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KISALTMALAR

BiA: Biyoelektrik Impedans Analizi

VK: Viicut Kiitlesi (BM: Body Mass)

VKi: Viicut Kitle indeksi (BMI: Body Mass Index)

VYK: Viicut Yag Kiitlesi (FM: Fat Mass)

VYY: Viicut Yag Yiizdesi (BFP: Body Fat Percente)

YVK: Yagsiz Viicut Kiitlesi (FFM: Fat Free Mass)

VSK: Viicut Sivi Kiitlesi (BLM: Body Liquid Mass)

VSO: Viicut Sivi Oran1 (BLP: Body Liquid Percent)

TG: Trigliserid

TK: Total Kolesterol (TC: Total Cholesterol)

HDL-C: Yiiksek Yogunluklu Lipoprotein (HDL-C: High Density Lipoprotein)
LDL-C: Diisiik Yogunluklu Lipoprotein (LDL-C: Low Density Lipoprotein)

VLDL: Cok Diisiik Yogunluklu Lipoprotein (VLDL: Very Low Density Lipoprotein)
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OZET

Bu c¢alismanin amaci1 basketbol ve hentbolcularda miisabaka doéneminin,
oyuncularin viicut kompozisyonlari ve kan yaglar1 (serum lipidleri) tizerinde meydana
getirdigi degisiklikleri incelemektir. Bu ¢aligma, saglik sorunu bulunmayan, benzer yas
ve Ozelliklere sahip 10 basketbol (yas ortalamalar1 21 + 0,67 yil ve boy ortalamalar1
193,8 + 4,34 cm) ve 12 hentbol (yas ortalamalar1 22,33 + 1,15 y1l ve boy ortalamalar1
177,83 = 4,57 cm) oyuncusu olmak iizere 22 sporcu lizerinde gerceklestirilmistir.

Viicut kompozisyonlari, miisabaka dénemi 6ncesinde ve miisabaka doneminden
hemen sonra olmak iizere TANITA (TBF 300) marka BIA cihazi ile 2 kez 6l¢iilmiistiir.
Yapilan oOl¢iimlerde basketbol ve hentbolda miisabaka doneminin VK,VKi, VYK,
VYY, YVK, VSK ve VSO iizerine etkisi arastirilmistir. Kan Ol¢limleri ise viicut
kompozisyonu Ol¢limlerinin hemen akabinde 2 kez Olglilmiistiir. Alman kan
orneklerinde basketbol ve hentbolda miisabaka doneminin TG, kolesterol, HDL-C,
LDL-C ve VLDL {izerine etkisi aragtirilmistir.

Basketbolcularda miisabaka donemi dncesi ve sonrast grup i¢i On test - son test
degerleri karsilastirildiginda VK (p<0,05), VKI (p<0,05), VSK (p<0,05), LDL-C
(p<0,05) ve YVK (p<0,01) diizeylerinde anlaml1 fark bulunmustur.

Hentbolcularda miisabaka donemi O6ncesi ve sonrasi grup i¢i On test - son test
degerleri karsilastirildiginda VYK (p<0,05), HDL-C (p<0,05), VK (p<0,01), VKI
(p<0,01), YVK (p<0,01), VSK (p<0,01) ve kolesterol (p<0,01) diizeylerinde anlaml

fark bulunmustur.
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Basketbol ve hentbolcularin miisabaka donemi Oncesi gruplar arasi On test
degerlerinin kargilastirilmasinda VKI(p<0,05),VYY(p<0,05), VSO(p<0,05)
diizeylerinde son test degerlerinin karsilastiriimasinda VYK (p<0,05), VKi (p<0,01),
VYY (p<0,01) ve VSO (p<0,01) diizeylerinde anlamli fark bulunmusgtur.

Sonu¢ olarak, miisabaka doneminde yapilan fiziksel aktivitelerin hem
basketbolcularin hem de hentbolcularin viicut kompozisyonlar1 ve kan yaglari tizerinde
olumlu degisikliklere sebep oldugu, basketbol ve hentbol branglarinin gerek saha 6lgii
ve oyun siiresi gerekse oyuncu profillerinin birbirlerine yakin 6zellikte olmalarindan
dolay1 Olglilen parametrelerin birgogunun gruplar arasi karsilagtirmalarinda anlaml

farkliliklar olmadig1 goriilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Basketbol, Hentbol, Miisabaka Donemi, Viicut Kompozisyonu,

Kan Yaglari
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SUMMARY

The aim of this study is to analyze the changes which the competition period in
basketball and handball players has affected over body compositions and blood fats
(serum lipids). This study has been applied to totally 22 players, 10 basketball players
(age avarage 21 + 0,67 years old and high avarage 193,8 + 4,34 cm), 12 handball
players (age avarage 22,33 + 1,15 years old and high avarage 177,83 £ 4,57 cm) ,who
haven’t got any health problems and have similar age and physical features.

Body compositions were measured twice for the first time before competition
period and the second time just after competition period using BIA machine, TANITA
(TBF 300). By making measurements, the effects of competition period in basketball
and handball on body mass index, BM, FM, BFP, FFM, BLM and BLP were
investigated. And blood measurements were made twice just after body composition
measurements. In blood samples taken, the effects of basketball and handball
competition periods on TG, cholesterol, HDL-C, LDL-C and VLDL were researched.

In this study, when the values of basketball players’ pre-tests and post-tests
were compared, there were statistically significant differences in the basketball players’
results of VK(p<0,05), VKI(p<0,05), VSK(p<0,05), LDL-C (p<0,05) and YVK

(p<0,01).

In this study, when the values of handball players’ pre-tests and post-tests were
compared, there were statistically significant differences in the handball players’ results
of VYK (p<0,05), HDL-C (p<0,05), VK(p<0,01), VKI (p<0,01), YVK (p<0,01), VSK

(p<0,01) and kolesterol (p<0,01).
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In the comparisons of pre-tests values of inter-groups in basketball and
handball players in terms of VKI (p<0,05), VYY (p<0,05), VSO (p<0,05) and post test
values in terms of VYK (p<0,05), VKI (p<0,01), VYY (p<0,01) and VSO (p<0,01),

there were statistically significant differences.

As a result, it has been concluded that physical activities at competition period
cause positive changes on both basketball players and handball players’ body
composition and blood fats, there are not significant differences in most of parameters
measured in inter-groups comparisons, as the branches of basketball and handball are
similar in terms of the size of game space and game duration and physical features of

the players

Key Words: Basketball, Handball, Competition Period, Body Composition, Blood Fats



GIRIS VE AMAC

Ozellikle sanayi devriminin ardindan insan giicii yerine makine giicii
kullanilmasi insanlara daha az calisma zamani verirken geriye kalan zamaninda buna
bagli olarak arttig1 ve bu artigin dogal bir sonucu olarak da insanlarda farkli ilgi alanlar1
olugtugu goriilmektedir. Caligma hayati harici belki de en biiyiik ilgi alam1 olarak
karsimiza spor ¢ikmaktadir. Ayrica spora olan ilginin artmasit da sporcu, antrendr,
seyirci, yonetici v.b diger unsurlarla sporu kendine 6zgli bir ¢alisma alani haline

getirmistir.

Gerek ekonomik gerekse diger faktorlerden dolay: olusan bu biiyiik pazarda yer
alabilmek olduk¢a =zordur. Basarili olabilmek igin siirekli ve ¢ok ¢alismak

gerekmektedir. Bu ¢alismalarin temelinde ise egzersiz bulunmaktadir.

Egzersiz, bireylerde fiziksel, fizyolojik ya da psikolojik olarak olumlu yonde
degisiklikler meydana getirmesi miinasebetiyle gerek spor gerekse saglik alaninda
onemli bir yere sahiptir. Saglikli yasamin bir parcasi haline gelmis olan egzersiz
programlari, sporcularda da performansi etkileyerek daha iyi bir sonuca ulagsmak adina

spora hizmet etmektedir.

Basketbol ve hentbol tiim diinyada popiilaritesi hizla artmakta olan, oyun
alanlarmin ve oyuncu profillerinin benzer olusu nedeniyle birbirine yakin oldugu

distiniilen iki farkl1 branstir.

Glinlimiizde ¢ok biiyilk bir potansiyele sahip olan basketbol ve hentbol,
iilkemizde ve diinyada her gecen giin ilgi duyulan ve performansi arttiran cesitli

antrenman yontemleriyle gelisme gosteren spor dallar1 olma oOzelligindedir. Takim



sporlarinin yapisindan ileri gelen arkadashik ruhu ve birlikte paylasim 6zelligi onu

bireysel sporlardan ayiran en biiyiik 6zelliktir.'

Basarili olmak spor diinyasinda varilmak istenilen hedeftir. Hedefe ulasabilmek
icin uzun siireli planh ve programl hazirlikla ve kondisyonel 6zelliklerin iist seviyeye
cikarilmas ile saglanir. Sporcularin fiziksel ve fizyolojik ozelliklerinin de bilinmesi
antrenman planlamasi ve yarisma igin stratejilerde onemli yer tutar. Sportif faaliyetlerde
planlt ve programli ¢aligmalar, teorik alanda laboratuarda, pratik alanda ise sahada
yapilir.

Gilinlimiizde tiim branglarda sporcularin daha hizli, daha becerikli, antropometrik
ve fizyolojik kapasitelerinin daha iistiin nitelikte olmasi gerekmektedir.’. Sportif
branglarda iist diizeylere ulagmis olan {ilke ve takimlara bakildiginda daha bilingli bir
kitle ve daha bilimsel hazirlanmis programlarin 1s18inda yapilan g¢aligmalar goze

¢arpmaktadir. *

Farkh siklikta ve siirelerde yapilan egzersiz ¢aligmalarinin yetiskin bireylerin
fiziksel ve fizyolojik dzellikleri iizerindeki etkileri ile ilgili yeterli bilgi mevcuttur. >’

Hem basketbol hem de hentbolde daha {ist bir seviyede oyun ortaya koyabilmek
icin egzersiz programlarindan yararlanilir. Bu programlarin basartya ulagsmasi igin

ortaya ¢ikardig1 degisiklikleri takip etmek gerekir.

Bu c¢alismada Erzurum Atatiirk Universitesi Erkek Basketbol Takimi ile
Erzurum Aziziye Koleji Erkek Hentbol Takimlarinin bazi fizyolojik 6zellikleri ile kan
parametrelerinin belirlenmesi ve bunlarin sezon dncesi ve sezon sonrasi incelenmesi

amaglanmgtir.



GENEL BILGILER

1-VUCUT KOMPOZISYONU

Viicuttaki organ ve liyelerde benzerlik olmakla birlikte her insanin birbirinden
farkl: fiziksel kompozisyonu vardir. Viicut kompozisyonu; kas, sinir, kemik, yag, hiicre
dis1 sivilar ve diger organik maddelerin orantil1 bir sekilde bir araya gelmesinden olusur.
Aragtirmalarda viicut kompozisyonu; yag kiitlesi ve viicudun yagsiz agirhigi (kas,
kemik, su, sinir, damarlar ve diger organik maddeler) olarak iki grupta incelenmektedir.
Bu da viicut agirhgmim yag kiitlesi ve yagsiz viicut agirligindan olusmasi demektir.®
Yag kiitlesi; viicut yaglarinin toplam degerini, yagsiz viicut agirligi ise; icerisinde yag
olmayan, yalnizca kas, kemik, deri ve organlar1 kapsayan viicut agirligini ifade
etmektedir.’

Sporcularin dig goriiniimleri normal insanlara gore daha iri, yag agirhg ise viicut
agirliklarinin % 10'u kadardir. Spor yapmayanlarin yag agirliklar: ise erkeklerde % 15,
bayanlarda % 28 kadardir. Yiiksek seviyede antrenman yapan atletlerde viicut yag oran1 % 6 ile

% 8 oraninda bulunmugtur.'**?

Viicut kompozisyonu yas, cinsiyet, kalitim, gevre ve beslenme faktorlerine bagh olarak
farkh dzellikler gosterir. Ideal viicut i¢in yagli ve yagsiz dokular arasmda belirli bir oran
bulunmalidir. Bu oran ise her ne kadar degisik 6zellikteki gruplar i¢in farklihk gosterse de

genellikle saglikli bir viicut yapist icin yaglt doku yiizdesinin yeterli miktarda olmasi gerekir."®



1.1. Viicut Yag ve Viicut Yag Yiizdesi

Yag, her saglikli kiside anatomik ve fizyolojik fonksiyonlar icin belli oranda
olmas1 gereken temel parcalardan biridir. Viicutta bulunan yag hiicreleri; essential
(6zyaglar) ve deri alti depo yaglar olarak ikiye ayrilir. Essential yaglar; kalbin
cevresinde, karaciger, akciger, kemik iligi, bobrekler, endokrin bezleri, bagirsaklar,
kaslar ve merkezi sinir sisteminde bulunur. Biitiin i¢ organlarin ¢evresini sararak onlari
dis darbelerden korurlar. insan viicudunda yaklasik % 3 oraninda essential yag vardir.
Kadmlarda bu oran % 5 ile % 9 oraninda cinsel 6zelliklerine bagh olarak artar.® Viicut,
yag dokusu olarak belli bir miktarda depoya sahiptir. Bu inaktif doku, deri altindaki yag
hiicreleri iginde birikmis sekildedir. Bu kitlenin fonksiyonuna katkisi olumsuz oldugundan

6zellikle dayaniklilik sporlarmda performansi olumsuz yonde etkiler.' ">

Bayanlar ve erkekler arasindaki performans farkliligi, kismen bayanlarin
viicudundaki yag oramnin fazlaligiyla agiklanabilir. Yetiskin erkeklerde viicut yag orani
viicut yag agirliginin % 15 ile %17 sini tegkil ettigi halde bayanlar da viicut agirliginin
% 25'ini teskil eder. Yag hiicreleri, kas tarafindan ATP (adenozin trifosfat) iiretiminde
kullanilmaz, onlarin temel amaci triagilgliserol depolamaktir. Sonucta viicutta fazla

oranda bulunan yag performans agisindan iki sekilde zararhdir: '

1) Yag hiicrelerinin kolay okside olup enerji iiretimine (ATP) katkida

bulunmamasi.

2) Liizumsuz bir agirlik oldugundan yaglarin taginmasi fazladan enerji tiikketimine

11,13-15
sebep olmasi.



Viicutta bulunan yagm, viicut agirligina orant viicut yag yiizdesi olarak
tanimlanmaktadir.

Tablo 1 : Viicut yag oranlarnin normal degerleri."

Cinsiyet Yas Normal degerler
Erkek 0-40 <%15
Erkek 41-99 <%?25
Kadin 0-40 <%23
Kadin 41-99 <%30

Tablo 2 : Viicut yagsiz kitle agirligi normal degerleri.'

Cinsiyet Yas Normal degerler
Erkek 0-40 >%85
Erkek 41-99 >%77
Kadin 0-40 >%75
Kadin 41-99 >%70
1.2. Viicut Su Oram

Su, insan viicudunu meydana getiren en dnemli kimyasal bilesimdir.'” Ortalama
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yetiskin bir insanin viicut agirhiginin yaklasik %60°lik kismini su olusturur. Bu oran

bireyin cinsiyeti, yasi, fiziksel uygunluk diizeyi ve viicut yag yiizdesine bagli olarak

farklihk gosterir.'”'®

VSO yag oram ile ters orantilidir. VY'Y vyiikseldikge, VSK diismektedir.®
Geng ve atletik kisilerdeki VSO, yash ve sedanter kisilere gore ¢ok daha yiiksektir.
Ayrica erkekte kadindan daha fazladir. Kaslarin agirhigmin %65-70'1 su ihtiva

ederken, yag dokularinda su oram %25'i gegmez.'®



Tablo 3: Viicut su oranlan normal degerleri. '°

Cinsiyet Yas Normal degerler
Erkek 0-99 %355-65
Kadin 0-99 %48-58

1.3.Viicut Kompozisyonunun Fiziksel Performansa Etkisi

Cesitli sporlarda yer alan sporcularin profilleri incelendiginde viicut Olgiileri,
kompozisyonu ve yapist bakimindan 6zel fiziksel 6zelliklere sahip olmanin, yiiksek
diizeyde performans sergilenmesini destekledigi gozlenmektedir.Ornegin, basketbolda
basar1 i¢in uzun boyluluk gerekli iken, jimnastikte kisa boyluluk 6nemli avantajlar
saglamaktadir. Yine geleneksel sporlarimizdan olan yaglh giireste viicut agirliginin
yiiksek olmasi 6nemli iken, 6zellikle uzun mesafe kosucularinda diisiik viicut agirligina
sahip olunmasi istenmektedir."

Fonksiyonel olarak viicut kompozisyonu iki boliimde incelenebilir. Bunlar
giiclin iiretilmesi ve siirdiiriilmesini saglayan dokular1 ve elemanlar1 iceren yag harici
kiitle ve viicut yag kiitlesidir.'”** Ancak, yag harici kiitle ve yag kiitle bilesenlerinin
fiziksel performansa etkisi uygulanan fiziksel igin yapisina gore pozitif veya negatif
olarak degiskenlik gostermektedir. Ornegin, kosu hareketinde yag kiitle tasinmasi
gereken fazladan bir yiik iken; yag harici kiitle giicilin tiretilmesi ve devam ettirilmesini
saglayan dokular igerdigi i¢in sporcuya katki saglamaktadir. Diger taraftan kosudan
farkli olarak ylizmede belirli bir miktar viicut yag1 su iizerinde kalmay1 pozitif yonde
etkilemekte iken, bu kez yag harici kiitle batmayr kolaylastirarak ylizmeyi
zorlastirmaktadir ki, bu da su iizerinde kalmak igin harcanan enerjiyi artirmaktadir."

Viicut kiitlesinin yer degistirmesini iceren performanslarin gerektigi bir ¢ok spor

dalinda yer alan elit sporcularin viicut kompozisyonu profilleri incelendiginde relatif



olarak diisiik yagliliga sahip olmalari, yag oraninin diisiik olmasimin bu tiir sporlarda

avantaj sagladigi sonucunu vermektedir.'’

1.4. Viicut Kompozisyonunun Ol¢iilmesi

Viicut kompozisyonu dl¢iimii, viicut agirligr kontrolii, egzersiz bilimleri ve klinik

saglik bakimi igin dnemli bir faktordiir.>!
Viicut kompozisyonunun dlgiilmesinde viicut iki unsura ayrilir.

- Depolanmis yag (% yag oran1 ve yag agirlig1)

- Yagsiz viicut agirhg

Genel olarak viicut kompozisyonunu arastirmalarinda kimyasal ve tim viicut
modelleri kullanilir. Klasik 2 bilesen yontemi viicudun iki farkli bileseninin: yag kiitlesi
ve yag harici viicut kiitlesi oldugunu kabul etmektedir. Bunlar yag kiitlesi; tim
cikarilabilir (ekstrakte edilebilir) yaglar ve yag harici kiitle su, protein ve mineral
bsliimlerinden olugmaktadir. * Yag kiitlesi yogunlugu (0.901¢g/cc) ve yag harici viicut
kiitlesinden (1.10g/cc) 25, 35 ve 46 yaslarindaki ii¢ beyaz erkek kadavranin diseksiyonu
sonucu 'referans viicut' temel almmistir”® 2C modelin kullamlmasi asagidaki
varsayimlar1 gerektirir:

Yag yogunlugu 0.901g/cc,
Yag harici viicut kiitlesi yogunlugu 1.100g/cc,

Yag yogunlugu ve yag harici viicut kiitlesi tiim bireylerde aynidir,



Yag harici viicut kiitlesinden olugan dokularin yogunlugu bireylerarasi sabittir ve

yag harici boliimiinii olusturan oranlar sabittir.

Olgiilen birey referans viicuttan sadece yag miktari kadar farklilasir. Referans

viicudun yagsiz viicut kiitlesi %73.8 su, %19.4 protein ve % 6.8 mineralden olusur.**

1.5. Viicut Kompozisyonu Ol¢iim Parametreleri

Viicut kompozisyonu Ol¢iimiinde bir¢ok yontem kullanilmaktadir. Bunlar;
Hidrostatik Tartim (HT) veya Hidrodensitometre, BOD POD, Isotope Dilusyonu, Dual
Energy X-ray Absorptiometry (DEXA), cok bilegenli modeller, Potasyum 40 sayimu,
Notron Aktivasyonu Analizi, Biyoelektrik Impedans Analizi (BIA), antropometrik
yontemler, Kizildtesi Interaktans (Near infrared interactance), Manyetik Rezonans

goriintiileme (MR) sayilabilir. *2>

1.5.1. Boy ve Viicut Agirhg Olgiimii

Boy Olgiimii: Boy &l¢iimiinde genel viicut biiyiikliigii ve kemik uzunlugu en 6nemli
gostergelerdir. Boy Ol¢iimii ile yetersiz beslenme, hastalik ve viicut agirliginin yorumlanmasinda
temel kriter nokta olarak kullamlir. Boy uzunlugunun dlgiilemedigi durumlarda kol agildigi

(kula¢ uzunlugu) boy yerine de 8lgiilebilir.’’



1.5.2. Viicut Deri Kivrimmnmn Ol¢iimii

Deri kivrimi kalmhiklarimin viicut yagi ile bagintist deri alt1 yag tabakasi ile ilgili
olmasindan 6tiiriidiir. *** Belli sayida deri kivrimi toplarilan ile deri alt1 yag tabakalar1 miktari
birbiri ile yakindan ilgilidir. Yapilan arastrmalarmn sonuglarina gore, karin bolgesi yag miktari

ile kas i¢i yag miktar1 arasinda yakin iliski oldugu gosterilmistir. **

1930 yilindan 6nce gelistirilen 6zel kiskag tipi kalibre aleti ile yapilan deri alti
yag Ol¢iimii viicudun belirli bolgeleri iizerinde yapilarak olduk¢a dogru sonuglar
vermektedir. Deri alt1 yag 6l¢iimii, viicudun toplam yag oraninin %% sini derinin altindaki
yag depolarinda topladigi ve bunun toplam yag miktar: ile iliskili oldugu gercegine
dayanarak yapilir."> Deri alti yag olgiimii yontemi pratik, ekonomik ve viicut
kompozisyonu analizi i¢in idaresi miimkiin bir test yontemidir. Bu yontem viicudun
belirli bolgelerindeki deri kalmhg1 6l¢iimiinii igine alir. **

Deri kivrimi kalinliklart viicudun degisik bolgelerinde belli noktalarda, iki kat olmus

35-37

deri ve altindaki, adipoz dokudan meydana gelmektedir. Deri kalmliginin 7 veya 3
bolgeden Olgiiliir. Deri alti1 yag Olglimiiniin yapildigi 7 bolge;  Chest, Triceps,
Subscabular, Axilla, Suprailiac, Abdomen, Thigh, deri alt1 yag 6l¢iimiiniin yapildig 3
bolge (erkekler igin); Chest, Abdomen, Thigh, deri alt1 yag 6l¢limiiniin yapildigi 3 bolge
(bayanlar icin); Triceps, Suprailiac, Thigh.*®

Deri kalinlig1 6l¢iimii, bagparmak ve isaret parmagiyla deri alt1 yag: tutularak
dogal deri kivrimi yoniinde kas dokusundan uzaga ¢ekilmek suretiyle yapilmaktadir.
Aletin kiskag kollar1 deri iizerinde sabit bir basing yapar. Derinin ¢ift katinin kalinlig1 ve
deri alti yag dokusu kalibrenin gostergesinden milimetre cinsinde okunur."”” Bu

yontemin uygulanmasinda daha dogru veriler elde etmek igin testi uygulayacak kisinin

asagidaki standartlastirilmis test prosiidiiriinii takip etmesi 6nerilir.**
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* Tiim Ol¢iimler viicudun sag tarafindan yapilmalidir.
* Deri kalinlig1 bolgesi dikkatlice belirlenmeli ve isaretlenmelidir.
* Deri kalinlig1 sol el igsaret parmagi ve bagparmag ile sikica kavranir ve kivrim 6lgiilen
bolgeden 1 cm yukari kaldirilir.
« Olgiim siiresince deri kalinlig1 birakilmaz.
* Bagparmag ve isaret parmaginin yaklagik 1 cm altina kalibrenin kiskaci yerlestirilir.
* Deri kalinligr 6l¢imii kalibrenin kiskaci deriye basing uygulandiktan sonra 4 saniye
tutulmali.
Deri alt1 adipoz dokusu kalinligmim toplam viicut yagini yansitma miktari; yasa,

31,36,37

popiilasyona ve kisiye bagl olarak degisebilmektedir.

1.5.3. Hidrostatik Tartim (HT- Su Alt1 Tart1 Teknigi )

Bu teknik genellikle viicut yag yiizdesi Ol¢iimiinde altin standart olarak dikkate
almir.”’ Su alti tarti teknigi gegerli, giivenilir ve yayginca kullanilan bir viicut
kompozisyonu degerlendirme yontemidir.>* Bu metot Archimed’in suyun kaldirma
kuvveti prensibine dayanmaktadir.'>***® Bu prensibe gore « kat: sividan daha agrdr,
sayet stvinin i¢ine konulursa kat1 madde dibe ¢oker ve kati, sivi i¢inde tartilirsa tagirdigi

» " Diger bir deyisle, suya

suyun agirligindan dolayr gercek agirligindan daha hafif olur.
konan bir cismin tasirdigi su miktarma esit zit bir giicle agirligimi dengelemek
zorundadir. Kemik ve kas dokusunun yogunlugu sudan fazla oldugu halde, yag
dokusunun yogunlugu sudan azdir. Bu yiizden fazla kemik ve kas kiitlesine sahip
kisilerin su igerisindeki agirligi daha fazla olur ve boylece yiiksek viicut yogunluguna

ve diisiik yag yiizdesine sahiptirler. ">
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Su alt1 tart1 teknigi ile viicut agirligi ve hacmi hatasiz dlgiilebilmesine ragmen,
bireylerin viicut yaghiligmin kestiriminde viicut hidrasyonu, protein ve mineral
icerigindeki normal varyasyonlar nedeniyle halen belirsizlikler bulunmaktadir. Viicut
yagliligindaki total hata bireylerin viicut agirligmim ~%3-4 kadardir.” Sonug olarak yag
harici viicut kiitlesindeki ve sudaki varyasyonlarda degisim nedeniyle densitometre
kullanilmas1 veya heterojen gruplarda referans yontem olarak kullanilmamasi gerektigi

tavsiye edilmektedir.”’

Bu yontem laboratuar disinda ylizme havuzunda da uygulanabilmektedir.
Oldukea dogru 6l¢iim yapabilmesine ragmen, viicut yag oraninin tahmin edildigi su alti
tart1 teknigi cok pratik degildir.15 Genellikle ¢ok sayida donanima ve alana gereksinim
duyar, zaman alic1 bir yontemdir, testi yoneten kisi i¢in ¢ok genis kapsamda bilgi

birikimini gerektirir, suyun altina dalma zor olabilir ve kiside kaygi olusturabilir.*®

1.5.4. Viicut Kitle Indeksi (VKI)

VKI bireyin viicut kitlesinin boyun karesine bdliimii olarak tammlanir. Diger bir
ifadeyle boyun karesinin viicut agirhgina oranidir (VKI= kg/m2). VKI’yi hesaplamak
igin viicut agirhg: kilograma boy ise metreye déniistiiriiliir.>*

Viicudun birim uzunluguna gore sahip oldugu agirlik miktarim dolayisiyla viicudun
kitlesel dzelligini ortaya koyan indekstir. Bireylerin yag yiizdesinin hesaplanmasindaki VK1 *yi
olusturan sinirhlikta, kas, organ, iskelet ve yag degerlerinin dnemli rolii olmaktadir. Ornegin
biiyiik kas, iskelet kitlesine sahip bir birey normalde yag oram diisiik olmasma ragmen VKI ile

olan kargilastirilmasinda agin gisman ¢ikabilir. Bunun aksi olarak kiigiik kas-iskelet kiitlesine
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sahip bireylerde boyla baglantili olarak yag yiizdesi ger¢ek degerinin altinda bulunabilir.
Uzunluklarina gore kisa bacakli olan bireyler daha yiiksek VK1 'ye sahiptirler.”
Sporcular i¢in VKI kullanimi, kas kitlesi yag kitlesinden daha fazla yogun ve
agir oldugu i¢in viicut yag diizeyini oldugundan daha fazla hesaplayabilir. Bundan
dolay1 kisinin viicut yag1 normal veya daha diisiik oldugu halde, VKI degeri yiiksek
¢ikabilir. Bu deger onun sagliksiz veya asir1 kilolu oldugu anlamina gelmez. Bu sekilde
olimpiyatlarda sadece VKI degerine bakilarak yapilan bir degerlendirmede obez olarak
dikkate alinabilen bircok altin madalyali sporcu vardir. Bu nedenle aragtirmacilar
sporcular icin VKI kullanimi yerine, skinfold &lgiimiinii, su alti tartim teknigi ve
bioelektrical impedance ydntemlerini i¢ine alan diger viicut yagi 6l¢iim yontemlerinin

kullanimini tavsiye etmektedirler. *°

1.5.5. Bioelektrik Impedans Analizi ( BIA)

BIA viicudun igerdigi hiicre i¢i ve hiicre dis1 stvinin elektrik akimni iletebilme
yetenegi gercegi iizerine dayanir. Yagdan arindirilmis viicut agirligi, viicut sivist ve
elektrolitlerin birgogunu igine aldig1 i¢in, daha az sivi igeren yagdan daha iyi bir elektrik
akim iletkenidir.** Toplam viicut sivi miktari ¢ok oldugunda akim daha az bir direngle
viicuda dogru daha kolayca geger. Daha biiyiilk oranda yag miktarina sahip kisilerde
viicuda giren akima kars1 direng daha biiyiik olacaktir. Ciinkii yagli doku nispi derecede
daha az siv1 igerigine sahip oldugundan elektrik akiminin zayif bir iletkenidir. Yagdan
arindirilmis kas kitlesinde sivi igerigi daha fazla oldugu icin ( % 73 ), toplam viicut
stvisinin hesaplanmasinda yagdan arindirilmis kas kitlesi tahmin edilebilmektedir.**

BIA olgiimleri viicut dokularmda 1 miliamperden daha az siddette akimin

dolasmasi ile gerceklesir. Bu akim anterior elektrottan geger ve voltaj posterior elektrot
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bolgesinde Olciiliir. Direng dl¢limii yoluyla; total viicut suyu, yagsiz viicut agirligi ve

yag dokusu 6lgiiliir. Olgiim igin boy, cinsiyet ve yas bilgileri gerekmektedir.*!

Bioelektrik impedans analizi (BIM) kliniksel alanda viicut yapisini
degerlendirmek i¢in hizli, uygun ve olduk¢a ucuz bir yontemdir. Bu yontemde diisiik
diizey elektrik akimi, alicinin (kisinin) viicudundan geger ve impedans (Z) BIM
analizatorii ile Olciiliir. Bireyin viicut suyu (TBW) impedans Ol¢iimii ile tahmin
edilebilir.*' Total viicut suyundan viicut yag Kkiitlesi, yas, boy ve agirlik hesaba
katildiginda viicut suyu kestirilebilir. Yagsiz viicut kiitlesi total viicut suyunun bir
boliimiidiir. Kestirim, yagsiz viicut kiitlesinde %72.3 sabit su bulunmasi baz alinarak

yap1lmaktadir.*

Biyoelektiriksel impedans analizi tekniginde esas alinan; dokularin elektriksel

akima olan direncidir. Impedans (Z) iki komponent igerir:

1- Rezistans (R): Tiim dokularm olusturdugu direng

2- Reaktans (X): Membranlarim, dokular arasi ylizeyin, iyonik olmayan

dokularm buna karsilik olusturdugu tepkime.

Z*=(R*+X?) /2 formiilii ile hesaplanur.

Normal viicutta rezistans yaklasik 250 ohm kadardir, reaktans da bu degerin

%10'nu kadardir.***

Asagidaki hususlar bu test uygulamasinda hata olasiliginin % 4’ den daha fazla

olmamasini saglamak i¢in uyulmasi gereken onerilerdir.
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* Testten Onceki 4 saat siiresince herhangi bir sey yenilmemesi ve i¢ilmemesi,
* Testten Onceki 12 saatte egzersiz yapilmamasi.
* Test dncesi 30 dakikada idrarm atilmasi.
* Test Oncesi 48 saat siiresince alkol alinmamasi.
* Testten onceki 7 giin siiresince diiiretic ilaglarin kullanilmamasi.
Eger bu Onerilerin hepsi dikkate almirsa BIA birgok insanda

kompozisyonu degerlendirmesinde tatmin edici bir yontemdir.>***

Kullanim avantajlar:

* Test bir dakikadan daha az bir zaman alir,

* Herhangi bir teknik bilgiye gereksinim duymaz,
* Cihaz bir yerden bir yere ¢ok kolay taginabilir,

* Kullanim siiresinde sadece elektrik ¢ikis yerine gereksinim duyulur.38

viicut
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2. LIPIDLER

Lipidler organik tabiatta olup, suda, nispi olarak c¢oziinemeyen ve eter,
kloroform ve benzen gibi polar- polar olmayan ¢oziicilerde yag asitleri ile
esterlesebilen, canli organizmalar tarafindan kullanilabilen biyolojik kaynakli organik

bilesiklerdir.*® ¥’

Lipidler canli organizmalarin en Onemli enerji kaynaklarindan birisidir.
Lipidlerin canli hayatinda bir¢ok biyolojik fonksiyonu bulunmaktadir. Lipidler, hiicre
membraninin yapisal komponenti olarak rol oynarlar, biyolojik enerji i¢in depo ve
transport maddesi olarak kullanilirlar, pek ¢ok canli organizmanin disinda koruyucu bir
kilif teskil ederler ve hiicre-ylizey komponenti olarak hiicrelerin birbirini tanimasinda

ozgiilliigiinde ve doku immiinitesinde Gnemli roller oynamaktadirlar.*®
Lipidler farkli sekillerde smiflandirilirlar. Bloor’a gore lipidler ;

2.1 Basit Lipidler :
Bunlar, yag asitlerinin ¢esitli alkollerle yaptiklar1 esterlerdir.
A.Yaglar : Yag asitlerinin gliserol ile yaptiklar1 esterlerdir. Sivi haldeki yag “sivi-yag”
diye bilinir.
B.Mumlar : Yag asitlerinin molekiil agirliklar1 daha biiyiik olan monohidrik alkollerle
yaptiklar1 esterlerdir.
2.2 Kompleks Lipidler:
Yag asitlerinin iclerinde bir alkol ve bir yag asidine ek olarak baska gruplar
tastyan, yag asidi esterleridirler.
A. Fosfolipidler : Yag asitleri ve bir alkole ek olarak bir fosforik asit arttigin1 i¢eren

lipidlerdir.
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B. 1. Gliserofosfolipidler- Alkol gliseroldur

2. Sfingofosfolipidler- Alkol sfingozindir.

C. Glikolipidler: (glikofingolipidler)- Bir yag asidi, sfingozin ve karbonhidrat iceren

lipidlerdir.

D. Diger Kompleks Lipidler: Bunlar siilfolipidlerdir ve aminolipidler gibi lipidlerdir.

Lipoproteinler de bu siifa konabilir.

2.3 Prekiirsor ve Tiirev Lipidler:

Bunlar, yag asitlerini gliserolu, steroidleri gliserol ve sterollere ek olan diger
alkolleri, yag aldehid ve keton cisimleri, hidrokarbonlar1 lipidde ¢dziinen vitaminleri ve
hormonlar1 kapsar. Elektriksel yiikleri bulunmadigi i¢in agilgliserollere (gliserid’lere),
kolesterol’e ve kolesterol esterlerine nétral lipidler denir. */

Kanda bulunan ana lipidler ise; trigliseridler, serbest yag asitleri, fosfolipidler,

kolesterol ve kolesterol esterlerinin toplamy, total lipid olarak analiz edilirler.*®***
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3. KAN YAGLARI
3.1 Trigliseridler

Trigliseridler (TG) 3 molekiill yag asidinin gliserol ile olusturdugu

esterlerdir, 643953

Bunlar karbonhidratlardan sentez edilen ndtral yaglardir ve yag
dokusunda depolanirlar. Besinler igindeki lipidler TG seklinde bulunur. Ince bagirsak
epiteli ve yag hiicrelerinde de, yag asitleri gliserol ile baglanarak birlesir ve TG’ler
olusur. Karacigere gelen TG’ler karaciger hiicresi tarafindan sentez edilen protein ile
hiicre icinde birlestirilerek lipoprotein haline getirilir ve kana verilir. Yag dokusuna
tagiman lipoproteinler orada yine TG halinde depo edilir. Gereksinim oldugu zaman
lipoliz olay1 ile TG’ler parcalanir ve yag asitleri haline getirilir. Proteine baglanarak
yakilmak tizere ¢izgili kas dokusuna gonderilir.>

Trigliseridler, kolesterol gibi suda ¢dziinmez ve lipid protein kompleksleri
bigiminde kolesterolle birlikte taginirlar. Yiiksek TG diizeyini diisiirmeyi engelleyen
yasam bi¢imine iliskin etmenler, sismanlik, sigara igme ve hareketsizliktir. Dolayisiyla
yiiksek TG diizeyi i¢in yapilacak tedavinin birincil amaci, diyet ile kilo kontrolii,
egzersiz ve sigaranin birakilmasi olmalidir. Yapilan aragtirmalarda TG diizeyleri sisman
kisilerde sisman olmayanlara kiyasla nemli derecede yiiksek bulunmustur. '

Egzersizle birlikte viicuttaki bazi kan parametreleri de degisir. Bu degerlerle
ilgili gozlenen degisimlerin miktar1 yas, viicut agirligi, deneklerin viicut yag yiizdesi
veya egzersizin siiresi ve yiiklenme yogunluguna da baghdir.>

Egzersizle plazmadaki LDL ve TG konsantrasyonunun azalmast i¢in en az 2 ay

siiren egzersiz programlarina ihtiyag vardir.>®
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3.2 Kolesterol
Kolesterol ya serbest ya da esterlesmis bir sekilde bulunan bir steroldiir. (Sekill)

Serbest kolesterol hiicre zarmmin bir bilesenidir, esterlesmis kolesterol ise genellikle

serumda bulunmakla birlikte aterom plaklarinda bulunur.*~"**

CH;, CH;
i |
CH - (CH;),—CH

CHs

Sekil 1: Kolesteroliin Yapist.”’

Kolesterol ozellikle Okaryotik membranlarin akiskanligini saglamak ve
membran biitiinligiine katkida bulunmakla énemli bir yap1 komponentidir. Kolesterol
ilk olarak 1775 yilinda insan safra tagindan elde edilmistir.’® Viicutta kolesterol en
yiiksek oranda karaciger ve bagirsaklarda sentezlenir. Bunun yani sira bobrek iistii bezi,
aorta, testis ve deride de az miktarda kolesterol sentezi mevcuttur. Bu sckilde
organizmada giinde ortalama 800-1000 mg kadar kolesterol sentezlenir. Viicutta birgok
organik maddenin 6n maddesi durumunda olan kolesterol, sayet besinlerle fazla
miktarda alinirsa organizma bunu belirli bir noktaya kadar tolere edebilmesine karsin bu
her zaman yeterince igleyemez ve fazla kolesterol damarlarin 6zellikle arterlerin intima

tabakasinda birikerek bazi defektleri meydana getirebilir. Bunun yan1 sira organizmada
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oldukga kritik deger ve 6nem tasiyan bu madde bir takim metabolik olaylarda da ¢esitli
gorevler iistlenmistir.®**?

Kolesterol safra olusumu icin gereklidir. Safra tuzlar1 kolesteroliin polar
karakterli tiirevleridir. Bunlar karacigerde sentezlenir safra kesesinde toplanir ve
yogunlastirilir. Daha sonra da ince bagirsaklara gonderilir. Safra tuzlar1 safranin bir
komponentidir ve safra tuzlarinin olusumunda da kolesterol ana maddedir. Bunun yan1
sira safra vasitasiyla yaglarda ylizey gerilimini azaltmakta ve bunun sonucunda yaglar
tizerine lipaz enziminin etkinligi artarak daha kolay sekilde sindirimi ve absorbsiyonu

saglanmaktadir,'6-60-62:64

Diger yonden kolesterol steroid yapili hormonlarin 6zellikle cinsiyet
hormonlarinin sentezi igin gerekli olmasi bakimindan 6nem tagir. Memeli hayvanlar ve
insanlar i¢in gerekli olan Vitamin D3’{in sentezinde 6n madde yine kolesteroldiir.
Kolesterol oksitlenerek konjuge bir ¢ift bag tasiyan 7-dehidre kolesterine doniisiir. Bu
da deride u.v. 1gmlarimin etkisi ile vitamin D3’e ¢evrilir. Doymamis Ozellikte

olmasindan dolay kanda transport ilevlerinde gorevlidir.®**%*

Total kolesterol dolagimda bulunan tim kolesterolii icerir. 200 mg/dL'nin
izerine ¢ikmasi ateroskleroz igin risk olarak kabul edilir. 240 mg/dL'nin {istiinde olmasi
ise yiiksek risk kabul edilir.® Kanda yiiksek diizeyde kolesterol bulunmasiin
(hiperkolesterolemi) zararli etkileri s6z konusudur. Kanda total kolesterol, diisiik
dansiteli lipoprotein (LDL-C) ve yiiksek dansiteli lipoprotein (HDL-C) seviyeleri ile

koroner arter hastalig1 ve felg olusumu arasinda bir iliski oldugu bilinmektedir.*®
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3.2.1 Lipoproteinler

Kolesterol ve diger lipidler elektrostatik olarak yiiklii olmadiklarindan viicut
sivilarinda ve kanda ¢oziinemezler. Yani hidrofilik degildirler. Bu nedenle kolesterolii
ve diger yaglar1 tasiyabilecek molekiiler gruplara ihtiya¢ vardir. Viicutta yaglari ve
kolesterolii tasiyan onlar1 elektriksel olarak yiiklii gruplar haline doniistiiren molekiiller
ya da diger ad ile lipoproteinler mevcuttur, %6768

Bazi lipidler, proteinlerle birleserek lipoproteinleri  olusturmaktadir.
Lipoproteinler farkli oranlarda kolesterol ve kolesterol esterleri, fosfolipidler, TG’ler ve
yag asitlerinin proteinlere baglanmus sekilleridir.*”*"**7° Lipoproteinlerdeki lipid oran:
%350 den %90 a kadar ¢ikmaktadir. Lipoproteinlerde, lipid ve polipeptit zinciri arasinda
kovalent bir bag bulunmaz.

Plazma lipoproteinleri, triagilgliserol ve polar lipid ihtiva ettigi gibi kolestrol
esterlerini de ihtiva etmektedir. Triagilgliserollerin ve kolestroliin polar olmayan kismi,

distaki zarfin i¢ kisminda yer alirken, fosfogliserid ve polipeptit zincirinin suyu seven

hidrofilik kisimlari ise zarfin dis kisminda yer almaktadir.*®
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POLIPEPTID ZINCRININ LiPIDIN TRIAGILGLISEROLLERDEN
HIDROFILIK KISM! SULU VE KOLESTEROLDEN MEYDANA
ORTAMA YONELMiSTiR GELN”S KISMI SU SEVMEZ

(HIDROFOBIK)OLUP iC
KISIMDA YER ALMISTIR

POLAR BASLI o
FOSFOLIPID MOLEKULLERI
N —— - SULU ORTAMA DONUK
POLIPEPTID ZINCIRININ HIDROFOBIK .
KISMI iC KISIMDA YER ALMISTIR VAZIYETTE YERALMISTIR

Sekil 2: Lipoprotein ¢ozeltisinde lipid ve proteinin durumu: Lipoprotein ¢ozeltisinde
lipid ve protein suyu seven (hidrofilik) kism1 yiiziini sulu ¢ozeltiye ¢cevirmistir. Fakat su

sevmeyen (hidrofobik) kismi ise dis zarfin i¢ine saklanmis durumdadir.*®

Lipoproteinlerin suyu seven hidrofilik kisimlar1 yiizlerini sulu ¢ozeltiye donerek,
bu lipidce zengin kismin suda ¢oziilmesine imkan saglamaktadir. Kan plazmasindaki
lipoproteinlerin dansitesi esas alinarak bir simiflamaya tabi tutulmaktadir. Bu aslinda
lipoproteindeki, lipid miktarinin esas olarak alinmasidir. Eger lipoproteinin lipid miktar1
fazla ise dansitesi diisiik demektir. Lipid miktarimn fazla olmasi lipoproteinin iiste
c¢ikmasina ve istte yiizmesine neden olur. Eger bu tip bir karigim yiiksek devirde
santrifuj edilecek olursa lipid oranmi yiiksek olan lipoproteinler santrifuj tiipiiniin en st

kisminda yer almaktadir. Kan plazmasinda yer alan lipoproteinlerin yaklasik karigimi
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tabloda goriilmektedir. Tabloda da gorildigi gibi lipid oram1 en yiiksek olan
lipoproteinlere ¢ok diistik dansiteli lipoprot ein (very low density lipoproteins = VLDL),
protein kismi lipidden biraz fazla olan lipoproteinlere diisiik dansiteli lipoprotein ( low
density lipoproteins = LDL) denmekte ve protein orani en yliksek olan lipoproteine ise

yiiksek dansiteli lipoprotein (high density lipoproteins = HDL) ad1 verilmektedir. **

Tablo 4. Plazma lipoproteinleri ve genel 6zellikleri.®””"

Tip Dansite ( G/cm-3) Polipeptid
Silomikronlar <094 Apo A, B, C
Cok diisiik dansiteli lipoproteinler ( VLDL ) 0,940 — 1,006 ApoB,C,E
Diisiik dansiteli lipoproteinler ( LDL-C ) 1,006 — 1,063 Apo B
Yiiksek dansiteli lipoproteinler ( HDL-C ) 1,063 -1,210 Apo A

3.3.1.1 Silomikronlar
Ince barsak epitel hiicreleri tarafindan iiretilen silomikronlar, lipoproteinlerin en

. 60,71,72
genis alanim1 kapsarlar.”™ ">

Kolesterollii, besinlerle alman ya da organizmada
olusturulan triagilgliserolleri ve diger lipidleri bagirsaklardan adipoz dokulara ve
karacigere tasirlar. Bunlar dansiteleri en diisiik olan lipoproteinlerdir. Ciinkii
triagilgliserol oram fazla olmasina ragmen protein oranlar1 oldukg¢a azdir. Silomikronlar,
%98-99 lipid (%85-90 TG) ve % 1-2 proteinden olusmaktadirlar.”” Silomikronlarda
bulunan triagilgliseroller adipoz doku ve diger periferal doku kapillarina lokalize olmus,

lipaz enzimi tarafindan birkag dakika igerisinde hidrolize edilir.®*”"
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3.3.1.2 Cok Diisiik Dansiteli Lipoproteinler ( VLDL )

VLDL; %5 protein, %30 kolestrol, %55 TG ve %10 fosfolipid igerirler.
Karacigerden sentez edilirler ve dolasimdaki yag asitleri veya karbonhidratlardan sentez
edilen TG’ leri igerirler. VLDL 6nemli 6lgiide kolesterol ve kolesterol esterleri de
barindirir.  Sismanlarda glukoz kullanim giicliigli karacigerde VLDL sentezinin
artmasina yol agabilir. Sigmanlikta fazla kilo alim1 nedeni ile VLDL artis1 ile beraber,
LDL-C olusumu da artmaktadir. '*7”

VLDL karacigerde yapildiktan sonra yag dokusu ve kaslarda LDL-C’ye
doniigiir.'®"

Artmig VLDL veya VLDL ve LDL-C diizeyleri, 6zellikle koroner arter hastalig1
olanlarda ¢ok sik goriilen bir durumdur. Hem VLDL hem LDL-C diizeylerinin arttigi
durumlar tedavisi en zor olanlardir. Bu kigiler kilo vermeye ve diyetle kolesterolden
kaginmaya orta derecede cevap verirler. '

Elde edilen verilere gore, eger plazmada VLDL diizeyi yiiksekse ve yiiksek
dansiteli lipoproteilerin diizeyi ¢ok diisiikse ateroskleroz (damar sertligi) denilen
hastalik daha kolay bir sekilde ortaya c¢ikmaktadir. Bu durumda kolesterol ve
kolesterol esterleri kan damarinin i¢ ylizeyinde toplanmakta ve kan damarmin
daralmasina neden olmaktadir. Kalp ve beyin damarlarinin bu sekilde daralmasi bu

organlarda kan dolasgimini giiglestirmekte ve enfarktiis dedigimiz kalp krizi ve beyinde

inmenin meydana gelmesine neden olmaktadir. **

3.3.1.3 Diisiik Dansiteli Lipoproteinler ( LDL-C )
Kolesterol tagiyan temel bir lipoprotein olan LDL-C, %20 protein, % 50

kolestrol, % 5 TG, % 25 fosfolipid igerirler. LDL-C’nin gorevi, kolesterolii
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karacigerden perifer dokulara tasimak ve bu bolgede yeniden kolesterol sentezini
diizenlemektedir. Dolagimda kolesteroliin yaklagik %70’ini tasirlar. Plazmada LDL-C
konsantrasyonunun yiikselmesi sonucu ¢esitli yerlerde depolanir. En zararli olan,
arteriyal plaklarda kolesterol depolanmasi olup ateroskleroz meydana getirir. '°

LDL-C 100 mg/dI'nin altindaki diizeyi optimal kabul edilir. 100-129 mg/dL
arasindaki dolasim diizeyi normal risk anlamina gelir. 130-159 aras1 sinirda yiiksek,
160-189 aras1 yiiksek ve 190 mg/dL ve iistii aterosklerotik hastalik i¢in ¢ok yiiksek risk
olusturur.®

Plazma kolesterol diizeyleri ile koroner kalp hastalig: riski arasinda, diger risk
faktorlerinden bagimsiz giiglii bir iliski vardir. LDL-C diizeylerinin yiiksek olmasinin
aterosklerotik kalp hastaligina neden oldugu genetik, deneysel ve klinik ¢aligmalarla
kanitlanmustir.'®™
LDL-C igerigindeki artig ile ateroskleroz olusumu arasinda anlamli bir iligki

75-77

bulunmaktadir. Bunun nedeni tam olarak bilinmemekle birlikte, oksitlenmis LDL-C

'min aterom plaklar1 olusumunda etkin bir rol oynadigi kabul edilmektedir.”™™

Gergekten, aterom plaklarinda oksitlenmig LDL-C'nin varligi gés‘[erilmistir.80’82

3.3.1.4 Yiiksek Dansiteli Lipoproteinler ( HDL-C )

Hem karaciger hem de ince bagirsak tarafindan sentezlenen ve kolesteroliin
dokulardan karacigere transportunda gorevli olan HDL-C, % 50 protein, % 20
kolesterol, % 5 TG, %25 fosfolipid igerir. '**"*3

Plazma lipid ve lipoprotein degerleri yas, cinsiyet, sosyo-ekonomik statii,
genetik, 1rk, beslenme, sigara kahve, alkol, ila¢ kullanimi ve fiziksel aktiviteler

84-86

tarafindan etkilenmektedir. Sismanlik, sigara, diabet, renal yetmezlik gibi faktorler
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HDL-C diizeyini disiiriir, egzersiz ise HDL-C diizeyini yiikseltir. 40 mg/dI'nin altinda
olmas1 disiik kabul edilir ve ateroskleroza karst koruyuculugun azaldigini

6587 HDL-C’nin artmasi damarlardan kolesterol ¢ekimine yardimei olarak

diistindirtir.
KKH (Kronik Kalp Hastalig1) riskini azaltir. Bu nedenle amag, kan total kolesterol
diizeyinin 200 mg/dl ve altinda tutulmasi en azindan 240 mg/dl iistiine ¢ikmamasi,
LDL-C / HDL oraninin 3/1 ve daha diisiik olmasi, HDL-C / Total kolesterol oraninin
miimkiin olduk¢a yiiksek olmasiin saglanmasi olmalidir. Cesitli nedenlerle lipid
(6zellikle, triagilgliserel halinde) karacigerde birikebilir. '°

Yiiksek miktarda HDL-C birikimi de patolojik bir hal olarak kabul olunur.
Karacigerde lipid birikimi kronik hale gelince, siroz ve karaciger fonksiyon
bozukluguna dogru ilerleyen, hiicreler iginde fibrotik degisimler olur.*’

Egzersiz ¢aligmalar total kolesterolii, LDL-C’yi diisiiriir, diistirmese bile HDL-
C’yi arttirir ve béylece HDL-C / LDL-C oranim yiikseltir. '°

Egzersiz yapan kigilerde hem akut, hem de kronik adaptasyonla birlikte, ¢esitli
fizyolojik degisikliklerin olmas1 beklenir. Diizenli uzun siireli ve orta siddetli yapilan
aerobik egzersizlerin koroner arter risk faktorlerinden olan total kolesterol, LDL-C, TG
gibi lipidleri azalttigt HDL-C seviyesini ise arttirdig belirtilmektedir.**”’!

Lipid metabolizmasinda degisikliklere sebep olan egzersiz tipi ve siiresine iligkin
olarak, aragtirmacilar birbiriyle ¢elisen sonuglar bildirmektedirler. Bazi arastirmacilar
bir seans akut fiziksel aktivitenin lipid parametrelerini etkileyecegini ileri siirerken’>"

bazi arastiricilar ise bu degisimin uzun siireli egzersizler sonucu olusabilecegini

bildirmektedir®.
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4. EGZERSIZ

Iskelet kaslarmin kasilmasi sonucunda iiretilen, bazal diizeyin iizerinde enerji
harcamay1 gerektiren bedensel hareketlerdir. Egzersiz, fiziksel aktivitenin alt sinifi
olarak kabul edilir. Planli yapilandirilmis, istemli, fiziksel uygunlugun bir ya da bir kag
unsurunu gelistirmeyi amaglayan siirekli aktivitelerdir."'

Egzersiz’e bagka bir bakisla bir amaca yonelik hareketler biitiinii de denebilir.
Viicudu ¢alistirmak i¢in yapilan hareketleri, idmanlar1 egzersiz olarak adlandirabiliriz.
Egzersiz oyun, cimnastik, spor gibi egitici ve beceri kazandirict biitiin viicut
alistirmalar1 ve ¢evik, giiclii, dayanikli, ding, saglikli olmak, viicudun giizelligini
korumak, gelisimini saglamak amaci ile yapilan aletli ya da aletsiz alistirmalar
biitiiniidiir. Esanlamlisi 6z Tiirkgemizde idman kelimesi ile gegmektedir.”

Yapilan bilimsel aragtirmalarin sonuglar1 gesitli tipteki egzersizlerin kadin ve
erkekteki etkilerinin 6nemli bir farklilik gostermedigi seklindedir. Egzersize karsi
fizyolojik ve biyokimyasal cevaplarindaki olusma mekanizmalarinin her iki cinste de

ayni oldugu bilinmektedir. *°

4.1 Egzersiz ve Fiziksel Aktivitenin Farki

Her gecen giin es anlamli iki s6zciik olarak daha fazla kullanilmakta olan
egzersiz ve fiziksel aktivitenin aralarinda anlam bakimindan biyiik farkliliklar
bulunmaktadir. Fiziksel aktivite kaslarin kasilmasiyla olusan her tiirli viicut hareketi
olup, kalori yakar. Egzersiz ise, bir veya daha fazla fiziksel 6geyi gelistirmek veya
muhafaza etmek i¢in diizenlenmis olan belirli tekrar hareketlerin miktar, yogunluk ve
sikhik olarak 6lgiildiigii bir alt kategoridir.”” Yani kisaca fiziksel aktivite plansiz,

egzersiz ise planli ve amaca uygundur.
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4.2 Egzersizin Faydalar

Saglik ile egzersiz birbirinden ayrilmaz bir ikili haline gelmistir. Saglik i¢in
egzersizin temel amaci; hareketsiz bir yasantinin neden oldugu organik ve fiziki
bozukluklar1 Onlemek veya yavaslatmak beden sagliginin temeli olan fizyolojik
kapasitesini yiikseltmek, fiziksel uygunlugu ve sagligi uzun yillar muhafaza etmektir.”®

Genel fitibariyle, fiziksel aktivitelere katilim, saglik agisindan elde edilen
faydalarin siirekliligi ile yakindan ilgilidirg.”” Fiziksel faydalar arasinda, zindeligin ve
kas direncinin artmasi ile seker hastali§i veya kalp hastalig1 riskinin azalmasi
sayilabilir.'” Fiziksel etkinliklere katilimimn duygusal faydalar1 arasinda ise, 6z giivenin
artmasi, stres ve kaygi yonetiminde ilerleme ile viicut imgesi de dahil kiginin kendiyle

ilgili bir saghk kavram1 gelistirmesi yer alir.'"!

4.3 Egzersizin Fizyolojik EtkKileri

A- Aerobik Degisiklikler

- Miyoglobin sayiminda artig

- Glikojen oksitlenmesinde artig

- Mitokondrilerin sayica ve hacimce biiylimesi

- Elektron tagima sistemi ve Krebs ¢emberindeki enzimlerin etkinliginin artmasi
- Kaslardaki glikojen depolarinin artmasi

- Yaglarin oksitlenmesinin artig1

- Kaslarin trigliserid depolariin artmasi

- Yaglarin enerji olarak kullaniminin artigi

- Enzimlerin etkinliginin artig1
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B- Anaerobik Degisiklikler

- ATP-PC sisteminin kapasitesinin artigi

- Kaslardaki ATP-PC sistemin kapasitesinin artmasi

- ATP’nin enzimler yoluyla toparlanmasinin hizlandirilmasi
- Glikoliz kapasitesinin artmasi

- Glikolatik enzim aktivitelerinin artigi

C- Hizh ve Yavas Kasilan Liflerdeki Degisiklikler

- Her iki kas lifinde de esit oranda aerobik kapasite artigi olur

- Hizl kasilan kas liflerindeki glikoliz kapasitesindeki artis daha fazla olur

- Hizli kasilan kas liflerinde sprint antrenmani sonucu hipertrofi olusur, yavas kasilan

kas liflerinde dayaniklilik antrenmani sonucu hipertrofi olusur.

D- Antrenman Sonucunda Istirahat Halindeki Degisiklikler

- Kardiyak hipertrofi

- Ventrikular bosluktaki artis (dayaniklilik atletlerde)

- Miyakardiyal inceligin artmas1 (dayaniklilik olmayan atletlerde)
- Kalp atim sayisinin artmasi (dayaniklilik olmayan atletlerde)

- Kalp atim sayisinin diigmesi

- Atriyal atimin diigmesi

- Parasempatik vagol tonun artmasi

- Stoke voliim artisi

- Kardiyak hipertrofi, Miyokardiyal kasilmanin artmasi

- Kan hacmi ve hemoglobin artis1
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- Iskelet kas1 hipertrofisi ve kapiller yogunlugun artmasi.

E-Antrenmanla Ortaya Cikan Submaksimal Egzersizler Sirasindaki Degisiklikler
- VO2 de degisiklik olmaz veya hafif bir diisme olur.

- Kas glikojen kullanimi azalir.

- Yag asitlerinin kullanimi artar.

- Laktik asit tiretimi diiser, anaerobik esik yiikselir.

- Yag asitlerinin kullanimi artar.

- Oksijen kullanimi azalir.

- Liktik asitlerin metabolik yakit olarak kullanimi artar.

- Mitokondrilerin sayis1 ve biiyiikliigii artar.

- Kalp atiginda degisiklik olmaz veya hafif diisme goriiliir.
- Atim hacmi artar.

- Kardiyak hipertrofi olusur.

- Miyokardiyal kasilma artar.

- Kalp atmmu diiser.

- Sempatik uyarilar azalir.

- Atriyal atim diiser.

- Aktif kaslarin kg bagina diisen kan akig1 azalir.

- Kaslar tarafindan kullanilan oksijen artar.

F- Antrenmanlarda Maksimal Calisma Sirasindaki Degisiklikler
- Maksimal VO2 artar.

- Toplam kan akis1 artar (kardiyak ¢ikt1).
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- Kaslar tarafindan ¢ikarilan oksijen artar.

- Laktik asit tiretimi artar.

- Glikoliz enzim aktiviteleri artar.

- Kardiyak ¢ikt1 artar.

- Stroke voliim artar.

- Kardiyak hipertrofi (ventrikiilar bosluk)

- Miyokardial kasilma artar.

- Kalp atim sayisinda degisiklik olmaz veya ¢ok az olur.
- Kalp hacmi artar.

- Sempatik uyarilar azalir.

- Atrial atim diiser.

- Calisan kaslara akan kan miktarinda degisiklik olmaz.

- Kan akig1 genis kas kiitlelerine yayilir.

G- Antrenmanlar Sonunda Solunum Sistemde Meydana Gelen Degisiklikler
- Maksimal dakika solunumu artar.

- Tidal volum artar.

- Nefes siklig1 artar.

- Ventilator verim artar.

- Akciger hacmi artar.

- Difiizyon kapasitesi artar.

H- Antrenmanlar Sonunda Meydana Gelen Diger Degisiklikler

- Viicut kompozisyonu degisir.
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- Toplam viicut yag1 azalir.

- Viicudun c¢aligan bolgelerinde ¢ok az agirlik artmasi goriiliir veya agirlik artmasi
goriilmez.

- Toplam viicut agirlig azalir.

- Kan kolesterol ve trigliserid seviyeleri azalir.

- Istirahat kan basinc1 ve egzersiz kan basinci azalir.

- Is1 akimilizasyonu artar.

- Kemikler, eklemler ve tendonlar kuvvetlenir.'%?
4.4. Egzersizin Serum Lipidleri Uzerine Etkileri

Egzersiz antrenmanlari, lipid ve karbonhidrat metabolizmasimi olumlu yonde
etkiler, viicut agirliginda, yag depolarinda, total kolesterol ve serum trigliseridlerinde,
LDL-C’de 1limli azalmalara ve antiaterojenik HDL-C’de ise artiglara yol acabilir.'"'*®

TK ve LDL-C ’de egzersizin baglattig1 azalmalar, beraberinde viicut agirliginda

azalmalar oldugu zaman, en fazla orandadir.'”

Diizenli egzersizin, diisik HDL-C diizeylerini artirmada, bugiine kadar bilinen
en pratik yaklasim oldugu diisiiniiliir. Trigliserid diizeylerinde egzersiz sonrasi meydana
gelen azalmalar da muhtemelen lipoprotein lipaz etkisi ile TG’in pargalanmasimn

105

artmasi ve TG klirensinde artis ile olsa gerektir. > HDL-C’deki artiglar i¢in potansiyel

mekanizmalar, lipoprotein lipaz aktivitesindeki artig, Kolesterol Ester Transfer Proteinin

(CETP) aktivitesinin azalmasi ve hepatik lipaz aktivitesinde azalma olabilir.”*'°

Kronik egzersizin lipid parametreleri tizerindeki etkileri, bireylerin 6zelliklerine
ve fizik kondisyonlarina, egzersizin modalitesine, siiresine, yogunluguna ve farkl

baseline lipid degerlerine gore degisebilmektedir. Egzersizin lipid profilini diizeltmede
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kullandigt mekanizmalarin, belirsiz olmasma ragmen, trigliseridlerden zengin
lipoproteinlerin, degredasyonuna yol acan lipolitik enzimlerin, egzersiz tarafindan
baslatilan aktivitelerinin bir sonucu oldugu goriilmektedir. '**'*®

Egzersizin HDL-C {izerindeki etkisi hem bayan hem de erkekler icin benzerdir.
Fakat TG degisimleri erkeklerde daha fazla yaygin oldugu belirtilmistir. Egzersiz
oncesinde HDL-C 6l¢iimii normal olan ya da obez olmayan bireylerde, egzersizin etkisi
cok daha giicliidiir. Bunun aksine alt simir TG seviyelerine egzersizin etkisi goriilmez.
Ayrica viicut kiitle ve viicut yagindaki degismeler, bu yaglara olumlu egzersiz
adaptasyonu i¢in gerekli goriilmez. Enerji tiiketiminin 1200 kcal/wk ‘den fazla olan
antrenman yogunluklar1 her iki grupta HDL-C seviyesindeki artisla iligkilendirilebilir ve
erkeklerde TG seviyesini diislirebilir. Literatiiriin dikkatle incelenmesi TC ve LDL-C
seviyelerinin degisimlerinin ¢ok fazla olmadigini gosterir. Benzer orneklerde, siirekli
egzersiz yapmak hem bayan hem de erkeklerde % 4-7 gibi kiigiikk degisimler
saglamigtir. Bu yag boliimlerindeki azalmalar biiylik oranla, 1200 kcal/wk tiiketimi asan
egzersiz ve gecmiste sedanter olan bireylerde meydana gelmistir. Ayn1 zamanda TC ve
LDL-C ‘nin sinir seviyelerindeki yogun egzersiz, viicut yagi ve viicut kiitlesindeki
degisimler, TC ve LDL-C seviyelerinde degisimlere sebep olan belirleyici faktor olarak
goriilmezler.' !

Egzersiz ¢aligmalari, apoprotein diizeylerinde farkli sekilde sonuclanabilir.
APO-A1 artabilir, APO-B100 azalabilir veya degismeyebilir. APO-B100 / APO-Al
orani genel olarak azalir. APO-B / APO-A1 oranmin, KAH’ nin belirleyicisi oldugu

v e eqee 112
diisiiniilir.

Alt1 aylik bir kardiak rehabilitasyon ve egzersiz programi sonrast HDL-C
ve TG diizeylerine ek olarak, APO-A1, APO-Al / APO-B oran1 ve Lp (a)’da anlaml

diizelmeler goriilmiistiir.'" Kilo kaybinin baslangicinda HDL-C, HDL 2 ve APO-A1’in
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diismeye egilim gosterdigi, kilo kaybinin devami halinde ise yiikseldigi bildirilmistir.
Lipoprotein (a) esas olarak karacigerde yapilir. Diizeyleri genel olarak 20 mg/dI’nin
altindadir. 30 mg/dl tizerindeki degerlerde yiikselmis oldugu ve koroner kalp hastaligi
icin risk olusturdugu disiiniiliir. Baslangictaki lipid profili de rehabilitasyon ve egzersiz
sonras1 meydana gelen lipid degisikliklerini etkileyebilir. Hipertrigliseridemili
hastalarda, TG’lerdeki azalmalar daha belirgindir. Baseline lipid profilleri bozuk
hastalar, genel olarak kardiak rehabilitasyon ve egzersiz programindan en fazla yarar
gorenlerdir.''* Sonug olarak, kisa siireli, diizenli, dinamik egzersiz ve yag orami diisiik
diyet seklindeki bir yagsam tarzi degisikgi programi, sedanter olgularda, T-KOL, LDL-C
ve TG diizeylerini azaltabilir. Ancak 4 hafta siireli bir program, HDL-C, Lp (a) ve
apoprotein diizeylerinde anlamli degisiklik meydana getirmede ve bu degisiklikleri
meydana getirebilecek metabolik olaylar1 harekete gecirmede yeterli degildir. Bir bagka
acidan bakildiginda, egzersiz, diyet ya da ila¢ tedavileri, baslangigta lipidleri ve
lipoproteinleri etkiler, énce T-KOL, TG, LDL-C ve HDL-C etkilenir, daha sonra
lipoproteinlerin apoprotein komponentleri etkileniyor olabilir. Lipid parametrelerindeki
etkilerin kalic1 olabilmesi ve HDL-C, Lp (a) ve apoproteinlerde de olumlu degisiklilerin
gozlenebilmesi i¢in daha uzun siireli egzersiz programlarina gerek vardir. KAH nin
primer ve sekonder Onlenmesinde, risk faktorlerinin birgogunun giderilebilmesinde,
diizenli fizik aktivitenin bir yasam tarzi olarak benimsenmesi gereklidir.'"’
Apolipoproteinler, lipoproteinlerin enzimatik olmayan temel boliimleridir ve
lipoproteinlerin fonksiyonlari ile akibetlerinde 6nemli rol oynarlar. Apolipoprotein-Al,
HDL-C’nin, Apolipoprotein-B ise LDL-C’nin temel protein bilesenleridir. Her iki

apolipoprotein KKH’da kantitatif bir risk faktorii olarak ¢ok sik aragtirilmistir.
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Diisiik yag iceren diyet ve yogun fizik egzersizin apolipoprotein diizeylerinde
yaptig1 degisiklik ve bunlarin aterosklerotik lezyonlardaki etkisi koroner anjiyografik
olarak incelenmistir. Diisiik yag iceren diyet ve egzersiz apolipoprotein diizeylerini
olumlu yonde etkilemis, ayrica Apolipoprotein-A1l diizeyinde artma, Apolipoprotein-B
diizeyinde ise azalma, hastalik progresyonun yavaglamasiyla iligkili bulunmustur.
Bununla birlikte hastalik progresyonunda en kuvvetli “marker”lerin apolipoprotein
diizeyinden ziyade LDL-C’nin mutlak degeri ve Kolestero/HDL-C orani oldugu
bildirilmistir. Lipoprotein (a), KKH i¢in bagimsiz bir risk faktorii olup, diizeyi biiyiik
oranda genetik kontrol altindadir. Diger lipoproteinlerin aksine lipid disiiriicti ilaglar,

diyet ve viicut kitlesindeki degisikliklerden etkilenmemektedir.''®

5. BASKETBOL ve HENTBOL
5.1. Tanim:

Basketbol, beser oyuncudan olusan, iki takim arasinda oynanan bir top
oyunudur. Her iki takimin amaci rakibin korudugu 3.05 m. yilikseklikteki bir direge
bagl sepete sayr yapmak ve diger takimin, topun kontroliinii eline gecirmesine ya da
sayl yapmasia engel olmaktir.''”"" Top her istikamete atilir, dokunulur, yuvarlanir,
siiriiliir veya pas olarak verilir,'2%'!

Hentbol oyunu iki takimin birbirleri ile dostluk smirlart i¢inde miicadelesini
sergileyen bir takim oyunudur. Bir takim 12 kisiden (10’u saha oyuncusu 2’si kaleci)
olusur. Ayn1 anda sahada miicadele eden 7 oyuncu asil, digerleri yedek oyunculardir.

Biitlin oyuncular kendilerine ait degisme sahasindan her an oyuna girebilir ve ¢ikabilir.

Kale sahasi i¢inde yalniz kaleci bulunabilir. Her takim topu rakip takimin kalesine
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atmaya ve kendi kalesini rakibin hiicumundan korumaya c¢alisir. Top elle oynanir.
Yalniz kaleci ayaklari ile savunma yapabilir. Saha oyunculari top elde iken en fazla {i¢
adim atabilirler. Bu anda top hem oldugu yerden, hem de saha iginde elle siiriilebilir.
Eger top siiriisten sonra tutulursa, topla birlikte en fazla {i¢ adim atilabilir. Top elde en
fazla {i¢ saniye tutulabilir. Oyun sahanin ortasinda baslama atig1 ile baglar. Baslayacak
takim kura ile belirlenir. Eger bir oyuncu topu rakip kaleye atar ise gol olur. Gol sonrasi
oyuna, gol yiyen takim baslar. Oyun iki hakemle yonetilir. Kenarda yardimci olarak bir
yazi ve bir saat hakemi bulunur. Hakemler oyun kurallarin1 diizenli uygulamakla,
oyuncular ise hakemlerin kararlarina uymakla yiikiimliidiirler.'*

Hentbol oyunu erkek ve bayanlar olarak kiigiikler 10-12, 12-14 yas, yildizlar 14-
17 yas, gencler 15-19 yas ve biiyiikler olmak tizere dort kategori {izerinden oynanir.
Oyun siiresi 18 yasindan biiyiik bayan ve erkek takimlar i¢cin 2x30 dakika, yildiz bayan
ve erkek takimlar i¢in 2x25 dakika, kiigiikler i¢in 2x20 dakikadir. Devre arasi biitiin
takimlar i¢in 10 dakikadir. Oyun sahasi dikdortgen biciminde 40 metre uzunlugunda ve
20 metre eninde olup iki kale sahasindan olusur.'*

Hentbol 20 metre eninde 40 metre uzunlugunda bir sahada, 60 dakikalik siirekli
hareket gerektiren yiiksek tempolu dinamik bir oyundur. Mevcut olimpik alan ya da
salon sporlarinin gerektirdigi fiziksel, motorik ve fizyolojik oOzelliklerinin tiimiinii
biinyesinde bulunduran bir spordur.'**

Hentbol aerobik ve anaerobik giiciin birlikte kullanildigi kuvvet, siirat,
dayaniklilik, esneklik, koordinasyon gibi motorik 6zelliklerin beraberce etki ettigi bir

spor brangidir.'*
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5.2.Basketbol ve Hentbolda Oyun Alanlan:

Basketbolda oyun sahasi diiz, sert ylizeyli, siir g¢izgilerinin i¢ tarafindan
6lciildiigiinde 28 m uzunlugunda,15 m genisliginde ve engellerden uzak olmalidir. '’

Hentbolda oyun alan1 40 m x 20 m Olgiilerinde, iki kale sahasi ve bir oyun
alanin1 igeren dikdortgen seklindedir. Oyun alanmin gevresinde; kale c¢izgilerinden
itibaren en az 2 m ve kenar ¢izgilerinden itibaren en az 1 m genisliginde bir emniyet
alaninin  olmast gerekir. Oyun alanmindaki biitiin ¢izgiler smirladiklart alana

dahildirler.'?

5.3. Basketbol ve Hentbolda Oyun Siireleri:
Basketbolda oyun, her biri on 10 dakikalik, dort periyottan olusur. Birinci ile
ikinci, ti¢iincii ile dordiincli ve her uzatma periyodundan 6nce iki 2 dakikalik ara verilir.

ikinci periyottan sonra 15 dakikalik ara verilir.'"’

Hentbolda 16 ve daha yukari yastaki oyunculardan olusan biitiin takimlar igin
normal oyun siiresi 30 dakikalik iki devredir ve devre arasi normalde 10 dakikadir.
Kazananin belirlenmesi gereken bir miisabakada, normal oyun siiresi berabere biterse 5
dakikalik aradan sonra uzatma bolimii oynanir. Uzatma boliimii 5 dakikalik iki
devreden olusur ve devre aras1 1 dakikadir. Birinci uzatma boliimii sonunda oyun hala
berabere ise, 5 dakikalik bir aradan sonra ikinci uzatma bolimii oynanir. Bu uzatma
boliimii de 5 dakikalik 2 devreden olur ve devre arasi 1 dakikadir. Oyun hala berabere

ise kazanan takim ilgili miisabaka kurallarina gore belirlenir.'*®
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5.4. Basketbol ve Hentbolda Oyuncu Sayilari:

Basketbolda bir takim 5’1 saha icerisinde aktif ve maksimum 7 yedek olmak

iizere toplam 12 oyuncudan olusur.'"’

Hentbolda ise bir takim 1’1 kaleci ve 6’s1 saha igerisinde aktif olmak iizere oyun
icinde 7 ve 1 kaleci ile 3 saha oyuncusundan olusan 5 yedek olmak iizere toplam 12

oyuncudan olusur. '*°
5.5. Basketbol ve Hentbolda Oyuncu Profilleri:

Basketbol oynayacak kisi belli karakteristik 6zelliklere sahip olmalidir. Bunlarin
basinda boy faktorii en dnemli olanidir. Oyuncunun boy uzunlugu ile ilgili bilimsel
Olgtimler yaparak, ilerideki boy uzunlugu tahmini yapilabilmektedir. Buna ailedeki
fertlerin boy uzunluklar1 da destekleyici bilgi vermektedir. Boy uzamasinin yani sira
oyuncunun kas kitlesinin artmast ve fiziksel fonksiyonlarinin olgunlasarak

bireysellesmesi de gerekmektedir.'?’

Hentbolcularin viicut yapilarina bakildiginda uzun boylu olduklari, ortalamanin
tizerinde bir viicut agirhigma sahip ancak viicut yag yiizdesinin ortalamanin altinda

oldugu goriilmektedir.'**

Hentbolda basarili olabilmek i¢in bir hentbolcuda olmasi gereken o6zellikler;
uzun boy ve kollar, yiiksek aerobik ve anaerobik kapasite, koordinasyon, yogunluk ve

strese dayanma giicii, taktik ve yaratici zeka ile isbirligi yapma arzusu.'?®
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5.6. Basketbol ve Hentbolda Birim Zamanda Harcanan Kalori:

Sporcularn harcadiklar1 enerji miktar1 bir¢ok faktdre (egzersiz siliresi ve
yogunlugu, yas, cinsiyet, viicut agirligi, iklim sartlar1 gibi) bagl olarak farklilik gosterir.
Fiziksel aktivitelerde Onemli miktarda enerji harcanabilmektedir. Bu nedenle
egzersizler, Yaklagik olarak 1000-1500 kilokalori arasinda ek bir enerji gereksinimi
dogurur. Spor yapmayan bir insanin enerji ihtiyaci ortalama 2000-2500 kilokalori

. 129
civarindadir.

Sporcularin enerji gereksinimleri dogal olarak spor yapmayanlardan daha
fazladir. Sporcunun enerji gereksinimini yaptigi spor tiri de Onemli oranda
etkilemektedir.'*” Sporcularin enerji gereksiniminin hesaplanmasinda ¢alisma durumuna
gore giinliik enerji tiiketimi bulunur. Cikan miktara spor brangina gore kilogram bagina

her saat i¢i harcadigi tutar eklenir.

Basketbol ve hentbol branglarinda bir saatte kilogram basma diisen kalori

miktar1 8,3 kaloridir. 12131



39

MATERYAL VE METOD

Deneklerin Secimi

Bu cahisma Atatiirk Universitesi basketbol (erkek) takiminda oynayan 10
basketbolcu (yas ortalamalar1 21 + 0,67 yil ve boy ortalamalar1 193,8 + 4,34 cm) ve
Erzurum Aziziye Koleji hentbol (erkek) takiminda oynayan 12 hentbolcu (yas
ortalamalar1 22,33 + 1,15 yil ve boy ortalamalar1 177,83 + 4,57 cm) olmak iizere
toplam 22 sporcu lizerinde yapilmistir. Yapilan ¢alismada deneklere ¢alismanin amaci

anlatilmis ve yazili onaylar1 alinmistir.

Metod
Deneklere miisabaka donemi baglamadan 6nce spor salonunda boy, bel gevresi,
viicut kompozisyonu ve kan alimi yapimistir. Miisabaka doneminin bitisinde

yukaridaki dlglimler tekrar uygulanmistir.

Viicut Kompozisyonu Belirleme:
TANITA TBF 300 marka viicut analiz cihaz1 kullanilarak yapilmistir. Bu cihaz
50 kHz elektrik akimini viicuda ayaktan ayaga elektrotlar vasitasi ile gondererek viicut

analizi yapar.

Boy, Bel Cevresi ve Agirhk Olciimii:
Calisma grubu sporcularin boy ve bel cevresi dlgiimleri diiz zemin iizerinde
mezura kullanilarak cm cinsinden, agirliklar: ise TANITA TBF 300 marka viicut analiz

cihazi ile kg cinsinden alinmistir.
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Kan Orneklerinin Alinmasi

Spor salonunda viicut kompozisyonu Ol¢iimiinden hemen sonra uzman
hemsireler tarafindan alinan numuneler, normal (jelli) biyokimya tiiplerine aktarildiktan
kisa bir stire sonra 3500 rpm de 5 dakika santrifiij yapildi ve {istte kalan plazma kismi

ependorf tiiplere alinarak -80 °C de analizin yapilacag giine kadar sakland:.

Kan Analizleri
Alinan kan orneklerinden kan yaglar1 (Trigliserid,Kolesterol, HDL-C, LDL-C

ve VLDL) miktarlari, Atatiirk Universitesi Arastirma Hastanesi biyokimya
laboratuarnda COBAS 600 (Roche) marka oto analizér cihazinda otomatik olarak
belirlenmistir.
Kullanilan Arac ve Cihazlar

1- TANITA TBF 300, USA

2- Santrifuj Heraeus Insturment, Germany

3- Mikrosantrifiij Sanyo, UK

4- Derin dondurucu Sanyoultra low

5- Kargtiric1 Vortex-Genie, model K550, Germany

6- COBAS 600 (Roche) marka otoanalizor, Germany

Istatistiksel Analiz

Arastirma kapsaminda alinan sporculara ait tanimlayici istatistik (ortalama ve
SS) yapilmigtir. Miisabaka donemi oncesi ve sonrasi alinan viicut analiz kompozisyon
degerlerinin ve biyokimyasal degerlerin kargilastirilmasi igin t testi uygulanmistir.

Arastirma verilerin analizlerinde SPSS 16.0 istatistik programi kullanilmistir.
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BULGULAR

Tablo 5:Basketbol ve hentbol grup i¢i VK 6n test-son test sonuglari

Takim Olgiim N | Ortalama | Std. Sapma t P

. Deger
VUCUT Degeri Degeri

KUTLESI | Basketbol On Test 10 78,36 10,80

-3,131 0,012 *

(kg)
Son Test | 10 79.66 10,86

Hentbol On Test 12 73.83 8,65

-5,562 0,000 **

Son Test | 12

77,15 9,87

* p<0,05 ** p<0,01

79,66

80 77,15
79

78
77
76 4
75
74
73
72
71
70

Basketbol Hentbol

mOnTest mSonTest

Sekil 3: Basketbol ve hentbol grup i¢i VK 0n test-son test sonuglari

Miisabaka donemi oncesi VK degerleri miisabaka donemi sonrasi degerlerle
kargilagtirildiginda basketbolcularda p<0,05 ve hentbolcularda p<0,01 diizeyinde

anlamli bir fark goriilmektedir.
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Tablo 6:Basketbol ve hentbol grup i¢i VKI 6n test-son test sonuglart

Takim Olgiim N | Ortalama | Std. Sapma t P
.. Deger
vueur Degeri Degeri
KITLE -
. . Basketbol On Test 10 20,82 236
INDEKSI -3,036 0,014 *
(kg/mz) Son Test | 10 21,16 235
Hentbol On Test 12 2329 1.92
-5,785 0,000 **
Son Test | 12 2433 220
* p<0,05 ** p<0,01
24,33
5 23,29
24
23
20 89 21,16
22
21
20
19
Baskethol Hentbol

mOnTest mSonTest

Sekil 4: Basketbol ve hentbol grup ici VKI én test-son test sonuglar1

Miisabaka donemi 6ncesi VKI degerleri miisabaka dénemi sonrasi degerlerle
kargilagtirildiginda basketbolcularda p<0,05 ve hentbolcularda p<0,01 diizeyinde

anlamli bir fark goriilmektedir.



43

Tablo 7:Basketbol ve hentbol grup i¢i VYK 06n test-son test sonuglari

Takim Olgiim N | Ortalama | Std. Sapma t P
. Deger
VUCUT Degeri Degeri
YAG Basketbol On Test 10 4,66 2.4
.. . 0,857 0,414
KUTLESI 10
Son Test 438 2.11
(kg) -
Hentbol On Test 12 6.48 3,00
-2,564 0,026 *
Son Test | 12 7.33 3.62
* p<0,05 ** p<0,01
7,33
6,48
8
/ 4,66
’ 4,38
6
5
4
3
2
1
0
Baskethol Hentbol

mOnTest mSonTest

Sekil 5: Basketbol ve hentbol grup i¢i VYK 6n test-son test sonuglart

Miisabaka donemi oncesi VYK degerleri miisabaka donemi sonrasi degerlerle

kargilastirildiginda hentbolcularda p<0,05 diizeyinde anlamli bir fark goriilmektedir.
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Tablo 8: Basketbol ve hentbol grup i¢i VY'Y 6n test-son test sonuglari

Takim Olgiim N | Ortalama | Std. Sapma t P
.. Deger
VUCUT Degeri Degeri
YAG .
) _ | Basketbol | OnTest 10 5,73 2,15
YUZDESI 0,819 0,434
% Son Test | 10 5,39 2,38
Hentbol OnTest | 12 8,51 2,88
-1,730 0,112
Son Test | 12 9,15 3,24
9,15
8,51
10
) 5,73 5.39
6
4
2
0
Basketbol Hentbol

mOnTest M SonTest

Sekil 6: Basketbol ve hentbol grup i¢i VY'Y On test-son test sonuglart

Miisabaka donemi oncesi VYY degerleri miisabaka donemi sonrasi degerlerle
kargilastirildiginda basketbolcularda istatistiksel olarak anlamli olmasa da bir azalma
hentbolcularda ise istatistiksel olarak anlamli olmasa da bir artis meydana geldigi

goriilmektedir.
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Tablo 9:Basketbol ve hentbol grup i¢i YVK 06n test-son test sonuglari

Takim Olgiim N | Ortalama | Std. Sapma t P
Deger
. Degeri Degeri
YAGSIZ
vicur | Basketbol | OnTest | 10 73,70 8.80
-3,295 0,009 **
KUTLESI
Son Test | 10 75.28 9.66
(kg) .
Hentbol On Test 12 67.35 591
-4,827 0,001 **
Son Test | 12 69.82 637
* p<0,05 ** p<0,01
75,28
76
74
69,82
72
67,35
70
68
66
64
62
Basketbol Hentbol

mOnTest mSonTest

Sekil 7: Basketbol ve hentbol grup i¢i YVK 6n test-son test sonuglart

Miisabaka donemi oncesi YVK degerleri miisabaka donemi sonrasi degerlerle
kargilastirildiginda basketbolcularda ve hentbolcularda p<0,01 diizeyinde anlamli bir

fark goriilmektedir.
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Tablo 10:Basketbol ve hentbol grup i¢i VSK 6n test-son test sonuglari

Takim Olgiim N | Ortalama | Std. Sapma t P
o Deger
vueur Degeri Degeri
SIVI -
) . Basketbol On Test 10 53.96 6.43
KUTLESI -3,128 0,012 *
(ke) Son Test | 10 55.08 7,08
Hentbol On Test 12 4930 435
-4,945 0,000 **
Son Test | 12 51,12 4,64
* p<0,05 % n<0,01
55,08
53,96
56
55
54 51,12
53
82 49,3
51
50
49
48
47
46
Basketbol Hentbol

m OnTest ™ SonTest

Sekil 8: Basketbol ve hentbol grup i¢i VSK 6n test-son test sonuglari

Miisabaka donemi oncesi VSK degerleri miisabaka donemi sonrasi1 degerlerle
kargilagtirildiginda basketbolcularda p<0,05 hentbolcularda ise p<0,01 diizeyinde

anlamli bir fark goriilmektedir.
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Tablo 11:Basketbol ve hentbol grup i¢i VSO 6n test-son test sonuglari

Takim (")[cﬁm N | Ortalama | Std. Sapma t P
.. Deger
VUCUT Degeri Degeri
SIVI .
Basketbol | On Test | 10 69,02 1,58
ORANI 0,672 0,519
%) Son Test | 10 69,22 1,73
Hentbol OnTest | 12 66,97 2,08
1,602 0,137
Son Test | 12 66,52 2,38
69,02 69,22
69,5
69
68,5
o 66,97
66,52
67,5
67
66,5
66
65,5
65
Basketbol Hentbol

mOnTest mSonTest

Sekil 9:Basketbol ve hentbol grup i¢i VSO 6n test-son test sonuglari

Miisabaka donemi oncesi VSO degerleri miisabaka donemi sonrasi degerlerle
kargilagtirildiginda  basketbolcularda  ve  hentbolcularda  anlamli  bir  fark

goriilmemektedir.
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Tablo 12:Basketbol ve hentbol grup i¢i TG 6n test-son test sonuglari

Takim Olgiim N | Ortalama | Std. Sapma t P
Deger
Degeri Degeri
Basketbol | On Test | 10 129.2 98,09
TRIGLISERID -0,554 0,593
Son Test | 10 1442 25.82
(mg/dl)
Hentbol On Test | 12 187.87 68.13
1,338 0,208
SonTest | 121114743 111,04
187,87
200 144,2 147,83
180 129,2
160
140
120
100
&0
60
40
20
0
Basketbol Hentbol

mOnTest mSonTest

Sekil 10: Basketbol ve hentbol grup i¢i TG 6n test-son test sonuglari

Miisabaka donemi oncesi TG degerleri miisabaka donemi sonrasi degerlerle

kargilagtirildiginda

goriilmemektedir.

basketbolcularda ve  hentbolcularda

anlaml

bir

fark
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Tablo 13:Basketbol ve hentbol grup igi kolesterol 6n test-son test sonuglart

Takim Olgiim N | Ortalama | Std. Sapma t P
Deger
Degeri Degeri
KOLESTEROL Basketbol | On Test | 10 139 28,69
(mg/dl) -1,857 0,096
Son Test | 10 142.6 30,47
Hentbol On Test | 12 166,66 34,05
4,500 0,001 **
Son Test | 12 150,17 32,57
*p<0,05  **p<0,01
166,66
170
165
160 150,17
155 139 142,6
150
145
140
135
130
125
Basketbol Henthol

mOnTest mSonTest

Sekil 11: Basketbol ve hentbol grup ici kolesterol on test-son test sonuglari

Miisabaka donemi oOncesi kolesterol degerleri miisabaka donemi sonrasi
degerlerle karsilagtirildiginda hentbolcularda p<0,01 diizeyinde anlamli bir fark

goriilmektedir.
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Tablo 14:Basketbol ve hentbol grup i¢ci HDL-C 6n test-son test sonuglari

Takim Olgiim N | Ortalama | Std. Sapma t P
Deger
Degeri Degeri
HDL- ..
¢ Basketbol On Test 10 40,40 4,69
(mg/d) 1,489 0,171
Son Test | 10 37,80 4,54
Hentbol On Test 12 38,00 11,04
2,411 0,035 *
Son Test | 12 34,17 11,04
* p<0,05 % n<0,01
40,4
41 / 18
40 37,8
39
38
o 34,17
36
35
34
33
32
31
Basketbol Hentbol

mOnTest mSon Test

Sekil 12: Basketbol ve hentbol grup ici HDL-C 6n test-son test sonuglart

Miisabaka donemi 6ncesi HDL-C degerleri miisabaka donemi sonrasi degerlerle

karsilastirildiginda hentbolcularda p<0,05 diizeyinde anlamli bir fark goriilmektedir.
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Tablo 15:Basketbol ve hentbol grup i¢i LDL-C 6n test-son test sonuglari

Takim Olgiim N | Ortalama | Std. Sapma t P
Deger

Degeri Degeri
Basketbol On Test 10 73,60 18,53

LDL-C 2,608 0,028 *
(mg/dl) Son Test | 10 81,80 22,98
Hentbol On Test 12 89,17 27,96

-0,042 0,967

Son Test | 12 89,33 25,23

*p<0,05  **p<0,01

818 89,17 89,33

90
80
70
60
50
40
30
20
10

Basketbol Hentbol

mOnTest mSonTest

Sekil 13: Basketbol ve hentbol grup i¢i LDL-C on test-son test sonuglart

Miisabaka donemi oncesi LDL-C degerleri miisabaka donemi sonrasi degerlerle

kargilastirildiginda basketbolcularda p<0,05 diizeyinde anlamli bir fark goriilmektedir.
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Tablo 16:Basketbol ve hentbol grup i¢i VLDL 6n test-son test sonuglari

Takim Olgiim N | Ortalama | Std. Sapma t P
Deger
Degeri Degeri
vibL Basketbol On Test 10 25,60 19,50
(mg/d) -0,595 0,567
Son Test | 10 28,80 5,14
Hentbol On Test 12 37,50 13,45
1,335 0,209

Son Test | 12 29,50 22,18

37,5
40

28,8 29,5
35
30
25
20
15
10
5
o]
Basketbol Hentbol

mOnTest ™ SonTest

Sekil 14: Basketbol ve hentbol grup i¢i VLDL &n test-son test sonuglari

Miisabaka donemi 6ncesi VLDL degerleri miisabaka donemi sonrasi degerlerle
kargilagtirildiginda basketbolcularda istatistiksel olarak anlamli olmasa da bir artig
hentbolcularda ise istatistiksel olarak anlamli olmasa da bir azalma meydana geldigi

goriilmektedir.



53

Tablo 17: Basketbol ve hentbol gruplar aras1 VK 6n test-son test sonuglari

Olgiim Takim N | Ortalama | Std. Sapma t P
. Deger
VUCUT Degeri Degeri
KUTLESI | On Test Basketbol | 10 78.36 10,80
1,093 0,287
e Hentbol | 12
73,83 8,65
Son Test | Basketbol | 10 79,66 10,86
0,568 0,577
Hentbol 12 77.15 9.87
79,66
78,36
80 77,15
79
78
77 73,83
76
75
74
73
72
il
70
On Test Son Test

W Basketbol m Henthol

Sekil 15: Basketbol ve hentbol gruplar arasit VK 6n test-son test sonuglari

Basketbol ve hentbol oyuncularimin gruplararasi VK 6n test-son test degerleri

kargilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark gériilmemektedir.
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Tablo 18: Basketbol ve hentbol gruplar aras1 VKI 6n test-son test sonuglari

Olgiim Takim N | Ortalama | Std. Sapma t P
.. Deger
VUCUT Degeri Degeri
KiTLE OnT Basketbol | 10
n Test asketbo 20,82 236
INDEKSI 2,714 0,013 *
) Hentbol 12 2329 1.92
(kg/cm”)
Son Test Basketbol 10 21,16 235
-3,256 0,004 **
Hentbol 12 24,33 220
* p<0,05 ** p<0,01
24,33
25 23,29
24
23 20,82 21,16
22
21
20
15
On Test Son Test

M Basketbol m Hentbol

Sekil 16: Basketbol ve hentbol gruplar aras1 VKI 6n test-son test sonuglar

Basketbol ve hentbol oyuncularinin gruplararasi VKI 6n test degerleri
kargilagtirildiginda p<0.05 diizeyinde, son test degerleri karsilastirildiginda ise p<0.01

diizeyinde istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmektedir.
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Tablo 19: Basketbol ve hentbol gruplar aras1 VYK &n test-son test sonuglari

Olgiim Takim N | Ortalama | Std. Sapma t P
. Deger
VUCUT Degeri Degeri
YAG On Test Basketbol 10 4,66 2.4
.. . -1,584 0,129
KUTLESI H . 12
entbo 6,48 3,00
(kg)
Son Test Basketbol 10 438 2.11
-2,275 0,034 *
Hentbol 12 7.33 3,62
*p<0,05  **p<0,01
7,33
6,48
8
! 4,66 4,38
6
5
4
3
2
1
0
On Test Son Test

M Basketbol m Henthol

Sekil 17: Basketbol ve hentbol gruplar aras1 VYK 6n test-son test sonuglart

Basketbol ve hentbol oyuncularinin gruplararast VYK 0n test degerleri
kargilastirildiginda anlamli bir fark goriilmezken son test degerleri karsilastirildiginda

p<0.05 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmektedir.
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Tablo 20: Basketbol ve hentbol gruplar aras1 VY'Y 6n test-son test sonuglari

Olgiim Takim N | Ortalama | Std. Sapma t P
vUCuT Deger
Degeri Degeri
YAG 5
On Test Basketbol 10 5.73 2.15
-2,514 0,021 *
YUZDESI Hentbol 12 8.51 2.88
(%)
Son Test Basketbol 10 5.39 2,38
-3,044 0,006 **
Hentbol 12 9.15 3,24
* p<0,05 % p<0,01
851 9,15
10
8 JE 5,39
6
4
2
0]
On Test Son Test

M Basketbol m Henthol

Sekil 18: Basketbol ve hentbol gruplar aras1 VY'Y 6n test-son test sonuglart

Basketbol ve hentbol oyuncularinin gruplararast VYY On test degerleri
kargilastirildiginda p<0.05 diizeyinde son test degerleri karsilagtirildiginda ise p<0.01

diizeyinde anlamli bir fark gortilmektedir
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Tablo 21: Basketbol ve hentbol gruplar aras1 YVK 6n test-son test sonuglari

Olgiim Takim N | Ortalama | Std. Sapma t P
. Deger
YAGSIZ Degeri Degeri
vUCUT —
On Test Basketbol | 10
. . 73,70 8,80
KUTLESI 2,017 0,057
(kg) Hentbol 12 67.35 591
Son Test Basketbol | 10 75,28 9,66
1,590 0,127
Hentbol 12 69,82 6,37
73,7 75,28
76
74 69,82
72
67,35
70
68
66
64
62
On Test Son Test

M Basketbol ® Hentbhol

Sekil 19: Basketbol ve hentbol gruplar aras1 YVK 6n test-son test sonuglart

Basketbol ve hentbol oyuncularinin gruplararast YVK 6n test-son test degerleri

kargilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmemektedir.
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Tablo 22: Basketbol ve hentbol gruplar aras1 VSK 6n test-son test sonuglari

Olgiim Takim N | Ortalama | Std. Sapma t P
Deger
TOPLAM Degeri Degeri
VYUCUT On Test Basketbol 10 53.96 6.43
2,019 0,057
SIVISI Hentbol 12 4930 435
(kg) Son Test Basketbol 10 55.08 7,08
1,578 0,130
Hentbol 12 51,12 4,64
55,08
53,96
56
55
54 5112
53
52 49,3
51
50
49
48
47
46
On Test Son Test

M Basketbol mHentbol

Sekil 20: Basketbol ve hentbol gruplar arast VSK 6n test-son test sonuglart

Basketbol ve hentbol oyuncularinin gruplararasi VSK 6n test-son test degerleri

kargilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmemektedir.
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Tablo 23: Basketbol ve hentbol gruplar aras1 VSO 6n test-son test sonuglari

Olgiim Takim N | Ortalama | Std. Sapma t P
Deger
TOPLAM Degeri Degeri
vicuTr —
On Test Basketbol 10
69,02 1,58
SIVI 2,558 0,019 *
ORANI Hentbol | 121 6 o7 2,08
(%) Son Test Basketbol 10 69.22 173
2,989 0,007 **
Hentbol 12 66,52 2.38
*p<0,05  **p<0,01
69,02 69,22
69,5
69
68,5 66,97
68 66,52
67,5
67
66,5
66
65,5
65
On Test Son Test

M Basketbol m Hentbol

Sekil 21: Basketbol ve hentbol gruplar arast VSO 6n test-son test sonuglart

Basketbol ve hentbol oyuncularmin gruplararast VSO 6n test degerleri
kargilastirildiginda p<0.05 diizeyinde son test degerleri karsilastirildiginda ise p<0.01

diizeyinde anlamli bir fark goriilmektedir.
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Tablo 24: Basketbol ve hentbol gruplar arasi TG 6n test-son test sonuglari

Olgiim Takim N Ortalama | Std. Sapma t P

Deger
Degeri Degeri

On Test Basketbol | 10

A, . 1292 98,09
TRIGLISERID -1,651 0,114
(mg/dl) Hentbol 12 187.87 68.13
Son Test Basketbol | 10 1442 25.82
-0,101 0,921
Hentbol | 12| 47 ¢3 111,04
187,87
1447 14783
200
129,2
150
100
50
0
On Test Son Test

M Basketbol m Hentbol

Sekil 22: Basketbol ve hentbol gruplar aras1 TG 6n test-son test sonuglari

Basketbol ve hentbol oyuncularinin gruplararast TG 6n test-son test degerleri

kargilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmemektedir.
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Tablo 25: Basketbol ve hentbol gruplar arasi kolesterol on test-son test sonuglari

Olgiim Takim N | Ortalama | Std. Sapma t P
Deger
Degeri Degeri
On Test Basketbol | 10 139 28,69
KOLESTEROL -2,035 0,055
(mg/dl) Hentbol | 121 16¢ 66 34,05
Son Test Basketbol | 10 142.6 30,47
-0,558 0,583
Hentbol 12 150,17 32,57
166,66
170 /
163 150,17
160 ) 142,6
il ot 139
150 /
145
140
135
130
125
On Test Son Test

M Baskethol m Hentbol

Sekil 23: Basketbol ve hentbol gruplar arasi kolesterol on test-son test sonuglart

Basketbol ve hentbol oyuncularinin gruplararasi kolesterol 6n test-son test

degerleri karsilagtirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmemektedir.
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Tablo 26: Basketbol ve hentbol gruplar aras1t HDL-C 6n test-son test sonuglart

Olgiim Takim N | Ortalama | Std. Sapma t P
Deger
Degeri Degeri
On Test Basketbol | 10 | 40,40 4,69
HDL-C 0,639 0,530
(mg/d) Hentbol 12 38,00 11,04
Son Test Basketbol 10 37,80 4,54
0,971 0,343
Hentbol 12 34,17 11,04
40,4
42 38
40 37,8
38 34,17
36
34
32
30
OnTest Son Test

W Basketbol m Hentbol

Sekil 24: Basketbol ve hentbol gruplar arast HDL-C 6n test-son test sonuglart

Basketbol ve hentbol oyuncularinin gruplararasi HDL-C 06n test-son test

degerleri karsilagtirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmemektedir.
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Tablo 27: Basketbol ve hentbol gruplar aras1 LDL-C on test-son test sonuglar1

Olgiim Takim N | Ortalama | Std. Sapma t P
Deger
Degeri Degeri
On Test Basketbol | 10 | 73,60 18,53
LDL-C -1,504 0,148
(mg/di) Hentbol 12 89,17 27,96
Son Test Basketbol | 10 81,80 22,98
-0,726 0,476
Hentbol 12 89,33 25,23
89,17 89,33
81,8
73,6
90
80
70
60
50
40
30
20
10
0
OnTest Son Test

W Basketbol m Henthol

Sekil 25: Basketbol ve hentbol gruplar arast LDL-C 6n test-son test sonuglari

Basketbol ve hentbol oyuncularmin gruplararasi LDL-C 06n test-son test

degerleri karsilagtirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmemektedir.
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Tablo 28: Basketbol ve hentbol gruplar aras1t VLDL 6n test-son test sonuglari

Olgiim Takim N | Ortalama | Std. Sapma t P
Deger
Degeri Degeri
OnTest | Basketbol | 10 25,60 19,50
VLDL -1,689 0,107
(mg/dl) Hentbol 12 37,50 13,45
Son Test Basketbol 10 28,80 5,14
-0,097 0,923
Hentbol 12 29,50 22,18
37,5
28,8 29,5
10 25,6
35 .
30
25
20
15
10
5
On Test Son Test

M Basketbol m Hentbol

Sekil 26:Basketbol ve hentbol gruplar aras1t VLDL &n test-son test sonuglari

Basketbol ve hentbol oyuncularinin gruplararasi VLDL 6n test-son test degerleri

kargilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmemektedir.
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TARTISMA

Viicut kompozisyonu viicut yag kiitlesi ve yagsiz viicut kiitlesinin birlesimi
olarak da ifade edilebilir. Viicut agirligt ve viicut yag oraninda plazma lipid ve
lipoproteinleri tizerine etkisi goz ardi edilemez.'”> Yapilan ¢alismalarin biiyiik bir
kisminda egzersizin yalniz basma ya da diyet programlartyla birlikte viicut
kompozisyonunu ve dolayisiyla serum lipidleri iizerine etkisi oldugu goriilmektedir.
Egzersiz lipid metabolizma-sin1 olumlu yonde etkiler, viicut agirhiginda, yag
depolarinda, total kolesterol, serum trigliseridlerinde LDL-C ve VLDL ‘de azalmaya
HDL-C’de ise artisa yol agabilir,'* ¥ 134

Egzersizin viicut kompozisyonu ve kan yaglar1 iizerine etkisi ile egzersizin
siddeti ve siiresi arasinda bir paralellik mevcuttur. Hughes ve ark 15, 30, 45 dakikalik
orta siddette kosu gruplar1 olusturarak yaptiklari ¢aligmada lipit parametrelerinin
degismedigini, ancak 24. saatte {iglincli grubun HDL-C diizeyinin ikinci gruba oranla
yilksek  oldugunu  bulmuslardir.®®  Egzersizle plazmadaki LDL ve TG
konsantrasyonunun azalmasi i¢in en az 2 ay siiren egzersiz programlarina ihtiya¢ vardir.
56

Yaptigimiz ¢calismada miisabaka donemi dncesi grup i¢i VK degerleri miisabaka
donemi sonrasi degerlerle karsilastirildiginda  basketbolcularda  p<0,05 ve
hentbolcularda p<0,01 diizeyinde anlamli bir fark goériilmektedir. (Tablo 5) Bu da bize
stiresi, siddeti ve siklig1 iyi belirlenmis olan antrenman programlarinin organizmada

fiziksel ve fizyolojik parametrelere olumlu etki yaptigini géstermistir.
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Basketbol ve hentbol oyuncularmin gruplararast VK 6n test-son test degerleri
kargilagtirildiginda ise istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmemektedir. (Tablo
17). Bunun nedeni olarak basketbol ve hentbol oyunlarinin siire, oyun alani,
antrenmanlarin ve miisabakalarin siddetleri ve yogunluklar1 ile oyuncu profillerinin
benzerligi sdylenebilir.

Yoriikoglu ve ark. spor okulundan 9 ( yas: 13,00 = 0,70 ) ve spor kuliibiinden 8
(yas: 13,37 + 0,74) basketbolcu iizerinde yaptiklar: 5 ay siireli bir aragtirmada her iki
grubun VK 0n test — son test degerleri arasinda (p<0,05 diizeyinde) istatistiksel olarak
anlaml bir artis oldugunu bildirmislerdir.'*®

Gokdemir ve ark. yas ortalamasi1 21.4+0.98 olan 30 saglikli erkek 6grenci (15
kisi deney grubu 15 kisi kontrol grubu) iizerinde yaptiklar1 diizenli olarak uygulanan
sekiz haftalik aerobik antrenmanlarinin deney grubunun VK 0On test-son test
degerlerinde (p<0,01 diizeyinde) anlamli bir azalma meydana getirdigini

bildirmislerdir."*’

Ates ve ark. 16-18 yag grubu 24 (12 deney 12 kontrol grubu)erkek futbolcu
tizerinde yaptiklar1 10 haftalik egzersiz sonucunda deney grubunda VK 6n test degerleri
ile son test degerleri arasinda (p<0,01 diizeylerinde) istatistiksel olarak anlamli bir

azalma tespit etmislerdir.'*®

Ugras ve ark. yag ortalamas1 21.67+1.88 olan 18 erkek futbolcu iizerinde
yaptiklar1 10 haftalik bir ¢alisma sonucunda VK oOn test-son test degerlerinde

istatistiksel olarak anlaml1 bir fark bulamamiglardir.'*
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Yaptigimiz ¢alismada miisabaka donemi dncesi grup i¢i VKI degerleri miisabaka
donemi sonras1 degerlerle karsilastirildiginda  basketbolcularda  p<0,05 ve
hentbolcularda p<0,01 diizeyinde anlamli bir fark goriilmektedir. (Tablo 6). VK’ de
meydana gelen degisikliklere paralel olarak VKi’de de aymi oranda degisiklikler

meydana geldigi goriilmektedir.

Basketbol ve hentbol oyuncularinin gruplararasi VKI 6n test degerleri
kargilastirildiginda p<0.05 diizeyinde, son test degerleri karsilastirildiginda ise p<0.01
diizeyinde istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmektedir. (Tablo 18) VKI 6n test
degerlerindeki anlamli farkliligin son test degerlerinde de artmis bir sekilde
goriilmesinin nedeni olarak hentbolcularin basketbolculara gére daha fazla kilo almis
olmalar1 gosterilebilir.

Wong ve ark. yaslar1 13-14 aras1 24 obez (VKI > 24) erkek (12 deney 12 kontrol
grubu) lizerinde 12 hafta siireyle yaptiklar1 bir ¢alisma sonucunda egzersiz grubunda
VKI’da (p<0,05 diizeyinde) istatistiksel olarak anlamli bir azamla meydana geldigini
bildirmislerdir.'*’

Colakoglu ve ark. 23 (yas ortalamasi 26.17+3.53)geng ve 49 (yas ortalamasi
40.53+2.93) orta yash bayanlar {izerinde 12 hafta siireyle yapmis olduklar1 kos-yiiri
egzersiz programi sonucunda her iki grubunda VKI 6n test degerleri ile son test
degerleri arasinda (p<0,05diizeylerinde) istatistiksel olarak anlamli bir azalma tespit
etmislerdir.'*!

Colakoglu ve ark.15 sedanter bayan (yas ortalamasi 39,1345,41) iizerinde 8
hafta siireyle yaptiklar1 egzersiz programi dncesi VKI degerleri ile egzersiz sonrasi
degerler arasinda istatistiksel olarak (p<0.05 diizeyinde) anlamli bir azalma

goriilmektedir.'*
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Lakka ve ark. 14 erkek (yas ort: 21.0+0,8 olan 7 ikiz) sedanter iizerinde yaklagik
2 yil siireyle yaptiklar1 bir ¢alisma sonucunda VKI ’de (p<0,01 diizeyinde) istatistiksel
olarak anlamli bir azamla meydana geldigini bildirmislerdir.'**

Yalin ve ark. sedanterler lizerinde(yas ortalamasi 4749 olan 19 kadmn 22 erkek
olmak lizere 41 sedanter calisma grubu, yas ortalamasi 47+7 olan 11 kadm 10 erkek
olmak iizere 21 sedanter kontrol grubu) 4 hafta siireyle yaptiklar1 bir ¢alismada egzersiz
program1 Oncesi viicut kitle indeksi degerleri ile egzersiz programi sonrasi degerleri
arasinda istatistiksel olarak (p<0.001 diizeyinde) anlamli bir azalma belirlemislerdir. '

Biiylikyaz1 ve ark. 45-62 yas aras1 24 kadm (12 egzersiz 12 kontrol grubu)
iizerinde yaptiklar1 8 haftalik bir ¢alismada yiiriime egzersizi dncesi ve sonrast VKI

seviyelerinde istatistiksel olarak anlamh bir degisme goriilmemistir.'**

Savucu ve ark. 18-25 yas arasi 30 egitilebilir zihinsel engelli (15 deney 15
kontrol grubu)iizerinde 3 ay siireyle yaptiklar1 egzersiz programi sonucunda her iki
grubunda grup ici ve gruplar arast VKI 6n test degerleri ile son test degerleri arasinda

istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmemektedir. '+

Ugras ve ark. yag ortalamasit 21.67+1.88 olan 18 erkek futbolcu iizerinde
yaptiklar1 10 haftalik bir calisma sonucunda VKI 6n test-son test degerlerinde

istatistiksel olarak anlamli bir fark bulamamslardir. '*°

Yaptigimiz caligmada miisabaka donemi Oncesi grup i¢i VYK degerleri
miisabaka donemi sonrasi degerlerle Kkarsilastirildiginda hentbolcularda p<0,05
diizeyinde anlamli bir fark goriilmektedir. (Tablo 7) Yapilan egzersizler sonucunda

VYK azalir. Fakat bu azalmanin derecesi yapilan egzersizin tipine, siddetine ve
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sikligma baglidir.**'>> Bununla beraber kuvvet antrenmanlarinda antrenman siiresinin

uzunluguna paralel olarak viicut yag kitlesi azaldig: tesbit edilmistir.'>°

Basketbol ve hentbol oyuncularinin gruplararast VYK 0n test degerleri
karsilagtirildiginda anlamli bir fark goriilmezken son test degerleri karsilastirildiginda
p<0.05 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmektedir. (Tablo 19)

VYK 0On test degerlerindeki anlamli bir fark olmamasina ragmen son test
degerlerinde meydana gelen farklilik basketbolcularda miisabaka dénemi Oncesine gore
miisabaka donemi sonrasinda yag kiitlesinde azalma hentbolcularda ise artis meydana
gelmesinden kaynaklanmaktadir.

Colakoglu ve ark.15 sedanter bayan (yas ortalamasi 39,134+5,41) iizerinde 8
hafta siireyle yaptiklar1 egzersiz programi dncesi VYK degerleri ile egzersiz sonrasi
degerler arasinda istatistiksel olarak (p<0.05 diizeyinde) anlamli bir azalma
goriilmektedir. '

Lakka ve ark. 14 erkek (yas ort: 21.0+0,8 olan 7 ikiz) sedanter iizerinde yaklagik
2 yil siireyle yaptiklari bir ¢alisma sonucunda viicut yag kiitlesinde (p<0,01 diizeyinde)
istatistiksel olarak anlamli bir azamla meydana geldigini bildirmislerdir. '+

Wong ve ark. yaslar1 13-14 aras1 24 obez (VKI > 24) erkek (12 deney 12 kontrol
grubu) lizerinde 12 hafta siireyle yaptiklar1 bir ¢aligma sonucunda egzersiz grubunda
VYK istatistiksel olarak anlamli bir fark bulamamislardur. '*°

Yaptigimiz caligmada miisabaka donemi Oncesi grup i¢i VYY degerleri
miisabaka donemi sonrasi degerlerle karsilastirildiginda basketbolcularda istatistiksel
olarak anlamli olmasa da bir azalma hentbolcularda ise istatistiksel olarak anlaml
olmasa da bir artis meydana geldigi goriilmektedir. (Tablo 8) Antrenmanlarla yiiksek

miktarda kalorinin yikilmasi sonucunda VYY ‘de azalmalar meydana gelmektedir.'>
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Deneklerin beslenme diizenleri degistirilmemistir. Ara verilmeden yapilan ve siiresi
uzun olan submaksimal egzersizler viicudun yag yakma sistemini devreye
sokmaktadir."”””  VYY’deki azalmayr aerobik agwhkli antrenman programina
baglamaktayiz.'*°

Basketbol ve hentbol oyuncularinin gruplararast VYY On test degerleri
karsilagtirildiginda p<0.05 diizeyinde son test degerleri karsilastirildiginda ise p<0.01
diizeyinde anlaml bir fark goriilmektedir. (Tablo 20)

Ates ve ark. 16-18 yas grubu 24 (12 deney 12 kontrol grubu) erkek futbolcu
iizerinde yaptiklar1 10 haftalik egzersiz sonucunda deney grubunda VYY o6n test
degerleri ile son test degerleri arasinda (p<0,01 diizeylerinde) istatistiksel olarak anlaml

bir azalma tespit etmislerdir. '**

Lakka ve ark. 14 erkek (yas ort: 21.0+0,8 olan 7 ikiz) sedanter iizerinde yaklagik
2 wyil siireyle yaptiklar1 bir ¢alisma sonucunda VYY ’nde (p<0,01 diizeyinde)

istatistiksel olarak anlamli bir azamla meydana geldigini bildirmislerdir. '+

Ugras ve ark. yag ortalamasi1 21.67+1.88 olan 18 erkek futbolcu iizerinde
yaptiklar1 10 haftalik bir ¢aligma sonucunda VY'Y 6n test-son test degerlerinde (p<0,01
diizeyinde) istatistiksel olarak anlamli bir azalma meydana geldigini bildirmislerdir. '**

Saka ve ark. yaslar1 23-30 arasinda degisen (Ortalama yas=25.7 yil) ve biiylik
cogunlugu (%96) profesyonel olarak bir spor bransiyla ilgilenmeyen ve diizenli olarak
spor yapmayan saglikli erkekler iizerinde yaptiklar1 bir ¢aligmada 6 haftalik egzersiz

egitimi sonrasinda ortalama VY'Y degerinin %9 azaldigim saptamislardir.'*®

Gokdemir ve ark. yas ortalamasi1 21.4+0.98 olan 30 saglikli erkek 6grenci (15

kisi deney grubu 15 kisi kontrol grubu) iizerinde yaptiklar1 diizenli olarak uygulanan
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sekiz haftalik aerobik antrenmanlarinin her iki grubun VYY 0On test-son test
degerlerinde (p<0,01 diizeyinde) istatistiksel olarak anlamli bir azalma meydana

getirdigini bildirmislerdir. "’

Colakoglu ve ark.15 sedanter bayan (yas ortalamasi 39,134+5,41) iizerinde 8
hafta siireyle yaptiklar1 egzersiz programi oncesi VY'Y degerleri ile egzersiz sonrasi
degerler arasinda istatistiksel olarak (p<0.05 diizeyinde) anlamli bir azalma

goriilmektedir. '+

Wong ve ark. yaslar1 13-14 aras1 24 obez (VKI > 24) erkek (12 deney 12 kontrol
grubu) iizerinde 12 hafta siireyle yaptiklar1 bir ¢alisma sonucunda egzersiz grubunda

VYY ’nde istatistiksel olarak anlamli bir fark bulamamuslardir. '*°

Biiylikyaz1 ve ark. 45-62 yas aras1 24 kadm (12 egzersiz 12 kontrol grubu)
iizerinde yaptiklar1 8 haftalik bir ¢aligmada yiirime egzersizi Oncesi ve sonrast VY'Y

seviyelerinde istatistiksel olarak anlaml bir degisme goriilmemistir. '**

Yaptigimiz caligmada miisabaka donemi Oncesi grup i¢i YVK degerleri
miisabaka donemi sonrasi degerlerle karsilastirildiginda basketbolcularda  ve

hentbolcularda p<0,01 diizeyinde anlamli bir fark goriilmektedir. (Tablo 9)

Basketbol ve hentbol oyuncularinin gruplararasi YVK 6n test-son test degerleri
karsilagtirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmemektedir. (Tablo 21)
Bunun nedeni olarak basketbol ve hentbol oyunlarinin siire, oyun alani, antrenmanlarin
ve miisabakalarin siddetleri ve yogunluklar1 ile oyuncu profillerinin benzerligi
sOylenebilir.

Wong ve ark. yaslar1 13-14 aras1 24 obez (VKI > 24) erkek (12 deney 12 kontrol

grubu) iizerinde 12 hafta siireyle yaptiklar1 bir ¢alisma sonucunda egzersiz grubunda
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YVK (p<0,05 diizeyinde) istatistiksel olarak anlamli bir artis meydana geldigini

bildirmislerdir. '*

Colakoglu ve ark.15 sedanter bayan (yas ortalamasi 39,134+5,41) iizerinde 8
hafta siireyle yaptiklar1 egzersiz programi Oncesi yagsiz viicut kiitlesi degerleri ile
egzersiz sonrasi degerler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamustir. '*

Lakka ve ark. 14 erkek (yas ort: 21.0+0,8 olan 7 ikiz) sedanter ilizerinde yaklagik
2 yil siireyle yaptiklar1 bir ¢aligma sonucunda yagsiz viicut kiitlesinde istatistiksel olarak
anlaml bir fark bulamamislardir. '**

Yaptigimiz calismada miisabaka donemi oOncesi grup ici VSK degerleri
miisabaka donemi sonrasi degerlerle karsilastirildiginda basketbolcularda p<0,05
hentbolcularda ise p<0,01 diizeyinde anlaml1 bir fark goriilmektedir. (Tablo 10)

Basketbol ve hentbol oyuncularinin gruplararas1 VSK 6n test-son test degerleri
karsilagtirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmemektedir. (Tablo 22)

Yaptigimiz calismada miisabaka donemi oncesi grup i¢ci VSO degerleri
miisabaka donemi sonrasi degerlerle karsilastirildiginda basketbolcularda  ve
hentbolcularda anlamli bir fark goriilmemektedir. (Tablo 11)

Basketbol ve hentbol oyuncularmin gruplararasi VSO 06n test degerleri
kargilastirildiginda p<0.05 diizeyinde son test degerleri karsilagtirildiginda ise p<0.01
diizeyinde anlamli bir fark goriilmektedir. (Tablo 23)

Yaptigimiz ¢calismada miisabaka donemi oncesi grup i¢i TG degerleri miisabaka
donemi sonrasi degerlerle karsilastirildiginda basketbolcularda ve hentbolcularda
anlaml1 bir fark goriilmemektedir. (Tablo 12)

Basketbol ve hentbol oyuncularinin gruplararast TG 6n test-son test degerleri

karsilagtirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmemektedir. (Tablo 24)
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Ugras ve ark. 25 erkek Amerikan futbolu oyuncusu iizerinde 8 hafta siireyle
(haftada 4 giin dayaniklilik antrenmani) yaptiklar1 calismada antrenman Oncesi ve
sonrast TG de istatistiksel olarak anlamli bir fark bulamamuslardir.'*’

Arslan ve ark. yaslar1 18-25 arasinda degisen atlet, giires¢i ve futbolcular ile spor
yapmayan bireyler {izerinde 8 hafta siireyle yaptiklar1 bir ¢aligmada sporcular ve kontrol
gruplarinda antrenman Oncesi ve sonrast plazma TG diizeyleri degismedigi
goriilmiistiir.'*

Biiylikyaz1 ve ark. 45-62 yas aras1 24 kadm (12 egzersiz 12 kontrol grubu)
iizerinde yaptiklar1 8 haftalik bir ¢alismada yiirlime egzersizi 6ncesi ve sonrast TG

seviyelerinde istatistiksel olarak anlaml bir degisme goriilmemistir. '**

Colakoglu ve ark.15 sedanter bayan (yas ortalamasi 39,1345,41) iizerinde 8
hafta siireyle yaptiklar1 egzersiz programi oncesi TG degerleri ile egzersiz sonrasi

degerler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmanustir. '**

Lakka ve ark. 14 erkek (yas ort: 21.0+0,8 olan 7 ikiz) sedanter iizerinde yaklagik
2 yil siireyle yaptiklar1 bir calisma sonucunda TG ’de istatistiksel olarak anlaml1 bir fark

bulamamuslardir. '

Sekeroglu ve ark. daha 6nce herhangi bir egzersiz programina katilmamis 19-25
yaglarinda (ort+SS=21.1+1.9 yil) 15 goniillii sedanter erkek iizerinde 5 hafta siireyle
yaptiklart bir ¢caligmada sedanterlerin yaptig1 20 dakikalik akut submaksimal egzersiz
TG diizeylerini etkilemezken 5 haftalik egzersiz programi sonunda TG seviyeleri

sedanter déneme gore(p=0.023 diizeyinde) azaldig1 goriilmektedir.'*®
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Wooten ve ark. 11 sedanter bayan (19-45 yas arasi, yas ort: 24.6 + 7,9) lizerinde
48 saat siireyle yaptiklar1 bir ¢alisma sonucunda TG ’de %25.0 (p<0,05 diizeyinde)

istatistiksel olarak anlamli bir azalma meydana geldigini bildirmislerdir.'*

Enger ve ark 7-8 saat sliren yogun kayak egzersizi sonunda TG’ de azalma

meydana geldigini belirtmislerdir."*

Yalin ve ark. sedanterler iizerinde(yas ortalamas1 4749 olan 19 kadin 22 erkek
olmak iizere 41 sedanter ¢aligma grubu, yas ortalamasi 47+7 olan 11 kadin 10 erkek
olmak iizere 21 sedanter kontrol grubu) 4 hafta siireyle yaptiklar1 bir calismada egzersiz
programi Oncesi trigliserid degerleri ile egzersiz programi sonrasi degerleri arasinda

istatistiksel olarak (p<0.008 diizeyinde) anlamli bir azalma belirlemislerdir. !>

Kurt’un erkek voleybol takimimin ( n=11, yas, 19.36£1.69; kilo, 74.09+9.3) bazi
fizyolojik ve kan parametrelerinin sezon 6ncesi ve sonrasi incelenmesi iizerine yapmis
oldugu ¢alismada TG seviyeleri miisabaka evresi ile hazirlik evresi baglangici ve gegis
evresi ile hazirlik evresi baslangici arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark yok iken
gecis evresi ile miisabaka evresi baslangici arasinda istatistiksel olarak (p<0.05

diizeyinde) anlamli bir azalma bulunmustur.'”!

Turgut ve arkadaglar1 18-23 yag arasindaki 25 antrene (13 erkek, 12 kiz) ve 25
sedanter (13 erkek, 12 kiz) tizerinde yaptiklar1 ¢caligmada antrene sporcu grubunda TG
degerlerini sedanter gruba gore (p<0,01) diizeylerinde anlamli olarak daha az

bulmuslardir.'>

Imamoglu ve ark. menapoz oncesi ve sonrasi sedanter bayanlar iizerine 3 ay
stireyle yaptiklar1 bir caligmada egzersiz 6ncesi ve sonrasi TG’de (%27.26 diizeyinde)

anlaml bir azalma saptanuslardir.'>
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Yaptigimiz ¢aligmada miisabaka donemi Oncesi grup i¢i kolesterol degerleri
miisabaka donemi sonrast degerlerle karsilastirildiginda hentbolcularda p<0,01
diizeyinde anlamli bir fark goriilmektedir. (Tablo 13) Diizenli spor yapmak lipit
metabolizmasin etkilemekte, plazma lipit ve lipoprotein diizeylerini degistirmekte ve
ateroskleroza yakalanma sansini azaltmaktadir. Ancak, sporun bu olumlu etkileri
cinsiyete ve yapilan sporun tiiriine gore farkli diizeylerde olmaktadir. '

Fiziksel aktivitenin siiresi ve siddeti ile Orneklerin egzersiz sonrasi alimm

zamamnin lipit profili degisikliklerine etkili olacag: ileri siiriilebilir. '**

Akut egzersizin lipit profili iizerindeki etkilerinin ortaya ¢ikabilmesi i¢in ya

egzersiz siiresinin uzatilmasi ya da siddetinin artirilmasmin gerektigi diistiniilebilir. '**

Serumdaki kolesteroliin normal miktari, mevsime, yasa ve besinlerdeki yagin

kat1 ya da sivi olusuna vb.'ye gore degisebilecegi gosterilmistir.'”®

Basketbol ve hentbol oyuncularinin gruplararast kolesterol on test-son test
degerleri karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark goriillmemektedir.

(Tablo 25)

Wooten ve ark. 11 sedanter bayan (19-45 yas arasi, yas ort: 24.6 £ 7,9) iizerinde
48 saat siireyle yaptiklar1 bir caligma sonucunda TK ’de istatistiksel olarak anlamli bir

fark olmadigimni bildirmislerdir. '*

Turgut ve arkadaglar1 18-23 yag arasindaki 25 antrene (13 erkek, 12 kiz) ve 25
sedanter (13 erkek, 12 kiz) lizerinde yaptiklar1 ¢alismada antrene sporcu grubunda total
kolesterol degerleri ile sedanter gruba ait degerler arasinda istatistiksel olarak anlaml

bir fark bulunamamustir. 152
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Ugras ve ark. 25 erkek Amerikan futbolu oyuncusu iizerinde 8 hafta siireyle
(haftada 4 giin dayaniklilik antrenmani) yaptiklari caligmada antrenman Oncesi ve

sonrasi TK ‘de istatistiksel olarak anlamli bir fark bulamamuslardir. '*’

Biiylikyaz1 ve ark. 45-62 yas aras1 24 kadin (12 egzersiz 12 kontrol grubu)
iizerinde yaptiklar1 8 haftalik bir ¢aligmada yiirlime egzersizi 6ncesi ve sonrast TK

seviyelerinde istatistiksel olarak anlamh bir degisme goriilmemistir. '**

Colakoglu ve ark.15 sedanter bayan (yas ortalamasi 39,13+5,41) iizerinde 8
hafta siireyle yaptiklar1 egzersiz programi oncesi TK degerleri ile egzersiz sonrasi

degerler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmanustir. '**

Sekeroglu ve ark. daha dnce herhangi bir egzersiz programina katilmamig 19-25
yaglarinda (ort+SS=21.1+1.9 yil) 15 goniillii sedanter erkek {izerinde 5 hafta siireyle

yaptiklar bir ¢alismada egzersiz programinin TK diizeylerini etkilemedigi goriilmiistiir.

148

Imamoglu ve ark. menapoz &ncesi ve sonrasi sedanter bayanlar iizerine 3 ay
stireyle yaptiklar1 bir ¢calismada egzersiz 6ncesi ve sonras1t TK’de (%12.96 diizeyinde)

anlamli bir azalma saptamiglardir. '

Kurt’un erkek voleybol takimmin ( n=11, yasg, 19.36+1.69; kilo, 74.09£9.3) bazi
fizyolojik ve kan parametrelerinin sezon 6ncesi ve sonrasi incelenmesi iizerine yapmis
oldugu ¢alismada TK seviyeleri miisabaka evresi ile hazirlik evresi baglangici ve gegis
evresi ile hazirlik evresi baslangict arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark yok iken
gecis evresi ile miisabaka evresi baslangici arasinda istatistiksel olarak (p<0.05

diizeyinde) anlamli1 bir azalma bulunmustur. o1
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Tran ve ark. yaptiklar1 doksanbes calismanin meta-analizleri, egzersizin total

kolesterolde % 6.3 liik bir azalmaya yol agtig1 sonucuna varmislardir.>

Enger ve ark 7-8 saat siiren yogun kayak egzersizi sonunda total kolesterolde

azalma meydana geldigini belirtmislerdir. '*°

Yalin ve ark. sedanterler {izerinde(yas ortalamasi1 47+9 olan 19 kadin 22 erkek
olmak tizere 41 sedanter ¢alisma grubu, yas ortalamasi 47+7 olan 11 kadin 10 erkek
olmak iizere 21 sedanter kontrol grubu) 4 hafta siireyle yaptiklari bir galismada egzersiz
programi Oncesi total kolesterol degerleri ile egzersiz programi sonrasi degerleri

arasinda istatistiksel olarak (p<0.001 diizeyinde) anlamli bir azalma belirlemislerdir. '"°

Lakka ve ark. 14 erkek (yas ort: 21.0+0,8 olan 7 ikiz) sedanter iizerinde yaklagik
2 yil siireyle yaptiklar1 bir ¢aligma sonucunda TC *de (p<0,05 diizeyinde) istatistiksel
olarak anlamli bir azamla meydana geldigini bildirmislerdir. '**

Yaptigimiz ¢aligmada miisabaka donemi oncesi grup i¢i HDL-C degerleri
miisabaka donemi sonrasi degerlerle Kkarsilastirildiginda hentbolcularda p<0,05
diizeyinde anlamli bir fark goriilmektedir. (Tablo 14) Diizenli spor yapmak lipit
metabolizmasin etkilemekte, plazma lipit ve lipoprotein diizeylerini degistirmekte ve
ateroskleroza yakalanma riskini azaltmaktadir. Ancak, sporun bu olumlu etkileri
cinsiyete ve yapilan sporun tiirine gore farkli diizeylerde olmaktadir. "** Fiziksel
aktivitenin siiresi ve siddeti ile 6rneklerin egzersiz sonrast alinim zamaninin lipit profili
degisikliklerine etkili olacagi ileri siiriilebilir. Bununla beraber akut egzersizin lipit
profili tizerindeki etkilerinin ortaya ¢ikabilmesi i¢in ya egzersiz siiresinin uzatilmasi ya

148

da siddetinin artirilmasinin gerektigi diistiniilebilir. ™ Fiziksel aktivitenin serum lipit ve

lipoprotein profillerine etkisinde birden ¢ok mekanizmadan s6z edilmektedir. Bu konuda
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Ozellikle egzersizin tersine kolesterol tagimiminda bir artisa neden oldugu One
siiriilmektedir."”” Tersine kolesterol tasmmminda ana gorevi HDL-C iistlenmektedir.
Dolayisiyla egzersize bagh olarak, HDL-C metabolizmasinda énemli rol oynayan LCAT
ve kolesterol ester transfer protein aktivitelerinin arttii, bunun da tersine kolesterol

transportunu  artirdigr  bildirilmektedir. 159,161

Yeterli siklik ve siddette egzersiz
yapilmasinin HDL-C seviyesini yiikseltici bir etkiye sahip oldugu a¢ik bir sekilde
gés‘[erilmistir.162 Lipoproteinlerdeki degisiklikler, fizik kondisyon ve egzersizin
yogunlugunun diizeyine gore degisir.'® HDL-C iizerine egzersizin etkisi kisinin
kilosuna, viicut yag dagilimina, yaptig1 egzersizin siire ve siddetine, egzersiz ile kilo
kaybini olup olmadigina baglidir.'*

Basketbol ve hentbol oyuncularinin gruplararas1 HDL-C 06n test-son test
degerleri karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark goériilmemektedir.
(Tablo 26)

Ugras ve ark. 25 erkek Amerikan futbolu oyuncusu {izerinde 8 hafta

stireyle(haftada 4 giin dayaniklilik antrenmani) yaptiklar1 ¢caligmada antrenman Oncesi

ve sonrast HDL-C “de istatistiksel olarak anlamli bir fark bulamamislardur.'"’

Biiylikyaz1 ve ark. 45-62 yas aras1 24 kadm (12 egzersiz 12 kontrol grubu)
iizerinde yaptiklar1 8 haftalik bir ¢aligmada yiiriime egzersizi oncesi ve sonrast HDL-C

seviyelerinde istatistiksel olarak anlamli bir degisme goriilmemistir. '**

Lakka ve ark. 14 erkek (yas ort: 21.0+0,8 olan 7 ikiz) sedanter iizerinde yaklagik
2 yil stireyle yaptiklar1 bir caligma sonucunda HDL-C ’de istatistiksel olarak anlamli bir

fark bulamamuslardir. '**
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Kurt’un erkek voleybol takiminin ( n=11, yas, 19.36+1.69; kilo, 74.09+9.3) bazi
fizyolojik ve kan parametrelerinin sezon Oncesi ve sonrasi incelenmesi {izerine yapmis
oldugu ¢alismada HDL-C seviyeleri miisabaka evresi ile hazirlik evresi baslangicinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark yok iken gecis evresi ile hazirlik evresi baglangici ve
gecis evresi ile miisabaka evresi baglangici arasinda istatistiksel olarak (p<0.05

diizeyinde) anlamli bir artis bulunmustur. '

Sekeroglu ve ark. daha 6nce herhangi bir egzersiz programina katilmamis 19-25
yaglarinda (ort+SS=21.1+1.9 yil) 15 goniillii sedanter erkek iizerinde 5 hafta siireyle
yaptiklar1 bir ¢caligmada sedanterlerin yaptig1 20 dakikalik akut submaksimal egzersiz
HDL-C diizeylerini etkilemezken 5 haftalik egzersiz programi sonunda HDL-C

seviyeleri sedanter doneme gore(p=0.020 diizeyinde) arttig1 goriilmektedir. '**

Colakoglu ve ark.15 sedanter bayan (yas ortalamasi 39,134+5,41) iizerinde 8
hafta siireyle yaptiklar1 egzersiz programi dncesi HDL-C degerleri ile egzersiz sonrasi
degerler arasinda istatistiksel olarak (p<0.05 diizeyinde) anlamli bir artis goriillmektedir.
142

Imamoglu ve ark. menapoz &ncesi ve sonrasi sedanter bayanlar iizerine 3 ay
siireyle yaptiklar1 bir c¢aligmada egzersiz Oncesi ve sonrast HDL-C’de (%27.6
diizeyinde) anlamli bir artis saptamuslardir, '3

Arslan ve ark. yaslar1 18-25 arasinda degisen atlet, giires¢i ve futbolcular ile spor
yapmayan bireyler iizerinde 8 hafta slireyle yaptiklar1 bir ¢alismada spor yapan biitiin
gruplarda HDL-C miktarlar1 spor yapmayanlara gore Onemli derecede yiiksek
bulundu. (p<0,05). *?

Tran ve ark. yaptiklar1 doksanbes ¢aligmanin meta-analizleri, egzersizin HDL-C’

de % 5 lik bir artiga yol agtig1 sonucuna varmiglardir. »
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Enger ve ark 7-8 saat siiren yogun kayak egzersizi sonunda HDL-C’ de artig

meydana geldigini belirtmislerdir. "*°

Turgut ve arkadaglar1 18-23 yag arasindaki 25 antrene (13 erkek, 12 kiz) ve 25
sedanter (13 erkek, 12 kiz) lizerinde yaptiklar1 ¢aligmada antrene sporcu grubunda
HDL-C degerlerini sedanter gruba gore (p<0,05 diizeylerinde) anlamli olarak daha

yiiksek bulmuslardur. >

Wooten ve ark. 11 sedanter bayan (19-45 yas arasi, yas ort: 24.6 £ 7,9) iizerinde
48 saat siireyle yaptiklar1 bir calisma sonucunda HDL-C *de %10.9 (p<0,05 diizeyinde)

istatistiksel olarak anlamli bir azalma meydana geldigini bildirmislerdir. '*°

Yaptigimiz caligmada miisabaka donemi Oncesi grup i¢ci LDL-C degerleri
miisabaka donemi sonrasi degerlerle karsilastirildiginda basketbolcularda p<0,05
diizeyinde anlamli bir fark goriilmektedir. (Tablo 15) Diizenli spor yapmak lipit
metabolizmasini etkilemekte, plazma lipit ve lipoprotein diizeylerini degistirmekte ve
ateroskleroza yakalanma sansini azaltmaktadir. Ancak, sporun bu olumlu etkileri
cinsiyete ve yapilan sporun tiiriine gore farkh diizeylerde olmaktadir. '** Fiziksel
aktivitenin siiresi ve siddeti ile 6rneklerin egzersiz sonrast alinim zamaninin lipit profili
degisikliklerine etkili olacag: ileri siirilebilir. '** Akut egzersizin lipit profili tizerindeki
etkilerinin ortaya c¢ikabilmesi i¢in ya egzersiz siiresinin uzatilmasi ya da siddetinin

artirilmasmin gerektigi diisiiniilebilir. '**

Yeterli siklik ve siddette egzersiz yapilmasinin
LDL-C seviyesini diisiiriicii bir etkiye sahip oldugu acik bir sekilde gosterilmistir.'®?
Lipoproteinlerdeki degisiklikler, fizik kondisyon ve egzersizin yogunlugunun diizeyine
gore degismektedir. '®'® LDL-C’ deki azalmayr gosteren cahismalarin ¢ogu, bu

azalmalarin, kosulan mesafe ile korele oldugunu gosterir.”>'*®
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Basketbol ve hentbol oyuncularmin gruplararasi LDL-C o6n test-son test
degerleri karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark goériilmemektedir.
(Tablo 27) Wooten ve ark. 11 sedanter bayan (19-45 yas arasi, yas ort: 24.6 + 7,9)
iizerinde 48 saat siireyle yaptiklari bir ¢aligma sonucunda LDL-C ’de istatistiksel olarak
anlamli bir fark olmadigim bildirmislerdir. '**

Turgut ve arkadaglar1 18-23 yas arasindaki 25 antrene (13 erkek, 12 kiz) ve 25
sedanter (13 erkek, 12 kiz) iizerinde yaptiklar1 calismada antrene sporcu grubunda LDL-
C degerleri ile sedanter gruba ait degerler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunamamustir. '

Biiylikyaz1 ve ark. 45-62 yas aras1 24 kadm (12 egzersiz 12 kontrol grubu)
iizerinde yaptiklar1 8 haftalik bir ¢caligmada yiirlime egzersizi oncesi ve sonrasi LDL-C
seviyelerinde istatistiksel olarak anlamli bir degisme goriilmemistir. 144

Sekeroglu ve ark. daha 6nce herhangi bir egzersiz programina katilmamis 19-25
yaglarinda (ort+SS=21.1+1.9 yil) 15 goniillii sedanter erkek iizerinde 5 hafta siireyle
yaptiklart bir calismada egzersiz programinin LDL-C diizeylerini etkilemedigi
goriilmiistir. '**

Kurt’un erkek voleybol takiminin ( n=11, yas, 19.36+1.69; kilo, 74.09+9.3) bazi
fizyolojik ve kan parametrelerinin sezon Oncesi ve sonrasi incelenmesi lizerine yapmis
oldugu calismada LDL-C seviyeleri miisabaka evresi ile hazirlik evresi baslangicinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark yok iken gecis evresi ile hazirlik evresi baglangici ve
gecis evresi ile miisabaka evresi baglangici arasinda istatistiksel olarak (p<0.05
diizeyinde) anlaml1 bir azalma bulunmustur. o1

Colakoglu ve ark.15 sedanter bayan (yas ortalamasi 39,134+5,41) iizerinde 8

hafta siireyle yaptiklar1 egzersiz programi oncesi LDL-C degerleri ile egzersiz sonrasi
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degerler arasinda istatistiksel olarak (p<0.05 diizeyinde) anlamli bir azalma
goriilmektedir. '+

Imamoglu ve ark. menapoz &ncesi ve sonrasi sedanter bayanlar iizerine 3 ay
siireyle yaptiklart bir ¢alismada egzersiz Oncesi ve sonrast LDL-C’de (%20.06
diizeyinde) anlaml1 bir azalma bulmuglardir. 153

Tran ve ark. yaptiklar1 doksanbes ¢aligmanin meta-analizleri sonunda, egzersizin
LDL-C ‘de %10.1 lik bir azalmaya yol acti1 sonucuna varnuslardir. >

Enger ve ark 7-8 saat siiren yogun kayak egzersizi sonunda LDL-C’ de azalma
meydana geldigini belirtmislerdir. '*°

Yalin ve ark. sedanterler {izerinde(yas ortalamasi 4749 olan 19 kadmn 22 erkek
olmak lizere 41 sedanter calisma grubu, yas ortalamasi 47+7 olan 11 kadm 10 erkek
olmak iizere 21 sedanter kontrol grubu) 4 hafta siireyle yaptiklar1 bir ¢alismada egzersiz
programi Oncesi LDL-C degerleri ile egzersiz programi sonrasi degerleri arasinda
istatistiksel olarak (p<0.001 diizeyinde) anlamli bir azalma belirlemislerdir. '

Lakka ve ark. 14 erkek (yas ort: 21.0+0,8 olan 7 ikiz) sedanter lizerinde yaklasik
2 wyil siireyle yaptiklar1 bir ¢alisma sonucunda LDL-C ’de (p<0,01 diizeyinde)
istatistiksel olarak anlamli bir azamla meydana geldigini bildirmislerdir. '**

Yaptigimiz calismada miisabaka donemi Oncesi grup i¢ci VLDL degerleri
miisabaka donemi sonrasi degerlerle karsilagtirildiginda basketbolcularda istatistiksel
olarak anlamli olmasa da bir artis hentbolcularda ise istatistiksel olarak anlamli olmasa
da bir azalma meydana geldigi goriilmektedir. (Tablo 16) Diizenli spor yapmak lipit
metabolizmasin etkilemekte, plazma lipit ve lipoprotein diizeylerini degistirmekte ve
ateroskleroza yakalanma riskini azaltmaktadir. Ancak, sporun bu olumlu etkileri

cinsiyete ve yapilan sporun tiirline gore farkli diizeylerde olmaktadir. 132 Fiziksel
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aktivitenin siiresi ve siddeti ile 6rneklerin egzersiz sonrast alinim zamaninin lipit profili
degisikliklerine etkili olacag: ileri siirilebilir. '** Akut egzersizin lipit profili tizerindeki
etkilerinin ortaya c¢ikabilmesi i¢in ya egzersiz siiresinin uzatilmasi ya da siddetinin

148

artirilmasinin -~ gerektigi  diistintilebilir. Lipoproteinlerdeki degisiklikler, fizik

kondisyon ve egzersizin yogunlugunun diizeyine gore degisir.'**'®®

Basketbol ve hentbol oyuncularinin gruplararast VLDL 6n test-son test degerleri
kargilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmemektedir. (Tablo 28)
Lakka ve ark. 14 erkek (yas ort: 21.0+0,8 olan 7 ikiz) sedanter {izerinde yaklasik 2 yil
stireyle yaptiklar bir ¢alisma sonucunda VLDL ’de istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulamamuslardir. '

Williams ve arkadaglar1 egzersiz ile VLDL diizeylerinde bir degisiklik
olmadigimi bildirmistir.">*

Turgut ve arkadaglar1 18-23 yas arasindaki 25 antrene (13 erkek, 12 kiz) ve 25
sedanter (13 erkek, 12 kiz) iizerinde yaptiklar1 ¢alismada antrene sporcu grubunda

VLDL degerlerini sedanter gruba gore (p<0,05 diizeylerinde) anlamli olarak daha az

bulmuslardir. '
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Sonuclar

Bu alanda yapilmis olan c¢aligmalarin birgogunda egzersizin fizyolojik
parametreler ve kan yaglari tizerine agirlikli olarak olumlu etkisi oldugu goriilmektedir.

Bu calismada; basketbolcularin miisabaka donemi igerisinde yapmis olduklari
antrenmanlar ve miisabakalar sonucunda VK, VKI, YVK, VSK ve LDL-C degerlerinde
istatistiksel olarak anlamli bir artig goriilmiistiir. Hentbolcularda ise VK, VKI, VYK,
YVK, VSK degerlerinde istatistiksel olarak anlamli bir artig, kolesterol ve HDL-C
degerlerinde ise istatistiksel olarak anlamli bir azalma bulunmustur. Basketbolcularda
ve hentbolculardaki bu degisimlere sporcularin beslenme sekilleri, egzersiz siireleri ve
yogunluklarinin neden oldugu diisiiniilmektedir.

Basketbol ve hentbolcularin gruplararas: 6n test VKI, VYY ve VSO degerleri ile
son test VKI, VYK, VYY ve VSO degerlerinde istatistiksel olarak anlamli farkliliklar
goriilmektedir. Gruplararasi1 karsilagtirmada 6rneklem gruplarin fiziksel ve fizyolojik
ozelliklerinin birbirlerine benzer oluslarindan dolayr 6n test degerlerinin bir¢ogunda,
basketbol ve hentbolun oyun alanlarinin birbirine yakin Olgiilerde olmasi, her iki
bransinda egzersiz ve miisabaka esnasinda siirekli hareketlilik gerektiren bir yapida
olmasi, oyuncularinin profillerinin benzerlig, basketbol ve hentbolde birim zamanda
harcanan enerji miktarlarinin esit olmasi gibi nedenlerden dolayr ise son test
degerlerinin birgogunda farklilik gériilmememektedir.

Bu ¢aligma birgok yakin 6zelliklere sahip olan basketbol ve hentbol branglarinda
benzer profildeki sporcularda ayni donemde yapilan fiziksel aktivitelerin sporcu

fizyolojisi iizerine yaptig1 etkilerinde benzer oldugunu gostermektedir.
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