tikanma
riskini artiran plakalarin olugsmasini (Arterosklorotik plaklar) hizlandirmakta,bu tiir
olusumlar  ozellikle kroner damarlarinda dolagim  yetersizlifi  sorunu

yaratabilmektedir. 28

Yag her saglikl kigide belli oranda olmas: gereken temel parcalardan biridir.
Anatomik ve fizyolojik fonksyonlar i¢in mutlaka bulunmasi gerekir. Insan
viicudunda yaklagik %3 oraninda 6z yag vardir. Kadinlarda bu oran %5 - %9
oraninda cinsel 6zelliklerine bagh olarak artar. Olmast gereken minimum yag
oraninin iizerindeki yag miktart depo yag olarak déniisiir. Dogumdan hemen sonra
insan viicudunun %12’si yagdir. 6 ay igersinde bu oran hizla %30’a yiikselir ve
yiriimeye basladiginda %18 dolaylarina diiser. 35 yagindan sonra erkek ve kadinlar
50-60 yasina kadar her yil 0.2-0.8 kg. yag kazanirken kaslar zayiflar. Boylece kilo
aynmi kalmasma ragmen yag Kiitlesinin artmasi viicut yogunlugunun azaimasmna ve

viicut hacminin genislemesine neden olur.

Viicutta bulunmas: gereken minimal yag miktar1 konusunda biolojik bir egik
oldugu kabul edilmektedir. Bu esigin altma inildiginde kisinin saghg: tehlikeye

girecegi bildirilmektedir. ‘'

Egzersizle yag dokusu ve kaslardan lipoprotein lipaz salgilanmasinin arttigi,
plazma trigliserid konsantrasyonunun azaldig: bildirilmigtir. Egzersiz yapanlarda
sedanterlere gdre daha diisiik trigliserid, LDL-C ve daha yiiksek HDL-C goriildiigii
belirtilmektedir. Ayrica HDL-C damarlarda prostasiklin stabilizasyonu yolu ile
aterom plaklan iizerinde trombus olugumunu engellemektetir. Egzersizle plazmadaki
LDL ve trigliserid konsantrasyonunun azalmasi igin 2 ay siiren egzersiz
programlarina ihtiyag vardir. Aragtirmalar aerobik tipi egzersizlerin yiiksek

trigliseritli hastalarda trigliserid seviyesini diigiirdiigiinii hatta normale ¢ektigini ve
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HDL-C y1 yiikselttigi ni gdstermistir. Aerobik egzersizleri sonucu dinlenme kalp
atim sayisinda diisme ile kalp kasinin oksijen ihtiyact tasarrufu ve bununla kalp
faaliyetinin ekonomiklesmesi,HDL kolesterolde artma ve LDL kolesterolde diigme
Arterioskleroza karsi yiikselmis koruyucu etkiyi ifade etmektedir. Yapilan
caligmalarda kroner kalp hastaligimin fiziksel aktivite ile ters bir iligki i¢inde oldugu
bulunmustur. Kroner kalp hastaligina kars: hangi fiziksel aktivite ile korunacag; lipid
ve lipoprotein seviyeleri ile kanitlanmaktadir. Fiziksel aktivite ve diizeyi ne kadar
yitkksek olursa 6liim orami o nispette diigiik olmaktadir. Maksimal aerobik giiciin

belirlenmesiyle bir kisinin kardiyovaskiiler uygunlugu hakkinda bilgi edinilir.

Spor yapan kadinlarda rastlanan bir diger fonksyonel diizensizlik, gesitli
fiziksel ve psikolojik belirtilerle ortaya ¢ikan “‘Premenstriiel sendrom”dur. 30 yasin
lizerindeki kadinlarda daha sik olmak tizere her yasta goriilebilen bu sendromda bas
agns1, depresyon, irritabilite diizensiz terleme 6dem ve anksiyete gibi ¢cok degisik
belirtilerin bir kag1 bulunabilir. Bu durumun ortaya ¢gikmasi bayanlari olumsuz yonde

etkileyebilir. "

Diizenli egzersizler. Romatoid (Romatizma) veya dejeneratif artrete olan
hastalarda egzersiz direnci, kas giiciinii arttirir, eklem esnekligini ve hareket arkim

diizeltir. Bunlar elbette ilag veya cerrahiyle elde edilemeyen faydalar saglar. 22

Bayanlarda kemik gelisimi yaslanmanmn ilk 20 yilinda son bulur. 18-21
yaslari arasinda gelisimin en uzun halini alir. Iskelet minerallesmesinin 20 ve 30'lu
yaslar arasinda trabecular kemik kiitlesinde oldugu gibi kemik kiitlesinde devam
ettigi gozlenir. Doruk kemik kiitlesi, insanin hayati boyunca elde ettifi kemik
yogunlugudur. Yiiksek doruk kemik kiitlesinin  vashhkta kemik erimesini

engelledigi goriilmiistiir.

Bayanlarda kemik kiitlesi kaybinda yaglilik siiresince diisen Ostrojen diizeyi
etkili rol oynar. Ostrojen yikimu menapoz sonras: kadinlarda kemik kaybiyla gelisen

bir olaydir ve bu kadinlarda osteporosiz riskinin gelismesinde 6nemli rol oynar.
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Yumurtlamanin diizensiz ve yumurtlama dongiistiniin diizensizli§i ve
yumurtlama steroid iiretiminin diigmesi menapozun baslamasimi saglayan etkenler
olarak tanimlanir. Gergekte bu olay yaklagik 35 yaslarinda ve kemik kiitlesi kaybinin
bagladigi durum boyunca olur. Ostrojenin yumurtlama oraminda diigiikliik saglamasi
belki menapoz sonrast kadinlarda kemik kiitlesinin dlismesinde az Snemli bir 6lgiide
olmaktadir. Menapoz sonrasi kadinlarda lumbor omurda ve femurun proximal

ucunda daha ¢ok kemik mineral yogunlugunun azaldig1 bulunmustur. a»

Viicut yag oranini uygun gorillen seviyede siirdiirmek, sadece spor
olaylarinda performans i¢in degil, saglik olaylarinda da gereklidir. Kalp hastaliklari,
yiiksek kan basinci. stroke, diabet ve hatta kanser gibi kronik dejeneratif hastalik
riskleri, arzu edilen viicut yag kitlesi tiim yagsam boyunca devam ettirilirse hastalik

. . )
riskleri azalir. '

Pittsburg Universitesinde epidemiologist olarak gdrev yapan Dr Ronald La
Parte. diizenli fiziksel aktivitelerden kaynaklanan saghga baglh yaralarin goreceli
olarak diisiik yoguniuk egzersizlerinden kaynaklandigimi gozlemleyen ilk kisidir.

Enerjik bir ¢alisma yetersiz bireylerin kendilerini agir1 zorlamalarina neden olabilir.”

Kadinlar igin, yasam boyu spor anlayis: ile yapilacak egzersizler gergekten bir
saglik, glizellik ve mutluluk recetesidir. Saglikli hamarat ve giizel gériiniislii kadinlar
toplumda ve aile i¢inde begeni kazanirlar. Diizenli egzersizler ya da gesitli spor
antrenmanlar1 ile kadmlar durus giizelligi, boy-kilo dengesi, saghk ve

dayanikliliklarim gelistirirler. '®
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2.1.2.Aerobik Egzersizler ve Step

Tiim diinyada gelisen hizli aktivitelerden birisi olan dans aerobigi ilk defa
1972’lerde Jackie Stevenson tarafindan aerobik dans olarak tamtilmisti. O
zamandan beri aktivite Ritmik aerobik, Jazzexercise, Dansexercise olarak birkag
popiiler isimle yayilmustir. Cogu durumlarda aerobik dans ve step miizikle yapilan
egzersizlerin 6nceden planlanmig veya kareografisi yapilmus serileri igerir. Bunlar;
kosmalar, sekmeler, sigramalar ve diger kardivaskiiler egzersizler gibi ¢aliymalardan

olusur.

1990 yilinda Amerika da yeni bir akim olarak ortaya gikan step aslinda bir
spor tiirii degil bir antrenman tiiriidiir. Cikis noktas: ¢ok eskilerden beri literatiirde

bulunan basamak ¢aligmalaridir. %

Miizikle yapilan ritmik hareketler performansi koordinasyonu ve dengenin
gelisimine yardime: olur. Buna ek olarak grup kurularak yapilan egzersizler diger

(37)

bazi aerobik aktivitelerle kazanilmayan sosyal etkilesimi de gelistirir.

Step aerobigi yada step galigmasi, step platformu kullanilarak aerobik dans
hareketlerinin uyarlanmasidir. °” Degisik kareografik step veya tek step. lizerinde
grup lideri takip edilerek degisik tempodaki miizik diizenlemesiyle gerceklestirilir.!*°’
Steplerin yiiksekligi yeni baslanalar igin 10.2cm, ileri seviyede yiikseklik 20,3 cm-
25.4 cm ve 30.5 cm’ ye kadar ¢ikartilabilir. © 0.37)

Amerikada ASCM (Aerobik-step Jimnastik Merkezi) tarafindan. esneklik
viicut kompozisyonu, kas dayamkiiligi kas kuvveti, kardiorespiratér fitnessi
saglamak ve gelistirmek igin egzersizin kalite ve niceligi ile ilgili olarak bir dizi
Onerileri sunmugtur. Egzersiz sikligimin, haftada 3-5 giin arasinda olmasi gerektigini,
egzersizin siddetinin de maksimum oksijen aliminin %50-85°1 ya da maksimum kalp

attminin %65-90"1 arasinda olmasi gerektigi, egzersizin siiresinin de devamh aktivite

i¢in 20-60 dakika olmasi gerektigini énermektedir. Antrenman bigimi biiyiik kas
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gruplarini kullanan bir aktivite seklinde yada devamlilig: saglayici ritmiksel ve dogal

aerobik tarzinda olmalidir.

Fiziksel fitness: gelistirmek ve bireylerin ilgisini ¢ekmek igin bazi fiziksel
fitness programlarn gelistirilmigtir. Bu fiziksel programlardan en popiiler iki tanesi
aerobik dans ve step aerobigidir. Bu iki programin popiiler olmasimn nedeni.
herkesin yapabilecegi segilen egzersiz programinda, miizige uygun eglenceli

hareketleri icermesidir.

Bu caligmalar ACSM tarafindan 6nerilen aerobik dans sigrama atlama ve
gerdirme gibi diger ritmik hareketlerle devaml miizikle gerceklestirilen degisik dans
tiirleriyle birlestirilmis kareografik hareketler, 6nerilen siklikta siirede ve yogunlukta

gerceklestirildigi zaman fiziksel fitnessin gelistirilmesi igin iyi bir yol teskil eder. (13

Tipik bir aerobik dans seansi gerdirme ve isindiric1 hareketleri iceren 7-10
dakikalik 1sinmayi, hedef kalp atimi siddetinde 20-30 dakika aerobik dansi ve

. - -, . . . . . 14.13
gerdirme tiirii egzersizleri iceren 10 dakikalik bir soguma devresini kapsar. ‘ 13

ASCM (1990)’1n onerdigi Yaklagik 8-10 hafta aerobik-step antrenmanlar
nicelik ve kalitede gerceklestirildigi zaman hedefine ulasir.(14)Aerobik dans seansi
boyunca kalp atimi hedef kalp atimim saglanip saglanmadigini kontrol igin 5-6 kez

alinmah.

Genel aerobik egzersizler sayesinde hemodinamik ve metabolik faktorler
olumlu yonde etkilenmektedir. Hemodinamik olarak gelistirilmis damarlanma ve kas
i¢in kan dagilim istenilen diizeye gelmektedir. Metabolik alanda ise, mitekondri
sayisinda artis, oksitatif ve anaerob enzimlerin artig1, miyoglobin igeriginin artisi ve

bunun gibi metabolizme olaylar1 griilmektedir. ©°

Step 15-50 yaglar i¢in uygun bir ¢aligma seklidir. Daha kiigiik yaslarda
agirlik antrenman niteligi tasidigindan gelisimi etkileyecegi, daha biiyiik yaslarda ise

eklemlere verecegi harabiyet ve kalp atim sayisinin hizli yilkselmesi riskleri tagir.
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Viicuttaki yag ve kas dokularinin oranimin belirlenmesinde egzersiz yapmanin bityiik

etkisi vardir. ¢

Step maksimal nabzin %60-85 ile yapildiginda aerobik bir ¢aligma seklidir.
Daha yiiksek siddette uygulandifinda %90 anaerobik ¢aliyma da yapilabilir.
Oksijenli ortamda yapilir. Kadmnlar genelde erkeklerden daha yaghdir. Hem
kadinlarda hem de erkeklerde viicudun %3-5'i kadar oranda hiicre membranlarinin
ve sinir sisteminin diizgiin galigmas: i¢in esansiyel yag vardir. Kadinlarda buna ek
olarak %5-8 cinsiyete 6zel yag vardir. Bazen insanlar uyguladiklan egzersiz
programindan hemen sonug alacaklarini zannederler. Kisa zamanda viicutlarindaki
yaglardan kurtulacaklarimi veya birka¢ giin iginde kas kuvvetlerinin artacagini
beklerler. Arastirmalar gostermistir ki. saghkli fiziksel uygunluk ve zindelik
faydalan goriilebilmesi i¢in en az ii¢ dort hafta uygun egzersiz yapilmalidir.
Calismalarin etkili olabilmesi i¢in siire uzunlugunun gok iyi ayarlanmasi gereklidir.
Genellikle bir egzersiz periyodunun etkili olabilmesi i¢in en az 15 dakikalik bir
aktivite yapilmasi gerekir. Daha uzun siireler optimal uygunluk hedeflerine gore
hesaplanir. Siire uzunlugu yogunlugun diisiiriilmesiyle de uzatilabilir. Aerobik
¢aligmalar1 grupla yapildiginda bir aerobik ¢alistiricist liderlik etmelidir. Calistiricilar
liderlik ettigi grubu tiim bilgi ve becerileriyle dogru bir sekilde yonlendirebilir. Eger
grup igersindeki bireyler arasindaki fark az ise bu farklilik siire, tekrar sayisinin
azaltilmasi veya arttirilmasi seklinde diizenlenebilir. Bireyler arasindaki fark gok ise,

her diizey igin ayr bir program uygulamak gerekebilir. =3
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2.1.3. Bayanlarm Fiziksel Uygunluk Ozellikleri

Batililar tarafindan kullamilan “Physical Fitness” karsihig1 olarak iilkemizde
“fiziksel Uygunluk” veya “Kondisyon” kelimeleri kullanilmaktadir. Gegmiste oldugu
gibi giinlimiizde de fiziksel uygunlugun 6nemi ve gerekliliginden sdz edilmektedir.
Doktorlar, teknolojinin ilerlemesi ile insan viicudunun fazla yaglanmasindan ve
simdiki neslin sinir ve ruhsal dengesizliklerinin artmasindan sikayet etmektedirler.
Fiziksel uygunlugun sedanter toplumda diisiik, sporcularda yiiksek olusu gesitli
cevrelerde tartiyma konusu olmakta ve herkesin iyi bir fiziksel uygunluga sahip

olmasinin gerekliligi lizerinde durulmaktadir

Toplumun her kesiminde fiziksel uygunluktan sdz edilmesine ragmen
tammin1 yapmanin gii¢ olmasindan dolay: bu terim ile ne anlatilmak istenildiginin
agikliga kavusmas: gerekmektedir. Bazilarina gore, fiziksel uygunluk “cevreye

olumlu bir gekilde intibak etmek™ olarak tanimlanmaktadir.

Diger bir tanima gore ise fiziksel uygunluk “kisinin g¢aligma kapasitesi”dir.
Bu kapasite kisinin kuvvetine, dayanikliligina, koordinasyonuna. ¢abukluguna ve bu
unsurlarin birlikte ¢aligmasina baghdir. Fiziksel uygunlugun seviyesi, yapilan isin

cesidine gore degisir.

Fiziksel uygunluk; hareketlerin dogru olarak yapilmasini ve fiziksel
dayamklilikla ilgili olarak viicudun mevcut kondisyon durumunu ifade eder. Bu
tamma gore fiziksel uygunlugu en yiiksek olan kisi yorulmaksizin en uzun siire

hareket edebilen kisidir.

Artik diinyanin her yerinde egzersiz ve spor genel egitimin bir pargasi
olmakta ve bu sekilde kabul gérmektedir. Zira “Beden Egitimi ve Spor Egitiminin

amact” genel egitim amaglarina hareket yoluyla katkida bulunmaktadir.
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Uygunluk (fitness) kavrami giiniimiizde her alanda gegerliligi olan ve gesitli
testlerle olgiilebilen bir 6zellik haline gelmigtir. Sporla iliskili fiziksel uygunluk
testleri ve saglikla iligkili, hastaliklara kars1 koruyucu fitness testleri yaninda sosyal
alanda ve eglendirici aktivitelerde bireylerin uygunlugunu arastiran testler de

mevcuttur. (66)

2.1.3.1. V iicut Kompozisyonu

21.ylizyila yaklagirken sporcu kadin yliksek seviyede fiziksel aktiviteye
devam eder; Bunun amaci saglik zindelik igin istenilen seviyede kalmaktir.
Kadmnlarda yag yiizdesinde vasla goériillen ortalama artis fiziksel aktivitedeki ve

metabolik oranin dinlenmesinde azalma veya kalori aliminda bir arti§ yansatir. ()

Aerobik egzersiz kardiyovaskiiler fitness't gelistirmek ve korumak igin
gereklidir. Kardiyovaskiiler fitness'i arttirmak igin egzersiz 6zel siklik, yogunluk ve
devam kriterini karsilamak zorundadir. Diizenli fiziksel aktivite biiyiik kas gruplarini

da igine alir.

Step caligmalari ile yag orami azalmakta,goriiniim incelmekte ancak kilo
kaybi diger aerobik ¢alismalara gore daha fazla enerji harcamasina ragmen ayni
oranda olmaktadir. Daha Oncede belirttigimiz gibi step aym: zamanda bir agirhk
caligmasi oldugundan dolay: kaslarda hipertrofi (kasin enine kesitlerindeki gelisme)

de olacagindan agirlig1 da artacaktir ve kilo kaybi diisiiniilen gibi olmayacaktir. ™

Kadin viicut yag1 bakimindan %25%e %15 kadar daha yaghdir. Bayanlardaki
cinsiyete bagl yag oraninin temel fonksiyonu bilinmemektedir. Ama gocuk dogurma

ozelligi ve korunma nedeni ile dogru oldugu varsayalir.

Bununla beraber uzun mesafe kosan kadinlarin viicut yag orami spor
yapmayan kadin ve erkeklerinkinden daha diigitk olabilir. Egzersiz viicut yag

kitlesini azaltir. Fakat bu azaltmanin derecesi egzersizin tipine, siddetine ve sikligmna



baghdir. Viicutta yag orani arttik¢a yarigmaya efektif olarak katilan yagsiz viicut
kitlesi azalir, viicut agirliginin kilogrami bagina diisen aerobik kapasiteyi azaltir,
dolayisiyla bir kilogram viicut kitlesini hareket ettirmek icin gerekli oksidatif enerji
metabolizmasimi diiglirlir. Viicudun yagsiz viicut kitlesi ile kuvvet ve endiirans
(dayaniklilik ) arasinda biiyiik bir iligki vardir. Erkek ve kadin arasinda hatta bireyler
arasinda mukavemet sporlarinda performans farkliliklar1 kismen de olsa viicut yag
oraninin ve yagsiz viicut kitlesinin farkli olusuna baghdir. Yag kitlesinin farklilig:
uzun mesafe yarigmalar1 gibi viicut kitlesinin uzun siire tagmmmasim gerektiren
sporlarda viicut agirhigini arttirarak performansi diigiiriir. Kadin atletlerin viicut yag
oranlar1 olduk¢a degiskendir ve uygulanan spor disiplinine gére de degisik degerler
gosterir. Heymes ve Dickinson Amerikan kayak takiminin 54 {iyesini incelemigler ve
viicut yag oraninn alp disiplinindeki kadin kayakgilarda 20.6 %, erkek kayakgilarda
10.2 % bulmuglardir. Diger taraftan ayni ekipten kir kayag) disiplini ( mukavemet )
kayak¢ilarinda erkeklerde 7.9 %. kadin kayakgilarda 15.7 % bulmuglardir. Dale ve
arkadaglar1 kadin kosucularin kosucu olmayan kadinlara oranla daha az yag
icerdiklerini saptamuglardir ( 25 %'e kars1 17.4 % ). Wilmore ve Brown da uzun
mesafe kosan kadinlarda yaptiklar1 bir incelemede yag oranini ortalama 15.2 %
bulmuglardir. Bu deger normal olarak bu yaslardaki kadinlarin viicut yaginin 50 %' si
kadardir. Bununla beraber bu degerler ayn1 yaslardaki erkek mukavemetgilerin yag

) ,
oraninin %100 iinden fazladur, '>¢°

Mc Ardle gore kisilerin viicut agirhiginin %40-60"1 sudur. Kaslarin agirligmm
%65-75'1 su ihtiva ederken yag dokusundaki oran1 %25'i gegmez. Yani viicuttaki su
kaybinin etkisi yag orani fazla olan kisilerde daha fazla olusur. Aktif dokularin
metabolizmasinda yiiksek yogunlukta su bulunur. Ornegin kas aktivitelerinde degisik
kimyasal reaksiyonlar i¢in suya ihtiya¢ duyulur. Suyun yogunlugu,iskelet ve yag

dokusu gibi dokularda azdir.

Viicuttaki su, hiicre iginde ve hiicre diginda bulunur. Saghkh
yetiskinlerde,viicut sivisinin yaklasik %55'i hiicre icerisinde (mtracellular) geri kalan
suyun bir kismu hiicre disinda (ekxtracellular) bakiminda bulunur. Bu extracellular

stvi,dolagimindaki kan ve lenflerdeki sivi ile aym zamanda tendon. kemik ve deri



gibi destek dokulardaki siviyi olusturur. Viicuttaki suyun c¢ok az bir kismu

(%2,5)sindirim sistemi ,beyin omurilik sivisi ile g6z sivisini igermektedir. “3)

Viicudumuzdaki suyun agirhigi, viicut agirligimizin 2/3” {inii temsil eder. Bu
durumda 6rnegin. kadinlarda adet déneminin basinda veya sonunda kolaylikla bir iki
kiloluk oynamalar olugabilir. Bu nedenle “zayiflamak™ ile “kilo vermek™ iki ayn
seydir. Zayiflamak, fazla olan yagin kaybedilmesi olup, gereksiz yere viicudun

suyunu kaybettiren ve tehlikeli sonuglara yol agan diyiiretiklere bas vurulmaz. (0

Step uygulamalar1 sirasinda olugsan su kaybi mutlaka karsilanmahdir.
Viicudun %60-70'ini olusturan sivi azaldiginda dehidrasyon olusur ve bayilmalara
kadar birgok etki goriilecektir. Alinacak sivi hipotonik olmalidir. Ortam 1sisinda

. . . 1. (43
olmalidir ve egzersiz sirasinda asiriya kagilarak islenmemelidir. >’

2.1.3.1.1.Viicut Agirhg:

Kilo vermede en iyi y6ntem viicudun sivi dengesini ve protein oramni
bozmadan yalnizca yaglari eritmektir. Bunu basarmak igin dengeli ve iyi
diizenlenmis, kalorisi hesapli bir diyetin yamisira fizik egzersizlerinde yapilmasi

gerekir.

Kisa zamanda, 6rnegin; bir iki giin igersinde kilo verdiren ydntemler ise su
kaybi yolu ile etkili olurlar. Sauna asir1 giyinme diiiretik kullanma gibi viicut
stvilarimi azaltarak kilo diismeyi saglayan yontemlerin gesitli sakincalar1 oldugunu

unutmamak gerekir.

Fazla kilolardan kurtulma yalmz sporcular i¢in degil giiniimiizde pek ¢ok kisi
i¢in 6nemli bir sorun halindedir. Sigmanhgin tanim: konusunda da kavram karnigiklig

vardir. Kilo limitleri yasa ve cinse gore degistiginden degisik tablolar kullanilir.

Genel olarak bu tablolara gére yapilan kiyaslamalarda erkekler igin %20 fazlalik,



kadnlarda ise, %30 fazlalik sigmanlik olarak kabul edilir. Cok daha genel bir dlgiime

gbre, viicut agirhiginin boy uzunlugunun son iki rakamini gegmemesi onerilir.

Sigsman kigilerde genellikle hem hiicre sayis1 hem de hiicre voliimii fazladir.
Omegin agirhg normal bir kisi de yaklasik 27 milyar yag hiicresi varken
sismanlarda bu say: 75 milyara kadar gikar. Ustelik bu hiicrelerin igerdigi yag miktart

normal kisilere kiyash %35 daha fazladir.

Buradan da anlagilabilecegi gibi sismanlarda asil sorunu yag hiicrelerinin
sayisindaki fazlalik olusturur. Sisman bir kisi de kilo verdikten sonra dahi yag
hiicrelerinin sayisinda azalma olmaz, yalnizca 0.9 mikrograma kadar artmis olan yag

hiicrelerinin agirlig1 0.2 mikrograma diiger.

Yag dokusunun niteligi ve sismanlama egilimi {izerine etkili bir diger faktor,
hamilelik ve yeni dogum donemlerindeki beslenme sekliyle ilgilidir. Hamilelikte ¢ok
kilo alan annelerin gocuklar da sisman olur. O halde kilo ayarlamada en ideal yol,
diyetle birlikte diizenli fizik egzersizleri yapmaktir. Egzersizin divetle birlikte
yiiriitiilmesinin en onemli yararlarindan biri de viicut proteinlerinin korunmasi ve
yaglarin daha yiiksek oranda mobilize edilmesidir. Ozellikle aerobik egzersizler
yaglarin yakilmasinda ve proteinlerin korunmasinda etkili olmaktadir. Boylece
viicuttaki yag oranimi normale getirebilmenin en ideal yolu diyetle birlikte diizenli

olarak yapilan fiziksel egzersizlerden gegmektedir. "

2.1.3.2. Kuvvet

Sporda verimi belirleyen motorsal yetilerden bir de kuvvettir. Kisaca bir
dirence karsi koyabilme yetisi ya da bir direng karsisinda belirli bir 6lgiide
dayanabilme yetisidir.‘g"(” Kaslar, enine kesit yiizeyinin biiyiikliigli oraninda
kuvvetlidir. Buna gore, enine Kesitte yer alan fibril sayis1 ve bu fibrillerin ¢aplari ne

kadar ¢ok olursa kasin kuvveti o oranda fazla olur. Kasilmay: etkileyen faktorlerin
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basinda motor sinir liflerindeki desarj sikli, aktif hale gegirilen motor iinite ve kas

lifi say1s1 ile kasin baglangig uzunlugu gelir. "

30 ile 40 arasindaki orta yashi kadinlarda daha genglere gére kuvvetin gok
daha fazla arttirilabilmesi sasirticidir. Aym sekilde 40 yasin iistiindeki kadinlar

egzersiz ile baslangig¢ degerlerinin %50’sinden fazla kuvvet artis1 saglayabilirler. @

Yapilan arastirmalar bayanlar ve erkeklerin kas yapt ve kuvvetlerinde
farkliliklar oldugunu gostermistir. Hettinger (1969)’ e gore iskelet kaslari bayanlarda
viicut agirhiginin %35.8°ini, erkeklerde ise, %41.8’ini olugturmaktadir. Yine
Hettinger’e gére bayanlarin kaslar1 sadece nicelik olarak degil, nitelik olarakda
erkeklerden daha geridedir. Béylece bayanlarin toplam kas kuvveti erkeklerin toplam
kas kuvvetinin %55 ile %80’i kadardir denilmektedir. Antrenman yapabilme
yetenegi veya antrenmandaki gelisim bayanlarda hafta bagma %3.9 iken erkeklerde

% 5.8 olabilmektedir.

Kaslarin kuvveti ve kuvvet kazanabilme yetisi ¢esitli yaslarda degisik oldugu
gibi cinsiyetler arasi farkliligin da oldugu yapilan arastirmalarla saptanmigtir.
Ornegin, kol ve bacak kuvveti erkeklerde bayanlardan %60 daha fazla olmaktadir.
Buna karsihik cene ve ¢igneme kaslarinin kuvveti her iki cinsiyette de aym
olmaktadir. Kaslarin kuvvetlenebilme yetenegi yasla da degismektedir. Bir kasin
kuvvet kazanabilme ve geligebilme yetenegi 20 yasina kadar biiylik bir hizla
artmaktadir. 20 vasindan 30 yasina kadar yavas bir hizla gelisir. 30 yagindan altmis
yasma kadar vavas yavas diislis baslar ve altmig yagindan sonra da bu ozellik
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kaybolmaya baslar.

Aragtirmalara gore bayanlarda kuvvet artisi ile koordinasyonun diizelmesi
arasinda ters yonlerde gelisme egilimi neticesi kadmnlarin kaslar1 zayif olsa bile.
psikomotor koordinasyonlar1 daha iyi gelismistir ve egzersizlerle daha da
arttirilabilir. Ozel estetik bileseni olan ve biiyitk beceriklilik gerektiren Ornegin.
artistik patinaj. ritmik jimnastik, aerobik dans ve step g¢aligmalarma bayanlarin

kosullari gok daha uygundur.



2.1.3.3.Dikey Sicrama ve Anaerobik Gii¢

Sigrama. Oncelikle bacak kaslannmn gerilip ¢ok hizli gevsemesi ile ortaya

¢ikan temel hareket formalarindan birisidir. ¢

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

ziyade kilo ile daha gii¢lii bir korelasyon gosterir.

Anaerobik gii¢ ve kapasite kendi igerisinde, sporun veya performansin
sergilenis mekanigini yansitan yapisina uygun bir 6zellik gostermesi, elde edilecek
basarida anahtar rolii oynamaktadir. Bu yiizden bir ¢ok spor dalinda, meydana gelen

giiciin gelisimini test etmek igin degisik giic testleri kullaniimaktadir. "

Otuz saniye igindeki maksimal gii¢ verimi anaerobik kapasite, bes saniye
icindeki maksimal gii¢ verimi anaerobik gii¢ olarak tammlanmistir. Bagka bir
tanimlamada ise anaerobik gii¢ bir sporcunun enerjisini bir birim zamanda giice
¢evirebilme yetenegidir. Ayrica anaerobik enerji sistemlerinin (ATP, CP, Laktik asit)

enerji liretmek igin gerekli maksimal kabiliyetidir seklinde ifade edilmektedir.

Anaerobik enerji kaynaklar1 daha o6nce belirtildigi gibi ATP, CP ve
glikojendir. Bunlarin oksijensiz ortamda metabolik yikimlar ile kas kasilmast igin
gerekli enerji aggiga ¢ikar. ATP ve CP’ ye enerjiden zengin fosfatlar denir. Bunlar
acil enerji kaynaklaridir. Kaslarda sinirli bulunmalarina ragmen giigleri yiiksektir ve
kisa zamanda gerekli enerjiyi olusturma yetenegine sahiptirler. Kisa siireli siddeti
yliksek eforlarda bu enerji kaynaklar kullanilir. Sinirhh miktarda bulunduklarindan,
bir eforun devami ancak s6z konusu enerji kaynaklarinin restore edilmesiyle, tekrar

(33)

yerine getirilmesiyle miimkiindiir.



Sedanter erkekler (%15-30), sedanter bayanlardan daha fazla alaktik
anaerobik giice sahiptirler (her kilogram viicut agirligina gére hesaplanmustir).
60 yasinda birisinin alaktik anaerobik giicii 20 yasinda birinin %60 1 kadardir.
Kaslardaki en yliksek kan laktat konsantrasyonu ve kan anaerobik kapasite ya da
glicli yansitmaz. Eriksson (1972) un bulgularinda kas laktat konsantrasyonunun daha

bityitk yasta olanlardan daha kiigiik oldugudur. ¢’

Fiziksel kapasitedeki 20’yaglardan itibaren gozlemlenen azalma yavas seyirli
olsada diizenli fiziksel aktiviteye katilanlarda gok daha yavastir. Buradan gikan sonug
ise, yaslihik ve viicut kompozisyon ve kapasitesinde dogal bir zayiflama oldugu
gergegidir. Yapilan diizenli aktivitelerle ise, ancak bunun ilerleme hiz
yavaslatilabilir. Diger bir bilimsel gercek ise antrenmanli 65 yasindaki bir bireyin 35
yasindaki antrenmansiz ve inaktif bir bireyden ¢ok daha iyi bir fiziksel ¢aligma
kapasitesine sahip oldugudur. Bu da fiziksel kapasite ve fizyolojik yasin niifus
kagidinda yazili olan yastan daha degerli oldugu gergegini vurgulamaktadir. Mental
ve fiziksel yetenekler yas ile azalir diye kesin bir kural yoktur. Diizenli yapilan
fiziksel aktivitelerle sinir kas uyumu, hareket yetenegi, kas kuvveti, dayaniklilik,
kalp-dolasim sistemi kapasitesi gelistirilebildigi gibi fiziksel yorgunlugun etkilerinin

de gabuk uzaklastirilabilecegi bilimsel olarak ispatlanms gergeklerdir, **'

2.1.3.4.Esneklik

Esneklik kisinin agr1 hissetmeden max. diizeyde eklemlerini hareket
ettirebilmesi demektir. Esneklik. yumusak dokulardan. tendonlardén, ligamentlerden
ve kaslardan etkilenebilir. Esneklik, aktivite, viicut. yas ve cinsiyet ile dogrudun
iliskilidir. Aktif olan insanlar sedanter olanlara gore daha esnek olurlar. Esnekligin
insan sagligina olan katkisi, hareket serbestligi, sakatliklarin 6nlenmesi ve dolagimin

geligtirilmesi ile gergeklesir.

Bazi aragtirmacilar esneklik ile boy arasinda ters bir korelasyon oldugunu

belirtmektedirler. Yine aym arastirmacilar esneklikle yas arasindaki iliskiye
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deginirken, ¢ocuklarin ergenlik ¢agma gelinceye kadar son derece esnek ya da
esneklik gelisimine elverigli olduklarim ancak bu yastan sonra esnekliklerin

azaldigu ya da esneklik gelisiminin yavas yavas seyrettigini belirtmektedirler. (36)

Hemen hemen biitlin fiziksel hareketler belirli bir yere kadar, hareketin
genisligi kuvveti ¢abuklugu, siiresi ile karmagiklig1 gibi 6geleri ile belirlenir. Ayrica
kisi hareketlerde bireysel motor hareketlerin yaninda kuvvet, hiz, dayaniklilik ve
koordinasyon gibi iglevsel bilesenleri de ayrimlastirabilmektedir. Esneklik dogal bir
vetenekten ¢ok hareket aygitinin anatomik bir niteligidir. Buna ragmen g¢aligmalarda
biiyiik 6neme sahip oldugu i¢in esneklikte dogal bir yetenek gibi degerlendirilerek
gbz Oniinde bulundurulmahdir.”® Egzersizler normal egzersizlerden daha yogun
olmahdir. Omegin esneklik ¢alismalarinda kaslarin normal uzunluklarindan daha
fazla gerdirmek. kardiovaskiiler calismalarda normal kalp atimindan daha fazla,

kuvvet ¢alismalarinda da normalden daha fazla dayaniklilik gerekecektir. @3

Aerobik caligmalarinin dayandigi temellerden biri olan egzersizi takiben en
etkili rahatlama yollarindan biri de 5-10 dakika gevseme ve statik germek hareketleri
vapmaktir. Bu hareketler kasin gerginligini ve esnekliligini gelistirmek icinde
degerlidir. Ayrica germe egzersizleri sert, hareketi kisitl: eklemlere kars: da gok etkili
ve faydalidir. Germe egzersizleri yaparken her pozisyona 1-2 dakika ayirmak
gerekir. Bu tip egzersizler kas afir ve yorgunlugu azaltir. Eklem hareketliligini
arttirir. Viicuda daha iyi bir durus pozisyonu (postiir) ve dengesi kazandirarak kaslar
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aras1 uyumu gelistirir. ¢



2.1.3.5. Reaksiyon Zamani

Reaksiyon zamam uyarana cevap alinmast ile ilgili zamandir. Genel olarak

uyaranin alinmasi ile harekete gegme zamani arasinda gegen siiredir.

B. Johnson’a gore uyaran ile uyarana ilk cevap arasindaki zaman reaksiyon
zamamdir. Reaksiyon zamanimi organik faktérler, uyaran siddeti, kas tansiyonu,

motivasyon, antrenman, yorgunluk ve genel saglik faktorleri etkilemektedir.

Reaksiyon zamani uyarana cevap alinmas ile ilgili zamandir. Genel olarak

uyaranin alinmas ile harekete gegme zamam arasinda gegen siiredir.

Reaksiyon Siirati; Bir hareketi yapmak i¢in ¢ok siiratli bir sekilde gostereme
yetenegidir. Gorerek reaksiyon; reaksiyon siiresi 0,15-0,20 sn arasinda, isiterek
reaksiyon; akustik reaksiyon 0.12-0,27sn 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 ise, merkezi sinir sisteminin cevap siiresi uzundur.

Refleks ile reaksiyon farki, uyaran Merkezi Sinir Sistemi gelir, Degerlenir
kas’a emir verilir, sonunda reaksiyon gosterilir. Reflekste ise direk olarak uyarana

kas cevap verir. Refleks, reaksivondan 20 defa hizlidir.

Reaksiyon zamani 6zellikle siirat sporlarinda ve ¢ikista rol oynayan 6nemli
bir faktérdiir. Yapilan incelemeler reaksiyon zamanmn sprinterlerde daha kisa

oldugunu ispatlamiglardir.

Birgok spor dallar1 i¢in reaksiyon hizi ¢ok 6nemlidir. Uyaranlarin miimkiin

oldugu kadar gabuk cevaplanmasi, uyaranmn iletim hizina baglidir. '*”



Sinir sistemi {ist merkezlerinin bir uyariyr algilamasiyla (1s1k veya ses)
baslatilan uygun harekettir. Reaksiyon zamanimnin ortaya ¢ikmasma etkileyebilecek

faktorler; dikkat, yas, 6n uyarilma, yorgunluk ve pratik yapma olarak sayilabilir. **’

2.1.3.6.Kan Basinci (Tansiyon)

Kan basinci; Kanin damarlarin i¢ duvarlarina yaptid: basincin nitelik olarak
Olglistidiir. Atar damar duvarlarina uygulanan bu basing, viicudun degisik
bolgelerinde ve kalbin degisik bolgelerinde ve kalbin degisik kasilma safhalarinda
farkli degerlerdedir. Kalbin kasilmasi sirasinda kamin disann  pompalanmasi
periyoduna “sistol” denir. Bu periyod kan basmcinin en yiiksekte oldugu zamandur.
Bu basinca sistolik kan basinci (biiyiik tansiyon) denir. Istirahat ve kalbin kanla
dolmasi periyoduna “diastol” ve bu sirada okunan basinca da “diatolik™ kan basinci
(kiiciik tansiyon) denir. Sistolik ve diastolik kan basinglari arasindaki sayisal farka

nabiz basinci denir.

Kan basinci, ergenlikten evvel cinsiyet fark: yok ise de ergenlikten sonra ayn
yastaki erkege oranla kadinda biraz daha diisiiktiir. Bu diisiikliik hem istirahatta hem
egzersizde kendini gosterir. Kadinda sempatik aktivitenin daha diisiik olusuna
baglanabilir. Kadinda hemoglobinin, kan voliimiiniin ve vizkositesinin olusunun da
kan basincinin daha diisiik olusuna etkisi olabilir. Adrenerjik aktivitenin daha diisiik
olusu kalbin &niinde periferik direncin daha diisiik olusun bu da aktif dokularin daha

iyi kanlanmasina neden olur. "’

Joging, viizme, bisiklete binme, aerobik dans ve step gibi ritmik egzersizler,
¢alisan kaslardaki damarlarin geniglemesiyle periferik direncin diismesine yardim
eder. Kaslarn ard arda kasilmasi ve gevsemesiyle de kamin kalbe déniisii kolaylasir.
Orta siddetli ritmik egzersizler sirasinda sistolik kan basinci ilk dakikalarda yiikselir
ve daha sonra 140-160 mmHg yiizeyinde sabitlesir. Egzersize devam edilince

periferik rezistansin azalmasina bagli olarak kan basinct diiger ve normale yaklagir.



Egzersiz sirasinda diastolik basingtan onemli bir degisiklik gériinmez. Egzersizden
sonra bir iki saat kadar siiren hafif bir hipotansyon durumu ortaya ¢ikar, daha sonra

bu durum diizelir ve kan basmnci eski diizeyine geri déner. "

Yapilan arastirmalarda diizenli spesifik aerobik bir egzersiz programina
devam eden hastalarda kan basinci ilag kullanilmaksizin diiser. Boylece uzun siireli
bir ilag tedavisinin potansiyel, toksik etkilerinden ve ekonomik yiikiinden de
kurtulmus olur. ilag ve egzersiz uyumunun aym oldugu bildirilmigtir. Normal ve
hipertansif kisilerde egzersiz sonrasinda kan basincinda goriilen diigiis egzersiz

kesildikten iki hafta sonra kaybolmaktadir.

Kan basincindaki azalma egzersizin tipine, siiresine ve yogunluguna oldugu

kadar bireyin katilimma da baghdir. **

2.1.3.7.Kalp Atim (Nabiz)

Egzersiz vaparken nabiz Olgmek hem saghgimizi tehlikeye atmamak
agisindan hem de yapmakta oldugumuz egzersizden ne diizeyde yararlandigimizi
anlamak agisindan oldukga 6nem tagimaktadir. Nabiz 6lgmek kalp atislarimi 6lgmekle
ayni anlama gelmektedir. Her yas grubunda ve kondisyon diizeyinde kalp atislarinin
hizi degismektedir. Hareket halindeyken, kalbimizi aligik oldugundan daha hizls
atmasi igin zorlariz. Ancak, dikkat edilmesi gereken nokta; kalbi kaldirabileceginden
fazla zorlamamaktir. Aerobik dans ve step aerobigi yapan herkesin istirahat nabzini,
normal nabzini. maksimal nabzini, egzersiz nabzin1 ve dinlenme aralify nabzim
bilmesi gerekir.*®' Istirahat nabz1 giinliik aktiviteye baglamadan yataktan kalkmadan
alinan nabizdir. Normal nabiz giinliikk aktiviteler sirasinda kullamlan nabizdir.
Maksimal nabiz. 220 (bebek kalp atim sayisi) baz almarak, bu sayidan yasin

cikarilmasi ile elde edilir. “**’

Step’e yeni baslayanlarin maksimal nabizlarinin %60-70'ini, orta seviyede

baslayanlar1 %70-80'nin,iist diizeyde bulunanlar ve sporcu olanlar %80-85'ini
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kullanmalar1 dogrudur. Oksijeni tagima ve kullanma kapasitesini aerobik
kondiisyonlanmayla degistirilebilir. Siklik,yogunluk,siire ve egzersiz metodu gibi
faktorleri dikkate alan uygun bir egzersiz rejimiyle kalp ve kaslar, kardiyovaskiiler

fitness'1 arttirmak igin antrenman uyaristm adapte olacaktir. (12)

Egzersiz boyunca, seviyeye gore belirlenen atim sayisimn normalden diizenli
olarak yiikselmesi .egzersiz sirasinda aym diizeyde kalmasi ve normale diizenli

olarak dénmesi saglandiginda verimli bir ¢alisma yapilmis olacaktir.

Caligma birakildiginda kalp atim sayis1 1-5 dakikada normale dénmelidir.
Normal atim sayis1 1 dakika maksimal nabzin %60 olarak verilmektedir. Kalp atim
say1si normale dondiigiinde tekrar ¢aligmaya baglanabilir. 32 yasindan sonra egzersiz
yapmaya baslayan kisilerde nabiz ve tansiyon diisiikliigii goriilmektedir ve buda
yasamun ii¢iincii dekadinin dolagim yoniinden en fazla uyum yetenegine sahip oldugu

varsayimun desteklemektedir. *”

Kalp atim frekansi, egzersizde fiziksel giiciin en pratik gostergesidir. Bu
ylizden bu konuda birgok arastirma yapilmis. Submaksimal ve maksimal egzersizin
etkileri ayr1 ayr ortaya konmustur. '*' Fox. (1970)° de bayanlar tizerinde yaptiklari
arastirmalarin sonucunda submaksimal egzersizin hem dinlenik hem de egzersiz

esnasindaki kalp atimi frekansim disiirdiigiinii bulmuslardir. G

2.1.3.8.Vital Kapasite

Vital Kapasite, bir solunumda alip-verilebilen maksimal havadir. Miimkiin
oldugu kadar ¢ok havay: akcigerlere alabilme yetenegidir. Derin bir inspirasyondan
sonra zorlu bir sekilde ¢ikarilabilen hava voliimiine denir; Solunum voliimii,
inspirasyon yedek voliimii, ekspirasyvon yedek voliimiinden olusur seklinde

tammlanmugtir, >’



Solunum ve dolasim sistemleri arasindaki siki fonksiyonel iligki antrenmanin
etkileri bakimindan oldukga paralel bir gelisme gosterir. Solunum siklig, diger viicut
olgiileri ve ozellikle gogiis cevresi ile baglantili olan vital kapasite bir fikir vermesine
ragmen, yine de oksijen akim igin karekteristik degildir. Bu nedenle de,
kardiyopulmoner performans yetenegini gostermede giivenilirligi smirli bir kriter

oldugu bildirilmektedir. ©¢*

Spor yaptik¢a akcigerlerdeki esneklik artar, esnek bir akciger her nefes alista
daha ¢ok oksijen alinmasinmi kolaylagtirir. Bdylece hiicrelere daha ¢ok oksijen
ulagabilir. Ozellikle stresli durumlarda artan oksijen ihtiyacimizi karsilamak
agisindan akcigerin sistemimize destek verme kapasitesinin artmasi 6nemli Slgiide

yardimei olur. “®

Vital kapasitenin spor antrenmanlartyla artmasi, baglica ¢aligma ve antrenman
viikklenmesine baglidir. Pratik olarak bu, yalmizca uzun siireli olarak daha biiyiik bir
solunum dakika hacminin zorlandig1 dayanikhlik performanslarinda bulunur. Bu
gelisimin tipks, fizyolojik sporcu kalbindeki gibi genellikle uzun bir zaman aralig
gerektirmesine ragmen, bir iki haftalik antrenmanlar sirasinda bile 500m3 ‘e varan
artislar olabilecegi bulunmustur, burada nemli olan genel antrenman durumudur. Iyi
antrenmanlt kisilerde ¢ok yogun bir antrenman sayesinde bile, vital kapasitede gok
zor olarak bir arti§ saglanabilir veya hi¢ saglanamaz, ¢linkii bir kez anatomik sinirlara
ulasilmigtir. Antrenmansiz kisi belli bir ventilasyon miktarina ulasmak igin dncelikle
solunum sikligini arttirirken, antrenmanli olanlar solunum derinligini arttirirlar.
Solunum faaliyetinin normale geri doniisii de antrenmanl kisilerde daha hizli olur.
Gergi vital kapasite antrenmanli  kigilerde g¢aliyma  sirasinda, bazen
antrenmansizlardan daha fazla azalabilir. Ancak bunun nedeni akcigerin akut olarak

daha fazla gerilmesi olasiligina az baghdur. ©°

Uzun siireli antrenmanlar sirasinda gégiis solunumundan belirgin bir karin
solunumuna gegisin gergeklesmesinin fonksiyonel olarak anlami bilyiiktiir, karin
solunumu ozellikle kadinlarda vital kapasitenin arttirlmasinda ¢ok Onemlidir.

Boylece daha diizgiin ve hizh nefes verme kapasitesi de buna eslik eder. Ve 6zellikle



dayaniklilik gerektiren performanslarda ve bu solunum sikliginin daha fazla oldugu
durumlarda avantajlidir. Bu olay bir saniyelik exspirasyon kapasitesinin 8lgiildiigii
soluk verme testi ile (TIFFENEAU deneyi) nesnel olarak saptanabilir. Saglikh
normal gen¢ Kisilerde vital kapasitenin %80’i kadar olan deger, yiiksek vital
kapasitelerde oldukga azalir. Azami solunum dakika hacmi, yani solunum sinn
degeri yasamun tigiincii dekadina kadar normal olarak ortalama 160 iken antrenmank

kisilerde 400°e kadar arttirilabilir.

Ulagilan vital kapasitenin miktari, tamamen yapisal kosullara yasa ve her bir
egzersizin tiirliniin oksijen gereksinimine gore diizenlenir. Oksijen gereksinimi ise,
metabolizmanin etki derecesi bir tarafa birakilacak olursa, zaman birimi basina diisen
kas iginin siddeti ve siiresine baglidir. Uzun siireli yiiklenmelerde her seyden 6nce
solunum ritminin diizenli olmasinin. vital kapasitenin artmasinda gok 6nemli bir rolii
vardir. Bu nedenle genel siralamada kiirekgiler, yiiziiciiler, uzun mesafe kosucular
ve kayakla mukavemet yarig¢ilar ilk sirada yer alirlar. Bugiine dek bulunmus olan en

yiiksek vital kapasite 10 It. olarak bildirilmistir. ©°

2.1.3.9.Aerobik Kapasite

Aerobik potansiyel veya oksijenin varliginda veya organizmanin enerji
liretme Kkapasitesi sporcunun dayaniklilik kapasitesini belirler. Aerobik gii¢ bir
kimsenin viicudunda O2 tagima yetenegiyle simirlanir. Boylece, O2 tasima sistemi bir
kimsenin dayaniklilik kapasitesini gelistirmek igin dizayn edilen herhangi bir
program pargasl olarak gelistirilebilir. Yilksek aerobik kapasite sadece antrenman
i¢in degil. toparlanmay: kolaylagtirmak ve hizlandirmak i¢inde hayati éneme sahiptir.
Cabuk toparlanma (fast recovery) bir kimseye dinlenme araliklarini azaltmasma ve
yiitksek yogunlukta is yapabilmesine miisaade eder. Kisa dinlenme araliklarmmn bir
sonucu olarak. tekrar sayilari arttirilabilir. boylece antrenmanin voliimiiniin artig:
kolaylasir. Yiiksek aerobik kapasitenin miimkiin kildigi hizli toparlanma bir

becerinin tekrarmin ¢ok sayida o6nemli oldugu sporlarda (Omegin, atlama
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yanigmalarinda) veya ¢ok sayida caligma devrelerinin oldugu takim sporlarinda

(Ornegin, hokey, futbol) Snemlidir. ©¢©

Dayaniklilik antrenmani esnasinda oksijen saglayan sistemler ve organlar iyi
derecede gelisir. (Kardiorespirator sistem) Gergekten belirli organlar kullamlan
antrenman metoduna gore gelisir. Boylece interval antrenman kalbi
kuvvetlendirirken, yiiksek irtifa veya uzun siireli antenman oksijen kullanim
katsayisim yiikseltir. Yine de aerobik kapasite dogru soluk alip vermeye ve respirator
sistemin gelismesine dayanir. Soluk alip verme s6z konusu oldugunda aerobik
kapasite dayamiklilik antrenmaninda 6nemli rol oynar. Performans i¢in aktif soluk

vermenin 6nemli oldugu yerde soluk alip verme derin ve ritimli olmalidir.

Yiiksek aerobik kapasite pozitif olarak anaerobik kapasiteye transfer olabilir.
Eger bir sporcu aerobik kapasitesini gelistirirse. anaerobik kapasite de ayrica
gelisecektir. Ciinkii sporcu O, borcuna girmeden uzun siire fonksiyon yapabilecektir

ve O, borcuna girdikten sonra da gok kisa siirede toparlanacaktir. 6y

Astrand’a gore, maksimum VO- 18-20 yaslarinda en yiiksek degerine erisir
ve sonra tedricen azalmaya baglar. Bu azalma muhtemelen biolojik yaslanma ve
hareketsiz yasama baglidir. Zira yasla vital kapasite kalbin maksimal atim voliimii,
maksimal kalp atim sayis1 azalir. Yagla gorillen bu fizyolojik degisiklikler
durdurulamaz. Fakat yavaglatilabilir. 70 yasinda maksimal aerobik gii¢ 20 dakikanin
ancak %50’si kadar olur. 65 yasindaki bir erkegin maksimal VO, degeri 25 yagindaki

bir kadinm maksimum VO, degeri kadardir. ‘"

Yas ile birlikte doku ve organlardaki diigliy maksimum oksijen alimimim diisiis
nedeni olarak agiklanabilir. Maksimum kalp atimindaki diiglis iyi bir delildir.
Maksimal VO- yagsiz viicut Kitlesi basina hesaplandiginda erkek ve kadin arasindaki
aerobik kapasite farkinin oldukga kiigiik oldugu gériiliir. Bu kiigiik farkta kadinda
hemoglobinin daha az oluguna baglanmustir. Bununla beraber maksimal VO, de

cinsiyet farkinda aktivite farkinin da etkisi vardir. Nitekim 50 yasinda aktif bir



3.YONTEM

3.1.Arastirmanin Modeli

Mugla ilinde bulunan 33-40 yas arasi step yapan ve yapmayan bayanlara
yonelik c¢alismada uygulanan metod deneyseldir. Yapilan ¢aligma basamaklar
yikksek bir giivenirlilikte alinarak, biitiin testler standartlagtirildi. Denekler
sedanterlerden. goniillii segilmelerine ragmen her grup tesadiifi yerlestirildi. On
testler egzersize baslamadan bir hafta 6nce alindi. Son testler ¢aligmanin bitiminden
bir hafta sonra alindi. Diger etkileri 6nlemek igin deneklere bu g¢aligma siiresince

baska bir fiziksel aktiviteye katilip katilmadiklar: soruldu.

Calismada 30 sedanter bayan 8 hafta boyunca haftada 3 giin 45 dakikalik step
calismalarina katldi. Her ¢alisma ACSM'nin (Aerobik-Step Cimnastik Merkezi)

Onerdigi (%60-70 Kalp Atim Rezervi) Karvonen formiilii ile belirlenmistir. (13

Maksimal Kalp Atim : 220 - Yas

Kalp Atim1 Rezervi : Maksimal Kalp Atimi — Dinlenme Kalp Atimi
(HRR) (HR Maks) (HR Dinlenme)

Hedef Kalp Atim1  : (60-70 % x Kalp Atum Rezervi) + Dinlenme Kalp Atim

Egzersiz ¢alismalan igin kullanilan miizik. deneklerin kalp atim rezervlerini
%60-70 “te tutacak ritimde se¢ildi. Bu amaci saglamak i¢in her ¢aliymada 1sinma,
ana devre ve soguma devresinden sonra Carotid arterden nabiz alma metoduyla birer
kez olmak iizere. toplam 3 kez ol¢iim alindi. Kontrol grubu ise, 8 hafta boyunca

herhangi bir fiziksel aktiviteye katilmadi.
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Denekler 8 haftalik ¢aligma boyunca ortalama kalp atimlar 1.50 + 1.30 bpm
hesaplandi. Step ¢aligmasindan sonra denekler 10 dakika siiresince karin ve bacaklar
icin yer egzersizlerini, son olarak da 5 dakika soguma egzersizleri ile galigmay:

tamamladilar.

Kontrol grubu ise, 8 hafta boyunca herhangi bir fiziksel aktiviteye katimada.

3.1.1.Deneklerin Se¢imi

Bu ¢aligmaya Mugla da bulunan 33-40 yas arast daha 6nce spor yapmamis
bayanlar goniillii katildi. Denek grubu (n=15) ve kontrol grubu (n=15) olmak {izere

toplam 30 kisi tesadiifi secilerek ¢alismaya dahil edildi.

3.2.Testler ve Kullanilan Araglar

Fiziksel uygunluk ve antropometrik ol¢iimleri. Mugla Universitesi Beden
Egitimi ve Spor Yiiksek Okuluna ait Fizyoloji Laboratuarinda. kosu testleri ise.
Mugla ilinin Atatirk Stadyumu atletizm kosu pistinde gergeklesti. Olgiimler
sirastyla; boy. viicut agirligi, dikey sigrama, anaerobik giic, penge kuvveti, sirt ve
bacak kuvveti. esneklik, deri alt1 yag kalinig1 (skinfold), ¢ap ve gevre. vital kapasite,
kan basinci. kalp atim sayist ve reaksiyon zaman testi. 40m kosu testi ve 12 dakika

kos-ylirii testleri uygulanmustir.

3.2.1.Kisisel Bilgi Formu

Deneklerden test sonuglarmin kaydedildigi kigisel bilgi formlarnmn
doldurulmasi istenmis, test neticeleri ise test yoneticisi tarafindan bizzat
diizenlenmistir. Bu amagla biitiin deneklerin asagida agiklanan materyal ve metod ile

6lctimleri alinmustir.(Ek. 1.2)
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3.2.2.Boy ve Viicut Agirhg Ol¢iimii

Agirhik 0.1 kg hassaslikta bir kantar ve bu kantardaki metal bir gubuk
vasitastyla Slgiiliirken. boy 0.01 cm hassashikta dijital boy 6lger aletiyle dlgiildii.
Olgtimlerde, denekler t-shirt ve sort giydiler. Denekler Gl¢limlere yalin ayak ya da
yalmz gorap giyerek alindi. Olglimlerde bag dik, ayak tabanlar: terazinin iizerine diiz

olarak basmis, dizler gergin, topuklar bitisik ve viicut dik pozisyondadir, >

3.2.3.Deri Alt1 Yag Kahnhg (Skinfold) Olgiimii

Skinfold 6l¢timiinde, her agida 10 g/sq mm basing uygulayan Holtain skinfold
kaliper kullanildi. Bu ¢alisma i¢in 6nceden belirlenen: sirt (sub-scapula), triceps,
biceps, gbgiis (chest), supra iliak, midaksilla, karin (abdomen), uyluk (thigh), baldir
(calf) skinfold 6l¢iimlerinden elde edilen degerlerle, deneklerin viicut yag yiizdesini

hesaplamak i¢in Durning (1974) formiiliinden yararlanildi. >

3.2.4.Cap ve Cevre Olgiimii

Lafeyette l¢iim aleti seridi kullamlarak gogiis, omuz. kalga, uyluk ve baldir
olmak {izere toplam 5 bolgeden g¢evre Olgiimleri alinarak ¢cm cinsinsen kaydedildi.
Lafeyette (01290) model antropometrik 6lglim aleti ile biakrobial, humerus
bikondiiler, g6giis genisligi, gdgiis derinligi, bel, bi iliak, ex biceps, bitrokhanterik,
flex biceps ve femur bi-kondiiler olmak iizere toplam 10 degisken (cm) cinsinden

kaydedildi. >’
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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 kaslarmin esnekliginin Olg¢iilmesi igin
kullanildi. Denekler ayak tabanlarim Otur-Eris sehpasinin kendilerine bakan yiiziine
yerlestirdiler. Elleri ile sehpanin iizerine dogru dizlerini biikkmeden ileri uzanabildigi
kadar uzandilar ve 2 saniye sabit olarak beklediler. Uzanilabilen mesafe santimetre
olarak kaydedildi. Ayrica, teste baslamadan 6nce deneklere 3 ila 5 dakikalik 1s1nma
egzersizleri yaptirildi. Test 2 defa tekrar edildi ve en iyi sonug esneklik degeri olarak

kabul edildi. >

3.2.6.Pence Kuvveti Olgiimii

Lafeyette Instrument Company tarafindan iiretilen 78.011 model el
dinamometresiyle bu test gergeklestirildi. 5 dakika i1sinmadan sonra, denek
ayaktayken, 6l¢iim yapilan kol biikiilmeden ve viicuda temas ettirilmeden, 45
derecelik ag¢1 yaparken Olgiim alindi. Aynt durum sag ve sol kol igin kilogram
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cinsinden kaydedildi.

3.2.7.81rt ve Bacak Kuvveti Ol¢iimii

Lafeyette Instrument Company tarafindan tiretilen 23527-3 model sirt ve
“bacak (back-lift) dinamometresi kullanilarak test gergeklestirildi. Sut kuvveti igin
denekler dizler gergin pozisyonda, dinamometre sehpasinin {izerinde ayaklarim
sabitle dikten sonra, kollar gergin, sirt diiz ve g6vde hafif¢e one egikken, elleriyle

sikica tuttuklar dinamometre barim dikey olarak maksimum oranda yukar: gektiler.

Bacak kuvveti i¢in ise denekler dizler hafif biikiilii pozisyonda, dinamometre
sehpasinin iizerinde ayaklarini sabitle dikten sonra, kollar gergin, sirt ve gévde dik,

elleriyle tuttuklari dinamometre barim dikey olarak bacaklardan kuvvet alarak



maksimum oranda yukan cektiler. 3 ila 5 dakikalik 1sinmadan sonra, gekis 3 kere
tekrar edildi. En iyi sonu¢ kaydedildi. Her kuvvet ol¢limiiniin relatif kuvvetleri

hesaplandi. ‘'

3.2.8.Reaksiyon Zamam Olgiimii

Deneklerin reaksiyon zamanlarimi tespit etmek ve aralarinda bir fark olup
olmadigimi arastirmak amaciyla gérsel ve isitsel reaksiyon zamam Slgiimleri sag ve
sol el olmak iizere Newtest 1000 aleti ile yapilmustir. Olgiimlere baglamadan 6nce
deneklerin 1sinmalar1 saglanmis ve her kisiye ayr ayr1 6n bilgi verilerek birer kez
deneme yapmalari istenmistir. Denemelerden sonra her olgim {i¢ kez tekrar
ettirilerek en iyi derece esas alinarak hesaplamaya alinmugtir. Olgiimler 0.01 sn.ye

gore ayarlanarak hesaplamasi yapilmustir.

Deneklerle 6n goriismeler sonucu test giinii 6ncesi dinlenmeleri ve goniilli
olarak katilmalar saglanmus, ¢alismanmin amaci ve test uygulamalar anlatilarak

motivasyon diizeyleri yiikseltilmeye ¢alisilmustir. PhCg

3.2.9.Dikey Sigrama ve Anaerobik Gii¢

Anaerobik giicii 6lgmeye yarayan bu testte, 1 x 1 m 6lgiilerinde denegin kilo,
sigrama an1 basinci, havada kalig siiresi ve yere diigme basmglarni degerlendiren

fotosel aleti kullamlmsgtir.

Deneklerden. fotosel {izerine giktiktan sonra viicut agirliklarmni her iki ayak
iizerine esit olarak vermelerini, sigradiklar1 anda dizlerini gogse ¢cekmemeleri ve
fotoselin iizerine her iki bacak iizerine esit olarak diismeleri istendi. En iyi derecelers,
test yoneticilerinin biri tarafindan iki kez tekrar ettirilip, iyi olan deger esas alinarak

Lewis Formiiliine kg-m/sn cinsinden hesaplanmstir. 3
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P =./4.9x Agirikx+/D

P= Giig

D= Dikey sigrama mesafesi

3.2.10. Kalp Atim (Nabiz) ve Kan Basinct

Denek oturur vaziyette iken steteshoscope aletini gogiis iizerine koyup, bir
dakika igersindeki kalp atim sayisi kaydedildi. Kan basincinda ise stethoscope ile
birlikte tansiyon aleti dirsek ekleminin hemen iist kismmna yerlestirildi. Alet
160mmHg basincina ulagincaya kadar hava basildi. Daha sonra yavas yavas basing
azaltilmaya bagslandi. [k ses duyulmaya baglanan nokta sistolik sesin kesildigi

noktada diastolik kan basinci olarak kaydedildi. ‘*”

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
ol¢limiine baslamadan 6nce 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 sikistirildiktan sonra)
cigerlerine maksimal olarak doldurdugun havay: aletin deliginden iifle. Yalniz bu
iifleme ne ¢ok hizli ne de yavas olmali. Nefes bitimine yakin maksimal hava
tiflemek icin One dogru biikiilerek diyaframm yardimiyla son bir gayretle

cigerlerindeki son havay iifle, daha sonra aletten agzim ¢ekerek nefes al”denildi.

Deneklerin en az ii¢ 6l¢timii alindi. En iyi olan sonug kaydedildi. Her dl¢iimii

takiben aletler yeniden ayarlandi. Her denekten sonra aletin agizligi degistirildi.

Sonugta deneklerin vital kapasiteleri milimetre cinsinden bulundu. >
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3.2.12. 40 m Kosu Testi

Mugla ilinin Atatiirk spor stadyumu atletizm kogu pistinde test edilecek kosu
alani belirlendi. Denek ve kontrol gruplarina kosuya baglamadan énce 15 dakikahk
1sinma egzersizleri yaptirilarak 40 m 'lik mesafeyi yiiksek g¢ikigta kogmalar: s6ylendi.

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 devamh takip eden ve dur komutu

verildiginde aninda yaninda olabilen bir kisi gérevlendirildi.

Sonug, kosulan tur sayisi ile her bir tur mesafesinin (kosu pisti) ¢arpimi ve
buna tamamlanmamis turun tamamlanmig kismmin eklenmesi ile kostuklan

mesafeler belirlendi. (400m parkur 10m'lik kisimlara béliindii).

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

gore hesaplandi. ‘>

VO2 ml/kg -dakika = 33.3 + (X-150) 0.178 ml/kg-dk
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3.3. istatistiksel Analiz

33-40 yas arasi bayanlar 8 hafta siire ile haftada 3 giin diizenli step
egzersizlerine katilarak On-test ve son-test degerlerinin sonuglar1 IBM kisisel bir
bilgisayarda SPSS for Windows paket programinda avaraj (X) ve standart sapma
(SS) hesaplanarak 6n test, son test ve kontrol gruplan arasinda iligki olup olmadig:
One Way ANOVA ile p<0.05 ve p<0.01 anlamlilik diizeyinde incelenerek gruplar
arasindaki anlamli degiskenler Tukey HSD ile belirlendi.



4. BULGULAR

Bu ¢alismanin amaci step galigmasinin 33-40 yag arasi bayanlarda bazi fizyolojik
parametrelerine etkisinin arastirilmasidir. Bu amagla ¢aliymaya denek olarak 1998-99
egitim Ogretim vilinda toplam 30 bayan denek (N=15 kontrol grubu — N=15 deney
deney grubu) katilmgtir

Bu galismada deneklerden galigma Oncesi ve sonrast aliman fizyolojik, motorik,
skinfold, cevre. ve ¢ap, Olgiimler siras1 ile incelendiginde agagidaki veriler elde

edilmigtir.

Tablo 1; Denek ve kontrol grubu bayanlarin yas, boy ve Viicut Agrign Olgiim X
degiskenlerin (Artimetik Ortalama) ve SS (Standart Sapma) sonuglar.

EGISKENLER GRUPLAR N SS
Yas (y1l) Deney Grubu 15 38,06 2,34
Kontro! Grubu 15 35,00 3,33
Boy (cm) Deney Grubu On-Test 15 {15593 5,42

Kontrol Grubu On-Test |15 [158,93 16,87
Deney Grubu On-Test 15 (70,74 19,38
Viicut Agirlig: (kg) Deney Grubu Son-Test 15 169,33 9.54
Kontrol Grubu On-Test |15 169,12 111,09
IKontrol Grubu Son-Test |15 169,22 11,02

Caligmaya katilan deney grubu deneklerin yas ortalamasi 38.06+2.34 yil iken
kontrol grubu deneklerin yas ortalamas: 35.00+3.33 yil olarak bulunmustur. Bunun
yaninda boy ortalamalari deney grubu 155.93+5.42cm, kontrol grubu 158.93+6.87cm,
viicut agirlig: ise deney grubu &n-test 70.7419.38kg, son-test 69.33+9.54kg olarak tespit
edilmis kontrol grubu ise on-test 69.12+11.09 kg, son-test 69.22+11.02 kg olarak tesbit
edilmigtir. (Tablo 1.)



Tablo 2. Motorik ve Fizyolojik Olgiim Parametre Degerlerinin X ve SS sonuglari

DEGISKENLER GRUPLAR SS
Deney Grubu On-Test 15 116,66 2.99
Dikey Sigrama (cm) Deney Grubu Son-Test 15 |18,73 3,23
Kontrol Grubu On-Test |15 1533 12,63
Kontrol Grubu Son-Test (15 |15,20 2.33
Deney Grubu On-Test 15 7493  18.51
Kalp Atim Sayist (dk) Deney Grubu Son-Test 15 (72,80 7.32
Kontrol Grubu On-Test |15 74,00 11,36
Kontrol Grubu Son-Test (15 (74,13 0.14
Deney Grubu On-Test 15 R7,73 740
Esneklik (cm) Deney Grubu Son-Test 15 32,60 5.67
Kontrol Grubu On-Test |15 2743  [7.04
Kontrol Grubu Son-Test |15 27,10 6.73
Deney Grubu On-Test 15 [3,1640 .32
'Vital Kapasite IDeney Grubu Son-Test 15 33,4400 |40
Kontrol Grubu On-Test (15 12,8260 |47
Kontrol Grubu Son-Test |15 22,8580 .42
Kan Basinci Deney Grubu On-Test 15 [111.33 110,60
Sistolik (mmHg) [Deney Grubu Son-Test 15 113,33 8.16
Kontrol Grubu On-Test  [15 [11533 111.87
Kontrol Grubu Son-Test (15 (117,00 9.96
Kan Basinci Deney Grubu On-Test 15 (74,66 10,60
Diastolik (mmHg) Deney Grubu Son-Test 15 [75.80 8.12
Kontrol Grubu On-Test {15 74,66  7.43
Kontrol Grubu Son-Test |15 76,66 7.23
Deney Grubu On-Test 15 |1442.00 183,02
Cooper (m) Deney Grubu Son-Test 15 [1574.33 208,90
Kontrol Grubu On-Test |15 ]1259.33 221,80
Kontrol Grubu Son-Test |15 [1259.66 [194,89
IDeney Grubu On-Test 15 §8,74 1.06
Kirk Metre Siirat (sn) Deney Grubu Son-Test 15 18,61 .81
Kontrol Grubu On-Test 15 9,57 1.31
Kontrol Grubu Son-Test |15 9,55 1.14
Deney Grubu On-Test 15 PR798 22,71
Aerobik Gii¢ (kg.m/sn) Deney Grubu Son-Test 15 29,95 3.09
Kontrol Grubu On-Test |15 2528  3.29
Kontrol Grubu Son-Test {15 25,28 2,89
Deney Grubu On-Test 15 742 B.15
Anaerobik Gii¢ (kg.m/sn) [Deney Grubu Son-Test 15 138,14 2,82
Kontrol Grubu On-Test |15 36,15  2.61
Kontrol Grubu Son-Test |15 36,13 2.54

43
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Fizyolojik ve Motorik Olgiim parametreleri incelendiginde siras: ile; dikey
sigrama. deney grubu On-test 16.66+2.99cm, son-test 18.73+3.23cm, kontrol grubunda
ise dn-test 15.33%2.63cm, son-test 15.20+2.33cm; kalp atim sayilan ise deney grubu on-
test 74.93t8.51atim/dak., son-test 72.80+7.32atim/dak., kontrol grubu On-test
74.00+11.36atim/dak., son-test 74.13£9.14atim/dak.; esneklik ise deney grubu On-test
27.73+7.40cm, son-test 32.60+5.67cm, iken kontrol grubu on-test 27.43+7.04cm, son-
test 27.10+6.73cm; vital kapasite deney grubu 6n-test 3.16+052, son-test 3.44+0.40, iken
kontrol grubu 6n-test 2.82+0.47, son-test 2.85+0.42 olarak g¢ikmustir. Kan basinclarinda
sistolik kan basincinda deney grubu on-test 111.33+10.60mmHg, son-test
113.33£8.16mmHg, iken kontrol grubu on-test 115.33£11.87mmHg, son-test
117.00£9.96mmHg; diastolik kan basmcinda ise deney grubu  On-test
74.66+£10.60mmHg, son-test  75.80+8.12mmHg, kontrol grubunda  On-test
74.66+7.43mmHg, son-test 76.66+7.23mmHg’dir. 12 dakika kos-yiirii (cooper) testinde
ise deney grubu On-test 1442.00+£183.02m, son-test 1574.33+208.90m, iken kontrol
grubu on-test 1529.33+221.80m, son-test 1259.66+194.89m; 40 metre siirat testinde ise
deney grubu 6n-test .8.74+1.06sn, son-test 8.61+0.81sn, iken kontrol grubu o6n-test
9.57+1.31sn, son-test 9.55+1.14; aerobik gii¢ harcamalarinda deney grubu on-test
27.98+2.71kg.m/sn,  son-test  29.95+3.09kg.m/sn, kontrol grubunda  On-test
25.28+3.29kg.m/sn. son-test 25.28+2.89kg.m/sn; anaerobik gii¢ harcamalarinda ise
deney grubu 6n-test 37.42+3.15kg.m/sn, son-test 38.14+2.82kg.m/sn, kontrol grubunda
on-test 36.15+2.61kg.m/sn, son-test 36.13%2.54kg.m/sn olarak bulunmustur. (Tablo 2.)



Tablo 3. Skinfold Olgiim Parametre Degerleri X ve SS sonuclan

EGISKENLER GRUPLAR N X SS
Deney Grubu On-Test 15 20,20 16,07
Subskapular (mm) IDeney Grubu Son-Test 15 19,06 5,72
Kontrol Grubu On-Test (15 124,90 (10,10
IKontrol Grubu Son-Test {15 478 19,99
eney Grubu On-Test 15 (23,86 18,76
Suprailiak (mm) Deney Grubu Son-Test 15 25,40 (17,33
Kontrol Grubu On-Test (15 127,66 9,66
Kontrol Grubu Son-Test |15 27,06 9,02
Deney Grubu On-Test 15 17,03 7,23
GO6giis (mm) Deney Grubu Son-Test 15 13,73 5,39
Kontrol Grubu On-Test 15 (19,93 [8,24
[Kontrol Grubu Son-Test |15 (19,60 [7,98
Deney Grubu On-Test 15 119,56 8,91
Triceps (mm) Deney Grubu Son-Test 15 17,13 3,81
Kontrol Grubu On-Test |15 [26,63 16,53
Kontrol Grubu Son-Test |15 26,20 5,98
Deney Grubu On-Test 15 21,40 16,83
Midaksilla (mm) [Deney Grubu Son-Test 15 (16,60 4,70
ontrol Grubu On-Test ({15 23,64 (8,48
[Kontrol Grubu Son-Test {15 23,38 (8,08
Deney Grubu On-Test 15 (33,66 16,62
Uyluk (mm) eney Grubu Son-Test 15 29,53 4,76
Kontrol Grubu On-Test (15 [35.13 14,98
Kontrol Grubu Son-Test ({15 (35,34 4,58
Deney Grubu On-Test 15 125,86 (7,95
Baldir (mm) Deney Grubu Son-Test 15 22,06 16,00
[Kontrol Grubu On-Test 15 29,63 16,96
Kontrol Grubu Son-Test |15 29,30 16,79
Deney Grubu On-Test 15 1520 15,74
Biceps (mm) [Deney Grubu Son-Test 15 13,06 4,58
Kontrol Grubu On-Test |15 (18,63 16,80
iIKontrol Grubu Son-Test |15 |18,64 16,82
Deney Grubu On-Test 15 8,40 6,98
Abdomen(mm) Deney Grubu Son-Test |15 23,00 14,51
Kontrol Grubu On-Test |15 8,50 (7,21
iKontrol Grubu Son-Test |15 28,34 6,02
Deney Grubu On-Test 15 34,74 14,86
Viicut Yag % (mm) Deney Grubu Son-Test 15 34,28 4,11
Kontrol Grubu On-Test |15 36,84 5,18
ontrol Grubu Son-Test {15 (36,62 (5,02
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Dokuz bolgeden alinan sknifold olglim parametreleri incelendiginde ise;
subskapular, deney grubu On-test 20.20£6.07mm, son-test 19.06%£5.72mm, kontrol
grubunda ise 6n-test 24.90+10.10mm, son-test 24.78+9.99mm; suprailiak deney grubu
On-test 23.8618.76mm, son-test 25.40+17.30mm, kontrol grubu on-test 27.66+9.66mm,
son-test 27.06+9.02mm; gogiiste ise deney grubu On-test 17.03+£7.23mm, son-test
13.73£5.39mm. iken kontrol grubu on-test 19.93+8.24mm, son-test 19.60+7.98mm;
triceps deney grubu 6n-test 19.56+8.91mm, son-test 17.13£3.81mm, iken kontrol grubu

On-test 26.63+6.53mm, son-test 26.20+5.98mm olarak ¢ikmustir.

Midaksilla deney grubu 6n-test 21.40+6.83mm, son-test 16.60+4.70mm, iken
kontrol grubu on-test 23.64+8.48mm, son-test 23.38+8.08mm; uylukta ise deney grubu
On-test 33.66+£6.62mm, son-test 29.53+4.76mm, kontrol grubunda On-test

35.13+4.98mm. son-test 35.34+4.58mm’dir.

Baldir’da ise deney grubu 6n-test 25.86+7.95mm, son-test 22.06+6.00mm, iken
kontrol grubu 6n-test 29.634+6.96mm, son-test 29.30+6.79mm; biceps’te ise deney grubu
on-test 15.20+5.74mm, son-test 13.06+4.58mm. iken kontrol grubu On-test
18.63+6.80mm. son-test 18.64+6.82mm; abdomen, deney grubu 6n-test 28.40+6.98mm,
son-test  23.00+4.51mm. kontrol grubunda On-test 28.50+7.21mm, son-test
28.34£6.02mm: viicut yag yiizdesine bakildiginda ise deney grubu 6n-test 34.74+4.86%,
son-test 34.28+4.11%. kontrol grubunda Sn-test 36.84+5.18%, son-test 36.62+5.02%

olarak bulunmustur. (Tablo 3.)
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Tablo 4. Kuvvet Olgiim Parametre Degerleri X ve SS sonuglari

DEGISKENLER GRUPLAR N X SS
Deney Grubu On-Test 15 64,98 19,70
Bacak Kuveti (kg) IDeney Grubu Son-Test 15 80,57 14,52

ontrol Grubu On-Test (15 55,03 10,98
Kontrol Grubu Son-Test |15 50,74 14,00
Pence Kuveti IDeney Grubu On-Test 15 25,20 3,90
Sag El (kg) Deney Grubu Son-Test 15 28,01 3,27
Kontrol Grubu On-Test |15 [23,09 3,43
Kontrol Grubu Son-Test |15 23,76 3,54
Penge Kuveti Deney Grubu On-Test 15 23,34 427
Sol El (kg) Deney Grubu Son-Test 15 26,74 2,30
Kontrol Grubu On-Test (15 122,18 3,59
IKontrol Grubu Son-Test (15 22,78 3,91
Deney Grubu On-Test 15 167,03  [16,30
Sirt Kuveti (kg) Deney Grubu Son-Test 15 79,41 12,99
Kontrol Grubu On-Test 115 163,30  [12,11
Kontrol Grubu Son-Test |15 59,43 12,43

Yapilan kuvet ﬁlc;iimieri incelendiginde bacak kuveti, deney grubu On-test
64.98+19.70kg, son-test 80.57+14.52kg olarak bulunurken kontrol grubu On-test
55.03£19.70kg, son-test 80.57+14.52kg olarak tesbit edilmigtir. Penge kuvveti sag el
deney grubu On-test 25.20+3.90kg, son-test 28.01+3.27kg olarak bulunurken kontrol
grubu On-test 23.09+3.43kg, son-test 23.76+3.54kg; penge kuuveti sol el testinde ise
deney grubu oOn-test 23.34+4.27kg, son-test 26.74+2.30kg olarak bulunurken kontrol
grubu 6n-test 22.18+3.59kg, son-test 22.78+3.91kg olarak bulunmustur. Son olarak sirt
kuvvetinde deney grubu oOn-test 67.03+16.30kg. son-test 79.41+12.99kg ol_arak
bulunurken kontrol grubu &n-test 63.30£12.11kg. son-test 59.43+12.43kg olarak
goriilmiistiir. (Tablo 4.)
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Tablo 5. Reaksiyon Zamam Olgiim Parametre Degerleri X ve SS sonuglar

DEGISKENLER GRUPLAR N KX S
Reaksiyon Zamani Deney Grubu On-Test 15 27,66 (7,28
Isik Sag El (salise) Deney Grubu Son-Test 15 20,73 3,21

Kontrol Grubu On-Test 15 123,53 435
Kontrol Grubu Son-Test 15 23,46 3,85
Reaksiyon Zamani Deney Grubu On-Test 15 27,86 18,30
Is1k Sol El (salise) Deney Grubu Son-Test 15 20,60 12,64
Kontrol Grubu On-Test 15 23,53 B,54
[Kontrol Grubu Son-Test 15 23,13 3,73
Reaksiyon Zamani Deney Grubu On-Test 15 24,88 18,76
Ses Sag El (salise) Deney Grubu Son-Test 15 17,73 4,51
Kontrol Grubu On-Test 15 21,93 B,76
[Kontrol Grubu Son-Test 15 21,60 3,22
Reaksiyon Zamani Deney Grubu On-Test 15 26,26 16,82
Ses Sol El (salise) Deney Grubu Son-Test 15 18,00 22,80
Kontrol Grubu On-Test 15  PR1,46 B,15
[Kontrol Grubu Son-Test 15 21,80 3,00

Isik ve sese kargi yapilan reaksiyon zamam Ol¢limlerinde; Isik sag el. deney
grubu On-test 27.66+7.28, son-test 20.73£3.21 olarak bulunurken kontrol grubu 6n-test
23.5344.35, son-test 23.46+3.85: sol el dn-test 27.86+8.30, son-test 20.60+2.64 kontrol
grubu On-test 23.53£3.54, son-test 23.13%3.73 olarak goriilmiistlir. Reaksiyon zamani
ses sag el, deney grubu On-test 24.88+8.76, son-test 17.73+4.51 olarak bulunurken
kontrol grubu 6n-test 21.93+3.76, son-test 21.60+3.22; reaksiyon zaman: ses sol el 6n-
test 26.26+6.82, son-test 18.00+2.80 kontrol grubu On-test 21.46+3.15, son-test
21.80£3.00 olarak goriilmiistiir. (Tablo 5.)
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Tablo 6. Cevre Olgiim Parametre Degerleri X ve SS sonuglart

DEGISKENLER GRUPLAR X SS
Deney Grubu On-Test 15 59.36 3,29
Uyluk Cevresi (cm) Deney Grubu Son-Test 15 57,03 2,98
Kontrol Grubu On-Test |15 60,40 19,85
ontrol Grubu Son-Test |15 60,12 0,87
Deney Grubu On-Test 15 111,96 [7,60
Kalga (cm) Deney Grubu Son-Test 15 108,80 |7.51
Kontrol Grubu On-Test {15 107,70 [10,71
Kontrol Grubu Son-Test |15 107,50 110,32
Deney Grubu On-Test 15 106,90 16,13
Omuz (cm) Deney Grubu Son-Test 15 105,83 5,78
Kontrol Grubu On-Test 15 102,76 8,42
[Kontrol Grubu Son-Test {15 103,16 8,81
Deney Grubu On-Test 15 36,93 2,67
Baldir Cevresi (cm) Deney Grubu Son-Test 15 36,46 2,32
ontrol Grubu On-Test  [I5 36,35 3,39
ontrol Grubu Son-Test 15 36,23 3,39
Deney Grubu On-Test 15 100,76 8,17
GOgiis Cevresi (cm) Deney Grubu Son-Test 15 08,53 8,93
ontrol Grubu On-Test |15 97,80 8,71
Kontrol Grubu Son-Test |15 97,46 8,67

Cevre Olgiimlerine bakildiginda; uyluk ¢evresi deney grubu on-test
59.36+3.29cm, son-test 57.03%£2.98cm, kontrol grubu 6n-test 60.40+9.85¢m, son-test
60.12+9.87cm; kalga g¢evresi deney grubu on-test 111.96+£7.60cm, son-test
108.80+7.51cm, kontrol grubu 6n-test 107.70£10.71cm, son-test 107.50+10.32cm; omuz
gevresi deney grubu on-test 106.90+6.13cm, son-test 105.83+5.78cm, kontrol grubu 6n-
test 102.76+8.42cm, son-test 103.16+£8.81cm; baldir cevresi deney grubu On-test
36.93£2.67cm, son-test 36.46+2.32cm, kontrol grubu 6n-test 36.35£3.39cm, son-test
36.23+3.39cm; gogis c¢evresi deney grubu oOn-test 100.76+8.17cm, son-test
98.53+8.93cm, kontrol grubu 6n-test 97.80+8.71cm. son-test 97.46+8.67cm olarak tesbit
edilmigstir. (Tablo 6.)



Tablo 7. Cap Olgiim Parametre Degerleri X ve SS sonuglari

IDEGISKENLER GRUPLAR SS
Deney Grubu On-Test 15 9,92 2,92
Bel (cm) Deney Grubu Son-Test 15 27,91 2,57
Kontrol Grubu On-Test |15 8,88 12
Kontrol Grubu Son-Test |15 28.76 4,14
Deney Grubu On-Test 15  [32.,66 R,41
Biakromial (cm) Deney Grubu Son-Test 15 30.53 1,81
Kontrol Grubu On-Test |15 30,77 1,94
IKontrol Grubu Son-Test {15 31.00 2,22
Deney Grubu On-Test 15 29.56 3,60
Bi-iliak (cm) Deney Grubu Son-Test 15 27.08 12,09
ontrol Grubu On-Test |15 [29.80 (3,33
[Kontrol Grubu Son-Test {15 29.75 3,34
Deney Grubu On-Test 15 9.56 3,60
Bitrokhanterik (cm) Deney Grubu Son-Test 15 27.08 2,09
Kontrol Grubu On-Test |15 [29.80 3,33
Kontrol Grubu Son-Test |15 29.73 3,34
Deney Grubu On-Test 15  9.70 1,63
[Ekstansiyon Biceps (cm) |Deney Grubu Son-Test 15 0.07 1,26
Kontrol Grubu On-Test {15 0.36 .87
[Kontrol Grubu Son-Test |15 9.30 ,90
Deney Grubu On-Test 15 1137 1,24
Femur Bikondiilar (cm)  |Deney Grubu Son-Test 15 10.30 1,06
Kontrol Grubu On-Test |15 1087 |91
IKontrol Grubu Son-Test |15 10.72 .92
Fleksiyon Bikondiilar (cm) [Deney Grubu On-Test 15 9.96 1,39
Deney Grubu Son-Test 15 8.87 1,19
Kontrol Grubu On-Test |15 9.78 1,00
Kontrol Grubu Son-Test |15 9.61 97
Deney Grubu On-Test 15 PP245 14,40
Gogiis Derinligi (cm) Deney Grubu Son-Test |15 [20.08 1,92
Kontrol Grubu On-Test |15 22.10 2,85
IKontrol Grubu Son-Test |15 22.92 4,12
Deney Grubu On-Test 15  PB1.02 P,84
Gogiis Genisligi (cm) Deney Grubu Son-Test 15 29.60 2,82
Kontrol Grubu On-Test |15 3036 [2,82
Kontrol Grubu Son-Test |15 30.06 2,93
Humerus Bikondiilar (cm) [Deney Grubu On-Test 15 8.22 1,26
eney Grubu Son-Test 15 7.70 1,04
Kontrol Grubu On-Test |15  8.34 1,05
ontrol Grubu Son-Test |15 8.36 1,10




Cap o6lgiimleri incelendiginde; bel gap1 deney grubunda on-test 29.92+2.92cm,
son-test 27.91+2.57cm, kontrol grubu 6n-test 28.88+4.12cm, son-test 28.76+4.14cm;
biakromial ¢ap deney grubu &n-test 32.66+2.41cm, son-test 30.53+1.81cm, kontrol
grubu 6n-test 30.77+1.94cm, son-test 31.00+£2.22cm; bi-iliak ¢ap deney grubu On-test
29.56+3.60cm, son-test 27.08+2.09cm, kontrol grubu On-test 29.80+3.33cm, son-test
29.75+3.34cm; bitrokhanterik ¢ap deney grubu On-test 29.56+3.60cm, son-test
27.08+2.09cm, kontrol grubu &n-test 29.80+3.33cm, son-test 29.73+3.34cm; ekstansiyon
biceps ¢ap1 deney grubu dn-test 9.70+1.63cm, son-test 9.07+1.26cm, kontrol grubu 6n-
test 9.36+0.87cm, son-test 9.30+0.90cm; femur bikondiilar ¢ap deney grubu &n-test
11.37+1.24cm. son-test 10.30+1.06cm, kontrol grubu on-test 10.87+0.91cm, son-test
10.72£0.92cm: fleksiyon bikondiilar ¢ap deney grubu &n-test 9.96+1.39cm, son-test
8.87+1.19cm. kontrol grubu 6n-test 9.78+1.00cm, son-test 9.61+0.97cm; gogiis derinligi
¢ap1 deney grubu on-test 22.45+4.40cm, son-test 20.08%1.92cm, kontrol grubu 6n-test
22.10+2.85cm. son-test 22.92+4.12cm; g6giis genisligi capt deney grubu On-test
31.02+2.84cm. son-test 29.60+30.36cm, kontrol grubu On-test 30.36x+2.82cm, son-test
30.06+2.93cm: humerus bikondiilar ¢ap deney grubu on-test 8.22%1.26cm, son-test
7.70+1.04cm. kontrol grubu &n-test 8.34%1.05cm, son-test 8.36x1.10cm olarak

bulunmustur. (Tablo 7.)

Gruplar arasi farkliliklar1 belirlemek, gorebilmek igin p<0.05 anlamhlilik
diizeyinde one-way ANOVA kullanilarak incelenmigtir. Hangi grubun ne derecede
anlamlt oldugu belirlemek igin ise Tukey HSD kullanilmustir. Buradan elde edilen

sonuglara gore:

Tablo 8. Viicut Agirligi One-Way ANOVA degerleri

Source Sum of Squares |df Mean Square [F [P |
Between Groups 26,009 3 8,670 ,082 ,970
Within Groups ~ 5931,148 56 105,913

Total 5957,157 59

*P<0.05



Gruplar arasinda viicut agirligt yoniinden herhangi bir farkliliga rastlanmamstir.
(Tablo 8.)

Tablo 9. Dikey Sigrama One-Way ANOVA degerleri

Source [Sum of Squares |df Mean Square [F P
etween Groups 120,983 3 40,328 5,064 ,004*
'Within Groups 446,000 56 7,964
Total 566,983 59
*¥P<0.05

Dikey sigrama parametresinde ise p=0.004 diizeyinde anlamli bir iligkiye

rastlanmig, Tukey HSD’ye gore bu farklilik ise deney grubu son-test Slgiimlerinde dikey

sigrama parametresinin kontrol grubu On-test’e gore 3,40cm ve son-test’e gére 3,53cm

ortalamalar arasinda deney grubu son-test’e gore bir artis gdzlermlenmistir. (Tablo 9.)

Tablo 10. Dakika Kalp Atim Sayisi (Dinlenme) One-Way ANQVA degerleri

Source Sum of Squares |df Mean Square F [P
Between Groups 34,867 3 11,622 137 937
Within Groups  4745,067 56 84,733
Total 4779,933 59

*P<0.05

Gruplar arasinda dakika kalp atim sayisi (dinlenme) yoniinden herhangi bir

anlamli iligskiye rastlanmamustir. (Tablo 10.)

Tablo 11. Esneklik One-Way ANOVA degerleri

Source ISum of Squares |[df [Mean Square [F P
Between Groups 304,617 3 101,539 2,232 ,095
Within Groups  2548,067 56 45,501
Total 2852,683 59
*P<0.05
Gruplar arasinda esneklik yoOniinden herhangi bir anlamlh iliskiye

rastlanmamustir. (Tablo 11.)



Tablo 12. Ekstansiyon Biceps Cap One-Way ANOVA degerleri

Source |Sum of Squares |df [Mean Square [F [P
Between Groups 3,090 3 1,030 ,702 ,555
'Within Groups 82,112 56 1,466
Total 85,202 59

*P<0.05

Gruplar arasinda ekstansiyon biceps ¢apinda herhangi bir anlamh iliskiye

rastlanmamustir. (Tablo 12.)

Tablo 13. Femur Bikondiilar Cap One-Way ANOVA degerleri

Source Sum of Squares [Df Mean Square F P
etween Groups 8,738 3 2,913 2,660 ,057
Within Groups 61,312 56 1,095
Total 70,050 59
*P<0.05
Femur bikondillar c¢ap degerlerinde ise herhangi bir anlaml

rastlanmamustir. ( Tablq 13.)

Tablo 14. Fleksiyon Bikondiilar Cap One-Way ANOVA degerleri

Source Sum of Squares [Df [Mean Square [F P
Between Groups 10,32 3 344 2,58 ,063
Within Groups 74,68 56 1,33
Total 85,00 59

*P<0.05

Fleksiyon bikondiilar ¢ap parametresinde herhangi bir anlamli

rastlanmamustir. (Tablo 14.)

Tablo 15. G6giis Derinligi One-Way ANOVA degerleri

Source Sum of Squares |df Mean Square [F P
Between Groups 70,519 3 23,506 1,952 ,132 |
Within Groups 674,535 56 12,045 |
Within Groups 674,535 56 12,045 .
Total 745,054 59 ;
Total 745,054 59 }

iliskiye

iligkiye



*P<0.05

Gogiis derinligi degerlerinde herhangi bir anlamli iligkiye rastlanmamustir. (Tablo
15.)

Tablo 16. Gogiis Genigligi One-Way ANOVA degerleri

Source Sum of Squares |[df Mean Square [F P
Between Groups 15,929 3 5,310 ,650 ,586
Within Groups 457,451 56 8,169
Total 473,379 59

*P<0.05

Gogiis genisligi degerlerinde ise herhangi bir anlamli iliskiye rastlanmamugtir.

(Tablo 16.)

Tablo 17. Gogiis Cevresi One-Way ANOVA degerleri

Source ~ [Sum of Squares [df [Mean Square [F [P
Between Groups 99,246 3 33,082 444 722
Within Groups  4171,300 56 74,487
Total 4270,546 59

*P<0.05

Gogiis ¢evresinde herhangi bir anlaml iligkiye rastlanmamugtir. (Tablo 17.)

Tablo 18. Gogiis Yag One-Way ANOVA degerleri

Source |Sum of Squares |[df Mean Square [F P
Between Groups 370,713 3 123,571 2,319 ,085
Within Groups  2983,700 56 53,280
Total 3354,413 59 |

*P<0.05

Gogiis yag kalinliginda ise herhangi bir anlaml iliskiye rastlanmamugtir. (Tablo
18.)
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Tablo 19. Humerus Bikondiilar Cap One-Way ANOVA degerleri

Source Sum of Squares [df [Mean Square [F P
Between Groups 4,354 3 1,451 1,150 ,337
Within Groups 70,673 56 1,262
Total 75,027 59

*P<0.05

Humerus bikondiillar ¢apinda herhangi bir anlamh iliskiye rastlanmamustr.

(Tablo 19.)

Tablo 20. Reaksiyon Zamam Isik Sag El One-Way ANOVA degerleri

Source Sum of Squares [df Mean Square [F P
Between Groups 367,917 3 122,639 5,043 ,004*
Within Groups  1361.733 56 24,317
Total 1729,650 59

*P<0.05

Reaksiyon zamani 151k sag el olgiimlerinde p=0.004’liik bir anlamh iligki

bulunmustur. Bu test’te deney son-test ile deney On-test (—6,93) arasinda azalma

s6zkonusu olmustur.(Tablo 20.)

Tablo 21. Reaksiyon Zamani Isik Sol El One-Way ANOVA degerleri

Source Sum of Squares |df Mean Square F [P
Between Groups 409.383 3 136,461 5.326 .003*
Within Groups  1434.800 56 25,621
Total 1844,183 59

*P<0.05

Reaksiyon zamani 151k sol el 6lgiimlerinde de p=0.003’lik bir anlaml iliski

bulunmustur. Bu test’te deney son-test degerleri ile deney On-test (—7,26) arasinda bir

azalmadan kaynaklanmaktadir.(Tablo 21.)



Tablo 22. Kalga Cevresi One-Way ANOVA degerleri

Source Sum of Squares [df Mean Square F P
Between Groups 191,713 3 63,904 761 521
'Within Groups ~ 4703,533 56 83,992
Total 4895,246 59

*P<0.05

Kalga gevresinde ise herhangi bir anlamli iliskiye rastlanmamustir. (Tablo 22.)

Tablo 23. 40 Metre Siirat Testi One-Way ANOVA degerleri

Source Sum of Squares |[df Mean Square [F P
Between Groups 11,871 3 3,957 3.273 .028*
Within Groups 67,715 56 1,209
Total 79,586 59

*P<0.05

40 metre siirat testinde p=0,028 diizeyinde anlaml iligkiye rastlanmigtir. (Tablo

Tablo 24. Midaksilla Yag One-Way ANOVA degerleri

Source 'Sum of Squares ldf Mean Square [F P
Between Groups 478,834 3 159,611 3.096 .034*
Within Groups  2886,613 56 51,547
Total 3365,447 59

*P<0.05

Midaksilla yag 6l¢limiinde p=0,034 diizeyinde anlamli bir iligki gortilmiistiir. Bu

iliski deney grubu son-test ile kontrol grubu 6n-test arasindaki (-7.04) azalmadan
kaynaklanmaktadir. (Tablo 24.)

Tablo 25. Omuz Cevresi One-Way ANOVA degerleri

Source [Sum of Squares |df [Mean Square F P
Between Groups 183,133 3 61,044 1,111 .352
Within Groups  3077,700 56 54,959

Within Groups  3077,700 56 54,959

Total 3260,833 59

Total 3260,833 59

*P<0.05



Omuz cevresindeki Sl¢limlerde anlamli bir iligki gériilmemistir.(Tablo 25.)

Tablo 26. Penge Kuvveti Sag El One-Way ANOVA degerleri

Source [Sum of Squares |df Mean Square F [P
[Between Groups 214,418 3 71473 5,689 ,002*
Within Groups 703,572 56 12,564
Total 917,990 59

*P<0.05

Penge kuvveti sag el Olglimlerinde p=0,002 diizeyinde anlamli bir iliskiye

rastlanmigtir. Bu iliski deney son-test ile kontrol On-test (4,92) ve son-test(4,25)

arasindaki bir artis gerceklesmistir.(Tablo 26.)

Tablo 27. Penge Kuvveti Sol El One-Way ANOVA degerleri

Source Sum of Squares |df Mean Square F P
Between Groups 187,985 3 62,662 4.836 .005*
'Within Groups 725,655 56 12,958
Total 913,639 59

*P<0.05

Penge kuvveti sol el Ol¢liim degerlerinde p=0,005 diizeyinde anlamli bir iligkiye
rastlanmigtir. Bu iliski deney son-test degerleri ile kontrol 6n-test (4.56) ve son-test(3.96

)arasindaki bir artigtan olusmaktadir.(Tablo 27.)

Tablo 28. Reaksiyon Zamani Ses Sag El One-Way ANOVA degerleri

Source Sum of Squares |df Mean Square F P
Between Groups 387,069 3 129,023 4,240 ,009*
Within Groups ~ 1704,091 56 30,430
Total 2091,159 59

*P<0.05

Ses’e kars1 yapilan

sag .el reaksiyon zamam Olgiimlerinde p=0,009 diizeyinde

anlamli biriligki goriilmiigtiir. Bu farklilik deney son-test ile deney On-test —7,14

degerindeki bir azalmadan ortaya ¢ikmaktadir. (Tablo 28.)
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Tablo 29. Reaksiyon Zamani Ses Sol El One-Way ANOVA degerleri

Source [Sum of Squares Df Mean Square F [P
Between Groups 517,117 3 172,372 9,380 ,000*
'Within Groups 1029,067 56 18,376
Total 1546,183 59

*P<0.05

Ses’e kars1 yapilan sol el reaksiyon zamam dl¢limlerinde ise p=0,000 diizeyinde
anlaml bir iligki goriilmiigtiir. Bu farklilik deney son-test ile deney &n-test —9,26 ve
kontrol grubu 6n-test —3,46 ve son-test —3,80 degerlerindeki bir azalma ile ortaya

¢cikmaktadir. (Tablo 29.)

Tablo 30. Suprailiak Yag One-Way ANOVA degerleri

Source Sum of Squares [Df [Mean Square F P
Between Groups 132,400 3 44,133 ,320 811
Within Groups  7726,600 56 137,975
Total 7859,000 59

*P<0.05

Suprailiak vag 6l¢iimlerinde gruplar arasinda anlamh bir iliski goriillememistir.

(Tablo 30.)

Tablo 31. Sirt Kuvveti One-Way ANOVA degerleri

Source [Sum of Squares [df Mean Square [F i3
Between Groups 3370,325 3 1123,442 6,105 .001*
Within Groups  10304,944 56 184.017
Total 13675,269 59
*P<0.05
Sirt  kuvveti Slgiim degerlerinde p=0,001 diizeyinde anlamli bir iliski

g6riilmiistiir. Bu farklilik deney son-test ile kontrol grubu 6n-test(16,11kg) ve son-test
(19.98kg) degerlerindeki bir artistan kaynaklanmaktadir. (Tablo 31.)



Tablo 32. Kan Basinci Sistolik One-Way ANOVA degerleri

Source |Sum of Squares |df Mean Square F [P
Between Groups 271,250 3 90,417 .863 ,466
'Within Groups  5870,000 56 104,821
Total 6141,250 59
*P<0.05
Kanbasinc1  olgiimlerinde  sistolik degerlerinde de anlamhi bir iligki

goriillememistir.(Tablo32.)

Tablo 33. Subscapula Yag One-Way ANOVA degerleri

Source |Sum of Squares [df [Mean Square [F P
Between Groups 416.382 3 138,794 2,042 118
Within Groups  3805.397 56 67,954
Total 4221,779 59

*P<0.05

Subskapula yag 6l¢iimiinde de anlamli sonuglar elde edilememistir. (Tablo 33.)

Tablo 34. Triceps Yag One-Way ANOVA degerleri

Source Sum of Squares |[df Mean Square F [P

Between Groups 1022.647 3 340,882 7,898 ,000*

Within Groups  2417.109 56 43,163

Total 3439.756 59
*P<0.05
Triceps yag 6lglim degerlerinde p=0,000 diizeyinde anlamli bir iligki

goriilmiistiir. Bu farklilik deney son-test ile kontrol grubu 6n-test(-9,5mm) ve son-test (-

9,07mm) degerlerindeki bir azalmadan kaynaklanmaktadir. (Tablo 34.)

Tablo 35. Uyluk Cevresi One-Way ANOVA degerleri

Source _ [Sum of Squares |df Mean Square F P
Between Groups 105,075 3 35,025 ,653 ,584
Within Groups ~ 3001,391 56 53,596
Within Groups ~ 3001,391 56 53,596
Total 3106,466 59
Total 3106,466 59

*P<0.05
TC YORSEXOCRETIM KURDLD

DOKTMANTASYON MERKFZi
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Uyluk ¢evre 6lgiimiinde anlamli sonuglar elde edilememistir. (Tablo 35.)

Tablo 36. Uyluk Yag One-Way ANOVA degerleri

Source [Sum of Squares |df Mean Square ig P
Between Groups 327,219 3 109,073 3,877 ,014*
Within Groups ~ 1575,637 56 28,136
Total 1902,856 59

*P<0.05

Uyluk yag 6l¢iim degerlerinde p=0,014 diizeyinde anlaml1 bir iligki goriilmiigtir.
Bu farklilik deney son-test ile kontrol grubu 6n-test(-5,60mm) ve son-test (-5,81mm)
degerlerindeki bir azalmadan kaynaklanmaktadir. (Tablo 31.)
(Tablo 36.)

Tablo 37. Vital kapasite One-Way ANOVA degerleri

Source

[Sum of Squares df Mean Square IF

P

etween Groups
Within Groups
Total

3,753
11,894
15,647

3 1,251
56 212
59

5,890 ,001*

*P<0.05
Vital kapasiteya bakildiginda gruplar arasinda p=0,001"lik bir iligki mevcuttur.
Tukey HSD'deki bu farklilik deney son-testin, kontrol grubu 6n-test (0,61) ve son-test

(0.58) degerlerinden artigindan ortaya ¢ikmaktadir. (Tablo 37.)

Tablo 38. Viicut Yag Yiizdesi One-Way ANOVA degerleri

Source Sum of Squares |df Mean Square F P
Between Groups 76,053 3 25,351 1,093 ,360
Within Groups 1298,540 56 23.188
Total 1374,593 59

*P<0.05

Gruplarn viicut yag %’lerinde de anlaml bir iligki goriilememistir. (Tablo 38.)
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Tablo 39. Baldir Yag One-Way ANOVA degerleri

Source

Sum of Squares |df [Mean Square [F P

Between Groups 562,883 3 187,628 3,868 ,014*
Within Groups  2716,300 56 48,505
Total 3279,183 59

*P<0.05

Baldir yag orami ol¢iim degerlerinde p=0,014 diizeyinde anlamli bir iliski

goriilmiigtiir. Bu farklilik deney son-test ile kontrol grubu 6n-test(-7,56mm) ve son-test

(-7,23mm) degerlerindeki bir azalmadan kaynaklanmaktadir. (Tablo 39.)

Tablo 40. Bel Cap One-Way ANOVA degerleri

Source Sum of Squares |df [Mean Square F P
Between Groups 30,662 3 10,221 ,826 ,485
Within Groups 692,560 56 12,367
Total 723,222 59

*P<0.05

Bel cap Olgiimlerinde de gruplar arasinda anlaml bir iligki elde

edilememistir. (Tablo 40.)

Tablo 41. Biakromial Cap One-Way ANOVA degerleri

Source [Sum of Squares |df Mean Square [F P ’
Between Groups 42,151 3 14,050 3,156 ,032*
Within Groups 249,336 56 4,452
Total 291,487 59

*P<0.05

Biakromial ¢ap ol¢iim degerlerinde p=0,032 diizeyinde anlamli bir iliski
goriilmiistiir. Bu farkhlik deney son-test ile deney grubu 6n-test(-2,13mm) degerindeki

bir artigtan kaynaklanmaktadir. (Tablo 41.)



Tablo 42. BicepsYag One-Way ANOVA degerleri

Source [Sum of Squares |df [Mean Square [F P
Between Groups 338,785 3 112,928 3.075 ,035*
'Within Groups 2056,284 56 36,719
Total 2395,069 59

*P<0.05

Biceps yag Ol¢iimii incelendiginde p=0,035 diizeyinde anlamli bir iligki

bulunmugtur. (Tablo 42.)

Tablo 43. Bi-iliak Cap One-Way ANOVA degerleri

Source Sum of Squares df Mean Square F P
Between Groups 56.007 3 18,669 1.361 ,264
Within Groups 768.027 56 13,715
Total 824,034 59

*P<0.05

Bi-iliak ¢ap 6lgiimiinde anlamii bir iligkiye rastlanmamugtir. (Tablo 43.)

Tablo 44. Bitrokhanterik Cap One-Way ANOVA degerleri

Source 'Sum of Squares |[df Mean Square F P
Between Groups 77.973 3 25,991 2.618 .060
Within Groups  555.877 56 9,926
Total 633.850 59

*P<0.05

Bitrokhanterik ¢ap &l¢iimiinde

rastlanmamugstir. (Tablo 44.)

gruplar

arasinda herhangi bir

iliskiye

Tablo 45. Cooper (12 Dakika Kos Yiirii) One-Way ANOVA degerleri

Source Sum of Squares |[df [Mean Square F ig
Between Groups 10588683 3 352956,111  8.592 ,000*
Within Groups  2300500,0 56 41080,357
Within Groups  2300500,0 56 41080,357
Total 3359368,3 59
Total 3359368,3 59

*P<0.05



Cooper testi p=0,000 diizeyinde anlamli bulunmus, bu anlaml iligkiye
bakildiginda deney grubu son-test’tin ile kontol grubu 6n-test’ten 315,00 ve son-test’ten
314,66’ 11k bir artis gostermesinden kaynaklanmaktadir. (Tablo 45.)

Tablo 46. Kan Basinci Diastolik One-Way ANOVA degerleri

Source |Sum of Squares [df [Mean Square [F [P
Between Groups 42,450 3 14,150 .198 .897
Within Groups  4004,400 56 71,507
Total 4046,850 59

*P<0.05

Diastolik kan basincinda anlamli iligki goriilmemistir. (Tablo 46.)

Tablo 47. Abdomen Yag One-Way ANOVA degerleri

Source [Sum of Squares |df Mean Square F P
Between Groups 329,868 3 109,956 2.793 .049*
Within Groups  2204,776 56 39,371
Total 2534,644 59

*P<0.05

Abdomen yag olglimii incelendiginde p=0.049 diizeyinde anlamli bir iligki
bulunmugtur. (Tablo 47.)

Tablo 48. Aerobik giic One-Way ANOVA degerleri

Source [Sum of Squares |df Mean Square [F P
Between Groups 232,980 3 77,660 8.592 .000*
Within Groups 506,174 56 9,039
Total 739.154 59

*P<0.05

Aerobik gii¢ degerlerinde ise gruplar arasinda 6nemli bir iliski bulunmus, bu
p=0,000"lik diizeyde olmaktadir. Tukey HSD’de bu iligki deney grubu son-test’in
kontrol grubu 6n-test’ten 4,67’lik bir artis son-test’ten 4,66’lik bir artis géstermesinden
kaynaklanmaktadir. (Tablo 48.)
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Tablo 49. Anaerobik giic One-Way ANOVA degerleri

Source ISum of Squares [df Mean Square [F P
Between Groups 44,176 3 14,725 1,883 ,143
Within Groups 438,026 56 7,822
Total 482,202 59

*P<0.05

Anaerobik gii¢ hesaplamalarinda anlamh bir sonug elde edilememistir. (Tablo

49.)

Tablo 50. Bacak kuvveti One-Way ANOVA degerleri

Source [Sum of Squares |df [Mean Square [F P
Between Groups 7896,067 3 2632,022 11,492 ,000*
Within Groups ~ 12825,243 56 229,022
Total 20721,310 59

*P<0.05

Bacak kuvveti Ol¢lim degerlerinde ise gruplar arasinda 6nemli bir iligki
bulunmus, bu p=0,000’lik diizeyde olmaktadir. Tukey HSD’de bu iliski deney grubu
son-test’in aritmetik ortalamalarmm deney grubu On-test aritmetik ortalamasindan
15,93kg’lik, kontrol grubu on-test’ten 25,54kg’lik ve son-test’ten 29,83kg’lik bir artis
gostermesinden kaynaklanmaktadir. (Tablo 50.)

Tablo 51. Baldir gevresi One-Way ANOVA degerleri

Source [Sum of Squares [df [Mean Square [F P
Between Groups 4,222 3 1,407 ,158 ,924
\Within Groups 498,117 56 8,895
Total - 502,339 59

*P<0.05

Baldir gevre dlglimiinde gruplar arasinda anlamli herhangi bir iligki yoktur. (Tablo

51.)



5.TARTISMA

Insan bedeni, 6zel yetenekleri olan miikkemmel bir varliktir. Hareketsiz hayat
tarz: viicudun en sinsi, tehlikelerinden biridir. Cogu zaman hareketsiz ve bunalimlarla
dolu bir ¢evrede yasamak, insan organizmasm ve ruhsal dengesini hizla geriletip

insanlar1 verimsiz, tembel bir yasantiya itmektedir .

Endiistrilesmenin hizlandig1 giinlimiizde insanlarin kendi icadi olan hizlh
iletisim teknikleri, hizli tasit araglar ve bilgisayarlar yasantilarini monoton hale

getirmigtir.

Bu ¢aligma yaglar1 33-40 arasinda olan Mugla ilindeki sedanter bayanlarin
g6niillii sec¢ilmis ve daha 6nce spor yapmamis veya en az 3 yil spora ara vermis 15’er
kisiden olusan 2 gurup denek olarak kullanilmistir. Caligmada denek grubuna 8 haftalik,
haftada 3 giin, en az 45 dakika step - aerobik uygulanmistir.

Zorba (1999), da yaptig1 arastirmada, Mugla Universitesinde galigan 207 6gretim
elemanlar ve idari personelden olusturulan 68 kisinin hayat tarzi. aktivite diizeyleri ve
fiziksel uygunluk kapasiteleri arastirilmis. Sonug olarak, Mugla Universitesi akademik
ve idari personelin kalp dolasim riski yiiksek bulunmus. egzersiz yapmadiklar ve
diizenli bir hayat tarzlarinin olmadig: tespit edilmistir. Fiziksel uygunlukta elde edilen
degerler, akademik ve idari personeldekilerle birbirine yakin bulunmakla birlikte
sedanter degerlere sahip olduklar1 gb6zlenmistir. Diizenli spor yapan Kkisilerin

degerlerinden daha diisiik bulunmustur.

Bu ¢aligmada ise, 8 haftalik step programindan sonra denek grubuyla, ¢calismaya
katilmayan kontrol grubu karsilastirildiginda fiziksel uygunlukta elde edilen degerlerin

deney grubunda elde edilen degerlerden daha diigiik oldugu bulunmustur. Zorba'nin
yaptig1 ¢caligmay1 desteklemektedir.
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Kin (1996), 8 haftalik step ve aerobik dans uygulamasim fizyolojik degiskenler
{izerine olan etkisini ODTU de 6grenim géren 48 bayan 68renci iizerinde aragtirmustir.
Step yapan denek grubu yag agirliginda, baldir gevresinde yagsiz viicut agirliginda
esneklikte anlamli artiglar g6zlenmigtir. Kontrol grubunda ise higbir aktiviteye
katilmadifindan viicut agirhginda uyluk ¢evresinde anlamli bir fark bulunamamustir.
Viicut yag yiizdesinde denek gruplarindan hem step hem aerobik dans gruplar arasinda
istatistiksel olarak anlaml bir diigiis gozlenmigtir. Ancak bu ¢alisma step ve aerobik
dans gruplar arasmda anlamli farkliliklar bulamamistir. ¥

Yaptigimiz ¢aligmada ise, denek grubu ve kontrol grubunun viicut agirliginda
ve denek grubunun 6n ve son testleri arasinda anlamli bir fark gézlenmemistir. Hatta
kontrol grubunun son test aritmetik ortalamasinda istatistiksel olarak anlaml olmasa da
az bir artis gozlenmistir. Viicut yag yiizdesinde ise, biceps. abdomen, baldir, uyluk.
triceps ve midaksilla bolgelerinde deri alti yag kalinliklarinda anlamli bir azalma

gozlemlenmigtir. Yaptigimiz bu ¢aligma Kin’i desteklemektedir.

Turan ve arkadaglar1 (1992), yaptigi caligmada, 23-35 yaslari arasinda 10
sedenter saglikli bayana 8 haftalik submaksimal egzersiz programinmn fizyolojik
degiskenlerine etkisini arastirmis. Sonug¢ olarak submaksimal antrenmanin maksimal

oksijen kullanim yiizdesini diigiirdiigii tespit edilmisgtir. h

Bizim yaptigiz step calismasinda, deneklerin kalp atimi %60-70 de tutacak
sekilde uygulanmistir. Bu da Turan ve arkadaslarinin ¢alismasim desteklemektedir. Bu
demektir ki, antrenman programi uygulandiktan sonra daha az oksijen sarfi ile aymi

ylikiin listesinden gelinebilmektedir. Bu aerobik giiciin ekonomisinin arttiginm gosterir.

Elmaci ve arkadaslari (1993), egzersizle kilo kayb1 gerceklestirilen 8 bayan ve 2
erkegin olusturdugu 10 kisilik deney grubu, 8 haftalik galisma siiresinin basinda ve
sonundaki degerleri agisindan, kendi igersinde istatistiksel olarak karsilagtiriimistir.

Sekiz haftalik kontrollii egzersiz programina devam eden deney grubunda ortalama
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5kg’lik anlamli bir kilo kaybi gézlenirken, kontrol grubunda viicut agirhginda anlaml
(15)

bir degisiklik olmamustir.
Yaptigimiz ¢aligmada ise, gruplar arasinda viicut agirligi yoniinden herhangi bir
farkliik go6zlenmemesine ragmen, step grubunun yine de az miktarda bir diistis

gbzlemlenmistir.

Akm (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 yagam
stirdiiren 104 gen¢ bayan ile yine ayni yas grubu sedanter yasam siirdiiren 104 bayan
dahil edilmig. Caliymanin sonunda spor yapan grup ile yapmayan kontrol grubu arasinda

viicut agirliklan hari¢ tiim degiskenlerde anlamli fark saptanmagtir. s)

Yaptigimiz caligmada ise, skinfold ol¢iimlerinde derialt1 yag kalinhiginda biitiin
bolgelerde anlamli azalma g6zlenmistir. Spor yapan grup ile yapmayan kontrol grubu

arasinda viicut agirliklan hari¢ tiim degiskenlerde anlamli fark saptanmus.

Turaglar ve arkadaslari (1997),Cumhuriyet Universitesinde okuyan sedanter
bireyler ile antrene sporcular arasinda derialti yag kalinliklan agisindan yaptigi

calismada. sporcularin daha diisiik yag kitlesine sahip oldugunu saptanmistir. il

Yaptigimiz ¢aligmada ise. fizyolojik degiskenlerin degerlerinde anlamli diigiigler

saptanmistir.

Huntley (1994), yaslar1 18-25 arasinda olan 46 bayana 10 haftalik step- aerobik
programu uygulamistir. Egzersiz yapan bayanlarla kontrol grubu arasinda; gevre
ol¢iimlerinden sadece thight bélgesinde anlamli bir azalma goézlenirken, kalga, calf
cevresinde, viicut agirlii, viicut yogunlugu ve yag oraninda anlamli bir degisim

. o e R
gozlenmemigtir. "
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Bu ¢aligmada ise, denek grubu ve kontrol grubunun viicut agirhginda ve denek
grubunun 6n ve son testleri arasinda anlamli bir fark gdzlenmemistir. Hatta kontrol
grubunun son test aritmetik ortalamasinda istatistiksel olarak anlaml olmasa da az bir

artis gézlenmistir.

Kravitz ve arkadaglar1 (1997), 12 hafta siireyle agirlikli ve agirliksiz step aerobigi
egitiminin kardiorespirat6r fitness viicut kompozisyon ve kas kuvvetinin etkilerini
mukayese etmigstir. Aerobik egitimi aletli ya da aletsiz kardioraspirator fitness viicut
kompozisyonu ve yaralanma riski olmayan saglikl: kadinlarda kas kuvvetinde pozitif bir

etkiye sahip oldugunu belirtmigtir. "

Yaptigimiz ¢ahismanin sonunda, kuvvet degisken degerleri step yapan grubta sag
ve sol el penge kuvveti, sirt kuvveti ve bacak kuvvetinde anlamli bir iliskiye
rastlanmigtir. Ayrica vital kapasite anaerobik gii¢ ve aerobik gii¢ degerlerinde gruplar

arasinda Snemli bir fark oldugu gézlenmisgtir.

Blair (1994). yaptig1 galigmada, iiniversite yoneticileri ve fakiiltedeki diizenli
egzersizlerin dnemi gosterilmigtir. Denekler genel egitim miifredatinin bir pargas: olarak
yasam fitness programina kayit edildi. Kalp atis oranim 6lgmek i¢in step testine tabi
tutuldu. 3dk. Siire ile 24 adim agag1 yukar1 egmeleriyle submaksimal step bir test
uygulandi. Calisma sonunda, erkek ve kadinin kalp atiglarini diigiirmiis kadimlar igin

6.71 erkeklerde de 6.49 oraminda diisiirmiistiir.

Karlsen ve Ommundsen’in (1994) egzersizie ilgili yaptig1 bir arastirmada
sonucuna gore, 40-42 yaslarinda 2313 kadin ve 2097 erkek denege bas vurulmus. cevap
oram katilmalarda %77 ve davet edilen niifusun %56’sidir. Bunlardan %235.3’ii fiziksel

(32)

olarak aktif olmadiklarini rapor etmislerdir.

Bizim yaptifimiz galigmaya katilan 33-40 yas arasindaki bayanlarin daha 6nce

bdyle bir fiziksel aktiviteye katilmadiklar tesbit edilmigtir.
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Chapek (1994) yaptig1 arastirmada, yas ortalamasi 19.4 olan Universiteli
bayanlarin 10 haftalik step egitim programinin maksimal VO, iizerine etkisini
incelemistir. Caligmaya 18-25 yas aras1 50 saglikli kadin katilmigtir. Caligma sonuglar
kalp atim oram1 maksimum treadmil kogsu zamaninda, mutlak VO» max degerlerinde,
nispi VO, max ta, kalp atim oram1 (HRmax)ve max degerlerinde 6nemli farkiiliklar
gostermistir. Viicut agirligi ve dinlenme HR (dinlenme kalp atim) degerlerinde gruplar

arasinda 6nemli bir farklilik gostermemistir. '

Yaptigimiz galismada vital kapasiteye bakildiginda gruplar arasinda anlamli bir
iligki mevcuttur. Chapek’in yaptigi arastirmayr desteklemektedir. Viicut agirligi ve

dinlenme kalp atim degerlerinde gruplar arasinda 6nemli bir farklilik gézlenmemistir.

Moody ve arkadaslari 1969 ve 1972 yillarinda bayanlar iizerinde yaptiklan
arasnrmahrda antrenmanin viicut kompozisyonuna etkisini incelemis. Antrenmanin.
viicut yaginin anlaml sekilde azalttigini, yagsiz viicut agirhigim az arttirdigini, toplam

viicut agirligini gok az azalttigimi bulmuslardar.

Johnson ve ark. (1992) 32 bayan tiniversite 6grencisine. 10 hafta siireyle bisiklet
ergometresinde haftada 5 giin. 30’ar dakika dayamiklilik egzersizi yaptirmigtir.
Deneklerin viicut agirliginda degisiklik olmadi. Ancak skinfold degerleri, dolayisiyla

viicut yag1 anlamli derecede azaldi. ©*

Winters (1991), 10 saglikh bayan iizerinde yaptigi ¢aligmada, 20 dakikalik devamh

kareografik step egzersizine akut kardiovaskiiler ve metabolik cevaplan arastirdi. 4 step

boyu sik sik degistirilerek uygulandi. Bu ¢aligma aerobik stebin yeterli aerobik fitness ve

bayanlardaki kilo kaybi i¢in kardio-vaskiiler talebi gerceklestiren bir egzersiz oldugu

gozlenmistir. ¥
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Uyguladigimiz ¢aligmada ise, step yiiksekliginde degisiklik uygulanmadi. Buna

ragmen kilo kaybinda az ve kardio-vaskiiler cevapta da anlaml artis gézlenmigtir.

Girandola, (1976) 20 bayan iiniversite dgrencisine bisiklet ergometresinde 10
hafta siireyle haftada 3 giin, diisiik ve yiiksek siddette olmak iizere egzersiz yaptirdi. Her
iki grupta da kilo kaybi olmadi. Diigiikk siddete egzersiz yapan grupta yag kaybi
gbzlenirken, yiiksek siddette yapan grupta viicut yaginda anlamli bir degisiklik

olmadi.®?

Velasquez ve Wilmore (1991) Bayanlarda 18-33 yaslan arasinda 12 haftalik step
caligmasindan sonra viicut kompozisyonu ve kardio-respiratuar fitness degisikliklerini
aragtirmigtir. Caligma sonunda dinlenme kalp atimimin, maksimal oksijen aliminin
diistiigli gézlenmis Ancak viicut kompozisyonun da baglh olarak herhangi bir degisiklik

gozlenmemistir. **’

Scharaff ve arkadaslar1 (1991), 10 saglikli bayan iizerinde, 20 dakikalik devamh
kareografik step egzersizine akut kardiovaskiiler ve metabolik cevaplar1 arastirmigtir.

Caligma sonucunda aerobik stebin yeterli aerobik fitness: gelistirdigini gézlemlemistir. ¢’

Stanforth ve arkadaglari (1993) yaptiklan ¢alismada, 8 hafta boyunca haftada 3
giin olmak {izere 28 bayan iizerinde 4 step platformu yiiksekliinde step ¢aligmasinin
aerobik gereksinmelerini test etmislerdir. Bu ¢alismalarin sonucunda, maksimum oksijen

alimu belirgin olarak farklilik géstermistir. 50

Bizim uyguladigimiz g¢aligmalar, aragtirilan bu ¢aligmalar1 destekler niteliktedir.
Netice itibar1 ile uygulanan egzersizler 33-40 yas arasi bayanlarda bir ¢ok degisiklige
yol agtifi1 sOylenebilir. Bu degisikliklerin devamui ideal bir viicut ve saglik icin buna
benzer egzersizlerin 33-40 yas ve ileri yaslarda bayanlarda diizenli olarak uygulanmas:

sOylenebilir.
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SONUC VE ONERILER

Sonug

Yaptigimiz step g¢aligmasmin 33-40 yas arasi bayanlarda bazi fizyolojik
parametrelerine etkisinin belirlenmesinde motorik, fizyolojik , skinfold, gap, gevre,
reaksiyon zamam ve kuvvet aerobik kapasite ve anaerobik gii¢ 6lglimleri alinmis ve su

sonuglar elde edilmisgtir.

1. 8 haftalik step ¢alismasi sonunda 33-40 yas aras1 bayanlarda denek grubu 6n
test ve son test Slglim degerlerinde viicut kompozisyonu skinfold 6lgiim degerlerinde;
abdomen (p=0,049), biceps (p=0,035), baldir (p=0.014). uyluk (p=0,014), triceps
(p=0,000) ve midaksilla (p=0,034) bolgelerinde deri alt1 yag kalinliklarinda anlamli
azalmalar goriilmiistiir. Cap Ol¢lim degerleri incelendiginde ise, sadece biakromial
(p=0,032) ¢apta anlamhilik oldugu goriilmektedir. Diger ¢ap parametrelerinde
istatistiksel olarak anlamli bir iliskive rastlanmamistir. Alinan g¢evre Ol¢lim
degiskenlerinde ise, istatistiksel olarak anlamli bir iliski, s6z konusu degildir. Kontrol
grubunda ise. 6n test- son test Olgiim degerlerinde herhangi bir anlamli diisiis

gozlenmemistir.

Bu sonuca gore. alt problemlerde elde edilen bulgularla birinci hipotezimiz

kabul edilmigtir.

2. Step antrenmanlariyla bayanlarin denek ©n test-son test kuvvet olgiim
degerlerinde incelendiginde, dort bolgeden alinan tiim kuvvet parametre degerlerinde
bir artig oldugu goriilmiis; penge kuvveti sag el (p=0.005). ve sol el (p=0,002), sirt
kuvveti (p=0,001). bacak kuvveti (p=0,000) aritmetik ortalamalarmin deney grubu 6n-
test, kontrol grubu On-test ve son-test degerlerine gére deney grubu son-testin
istatistiksel olarak anlaml artiglar gézlenmigtir. Kontrol grubunda ise, dn test- son test

Olgiim degerlerinde herhangi bir anlaml: diisiis g6zlenmemistir.

Bu sonuca gore, alt problemlerde elde edilen bulgularla ikinci hipotezimiz kabul

edilmisgtir.



3. Uygulanan 8 haftalik step ¢aligmalar1 sonunda deney &n test-son test esneklik
Olgiim degerlerinde diisiis olmasina ragmen istatistiksel olarak anlamh artis
bulunmamustir. Kontrol 6n-test-son test ol¢lim degerlerinde de anlamli sonuglan

cikmamustir.

Bu sonuca gore, alt problemlerde elde edilen bulgularla iigiincii hipotezimiz

kabul edilmemisgtir.

4. Reaksiyon zamani belirlemek igin alinan Olgiimlerde 151k ve ses’e karsi
yapilan uygulamalarda; 151k sag el (p=0,004), sol el (p=0,003) ve ses sag el (p=0,009),
sol (p=0,000) el testlerinde deney grubu son-test dl¢iimlerinde istatistiksel olarak ciddi
azalmalar goriilmiistiir. Bu sonug egzersizle birlikte viicutta degisime ugrayan bir g¢ok
sistemin yaninda sinir sitemindeki pozitif gelismelerin bir gostergesi. belirtisi olabilir.

Kontrol 6n-test-son test 6lgiim degerlerinde de anlamli sonuglar ¢ikmamastir.

Bu sonuca gore. alt problemlerde elde edilen bulgularla dordiincii hipotezimiz

kabul edilmistir.

5. Anaerobik kapasite deney grubu son-test skorlarinda dikey sigrama (p=0,004),
40 metre siirat (p=0.028) testlerinde kontrol grubu Gn-test. son-test ve deney grubu 6n-

test’e nazaran anlaml artiglar gézlemlenmigtir.

Bu sonuca gore. alt problemlerde elde edilen bulgularla besinci hipotezimiz

kabul edilmistir.

6. Aerobik kapasite Olgiim degerlerinde: cooper (p=0,000), aerobik gii¢
(p=0.,000), vital kapasite (p=0.001) istatistiksel olarak anlaml1 sonuglar gézlenmistir.

Kontrol dn-test-son test 6l¢lim degerlerinde de anlamli sonuglara rastlanmamistir

Bu sonuca gore, alt problemlerde elde edilen bulgularla altinci hipotezimiz kabul

edilmisgtir.



Oneriler

Bu galisma step caligmasmin 33-40 yas arasi bayanlarda bazi fizyolojik

parametrelerine etkisinin kargilagtirilmasi amaci ile Mugla’da yapilmagtir.

Bu ¢aligmanin smirlamalann géz 6niine alindiginda diger caligmalar igin

asagidaki Oneriler verilebilir.

1-

R

L.
1

4

5.
6-
7-

(oo}
1

O
?

Yapilan arastirmalar sonucu simdiye kadar gen¢ kusak iizerinde uygulanan step
¢aligmas, yapilan ¢alisma sonucunda biiyiik yas gruplarna da uygulanabilir.

Bu ¢alisma bayan deneklerle gergeklesti. Aymi galigma ayni yas grubu ve erkek
denekler iginde uygulanabilir.

Diger ¢ahismalarda segilen parametrelerin beslenme ve etkileri ile ilgili ¢aligma
ya da diyet kontrolii yararl: olabilir.

Benzer bir calisma egzersizin kan lipitleri ve lipoproteinlere etkileri iizreine bir
caligma uygulanabilir.

Maximal VO, tesbiti igin direkt metod kullanilabilir.

Yapilan bu ¢alisma daha uzun siirelerde uygulanabilir.

Bu alandaki calismalar yurt disindakilerle karsilagtirilip Tiirk kadim ile yabanci
iilke kadinlar1 arasindaki farkliliklarin tesbit edilmesine ¢alisilabilir.

Bu alandaki ¢alisma sedanter gruplarin olusturdugu step ve aerobik egzersizlerin
etkilerinin karsilagtirilmasi yapilabilir.

Kadmlarda iist viicut kuvvetleri alt viicut kuvvetlerine gore daha azdir. Bu
nedenle dengeli bir viicut gelislimi saglanabilmesi igin step programlarinda viicut

{ist boliimiinii geligtirici caligmalara da yer verilebilir.

10- Bu tiir ¢aligmalar ¢cagimizda yasam kosullan 6zellikle bayanlar az hareket eder

duruma getirmektedir. Ileri yastaki bayanlarda fiziksel aktivite aligkanliklar

kazandirilabilir.
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EKLER

EK.1.KISISEL BILGI FORMU

Ad Soyadi:

Dogum Tarihi:

SKINFOLD OLCUMLERI
1-Subscapula :......ccccoevrvrervrnnenen. mm
2-TTICEPS verevireernerieeeierieeeecneee mm
3-BiCePS feveerrrreieer e mm
4-GOBUS &uevereenrerrereeeneeearvereveeeceeens mm
5-Midaksilla to..cooovveerienneneninnennnne mm
6-Suprailiak :.......cccoovverriniiiiene mm
7-Abdomen :........ccocceeveinieninnicnen.
8-Uyluk i,
9-Baldir i,
TOPLAM SKINFOLD :................. mm
VUCUT YAG YUZDESI ..............
YAGSIZ KAS KUTLESI :............. mm
CEVRE OLCUMLERI

| (o T4 TR mm
2-OmMUZ @i mm
3-Kalga foveivieeirecceeeiieeene e, mm
4-Uyluk e mm

Boy:
Kilo:



CAP OLCUMLERI

KUVVET OLCUMLERI
PENCE KUVVETI:

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

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

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

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

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

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

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

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

...................
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OZGECMIS

KISISEL BILGILER

Adi Soyad1 : Sevil YILDIRIM
Dogum Yeri : Izmir

Dogum Yili : 1957

Medeni Hali : Evli

EGITIM VE AKADEMIK BILGILER

Lise : 1973-1976

Lisans : 1976-1980

Yabanci Dil . Ingilizce. Fransizca

MESLEKI BILGILER

1994.....ccccoecesvcvernnn: Beden Egitimi ve Spor YO. Ogretim Gorevlisi

T.C. YOKSEKGGRETIM KURDLY
DOKOMANTASYON MERKE71



