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OZET

YUKSEK LIiSANS TEZi

AMPUTE FUTBOL TAKIMI OYUNCULARININ SOMATOTIP
YAPILARI iLE RELATIF KOL KUVVETI VE SUT HIZI
ARASINDAKI ILISKININ INCELENMESI

Gokhan AKILLIOK
Kirsehir Ahi Evran Universitesi
Saghk Bilimleri Enstitiisii
Beden Egitimi ve Spor Anabilim Dal
Damisman: Dog. Dr. Irfan MARANGOZ

Bu ¢aligsma, ampute futbol takim1 oyuncularinin somatotip yapilari ile relatif kol kuvveti ve
sut hizi arasindaki iliskiyi incelemeyi amag¢lamaktadir. Arastirmanin 6rneklem grubunu,
Ankara’da yer alan Alves Kablo Ampute Futbol Kuliibii ve ODTU Teknokent Spor
Kuliibii'nde oynayan 23 goniillii erkek sporcu (yas 27,96+5,20 yil, boy uzunlugu
176,26+6,79 cm, viicut agirligt 68,22+8,49 kg) olusturmaktadir. Bu kapsamda erkek
sporcularda somatotip, relatif kol kuvveti ve sut hiz1 dl¢limleri incelenmistir. Arastirmaya
katilan sporculardan alinan verilerin istatistiksel analizleri IBM SPSS 29.0 programi
kullanilarak gergeklestirilmistir. Calismanin bulgulari, boy uzunlugu ile sut hiz1 arasinda
(r=,447, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde, viicut agirligi ile sut hiz1 arasinda (r=,614,
p<0.01) ve iist kol kiitlesi ile sut hiz1 arasinda (r=,521, p<0.05) pozitif yonlii orta diizeyde,
alt kol kiitlesi ile sut hiz1 arasinda (r=,696, p<0.001) ve kol kiitle toplamu1 ile sut hiz1 arasinda
(r=,696, p<0.001) pozitif yonlii orta diizeyde, uyluk kiitle toplami ile sut hizi arasinda
(r=,445, p<0.05) ve humerus epikondil ile sut hiz1 arasinda (r=,478, p<0.05) pozitif yonlii
zay1f diizeyde anlaml iligkiler mevcuttur. Ancak, relatif kol kuvveti ile sut hiz1 arasinda
anlamli bir iliski bulunmamis, somatotip ile sut hiz1 arasinda da anlamh bir iliski
saptanmamistir. Sonug olarak, ampute futbolcularin baz1 fiziksel 6zelliklerinin sut hizini
etkileyebilecegini fakat relatif kol kuvveti ve somatotip yapilarin bu iliski tizerinde belirgin
bir etkisi olmadigin1 gostermektedir.

Kasim 2024, 98 Sayfa

Anahtar Kelimeler: Ampute Futbol, Somatotip, Relatif Kol Kuvveti, Sut, Sut Hizi



ABSTRACT

M.SC. THESIS

INVESTIGATION OF THE RELATIONSHIP BETWEEN
SOMATOTYPE STRUCTURES AND RELATIVE ARM STRENGTH
AND SHOOTING SPEED OF AMPUTEE FOOTBALL TEAM
PLAYERS

Gokhan AKILLIOK
Kirsehir Ahi Evran University
Institute of Health Sciences
Department of Physical Education and Sports
Supervisor: Assoc. Prof. Dr. irfan MARANGOZ

This study aims to investigate the relationship between somatotype structures and relative
arm strength and shooting speed of amputee football team players. The sample group of the
study consisted of 23 volunteer male athletes (age 27,96+5,20 years, height 176,26+6,79 cm,
body weight 68,22+8,49 kg) playing in Alves Kablo Amputee Football Club and ODTU
Teknokent Sports Club in Ankara. In this context, somatotype, relative arm strength and
speed measurements were analysed in male athletes. Statistical analyses of the data obtained
from the athletes participating in the study were performed using IBM SPSS 29.0 program.
The findings of the study showed that there was a weak positive relationship between height
and shooting speed (r=,447, p<0.05), a weak positive relationship between body weight and
shooting speed (r=,614, p<0.01), a moderate positive relationship between upper arm mass
and shooting speed (r=,521, p<0.05), a moderate positive relationship between lower arm
mass and shooting speed (r=,696, p<0.001) and total arm mass and shooting velocity (r=,696,
p<0.001), thigh mass and shooting velocity (r=,445, p<0.05) and humeral epicondyle and
shooting velocity (r=,478, p<0.05). However, no significant relationship was found between
relative arm strength and shooting speed, and no significant relationship was found between
somatotype and shooting speed. As a result, it shows that some physical characteristics of
amputee footballers can affect shooting speed, but relative arm strength and somatotype
structures do not have a significant effect on this relationship.

November 2024, 98 Pages

Keywords: Amputee Football, Somatotype, Relative Arm Strength, Shooting, Shooting
Speed
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1. GIRIS

Spor, hem egitici hem de eglendirici olan, bireysel veya toplu olarak yapilan, kendine 6zgii
belirli kurallar1 bulunan ve ¢ogunlukla rekabet ortaminda gerceklesen, bedensel ve zihinsel
becerilerin gelismesini miimkiin hale getiren bir faaliyettir (1). Ilk olarak serbest zamanin
degerlendirilmesi olarak meydana gelen spor, giiniimiizde farkli dinlerin, dillerin, irklarin,
cinsiyetin ve engel durumunu ayirmaksizin toplumun her kesimi tarafindan uygulanan ugrasi
halini almistir (2). Spor alaninda basar1 elde etmek ve performansi artirmak icin bilimsel
yontemlere bagvurmak gerekliligi, glinlimiiziin en énemli ger¢eklerinden biridir. Sporcunun
performansini fiziksel ve psikolojik olarak daha {ist seviyelere tagiyabilmek, uzun vadeli ve
planli antrenman programlar1 ile miimkiindiir (3). Bu baglamda engelli bireylerin fiziksel
performanslarinin ve yasam kalitelerinin artirilmasi icin bilimsel yontemlere dayali planl

antrenman programlarinin uygulanmasi kritik bir rol oynamaktadir.

Engelli bireyler, tarih boyunca toplumda dislanmig ve otekilestirilmis olmalarina ragmen
glinlimiizde spor faaliyetlerine katilimlari hem psikolojik hem de fiziksel gelisimleri
acisindan biiyiik 6nem tasimaktadir. Bedensel engelli bireylerin spor yoluyla fiziksel
performanslarini artirmalari, kaliteli bir yasam stirmeleri ve aktif bir sosyal yasama sahip
olmalar1 miimkiindiir (4). Nitekim spor, engelli bireyler i¢in yasamlarinda karsilastiklar:
cesitli engellerle basa ¢ikmada yeni bir kapr agabilir (5). Engellilik tiirii ve seviyesi ne olursa
olsun hareketli olmak, spor yapmak ve ¢esitli spor aktivitelerine katilmak kisiye biiyiik keyif
verir ve hareket etmekten alinan keyif ise bireyin yasam motivasyonunu oldukca artiran

O6nemli bir unsur olarak karsimiza ¢ikmaktadir (6).

Gilinlimiizde engelli bireylerin rehabilitasyonuna yonelik pek c¢ok spor faaliyeti
yiiriitiilmektedir (7). Ozellikle bedensel engellilik siirecinde sik karsilasilan bir durum olan
amputasyon, bireylerin giinliik yasam aktivitelerini énemli Ol¢iide etkileyebilmektedir.
Ampute bireyler dengelerini korumak ve motor becerilerini yeniden kazanmak icin yeni
adaptasyon siireclerine ihtiya¢ duyarlar. Bu durum yiiriime ve kosma gibi temel fiziksel
aktivitelerde azalmaya neden olurken, enerji tiiketiminde belirgin bir artig, kalp atig hizinda
yiikselme ve oksijen tiiketiminde azalma gibi c¢esitli fizyolojik sorunlara da yol

acabilmektedir. Bu etkiler bireyin sadece fiziksel kapasitesini degil, yasam kalitesini de

1



olumsuz etkileyebilmektedir (8). Bununla birlikte, diizenli spor ve fiziksel aktiviteye
katilimin amputasyon gecirmis kisiler iizerinde son derece olumlu etkileri oldugu
gosterilmistir. Spor faaliyetleri, denge ve kas giiclinii gelistirmenin yani sira bireyin fiziksel
uygunlugunu ve genel yasam kalitesini artirarak rehabilitasyon siirecine 6énemli Olgiide

katkida bulunmaktadir (9).

Bedensel engelli bireyler acisindan bakildiginda, Tiirkiye Bedensel Engelliler Spor
Federasyonu hem ulusal hem de uluslararasi diizeyde 10 farkli disiplinde faaliyet
gostermektedir. Bu disiplinler arasinda bilek giiresi, aticilik, atletizm, ampute futbol,
basketbol, halter, tekerlekli sandalye tenisi, masa tenisi, okculuk, oturarak voleybol ve
ylizme yer almaktadir (10, 11). Ampute futbol, bu faaliyetler arasinda 6ne ¢ikan ve ampute
sporcularin ilgisini ¢eken dnemli bir spor dalidir (12). ilk kez 1980’lerde ABD’de yasayan
ampute bir birey olan Don Bennet tarafindan gelistirilen ampute futbol, 1990’larda
uluslararas1 diizeyde miisabakalarla taninmis ve Diinya Ampute Futbol Federasyonu
kurulmustur (13). Ampute futbolu, tek tarafli alt ekstremite amputasyonu olan sporcularla
(kaleciler hari¢) yapilan bir spor dalidir ve kaleci olmak i¢in tek tarafli iist ekstremite
amputasyonu veya malformasyon (bozukluk) gerektirmektedir (14). Bu spor dali, engelli
bireylerin sosyal entegrasyonunu ve fiziksel rehabilitasyonunu tesvik ederek topluma daha

aktif katilimlarii saglar ve toplumsal dnyargilarin azalmasina katkida bulunmaktadir (15).

Ampute futbol takimlarinda oyuncu se¢imi, genellikle oyuncularin fiziksel 6zelliklerine,
ozellikle boy uzunlugu, viicut agirhi§i ve amputasyon durumlarina bagl olarak yapilir. Bu
secim kriterleri, oyuncularin pozisyonlarinda ne kadar etkili performans sergilediklerini
belirlemekte dnemli bir rol oynar. Fiziksel goriinlimler, oyuncularin sahadaki fiziksel ve
biyomotor yetenekleriyle dogrudan iliskilidir, bu da onlarin hangi pozisyonda en iyi
performansi gostereceklerini belirleyen kritik bir faktordiir. Bu nedenle, oyuncularin fiziksel
yapilari, takim stratejileri ve saha i¢i basarilar1 agisindan biiyiik bir 6neme sahiptir. Ofansif
oyuncularin gorevi rakip savunmacilarin oyun kurmasini ve ilerlemesini 6nlemek veya
durdurmaktir ve bu oyuncular genellikle c¢evik, siiratli ve yiiksek dengeye sahip
oyunculardir. Defans oyuncularinin topu kapma, tagima, pas verme ve ofansif oyunculari
karsilama gibi sorumluluklar1 vardir, dolayistyla bu tiir oyuncularin diger oyunculara kiyasla

daha iyi gli¢ ve dayaniklilik performansina sahip olmalar1 gerekmektedir (16).

Ampute futbol miisabakalar1 bazi istisnalar hari¢ FIFA kurallarina gore diizenlenmektedir.

Sporcularin miisabaka ve antrenmanlarda protez kullanmalar1 yasaktir; ancak kanedyen



(koltuk degnegi) kullanmalar1 zorunludur (17). Sporcularin kanedyen kullanmalari
nedeniyle el kavrama kuvvetleri siirekli olarak gelismektedir. El kavrama kuvveti, el
kaslarina nazaran On koldaki kaslarin da bir fonksiyonu olup izometrik bir kuvvet
niteligindedir (9). El kavrama kuvveti, iist ekstremite performansinin yani sira genel viicut
kuvvetinin degerlendirilmesinde kullanilan giivenilir bir 6l¢iim yontemidir. Bu nedenle ¢cok
saylida calisma, kuvvetlerini belirlemek icin bireysel ve takim sporlarinda yarigan
sporcularin el kavrama (pence) kuvvetini 6lgmektedir (18). Yiiksek seviyede el kavrama
kuvveti dayanikliligina sahip olmak, sporcunun basarisini etkileyen 6nemli faktorlerden biri
olmasiin yani sira hem bireysel hem de takim sporlarinda biiyiik 6nem tagimaktadir (19,
20). Bagta futbol olmak tizere bir¢ok spor dalinda alt ekstremiteler, yapilan pek ¢ok hareket
sirasinda (ani doniisler, sprintler ve ani ¢ikislar, sigramalar, sutlar, ikili miicadeleler) yogun
stres altinda kalmaktadir (20). Kanedyen kullanma zorunlulugu nedeniyle, kanedyenle
yiirlime, kosma ve sut atma sirasinda st ekstremite kaslarinin performansi, alt ekstremite
kaslar1 kadar biiylik 6neme sahiptir. Bu durum, oyuncularin sahadaki genel performansini

dogrudan etkilemektedir (21).

Ampute futbolunun popiilaritesi diinya c¢apinda hizla yayilmakta ve sporun taninirligi
artmaktadir (22). Ustelik ampute futbolu son dénemde spor bilimciler arasinda heyecan
verici bir konu olarak ortaya ¢ikmaktadir. Ancak bu konudaki ¢alismalarin kisitli olmasindan
ve bu calismalarda kullanilan degerlendirme yontemlerinin ¢ok cesitli olmasindan dolay1
elde edilen verilerin standart hale getirilmesi pek kolay degildir. Yakin zamanda yapilan
sistematik bir inceleme, ampute futbolu arastiran ¢aligmalarin az oldugunu gostermektedir.
Bu nedenle bu sporun ozellikleri, ©zellikle sporcularin fizyolojik ve antropometrik

parametreleri acisindan daha fazla arastirmaya ihtiya¢ vardir (23).

Bu calisma ile ampute futbolcularin somatotip yapilari, kol kuvvetleri ve tek bacak ile sut
atma hizlar arasindaki iligkiler incelenerek, antrendrlerin daha etkili antrenman planlamalari
yapabilmeleri ve sporcularin performanslarini 6nemli dl¢iide etkileyen parametrelerin ortaya
konulmas1 amaglanmistir. Bu baglamda, ampute futbol takimi oyuncularinin somatotip
yapilari ile relatif kol kuvveti ve sut hiz1 arasindaki iliskinin incelenmesi hedeflenmektedir.
Bu ¢alismanin bulgulari, oyuncu se¢imi ve performans degerlendirmesi siireglerine 1s1k

tutarak bu alandaki bilimsel bilgi birikimini artirmay1 amaglamaktadir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Amputasyon

Amputasyon, viicudun bir uzvunun veya bir kisminin, genellikle alt veya iist uzuv veya her
ikisinin yoklugu olarak tanimlanir (24). Herhangi bir kaza veya hastalik nedeniyle bir bireyin
uzvu kesilmesi gerekebilir. Bu durum kimi zaman hastanin yagamini devam ettirebilmesi
icin bir zorunluluk gerektirebilir. Bu terim, bireyin bir uzvunun (el, kol, bacak) kesilmesi
sonucu ortaya ¢ikan bir tiir fiziksel kisitlamay1 ifade etmek i¢in kullanilir. Bedensel engellilik
olarak ifade edilebilecek pek cok engellilik durumu olmasina ragmen amputasyon terimi
yalnizca uzuvlar1 viicudundan kopmus veya ayrilmis kisiler i¢in kullanilabilir. Bagka bir
deyisle, bir kisinin amputasyon sayilabilmesi i¢in viicudunun herhangi bir uzvunu kaybetmis
olmas1 gerekir (4). Uzuv kopmalart hem ruhsal hem de bedensel bir hastaliktir ve
amputasyona neden olan pek ¢ok durum vardir. Bu durumlar arasinda is kazalar1 ve atesli
silah yaralanmalar1 gibi travmatik amputasyonlar da yer almaktadir. Travmaya bagh
amputasyonlardan sonra en sik diyabet hastalarinda amputasyon goriilmektedir. Nitekim
ABD’de alt ekstremite amputasyonlarinin %50’sinden fazlasinin diyabet hastalarinda
meydana geldigi bilinmektedir. Enfeksiyon hastaliklari, tiimorler, damar hastaliklari,
omurilik yirtiklar: ve duyusal olmayan yaralar gibi trofik bozukluklar da amputasyona neden
olan diger faktorler arasinda sayilabilir (25). Alt ekstremite amputasyonlari iist ekstremite
amputasyonlarindan daha yaygindir ve tiim amputasyonlarin yaklasik %80-85’ini olusturur
(26, 27). Alt ekstremite amputasyonu olan bireyler, ayakta durma, yiirlime, kosma ve
ziplama gibi gilinliik yasamin temel fiziksel aktivitelerini gerceklestirmekte ciddi zorluklarla
karsilagsmaktadirlar. Bu kisiler, denge saglama ve hareket etme yeteneklerinde belirgin
kisitlamalar yasarlar. Ote yandan, {ist ekstremite amputasyonu olan bireyler, tutma, kaldirma,
itme, ¢cekme ve yazma gibi daha hassas ve ince motor beceriler gerektiren eylemleri yapmada
zorluk g¢ekerler. Bu bireyler, el becerilerini ve kavrama yeteneklerini kaybettikleri igin,
giinliik islerde ve genel yasam aktivitelerinde 6nemli sinirlamalarla karsi karsiya kalabilirler.
Her iki durumda da amputasyonun tiirii, bireyin yasam kalitesini ve giinliik islevselligini
ciddi sekilde etkileyebilir. Alt ekstremite amputasyonu vakalar1 cinsiyet agisindan

incelendiginde erkeklerde daha yaygin oldugu goze ¢arpmaktadir (8).



2.1.1. Amputasyon Nedenleri

Amputasyon nedenleri her iilkede degiskenlik gostermektedir (28). Gelismis tilkelerde
vaskiiler nedenli amputasyonlar ilk sirada yer almaktadir. Yakin zamanlarda savas veya i¢
karisiklik yasayan iilkelerde travmaya bagli amputasyonlar tiim amputasyonlarin %80’inden
fazlasim olusturmaktadir (29, 30). Ulkemizde ise “travmalar” en sik gériilen nedenlerden
ilkidir. Amputasyonun amaci, disfonksiyonel ekstremitenin postoperatif tedavisi ve protez
secimi ile bireyin fonksiyonunu ve yasam kalitesini iyilestirmektir. Amputasyonun diger
nedenleri arasinda tlimdérler, enfeksiyonlar, dogustan gelen eksiklikler, felg ve deformiteler
de yer almaktadir. Metabolik hastaliklar, yaniklar, ekstremitelerin donmasi, tedavi

edilemeyen kiriklar, savas ve ¢atigmalar da amputasyon nedenleri arasinda yer almaktadir

31).

Travma: Trafik kazalari, atesli silah yaralanmalari, is kazalari, diismeler ve yaniklar gibi dis
etkenlere bagli durumlar travmatik amputasyon nedenleri arasindadir. Travma sonucu
ampute olan kisilerde yasanan ani fizyolojik olaylarin haricinde, ortaya cikan psikolojik

travmanin da rehabilitasyon siirecini 6nemli dl¢iide etkiledigi goriilmektedir (32).

Tiimérler: lyi huylu tiimdrler, genellikle nadir durumlarda amputasyon gerektirir. Ancak bu
tiimorlerin asir1 biiylik boyutlara ulagmasi veya cerrahi miidahale ile ¢ikarilmalari sirasinda,
ilgili uzuvlarda islev kayb1 ya da bozukluklara yol agabilirler. Bu tiir tiimorlerin neden
oldugu hasar, zaman zaman uzvun kismi veya tam olarak fonksiyonunu yitirmesine neden
olabilir. Ote yandan, kétii huylu (malign) tiimorler, metastatik yayilim belirtileri olmasa dahi,
genellikle amputasyon i¢in giiclii bir gerekge olusturur. Malign tiimorlerin agresif yapisi ve
cevre dokulara yayilma potansiyeli, uzvun korunmasini imkansiz hale getirebilir, bu da
hastanin hayatta kalma sansin1 artirmak amactyla amputasyonu kacinilmaz bir ¢6ziim haline

getirebilir (21).

Enfeksiyon: Antibiyotik tedavisi ve cerrahi debridmana cevap vermeyen akut veya kronik
enfeksiyonlarda amputasyon gerekebilir. En ¢ok endise yaratan organizmalar, 6zellikle akut
durumlarda olusan gaz yapici organizmalardir. Bunlar genellikle motorlu tasit kazalar1 ve
atesli silah yaralanmalar1 gibi nedenlerle ortaya ¢ikan organizmalardir. Uygun bir debridman
(yara iyilesmesi) islemi uygulanmayan yaralanmalar gazli kangren olusumunda son derece

onemli bir rol oynamaktadir (32).



Konjenital Anomaliler: Bazen uzuv gelisimindeki bozukluklardan kaynaklanan dogustan

gelen anormallikler amputasyon gerektirebilir (14).

Paralizi ve Deformite: Kemikler arasindaki biiytime farkindan dolay1 ekstremitelerde sekil
bozukluklar1 ve felgler meydana gelir. Bu durumda amputasyon karar1 genellikle estetik
acgidan verilir. Ayrica kirik tedavilerinin yanlis veya yetersiz yapilmasi ve felg sonrasi olusan

ve uzatilamayan bazi kas kisalmalar1 da nedenler arasindadir (32, 33).

Yaniklar ve Donma: Ciddi elektrik kaynakli yaniklar, termal kaynakli yaniklar veya
donmalar amputasyon gerektirebilecek kadar biiyiik doku hasarlarina yol acabilir (32).

Periferal Vaskiiler Hastaliklar (Pvh): Bunlar genellikle diyabetik hastalarda amputasyona
yol acarlar. Artan kan sekeri nedeniyle damar ve sinir hiicrelerinde meydana gelen hasar
nedeniyle dolasim bu durumdan olumsuz etkilenir. Noropatiye neden olan sinir hasari
dolasim bozukluklarina yol acabilir ve bu da yaralanmalarin hissedilememesi nedeniyle

amputasyonla sonuglanabilir (21).

2.1.2. Amputasyon Seviyeleri

Eski donemlerde protezin tam olarak oturabilmesi i¢in amputasyonun mutlaka belirli
seviyelerde olmasi gerekiyordu. Ancak giinlimiizde modern soket teknolojileri ve ileri protez
takma yontemlerinin gelismesiyle birlikte, amputasyon seviyesi artik eskisi kadar biiyiik bir
endise kaynag1 olmaktan ¢ikmigtir. Bilakis, her 1yi iyilesmis, hassasiyet gostermeyen ama
diizgiin yapilandirilmis giidiik artik istenildigi gibi bir proteze uyabilmektedir. Cerrahi olarak
amputasyon seviyeleri belirlenmistir. Amputasyon seviyeleri genellikle kesilen eklem ve
kemik tiirline gore adlandirilir. Eklem seviyesindeki amputasyonlar “dezartikiilasyon”
seklinde ifade edilmektedir (32). Alt ve list ekstremite seviyeleri fonksiyonellik, aktivite
katilim1 ve enerji tiikketimi agisindan Snemlidir. Alt ve iist ekstremitelerde amputasyon
seviyesi proksimale dogru ilerledik¢e fonksiyonelligin ve aktiviteye katilimin azaldigy,
enerji tiiketiminin artt1g1 bilinmektedir. Proksimal amputasyonda, hareketi olusturan kas ve
iskelet sistemindeki yapilarda kayiplar daha fazla olmakta, fonksiyonel durum ve dolayisiyla

aktiviteye katilim olumsuz yonde etkilenmektedir (Sekil 2.1, Sekil 2.2) (34, 35).



a b c ¢ d

Sekil 2.1: Ust ekstremite amputasyon seviyeleri.
a) bilek dezartikiilasyonu, b) transradial amputasyon, c) dirsek dezartikiilasyonu,

¢) transhumeral amputasyon, d) omuz dezartikiilasyonu.

a b c ¢ d e

Sekil 2.2: Alt ekstremite amputasyon seviyeleri.
a) syme amputasyonu, b) transtibial amputasyon, c) diz dezartikiilasyonu,
¢) transfemoral amputasyon, d) kal¢a dezartikiilasyonu, e) hemipelvektomi amputasyonu.

2.1.2.1. Ust Ekstremite Amputasyonlar1

Bilek Dezartikiilasyonu: El bilegi, karpal kemiklerin iki sirasindan (proksimal ve distal)
olusan bir yapidadir. Proksimaldeki dort kemik skafoid, lunat, triquetrum ve pisiform olarak
adlandirilir ve el bileginin hareketini saglamak i¢in radius ve ulna ile eklemlenir. Distal sira
ise trapezium, trapezoideum, capitatum ve hamatum kemiklerinden olusmaktadir. Palmar ve
dorsal radiokarpal ligamentler (baglar) ile ulnar ve radial kollateral ligamentler eklem
stabilitesini destekler. El bilegi dezartikiilasyonu, karpal kemikler ve biitiin distal yapilarin
alinmas1 anlamini tasir. El bilegi dezartikiilasyonlarinda en Onemli husus rotasyon
hareketlerinin korunabilmesidir. Bu sekilde hem distal radioulnar eklem hem de soket

uyumu ig¢in stiloid ¢ikintilarin korunmasi amaglanir.

Transradial Amputasyon: On koldaki kaslar kendi iglerinde intrinsik ve ekstrinsik kaslar

olmak {izere iki gruba ayrilmaktadir. Intrinsik kaslar, 180 derecelik tam rotasyonel hareket
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araligma olanak saglamak i¢in radius ve ulna kemigini 6ne dogru uzatarak supinasyon
hareketini gerceklestirir. Ekstrinsik kaslar parmaklarda fleksiyon ve ekstansiyon hareketi
saglar. On kolda on ve arka fleksor kompartmanlara ayrilmis toplam yirmi adet kas
bulunmaktadir. Ayrica biceps tendonunun da radial tiiberositeye baglantisi vardir. Bu
bolgede bulunan baslica sinirler median, ulnar ve radial sinirler seklinde adlandirilmaktadir.
Median sinir, fleksor pollicis longus ve kismen fleksor digitorum profundus kaslarmi
caligtiran anterior interossedz sinir olarak adlandirilan bir dala sahiptir. Radial sinir,
supinator, ekstansor kaslar1 ve abductor pollicis longus’u ¢alistiran posterior interossedz
sinirle dallanmaktadir. Transradial amputasyonlar, koruduklar1 uzunluga bagl olarak ¢ok

kisa, kisa, orta ya da uzun olarak siniflandirilabilirler.

Dirsek Dezartikiilasyonu: Dirsek dezartikiilasyonu i¢in humerus epikondilinden
baslanarak olecranonun yaklasik 3 cm distalinde posterior, biceps tendonunun yapisma
yerinin distalinde anterior olmak {izere iki adet flep i¢in kesi yapilir. Brachialis ve
brachioradialis arasinda bulunan radial sinir, burada tespit edilerek kesilir. Ulnar sinir de

benzer sekilde kesilir. Ekstansor kaslar eklemden ortalama 7 cm distalden kesilir (36).

Transhumeral Amputasyon: Kolun dirsekten ortalama 7,6 cm yukaridan baslayarak
c¢ikarilmasi islemidir. Miimkiin oldugunca fazla yumusak doku ortiisii ile miimkiin olan en

uzun kemik uzunlugunun korunmasi i¢in ¢aba gosterilmelidir.

Omuz Dezartikiilasyonu: Uygulanmasi nadirdir. Omzun normal seklini kaybetmesine
neden olan bu durum, kanser veya agir travma gibi kosullarda ortaya ¢ikar. Bu durum,
giysilerin viicuda tam oturmamasina neden olabileceginden, miimkiin oldugunca humerus

basini korumak onemlidir (21).

2.1.2.2. Alt Ekstremite Amputasyonlari

Syme Amputasyonu: Syme amputasyonu, tibia ve fibulanin malleolus ¢ikintilarinin deri ve
deri alt1 dokularla torpililenmesiyle elde edilen simetrik yilizeyin kapatilmasi islemidir. Glidiik
ucundaki deri alt1 yag tabakasi sayesinde viicut agirlig rahatlikla taginabilir. Tibia ve fibula
epifiz plaklarinin korunmasi o6zellikle biiylime cagindaki cocuklarda kemik gelisimini
olumlu yonde etkiler. Uzun kaldirag kolu ve diger tiim avantajlartyla enerji tiiketimi azalir

(37).

Transtibial (Diz Alt1)) Amputasyon: Kisinin kendi dizinin korunarak, tibianin en az 2/3

distalinden yapilan amputasyon seviyesidir. Alt ekstremite amputasyonlar1 arasinda en sik
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goriilen amputasyon tiiriidiir. Bu seviyedeki hastalarda iyilesme icin diger kalan
ekstremitede kan dolasimi yeterli diizeyde saglanabildigi siirece hem cerrahi hem de
rehabilitasyon ag¢isindan oldukg¢a olumlu sonuglar alinmaktadir. Fonksiyonel olarak en kisa
seviye, M. Quadriceps Femoris’in diz ekstansiyonunu yapabildigi ve tibial tiiberkiiliin
korumada oldugu seviyedir. En uzun seviye ise tibia kemiginin distal 2/3’liikk kismindan

yapilan seviyedir (38, 39).

Diz Dezartikiilasyonu: Diz eklemi ¢ikig1 olan kisilerde, soketi daha iyi koruyacak bir giidiik
kullanilir. Bu durum, cocuklarda ve ergenlerde femur uzunlugunun biiylimesini
engellememesi agisindan son derece dnemlidir. Dezartikiilasyonda diz kapagi ¢ikarilmaz,
distal femur eklemindeki kikirdaklara dokunulmaz. Capraz baglar patellar tendondan
kesilerek dikilir. Diz dezartikiilasyonu protez kullanim konforuna ve yiik mekanigine olumlu
katkis1 olmasina ragmen, oturma pozisyonunda dizler arasinda yiikseklik farki yarattig i¢in

gorsel olarak daha az tercih edilir hale gelmistir (32, 40).

Transfemoral (Diz Ustii) Amputasyon: Transfemoral amputasyon, uyluk kemiginin
(femur) diz ekleminden yaklasik 12-14 cm yukaridan kesilmesidir. Alt ekstremite

amputasyonlar1 arasinda ikinci en sik goriilen amputasyon seviyesidir (38).

Kal¢a Dezartikiilasyonu: Kalga ekleminin dezartikiilasyonu, eklem biitiinliigliniin
kayboldugu amputasyon seviyesidir. Cogunlukla koétii huylu vakalarda uygulanan bir
amputasyon seviyesidir. Viicut agirligi kalga kaslar1 ve iskial tiiberozite tarafindan
taginmaktadir (37). Kalga dezartikiilasyonu sonrasi fonksiyonel sonuglari inceleyen bazi
caligmalarda hastalarin yasam kalitesinin diisiik oldugu, protez ve yiirimede Onemli

zorluklar yagsandigi, yiirlirken enerji harcamalarinin iki kata kadar arttig1 gosterilmistir (41).

Hemipelvektomi Amputasyonu: Pelvisin bir kisminin ve alt ekstremitenin tamaminin
cikarilmast islemidir. Bu tip amputasyonlarda protez parcalarinin dogru secilmesi ¢ok

onemlidir. Dogru bilesenlerle fiziksel aktivite seviyesi azaltilabilir (37).

2.2. Ampute Futbol

Ampute futbol, bir bacag1 olmayan sporcularin kanedyen kullanarak oynadig1 6zel bir futbol
tiriidiir. Bu spor dali, sadece diger takim sporlarinda oldugu gibi yiiksek diizeyde fiziksel
performans gerektirmekle kalmaz, ayni zamanda stratejik diisiinme, teknik beceri ve top

kontrolii agisindan da iist diizey yetenekler ister. Ampute futbolcular, sahada hem fiziksel



dayanikliliklarin1 hem de zihinsel becerilerini en {iist seviyede sergilemek zorundadir.
Oyunun dinamikleri, oyuncularin hem bireysel yeteneklerini hem de takim igindeki
uyumlarini stirekli olarak test eder. Bu nedenle, ampute futbol, fiziksel dayanikliligin yani
sira, strateji gelistirme, oyun zekasi ve topa hakim olma becerilerinin de 6n planda oldugu,
son derece kompleks ve zorlu bir spor dalidir. Ayrica kosan futbolda oldugu gibi kaleci,
defans ve hiicum oyuncularinin oldugu belirtilmektedir (42, 43). Ampute futbolu, engelli
vatandasglarimizin hayata katilimlarinda 6nemli rol oynamasinin yami sira, onlarin neler
basarabileceklerini hayata gecirmelerinde de ¢ok onemli rol oynamaktadir (44). Ampute
futbol, engellilere yonelik diizenlenen Paralimpik Oyunlari’nin spor branglarindan biridir ve
bu belirli araliklarla Avrupa ve Diinya sampiyonalari diizenlenmektedir (45). Sporcular geng,
yetiskin veya karigik yas takimlarinda oynayabilirler. Oyunun kurallar1 kosan futboldan
saha, kale ve oyun siiresi agisindan farklilik gostermektedir (46). Ampute futbol
miisabakalar1 bazi istisnalar hari¢ FIFA kurallarina gore yapilmaktadir. Kaleciler disindaki
tim oyuncularin alt ekstremitelerinde amputasyon ya da uzuv deformiteleri vardir.
Miisabakalarda ve antrenmanlarda sporcularin protez kullanmasi yasaktir, sadece kanedyen

kullanmalar1 mecburidir (47).

2.2.1. Ampute Futbolun Diinyadaki Tarihcesi

Ampute futbolun tarihine baktigimizda ilk olarak Don Bennett tarafindan 1980 yilinda
ABD’nin Seattle eyaletinde giindeme geldigini gorebiliriz. Bennett kanedyenleri ile
arabasma dogru ylriirken basketbol oynayan g¢ocuklarin topu Oniine gelmis ve Bennett
saglam ayagiyla topa vurmustur. Bu olay aym1 zamanda Diinya Ampute Futbolunun da
baslangict kabul edilerek tarihteki yerini almistir. Amerikan futbolu calistiricist Bill Barry
1986 yilinda Seattle Engelliler Spor ve Rekreasyon Dernegi’nin teknik direktorliigiini
istlenmis ve ardindan Uluslararas1 Ampute Futbolu’nu (Amputee Football International)
kurmustur. Bennett de takimin basina yonetici olarak atanmistir. Bill Barry, Dogu Avrupa ve
Orta Amerika’ya seyahat ederek ampute futbolunu tanitmistir. Ampute futbolu oynayan ilk
kisiler arasinda kadmlar da vardi. Ik Uluslararast Ampute Futbolu turnuvasi 1984 yilinda
ABD’de diizenlenmistir. Turnuvaya Kanada, Amerika ve Orta Amerika tilkelerinden birgok
takim katilmistir. Ampute futbolu, 1988 yilinda Ingiltere’de Dr. Gwynn Thomas
liderligindeki Ingiliz Ampute Futbol Dernegi tarafindan bir rehabilitasyon aktivitesi haline
getirilmistir. Ayrica Ingiltere de takimmi 1988 yilinda Seattle’da diizenlenen ve El
Salvador’un birinci, Ingiltere’nin ikinci ve ABD’nin iigiincii oldugu Diinya Kupasi’na

gondermistir. Bill Barry ampute futbolunu Ozbekistan’a 1989 yilinda tanitmis ve 1991
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yilindaki Diinya Kupasi Ozbekistan’da diizenlenmistir. 1998 yilinda World Amputee
Football web sitesi kurulmustur. Ingiltere’de diizenlenen 1998 Diinya Kupasi’nda Rusya
sampiyon, Ozbekistan ikinci ve Brezilya ise iigiincii olmustur. Rusya’da 1998 yilinda Diinya
Ampute Futbol Federasyonu kurulmus ve Rus Georgi Lunacarski kurucu baskan olarak
atanmistir. Diinya Ampute Futbol Federasyon Kongresi Brezilya’da 2005 yilinda yapilmistir
ve baskanliga Ingiliz Steve Johnson segilmistir (45). 2007 yilinda diizenlenen Afrika Kupasi
Sierra Leone’de diizenlenmis ve Gana bu turnuvada sampiyon olmustur. 2007 yilinda
iilkemizde Antalya’da diizenlenen Diinya Ampute Futbol Federasyonu Kongresi’nde Prof.
Dr. Kamil Yazicioglu, Diinya Ampute Futbol Federasyonu baskanligina atanmistir. 2008°de
Antalya’da organize edilen Avrupa Sampiyonasi’nda tilkemiz biiylik bir basartya imza atmis
ve Avrupa ikincisi olmustur. 2017 yilinda Tiirkiye’de diizenlenen Avrupa Sampiyonasi’nda
Tiirkiye sampiyon, Ingiltere ikinci olmustur. Meksika’da 2018 yilinda diizenlenen Ampute
Futbol Diinya Kupasi’nda ise penalti atiglarinda Angola sampiyon, Tiirkiye ise ikinci

olmustur (48).
2.2.2. Ampute Futbolun Tiirkiye’deki Tarihcesi

Ampute Futbol tarihinde Tiirkiye’deki ilk ma¢ 2003 yilinda Tiirk Silahli Kuvvetleri (TSK)
Rehabilitasyon ve Bakim Merkezi’'nde ve Uluslararasi Ampute Futbol Federasyonu
kurallarmma gore oynanmustir. Dr. Kamil Yazicioglu, Ampute futbolunun Tiirkiye’deki
kurucusudur. Karagiicii Tiirkiye’nin ilk ampute futbol takimi olma 6zelligini tasimaktadir.
Ampute futbolu, Tiirkiye Bedensel Engelliler Spor Federasyonu (TBESF) tarafindan 2003
yilinda spor branglar1 arasina dahil edilmistir. Ankara’da TSK Rehabilitasyon ve Bakim
Merkezi’nde organize edilen 1. Gazi Ampute Futbol Sampiyonasi’nda tilkemizin ilk ampute
futbol macg1 oynanmistir. Ukrayna’nin bagkenti Kiev’de 2-7 Nisan 2005 tarihleri arasinda
gerceklesen ilk uluslararasi organizasyona Tirk Milli Takimi da katilim saglamistir (47).
Ulkemizde Ampute Futbolu gelisimini siirdiirmiis ve Brezilya’nin Rio de Janeiro kentinin
Nitenoi kasabasinda 11-21 Agustos 2005 tarihleri arasinda gergeklesen Diinya Kupasi’na
katilan Tirk Milli Takimimiz turnuvay1 besinci olarak tamamlamistir. Millilerimiz 21-30
Eyliil 2006 tarihleri arasinda diizenlenen Avrupa Sampiyonasi’na Rusya’nin Volgagrad
kentinde katilmis ve Avrupa besinciligini elde etmislerdir. Ulkemizde Ampute Futbolun
gelisimiyle birlikte Trabzon’da 5-11 Mart 2007 tarihleri arasinda 1. Ampute Futbol Tiirkiye
Sampiyonas1 organize edilmistir. Turnuvada Kegioren Belediyespor, Malatya Bedensel
Engelliler Spor Kuliibii (SK), Konya Medagspor SK, Samsun Engelligiicii ve Konya Kartal
Izcilik ve Dagcilik SK takimlari yer almistir. Tansel Yetik, Burak Astar ve Hiiseyin Erdal
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turnuvada Tiirkiye nin ilk Ampute Futbol hakemleri olarak gérev yapmislardir. Turnuvada
sampiyon Ke¢idren Belediye SK olmustur (7). TBSEF ampute futbolunun gelistirilmesi
amaciyla Mayis 2007°de Ingiltere ile iki hazirlik mag1 yapilmis ve Tiirkiye bu magclar
kaybetmistir (48). Antalya’da 2008 yilinda diizenlenen Avrupa Ampute Futbol
Sampiyonasi’nda Milli Takimimiz ikinci olmustur. TSK Rehabilitasyon ve Bakim
Merkezi’nde 2008 yilinda 2. Gazi Ampute Futbol Turnuvasi diizenlenmis ve organizasyona
4 farkl takim katilmistir. 2. Ampute Futbol Tiirkiye Sampiyonas1 2008 yilinda 11 takimin
katilimiyla Manisa’da gerceklestirilmistir. Bunun yani sira Tiirkiye Futbol Federasyonu
Baskani Hasan Dogan anisina 2008 yilinda 3. Ampute Futbol Tiirkiye Sampiyonasi
diizenlenmis ve bu organizasyona 11 takim katilmistir. Tiirkiye Bedensel Engelliler Spor
Federasyonu onderliginde 2009-2010 sezonunda Tiirkiye Ampute Futbol Siiper Ligi’'nin
kurulmasina karar verilerek 26 Eyliil 2009 tarihinde ilk kez lig seviyesinde miisabakalar
oynanmaya baglanmistir. Milli Takimimiz 2010 yilinda Arjantin’de katildigi Diinya Ampute
Futbol Sampiyonasi’nda diinya {g¢iinciisii olmustur. 2012 yilinda Rusya’da diizenlenen
Diinya Ampute Futbol Sampiyonasi’nda Milli Takimimiz diinya tigiinciisii olmustur. Milli
Takimimiz 2014 yilinda Rusya’da diizenlenen Diinya Ampute Futbol Sampiyonasi’nda
diinya iiglinciiliigii elde etmistir (49). 2017 yilinda Istanbul’da diizenlenen Avrupa Ampute
Futbol Sampiyonasi’nda Milli Takimimiz, finale kadar gol yemedigi macta Ingiltere’yi 2-1
maglup ederek tarihindeki ilk Avrupa sampiyonlugunu elde etmistir. 2018 yilinda
Meksika’da diizenlenen ve 23 takimin katildigr Diinya Ampute Futbol Sampiyonasi’nda
Millilerimiz diinya ikincisi olma mutlulugunu yasamistir. Bu basarilar Tiirkiye’de ve
diinyada ampute futbola ilgiyi giderek artirmistir. Milli Takimimiz 2021 yilinda Polonya’nin
Krakow sehrinde diizenlenen Avrupa Ampute Futbol Sampiyonasi’nda ve sonrasinda
Istanbul’da 2022 yilinda diizenlenen Ampute Futbol Diinya Kupasi’nda sampiyon olarak
biiylik bir basariya imza atmistir (49, 50). Fransa’nin Evian-Les-Bains kentinde organize
edilen EURO 2024 Ampute Futbol Sampiyonasi final maginda Ispanya’y1 3-0 maglup eden
Ampute Futbol Milli Takimimiz ii¢lincii kez {ist iiste Avrupa Sampiyonu olmanin gururunu
yasamaktadir. Milli Takimimiza kupay1 getiren golleri ise 15. dakikada Rahmi Ozcan, 28.
dakikada Omer Giileryiiz ve 33. dakikada Fatih Sentiirk kaydetmistir (51).

2.2.3. Ampute Futbol Oyun Kurallar:

Aerobik ve anaerobik eforlarin doniisiimlii olarak kullanildig1 futbol, kardiyovaskiiler ve
kassal kondisyon gerektiren, bir grup hareketin birbiriyle koordineli olarak yapildig1 bir

takim sporudur. Ampute futbolu da bir futbol brangi olarak FIFA’nin genel kurallarina
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dayanmaktadir. Ancak oyuncularin kisithiliklart ve farkli fiziksel yetenekleri oldugundan
engelli bireylere yonelik bazi diizenlemelerin yapilmasi gerekmektedir (52). Ampute
futbolun kurallar1 ve yapisi, resmen Aralik 1998’de kurucu iiyeler Arjantin, Brezilya,
Ingiltere, Rusya, Ukrayna, ABD ve Ozbekistan’in katilimiyla diizenlenen ilk uluslararasi
kongrede karara baglanmistir. Amputasyon smiflandirmasina  gore A2 ile A4
kategorilerindeki oyuncular saha oyuncusuyken, A6 ile A8 kategorilerindeki oyuncular ise
kaleci olarak gorev yapmaktadir (14). Ampute engelli olmayan bireylerin bu oyuna
katilmasina izin verilmemektedir. Sporcular giinliik hayatta kullandiklar1 protezlerle rekabet
edememektedir. Sahada aktif olarak gdrev alan oyuncularin bir bacaginda mutlaka bir
uzvunun eksik olmasi gerekmektedir. Amputasyon olan bacaklarinda ayakkabi
kullanamamaktadirlar. Ampute olan ayaklariyla topa dokunamazlar, dokunduklarinda ise
ceza alirlar. Oyuncu ampute bacagiyla zemine temas edemez, aksi takdirde sirali ceza
uygulanir. Oyuncular tarafindan kullanilan kanedyenler, kollarinin uzantisi olarak kabul
edilmekte ve bu dogrultuda muameleye tabi tutulmaktadirlar. Kanedyenler, kullandiklari
tozluklarin rengiyle ayni rengi tasimalhidir (53). Kanedyenlerle topa dokunmak yasaktir.
Oyuncu degisikliginde bir kisitlama yoktur. Magtan ¢ikarilan herhangi bir oyuncunun
tekrardan maca girebilme hakki bulunmaktadir. Iki yedek oyuncu ayni anda oyuna
girebilmektedir. Kaleciler kendi aralarinda degisebilirler. Kaleciler ve oyuncular ceza sahasi
icinden yapacaklar1 sutlarda ve kale vuruslarinda topu havadan dogrudan karsi sahaya
atamazlar. Bu tiir vuruslarda oyuna karsi takim orta sahadan endirekt serbest vurusla
baslamaktadir. Tac atislar1 ayakla oyuna dahil edilir. Oyuncu, dogrudan tag atis1 ile rakip
kaleye veya kendi kalesine gol atamaz; attig1 takdirde oyun, kurallara uygun olarak rakip
kaleye kale vurusu veya kendi kalesine kdse vurusu ile oyuna dahil edilir. Kale vurusu
sirasinda rakip takimin kalesine veya kendi kalesine gol atilamaz. Bir oyuncunun kayarak
rakip oyuncuya miidahale etmesi tehlikeli bir hamle olarak degerlendirilmektedir. Ayrica, bu
bransta ofsayt yoktur. Kaleciler ampute bir kola sahip olmali ve yalnizca ampute olmayan
ellerine eldiven giymelidir. Kaleciler ampute kollariyla bilingli olarak topa temas edemezler.
Kaleciler top saha igerisindeyken kasitl olarak ceza sahasi disina ¢ikamazlar. Kaleciler ceza
sahas1 diginda penalt1 veya serbest vurus kullanamazlar. Ampute futbol miisabakalarinda {i¢
hakem bulunur, bunlardan ikisi oyun alaninda, digeri ise oyun alani disinda yedek
kuliibelerinin Oniinde verilen gorevi yerine getirir. Hakemler ma¢ esnasinda bayrak
kullanmazlar. Magin basindan sonuna kadar mola alma ve mag tatil etme yetkisi sadece

hakeme aittir (48, 54).
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2.2.4. Ampute Futbolda Oyuna Baslama ve Oyun Siiresi

Sahada 6 oyuncu, 1 kaleci ve ayni sayida yedek oyuncu olmak {izere toplam 14 oyuncu
bulunmaktadir. Maga baglamak i¢in en az 1 kaleci ve 4 oyuncu gereklidir. Magta kaleci dahil
oyuncu sayisi 4 kisinin altina diiserse, mag siiresi beklenmeden oyun sonlandirilir (53, 55).
Ampute futbol mag1 her biri 25 dakikalik iki devreden olusur. Takimlarin her yarida 1
dakikaya kadar mola vermesine izin verilir. Normal futbolda oldugu gibi, net bir kazananin
belirlenmesi gereken karsilagmalarda uzatmalar oynanir ve her yar1 10 dakikadan olusur. Her
takimin, daha sonra oynanacak devreler i¢in kullanabilecegi bir mola hakki vardir. Takimlar

devre arasinda en fazla 10 dakika dinlenme hakkina sahiptir (45, 56).

2.2.5. Ampute Futbol Oyun Alani

Ampute futbolu maglari yesil renkte, 55-70 m uzunlugunda, 30-50 m genisliginde sentetik
¢im veya normal ¢im sahalarda oynanmaktadir. Ampute futbolu i¢in ideal saha 60 m
uzunlugunda ve 40 m genisliginde olmalidir. Saha tizerindeki ¢izgilerin genisligi en fazla 12
cm olmahdir. Kaleler dikdortgen seklinde olup, 5 m genisliginde ve yerden 2,20 m
yiiksekligindedir. Ceza sahas1 10 m uzunlugunda ve 8 m genisligindedir. Penalt1 noktasinin

kaleye uzaklig1 ise 7 m’dir (45, 57).

Genislik: ]
Maksimum S0 m — Minimum 30 m

2 ===
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Sekil 2.3: Ampute futbol saha Slgiileri (58).
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2.2.6. Ampute Futbolda Oyuncularin Siniflandirilmasi

Amputasyon tiirleri, viicudun hangi bélgesinde gerceklestigine ve amputasyonun tek tarafli
mi yoksa iki tarafli m1 olduguna gore ¢esitli kategorilere ayrilir. Bu kategoriler arasinda, A1l
olarak tanimlanan bilateral diz iistii amputasyon, her iki bacagin da diz {istlinden kesilmesi
durumunu ifade ederken, A2, unilateral diz {istii amputasyonu, yalnizca bir bacagin diz
iistinden amputasyonunu belirtir. A3 kategorisi, her iki bacagin diz altindan kesildigi
bilateral diz alt1 amputasyonu icerir, A4 ise tek tarafli diz alt1 amputasyonunu kapsar. Ust
uzuv amputasyonlarinda, A5, her iki kolun dirsek iistiinden kesildigi bilateral dirsek tisti
amputasyonu ifade ederken, A6, tek bir kolun dirsek tistiinden kesildigi unilateral dirsek iistii
amputasyonunu belirtir. A7, her iki kolun dirsek altindan amputasyonu olan bilateral dirsek
altt amputasyonunu tanimlar, A8 ise tek tarafli dirsek altt amputasyonunu igerir. Son olarak,
A9 kategorisi hem {ist hem de alt uzuv amputasyonlarinin kombinasyonunu kapsayan karma
amputasyon durumlarmi ifade eder. Bu smiflandirma, amputasyon seviyelerine gore
hastalarin ihtiyaglarina uygun tedavi ve rehabilitasyon siireclerinin belirlenmesinde 6nemli

bir rehber gorevi gormektedir (14).

Tablo 2.1: Ampute futbolda kalecilerin ve futbolcularin amputasyon 6zellikleri (5, 58).

Unilateral Ampute Olan Kaleciler Unilateral Ampute Olan Futbolcular
A6 dirsek iistii A2 diz alt1
A8 dirsek alt1 A4 diz isti

2.2.7. Ampute Futbol Malzemeleri

Top: Uluslararast Futbol Federasyonlar1 Birligi (FIFA) tarafindan belirlenen kurallara gore,
futbol topunun agirlig1 en fazla 450 gr ve en az 410 gr olmalidir. Topun ¢evresi ise en fazla

70 cm, en az 68 cm olabilecek sekilde standart hale getirilmistir (59, 60).

Forma: Formalar yonetmelige uygun, sirt numarasi bulunan, kisa veya uzun kollu forma

olmalidir.

Sort: Her oyuncunun tek renk sort giymesi zorunludur. Sortun altina tayt giyilecekse, sortun

ana renginde olmasi1 gerekmektedir.

Tozluklar: Oyuncularin ampute olmayan bacaklarina mutlaka ayni renk tozluk giymeleri
gerekmektedir. Diz alti ampute oyuncular bu bacaklarina takim tozluklar1 giyerler ve tiim

oyuncular kendi giivenlikleri agisindan ampute giidiik koruyucular1 kullanirlar (61).
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Kanedyenler: Yapisi veya tasarimi nedeniyle herhangi bir oyuncu i¢in tehlike
olusturmamalidir. Kanedyen ahsap veya plastikten degil, dayanikli metalden yapilmisg
olmalidir (5). Sahaya girmeden 6nce tiim kontroller yapilmali ve somun, civata, siirgii
mandali ekipmanlar1 ve metal bilesikleri bantla kapatilmalidir. Alt ucundan yaklasik 40 cm

kadar1 taytin renginde bantlanmalidir.
Tekmelikler: Uygun koruma saglanmalidir. Tozluklar tekmelikleri tiimiiyle kapatmalidir.

Futbol Ayakkabilari: Rakibine ya da oyuncunun bizzat kendisine zarar gelmesini

Onleyecek bir standartta olmalidir (61).

Giidiik Koruyucu: Darbelere karsi koruma i¢in yapilmis yumusak bir sokettir. Silikon
coraplar metal igermedikleri siirece giyilebilir (5). Kalecilerin giidiik veya deforme olmus
uzuvlart forma iginde Kalecilerin glidik veya deforme olmus uzuvlari forma icinde

bulundurulmalidir (14).

Eldiven: Sadece kalecilerin kullandig1 ve ampute olmayan eline giydikleri malzemedir (54).

Sekil 2.4: Ampute futbol miisabakasinda kullanilan malzemeler (62).

2.2.8. Ampute Futbolcular ve Performans

Egzersiz yapmanin ampute bireylerin genel saglik kosullarini olumlu yonde etkiledigi ve
onlarin yasam kalitelerini artirdigi, bu poptilasyonu hedef alan farkli profesyonel ampute
sporlarinin zaman i¢inde yayginlastig1 diisiintildiiglinde, ampute futbolcularin performans
ozelliklerini inceleyen ¢alisma sayisinda artis oldugu goriilmektedir (63). Bir sporcunun elde

ettigi somut fiziksel, fizyolojik, biyomotorik, teknik, taktik ve psikomental skorlar,
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performans olarak adlandirilir (64). Sporcunun attig1 paslar, kat ettigi mesafe, kaydettigi
goller vb. performans gostergeleridir. Bu performans gostergeleri, sporcunun genel
basarisin1 ve sahadaki etkinligini belirleyen temel unsurlardir. Antrenman biliminin temel
amaci, maksimum performansa ulagsmak ve bu performansi maksimum seviyede tutmaktir
(65). Sporculara yonelik sportif basarinin elde edilmesi ve daha verimli bir sekilde rekabet
edebilmeleri i¢in tiim fizyolojik, morfolojik ve teknik yonlerin analiz edilmesi
gerekmektedir (66). Ampute futbolcularin fiziksel ve performans o6zellikleri ise asagida

belirtilen konu basliklarinda agiklanmaktadir.

2.2.8.1. Ampute Futbolcularin Fiziksel Ozellikleri

Futbolcularin elit seviyede rekabet edebilmeleri i¢in hem futbol sporuna hem de 6zellikle
oynadiklar1 pozisyona uygun morfolojik ve fizyolojik 0Ozelliklere sahip olmalar
beklenmektedir. Yiiksek diizeyde teknik ve taktik beceriler ve belirli fiziksel ve fizyolojik
ozelliklerle birlikte yiliksek diizeyde performansa ihtiya¢ duyarlar (67). Ampute futbolunda
kisa stireli yiiksek yogunluklu gii¢ iiretimi performansta dnemli bir rol oynar. Ampute futbol
aktiviteleri, farkli yogunluklarda kosular ve savunma baskisina karsi topu kontrol etmek i¢in
stirekli giiclii kasilmalar gibi ¢esitli patlayici hareketlerden olugsmaktadir. Son zamanlarda
farkli oyun pozisyonlarindaki elit oyuncular arasinda yas, boy uzunlugu, viicut kiitlesi ve
viicut kiitle indeksi acisindan farkliliklar tespit edilmistir, bu da fiziksel ve teknik 6zelliklerin
onemli oldugunu diisiindiirmektedir (68). Meksika ampute futbol ligindeki 13 erkek
futbolcudan olusan bir ¢alismada kalecilerin ve defans oyuncularimin boy uzunlugu, orta
saha oyuncular1 ve forvetlere kiyasla ortalama olarak daha yiliksek oldugu belirlenmistir.
Viicut agirligi bakimindan en yiiksek olanlar savunmacilar, en diisiik olanlar ise forvetlerdir.
Viicut kiitle indeksi defans oyuncular1 arasinda daha yiiksek, viicut yag yiizdesi (VYY)
defans oyuncular1 arasinda daha yiiksek, forvetlerde ise daha diisiiktiir. Somatotipin
bilesenleriyle ilgili olarak, orta saha oyuncular1 daha endomorfiktir, defans oyunculari
mezomorfi, forvetler ise ektomorfi egilimlidir. Yine bu ¢alismada, baskin somatotip viicut
yapilarinin mezo-endomorf yapida oldugu saptanmaistir (69). Yapilan ayni ¢calismada ampute
futbolcularin viicut yag yiizdesi 22,10 olarak bildirilirken, bu oran Brezilyali ampute
futbolcularda %15,73 (70) ve %14.,4, Tiirk ampute futbolcularda ise %10,1 (63, 68) ve
%14,90 olarak tespit edilmistir (9). Diger bir ¢alismada ampute futbolcularin 8 hafta siiren
antrenman programi dncesi ve sonrasi viicut kiitle indeksi (VKI) sirastyla 24,83 kg/m? ve
24,53 kg/m? viicut yag yiizdesi (VYY) ise sirastyla %12,29 ve %12,09 olarak belirlenmistir

(71). Transtibial ampute ve sedanter ampute futbolcularin viicut kompozisyonlarmin
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kiyaslandig1 bir calismada, ampute futbolcularin VKI’lerinin sedanter ampute grubuna gore
daha iyi bir aralikta oldugu (sirastyla 23,33 kg/m? ve 27,17 kg/m?) ve VKI’lerinin %10,36
oldugu, sedanter grubun VKi’nin ise %16,67 oldugu ve ampute futbolculara gére yiiksek

oldugu tespit edilmistir (63).
2.2.8.2. Ampute Futbolcularin Siirat Ozellikleri

Futbolda siirat, performanst énemli 6lgiide etkileyen bir motorik 6zelliktir. Ayrica siirat
performansi agirlikli olarak kas kuvvetine dayanmaktadir. Viicudun hem yiiksek hizlara
ulagsmak ic¢in giicli hem de mesafeleri en kisa siirede kat etmek i¢in hizli olmasi
gerekmektedir (9). Kanedyen ile yapilan kosu ve/veya siirat kosusunda siirat hizi, adim
uzunlugu ve adim frekansinin carpimi ile tespit edilmektedir. Bu faktorlerden birinde
meydana gelen bir artis, diger faktor degismedigi veya biiyiik bir diisiise ugramadigi siirece
sprint hizinda bir iyilesme ile sonuglanir. Adim uzunlugu ve adim sikliginin ampute
futbolunda sprint hizin1 belirlemede 6nemli bir faktér olmasi beklenmektedir. Ancak bu,
ampute futbolunda sprint hareketini inceleyen az sayidaki ¢alismalardan dolayi heniiz
netlestirilememistir (72). Tirk ve Polonyali ampute futbolcular iizerinde yiiriitiilen
calismalarda Polonyali ampute futbolcularin 30 m dogrusal siirat siiresi ortalamasi 5,47 sn
olarak belirlenirken, Tiirk ampute futbolcularin 30 m dogrusal sprint siiresi ortalamasi 5,46
sn olarak tespit edilmistir (9, 73). Ote yandan baska bir calismada 20 Tiirk ampute
futbolcunun 30 m’lik dogrusal siirat zaman ortalamasi 5,37 sn olarak bulunmustur. Bununla
birlikte, 18 Japon ampute futbolcunun katilim sagladigi bir bagka c¢alismada, ampute
futbolcularin ortalama 30 m’lik dogrusal siirat siiresinin 6,66 sn oldugu saptanmistir (74).
Ampute futbolu, ziplama, topa vurma, yon degistirme, yiiksek hizda kosular ve rakibi
gecerken topu kontrol etme gibi patlayict aktiviteleri igcermekte (75) ve bu bransta kas
kuvveti, anaerobik kapasite ve durus dengesinin énemli oldugu da bildirilmektedir (63).
Konuyla ilgili yazili kaynaklara goz attigimizda ampute futbolcularin yon degistirme ve 20
m dogrusal hiz performanslarini inceleyen ¢alisma sayist olduk¢a sinirlidir. Yapilan bir baska
calismada ampute futbolcularin yon degistirme performanslari, 4 m’lik bir alanda 4 koniyle
cevrili bir alanda en kisa siirede yer degistirme ve testin bagladigi noktaya ulagsmay1 igeren
T-kare yon degistirme testi ile degerlendirilmis, dogrusal siirat performanslar1 ise T20
dogrusal siirat testi ile 6l¢iilerek incelenmistir. Ampute futbolcularin T-kare yon degistirme
testini tamamlamalari igin gereken siire 6,14 sn iken, T20 dogrusal siirat testi degerinin 4,85

sn oldugu tespit edilmistir (70).
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2.2.8.3. Ampute Futbolcularin Kuvvet Ozellikleri

Amputasyon yasi 51,3 ay olan ampute futbolcular ile amputasyon yas1 98,3 ay olan ampute
bireylerin diz ekstansiyon ve fleksiyon izokinetik bacak kuvvetlerinin 60°, 120° ve 180°
acilarda olgiildiigiinde farklilik gostermedigi belirlenmistir (63). Buna dayanarak, tek tarafli
alt bacak amputasyonu olan bireylerde amputasyon yasmin bireyin bacak kuvvetini de
etkileyen bir faktor olabilecegi sdylenebilir. Tiirk ve Polonyali ampute futbolcular ile yapilan
aragtirmalarda, el kavrama kuvveti ve 30 m’lik dogrusal siirat kosusu ile herhangi bir iligki
tespit edilememistir (9, 73). Calismalarda herhangi bir iligki tespit edilememesinin altinda el
kavrama kuvvetinin dinamometre ile izometrik bir sekilde 6l¢iilmesinden kaynaklandigi
diistiniilmektedir. Clinkii kanedyen kullanim sirasinda yalnizca izometrik kasilma degil, ayni
zamanda konsantrik ve eksantrik kasilmalar da meydana geldiginden, izometrik kuvvetin
Olciilmesinin yetersiz oldugu diisiiniilmektedir. Polonyali ampute futbolcularin sag ve sol el
kavrama kuvveti degerlerinin sirasiyla 45,9 kg ve 45,6 kg oldugu goriiliirken, Tiirk ampute
futbolcularin sag ve sol el kavrama kuvveti degerlerinin ise sirasiyla 43,75 kg ve 41,27 kg
oldugu tespit edilmistir. Ote yandan, 20 Tiirk ampute futbolcuyla yapilmis bir ¢calismada, 10
ve 20 m’lik dogrusal siirat performansiyla latissimus dorsi kas kuvveti arasinda, 30 m’lik
dogrusal siirat performansiyla omuz ekstansiyon kuvveti arasinda ve 10, 20 ve 30 m’lik siirat
performansiyla tek bacak uzun atlama performansi arasinda pozitif yonlii ve yiiksek bir
korelasyon tespit edilmistir (76). Bunun yam sira, ¢alismadaki Tiirk ampute futbolcularin
tek bacak uzun atlama ortalamasinin 214,70 cm oldugu tespit edilmistir. Yine Tiirk ampute
futbolcular tizerinde yapilan bir bagka ¢aligmada, ampute futbolcularin aktif squat jump
yiikseklikleri sirastyla 33,00 cm ve 31,20 cm olarak belirlenmis ve viicut kompozisyonu ile
aktif squat jump arasinda anlamli bir iliski tespit edilmistir (68). Bununla birlikte, 18 Japon
ampute futbolcunun katildig1 bir ¢alismada, anaerobik dayanikliligin bir 6l¢iitii kabul edilen
60 sn’lik sinav ile 30 m’lik dogrusal siirat performansi arasinda pozitif yonlii bir iliski oldugu
gbozlemlenmistir (74). Yine bu calismada, ampute futbolcularin ortalama aktif sigrama
yukseklikleri 31,0 cm ve 60 sn’deki ortalama siav sayilar1 52,3 olarak belirlenmistir. Ayrica
Brezilyal1 ampute futbolculara uygulanan ampute futbol magi 6ncesinde uygulanan kas
kuvveti ve dayaniklilik testi skorlarinin (3 kg saglik topu firlatma mesafesi, 60 sn’lik sinav
cekme performanst ve aktif sicrama yiiksekligi) mag¢ sonrasinda uygulanan testlerden
istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha yiiksek c¢iktig1 ortaya konmustur (77, 78). Bu
bulgular, kanedyen kullanirken g6giis, omuz ve triceps kaslari ile sirt ve iist ekstremite gévde

kaslarmin kas kuvveti ve dayanikliliginin 6nemini ortaya koymaktadir (63). Ampute
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futbolunda yiiriime, kogsma veya kanedyen ile topa vurma sirasinda yiik ve agirlik
dagiliminin degistigi, bireyin yiiriime ve kogma sirasinda viicut agirhiginin yaklasik %111°1
ile %120°s1 oraninda yiiklendigi, 6zellikle topa vurma sirasinda {ist ekstremitelere asir1 yiik
bindigi, bu nedenle kuvvetlendirme egzersizlerinin antrenman programlarina dahil edilmesi

gerektigi vurgulanmaktadir (75, 79, 80).

2.2.8.4. Ampute Futbolcularin Aerobik Performans Ozellikleri

Tiirk ampute futbolcular {izerinde yapilan bir calismada, 20 m mekik kosusundan elde edilen
verilere dayanarak ampute futbolcularin ortalama VO2max degeri 32,43 ml.kg.dk-1 olarak
hesaplanmistir (76). Goriildiigii gibi aerobik kapasite ampute futboluna 6zgii bir test veya
tahmin formiilii ile belirlenmemistir. Bu popiilasyon icin 6zel bir tahmin formiili
bulunmamakla birlikte, diger ¢calismalar ampute futbol oyuncularinin aerobik kapasitesini 1
mil kosu testi (16, 43), 12 dk’lik Cooper Kos-Yiirii Testi (63, 81) ve her iki saha testi (82)
ile VO2max’1 hesaplayarak belirlemistir. Ancak caligmalarda referans alinan VO2max
formiilleri 18-29 yas araligindaki saglikli kadinlar ve erkekler (83) 8-25 yas araligindaki
cocuklar ve geng yetiskinler (84) ve 17-52 yas araligindaki geng ve yetiskin saglikli erkekler
(85) i¢in gelistirilmistir. Amputasyon ve uzuv kaybi olan bireylerdeki lokomotor aktivitenin
saglikli bireylerden farkli olmasi nedeniyle saglikli bireyler i¢in gelistirilen tahmin
modellerinin ekolojik gecerliligi diigliktiir. Bir futbol antrenmanimin yogunlugunu
belirlemek ve antrenman programini buna gore sekillendirmek i¢in VO2max veya alternatif
olarak KAHmax% ol¢iimleri gibi fizyolojik gostergeler kullanilir, alternatif olarak pratik
olan KAHmax tahmin formiilleri de mevcuttur. Buna dayanarak ampute futbolcular tizerinde
yapilan bir ¢alismada, Yo-Yo Intermittent Recovery Level 1 saha testi ile belirlenen
KAHmax verileri, altili tahmin formiilii ile belirlenen KAHmax verileriyle karsilagtirilmistir
(63, 70). Arastirma bulgularina gore, alt1 tahmin formiiliinden elde edilen KAHmax’1n, Yo-
Yo Intermittent Recovery Level 1 testinden elde edilen KAHmax’tan anlamli derecede
yiiksek oldugu bulunmustur. Ayrica Yo-Yo Intermittent Recovery Level 1 testinde kat edilen
toplam mesafe 736,64+311,11 m ve test sirasinda ulasilan KAHmax degeri 148416 atim.dk-
1’dir. Futbolcularda ayni testte toplam kat edilen mesafe 1793+100 m, ulagilan KAHmax ise
187+2 atim.dk-1 olarak bulunmustur (86). Ampute futbolcularda, kosan futbolculara gore
kas kiitlesinin az olmasi, kalp hizinin maksimuma ulagsamamasi ve buna bagl olarak daha
az mesafe katedilmesi nedeniyle merkezi yorgunlugun daha erken ortaya ¢ikmasi olabilir.
Sonug olarak, ampute futbolu popiilasyonunun alt ekstremite yetersizlikleri nedeniyle bu tiir

Ol¢iimler ve tahmin formiilleri sorun ¢ikarabilmektedir. Ayrica kanedyen ile yiirlime
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sirasinda ROM’un (Eklem Hareket A¢ikligi) normal yiirliylise gore iki katina ¢iktigi (87) ve
diisiik VO2max kapasitesinin amputelerin yiiriime yetenegini olumsuz etkiledigi (88) g6z
Oniine alindiginda, popiilasyona ve bransa 6zgii testlerin gelistirilmesinin ne kadar 6nemli
oldugu acik¢a anlasilmaktadir. Ampute futbolcularin dayaniklilik kapasitesinin laboratuvar
ortaminda kol ergometresi ve gaz analizorii kullanilarak kardiyopulmoner egzersiz testi ile
belirlendigi bir calismada, ampute olmayan grubun pik is yiikii 106,8+16,2 W olarak
bulunurken, ampute futbolcularin pik is yiiki 122,6£18,5 W olarak daha yiiksek
bulunmustur. KAHmax, VO2/W-pik ve solunum sayisi (VE)(It.dk-1) gruplar arasinda
farklilik géstermemistir (22).

2.2.8.5. Ampute Futbolcularda Postural Denge

Sporun tiim branglarinda hareketlerde dengenin 6nemli bir yeri vardir. Sedanter kisilerde ve
sporcularda néromiiskiiler sistem, dinlenme veya hareket halindeyken agirlik merkezindeki
degisikliklere hizla uyum saglar (89). Ampute futbolcularin tek bacak iizerinde
gerceklestirdikleri statik durus denge testinde elde ettikleri postural denge puanlarinin, diger
futbolcularla karsilastirildiginda benzer sonuclar verdigi gézlemlenmistir. Ozellikle yiiriime
ve kosma sirasinda dinamik hareketler gergeklestirirken alt ekstremite amputasyonu olan
bireylerin fonksiyonel denge kontroliinii saglamak i¢in 6zel yontemler gelistirdikleri, bu
durumun daha ¢ok gorsel girdiye dayandig1 ve bu siiregte de géz hareketlerinin dnemli bir
yer tuttugu bildirilmektedir. G6z hareketlerini kontrol eden dort sistemden biri olan sakkadik
sistem, okiilomotor sistemin yapabildigi en hizli hareket tiiriidiir. Bununla birlikte, ampute
futbol miisabakalarinin hizlh ve c¢abuk degisen yapist diisiiniiliirse, sakkadik goz
hareketlerinin ampute futbolcularin postur ve hareket kontroliinii etkileyebildigi sonucuna
varilabilir. Bunun disinda, ampute futbol her ne kadar agik beceriler igeren bir spor olsa da
ampute futbolcularda postural salmmimin artmasi, hareket halindeyken kanedyen
kullanimindan kaynaklanan viicut postiiriinde degisiklikler olmas1 ve boyun bolgesi agisinin
one dogru negatif egiminin artmigs olmasi gibi nedenlerden dolay1 gorsel-okiilomotor
aktivitenin daha az olabilecegi bildirilmistir. Bu nedenle Kanedyen kullanan bireyler gorsel
girdileri bulma ve takip etme konusunda sorun yasayabilirler. Bu baglamda, Polonyali
ampute futbolcularin okiilomotor fonksiyonlarinin ampute olmayan futbolculara kiyasla
daha kotlii durumda olabilecegi hipotezinden yola ¢ikarak ampute futbolcularin dinamik
sakkadik parametrelerini inceleyen bir calismada, fiksasyon, sakkadik amplitiid, sakkadik
siire ve sakkadik yavaslamanin her iki grup arasinda farklilik gostermedigi belirlenmistir.

Ote yandan, sakkadik hizlanma ampute futbolcularda kosan futbolculara kiyasla daha kétii,
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ancak ampute olmayan sedanter bireylerle ise benzer diizeyde oldugu tespit edilmistir.
Transtibial ampute futbol oyuncularinin ve sedanter ampute bireylerin statik (Berg denge
skalas1) ve dinamik denge (L yiiriime hiz1 testi ve sekiz figiir yiiriime testi) parametrelerinin
kiyaslandig1 bir ¢alismada, ampute futbolcularin sedanter ampute bireylere gore test
sonuglarinin daha iyi oldugu ortaya konmustur. Ayni zamanda KAT 2000 denge
platformunda gerceklestirilen statik ve dinamik denge testi skorlarinin ampute futbolcularda

sedanter ampute oyunculara kiyasla ¢ok daha iyi sonuglar verdigi belirtilmektedir (63).

2.2.9. Sut Hiza

Futbolda gol atma becerisi, basariya ulasmada en kritik unsurlardan biri olarak kabul edilir.
Bu kapsamda futbolcularin sut performansini gelistirmek icin 6zel antrenman programlari
uygulanmaktadir (90). Bir futbolcunun yiiksek seviyede bir sut performansi elde edebilmesi
icin sadece teknik acgidan degil, ayn1 zamanda fiziksel, taktiksel ve zihinsel beceriler
acisindan da giiclii olmas1 gerekmektedir (91, 92). Bu unsurlar, oyuncunun farkli sut
tekniklerini etkili bir bicimde uygulama yetenegini dogrudan sekillendirmektedir. Nitekim,
en glicli sutlar genellikle ayakiistii teknikle gergeklestirilirken, en isabetli sutlar ayak igi
teknikle yapilmaktadir. Ayrica, sut hizini ve isabetliligini belirleyen kritik unsurlar arasinda,
viicut pozisyonunun sut yiiksekligi ile uyumlu olmasi ve ayak ile el koordinasyonunun
saglikli bir sekilde kontrol edilmesi de 6nemli bir rol oynamaktadir (90). Buna ek olarak, sut
hiz1 ile sporcunun eklem hareket agiklig1 arasinda giiglii bir iligski vardir. Eklemlerin genis
bir hareket araligina sahip olmasi, sut kuvvetini olusturan agonist kaslarin daha esnek bir
sekilde caligmasini saglar, bu da harekete gegerken daha giiclii kasilmalar {iretmelerini
saglar. Ayn1 sekilde, antagonist kaslar yeterli esneklige sahip oldugunda, hareketler daha
kolay gerceklesir ve eklemlerin tam hareket acikli§ina ulagsmasina izin verilir. Bu durum,
genis eklem hareketi sirasinda kasilan kas lifleri ve sarkomer sayisinin artmasina neden
olarak kasilma kuvvetini artirir, dolayisiyla sut hizi da buna paralel olarak artis

gostermektedir (93).
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3. GEREC VE YONTEM

Calismamiz, Ankara ilindeki Alves Kablo Ampute Futbol Kuliibii ve ODTU Teknokent Spor
Kuliibii'nde oynayan ve goniilliiliik esasina gore arastirmaya katilan 23 erkek sporcuya 8

farkli test uygulanarak gerceklestirilmistir;

Tablo 3.1: Arastirmaya katilan sporculara ait 6l¢timler.

Yapilan Olciimler
Olgiim 1 Boy Uzunlugu
Olciim 2 Viicut Agirlig
Olciim 3 Somatotip Hesaplamasi
Olciim 4 Kol Kiitle Hesaplamas1
Olciim 5 El Penge (Kavrama) Kuvveti
Olciim 6 Relatif Kol Kiitle Hesaplamasi
Olgiim 7 Sut Hiz1 Testi
Olgiim 8 Bacak Kiitle Hesaplamasi

Arastirmanin evreni; Bitexen Ampute Futbol Siiper Ligi 2023-2024 sezonunda oynayan 12

takimdaki toplam 168 erkek ampute futbolcudan olugmaktadir.

(12 takim x 14 oyuncu = 168 kisi)

Arastirmanin_érneklemi; Alves Kablo Spor Kuliibii/Ankara ve ODTU Teknokent Spor

Kuliibii/Ankara takimlar1 olmak iizere, Bitexen Ampute Futbol Siiper Ligi 2023-2024
sezonunda oynayan ve ¢alismada yer almay1 goniilliiliik esasina gore kabul eden toplam 23
ampute futbolcuyu kapsamaktadir. Arastirma tesadiifi Ornekleme yOntemiyle

gerceklestirilmistir.

Tesadiifi Ornekleme: Bu yontemde arastirmaci, olusturulan 6rneklem biiyiikliigiine bagh

olarak evrenin bir boliimiinii herhangi bir sekilde segcmektedir (94, 95).
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Bu ¢alismanin yapilabilmesi i¢in Kirsehir Ahi Evran Universitesi Saglik Bilimleri Bilimsel
Arastirmalar Etik Kurulu’ndan 23/01/2024 tarih ve 2024-03/09 sayil1 karar ile, Alves Kablo
Spor Kuliibii’nden 29/11/2023 tarihinde ve ODTU Teknokent Spor Kuliibii’nden 01/12/2023

tarihinde ilgili tiim izinler eksiksiz olarak alinmistir.

3.1. Veri Toplama Aragclan Ve Ozellikleri

3.1.1. Boy Uzunlugu

Sporcular diiz bir zemin iizerinde ¢iplak ayaklar1 boy 6lgere dik, topuklar bitisik, viicut
agirliklar her iki ayaga esit olarak dagitilmis, boy Olcere temas edecek sekilde ve baslar
frontal diizlemde olacak sekilde ayakta tutulmustur ve derin bir inspirasyondan sonra bas
tepe noktasi ile ayak arasindaki mesafe Seca marka (Seca, Almanya) +0,1 cm hassasiyetli

boy odlger ile kaydedilmistir (96).
3.1.2. Viicut Agirhg:

Sporcular, ayaklar1 ¢iplak ve spor kiyafetleri lizerlerindeyken (spor kiyafetlerinin agirlig
dara olarak hesaplanmistir) +0.1 kg hassasiyetle 6l¢clim yapan Japonya menseli “Tanita BC-

418 Segmental” cihazi kullanilarak dl¢tilmiistiir (97, 98).

3.1.3. Somatotip Hesaplamasi

Sporcularin somatotip degerlerinin belirlenmesinde Heath-Carter somatotip yontemi
kullanilmistir (99). Bu yontemde, somatotip degerleri sporcularin boy uzunlugu, viicut
agirhgl, fleksiyonda biceps ve baldir cevresi, humerus ve femur caplar ile triceps,
subscapula, suprailiac ve baldir deri kivrim kalinliklar1 6l¢iilerek belirlenmistir (100, 101,

102).
3.1.3.1. Cevre Olciimleri

Deneklerin sag taraflarindan fleksiyondaki biceps ve baldir bolgesinden Baseline mezura

aleti ile ol¢iilmiistiir (103, 104).
3.1.3.2. Cap Olgiimleri

Humerus ve femur epikondillerinden kayan kaliper (kumpas) (Bicondylar Vernier-Holtain)

aleti ile dlgiilmustiir (105, 106, 107).
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3.1.3.3. Deri Kivrim Kahinhg Ol¢iimleri

Sporcu ayakta iken viicudun sag tarafindan triceps, subscapula, suprailiac ve baldir (oturma)
bolgelerinden skinfold kaliper (Holtain) cihazi ile 6l¢iimler alinmistir (108, 109, 110).
Olgiim yapilirken basparmak ve isaret parmag: ile katlanmis derinin arkasinda higbir kas
dokusu kalmayacak bir sekilde yapilmistir. Skinfold kaliper cihazi deriyi tutan parmaklar
gevsetilmeden parmaklarla katlanan bolgeden yaklasik 1 cm uzaga yerlestirilmis ve
Olgiimler 2-3 sn igerisinde kaydedilmistir (111, 112). Somatotiplerin hesaplanmasinda
Marangoz ve Ozbalc1 (2017) tarafindan gelistirilen “Somatotiirk Hesaplama Programi”

kullanilmistir (113).

3.1.3.4. Endomorfinin Hesaplanmasi

A = Triceps + Subscapular + Suprailiac

B=(170.18 / Boy uzunlugu) (Boy uzunluguna gore diizeltme i¢in katsay1)
Diizeltilmis toplam X = A.B

Endomorfi =-0.7182 + 0.1451 (x) - 0.00068 (x*) + 0.0000014 (x>) (96).

3.1.3.5. Mezomorfinin Hesaplanmasi

HB: Humerus genisligi (cm)

FB: Femur genisligi (cm)

CAG: Fleksiyonda kol ¢evresi — Triceps skinfold /10
CCG: Maksimal baldir ¢evresi — Calf skinfold /10
H: Boy uzunlugu (cm)

Mezomorfi = (0.858 HB + 0.601 FB +0.188 CAG + 0.161 CCG) - (0.131 H) +4.5 (102).

3.1.3.6. Ektomorfinin Hesaplanmasi

Boy uzunlugu cm cinsinden ve viicut agirligi kg cinsinden kaydedilmistir. HWR, boyun
agirhgin kiip kokiine bdliinmesiyle hesaplanmistir (HWR=boy/agirhigin kiip kokii).
Ektomorfi, HWR degerinden yola c¢ikilarak asagidaki formiillerden biri kullanilarak
hesaplanmistir (96, 97, 102).
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Eger HWR > 40.75 ise, Ektomorfi = 0.732xHWR— 28.58

Eger 38.25 < HWR <40.75, Ektomorfi = 0.463xHWR—17.63

Egser HWR < 38.25, Ektomorfi = 0.1

3.1.4. Kol Kiitlesinin Belirlenmesi

Kol kiitlesinin belirlenmesi amaciyla iist kol (acromiale-radiale arasi), alt kol (radiale-stylion
arasi) ve el (¢evre ve bilek genisligi) 6l¢ciimleri Hanavan modeli yontemine gore yapilmistir

(114, 115).
3.1.4.1. Ust Kol Kiitle Hesaplama

Hanavan modeli yontemine gore, sporcu ayaklari omuz genisliginde agik olacak pozisyonda
iken acromion kemigi ile olecranon (radiale) kemigi arasindaki mesafe hesaplanmistir (98,

114, 115, 116).

Ust Kol Kiitle Toplami = 0,007xViicut Agirligi+0,092x Ust Kol Cevre+0,050%Ust Kol Uzunluk — 3,101

3.1.4.2. Alt Kol Kiitle Hesaplama

Ayaktaki sporcu bacaklarin1 omuz genisliginde acarak olecranon (radiale) kemigi ile ulnar
styloid kemigi arasindaki mesafenin tespiti yapilmis, daha sonra Hanavan model yontemi
araciligiyla belirlenen bu mesafedeki en genis ¢evre 6lgiimiinii veren yer hesaplanmistir (18,

114, 115).

Alt Kol Kiitle = 0,081 Viicut Agwrligi+0,052xAlt Kol Cevre— 1,65

3.1.4.3. El Kiitle Hesaplama

El bilek cevresi ve el bilek genisligi Olglimleri Hanavan model yoOntemine gore

hesaplanmistir (114, 117).

El Kiitle Toplami = 0,038%El Bilek Cevresi+0,080xEl Bilek Genisligi — 0,660

3.1.5. El Pence (Kavrama) Kuvveti

Takei El Dinamometresi ile kavrama kuvveti dl¢iilmiistiir. Olgiimler sirasinda el bilegi
yaklasik olarak 30 derece ekstansiyon ve 10 derece ulnar deviasyonda tutulmustur (118).

Kalga, diz ve topugun miimkiin oldugunca dik acida tutulmasina dikkat edilmistir (119, 120).
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Olgiim esnasinda standart l¢iim direktifleri kullanilmis ve sporcularin yiiksek sesle tesvik
edilmistir. Baskin taraftan baslanarak {i¢ denemenin ortalamasi test sonucu olarak kabul
edilmistir. Ol¢iim islemlerine gegmeden once her sporcuya olciim cihazi tamitilip her iki
elinde birer kez denemeleri istenmistir. Sporculara "tamam" denildiginde, dinamometreyi 3
sn boyunca tam gii¢le tutmalar1 ve ardindan birakmalari istenmistir. Bu sekilde yapilan {i¢
denemenin ortalamasi almarak test sonucu olarak belirlenmistir. Ol¢iim aralarinda

sporcularin en az 30 sn dinlenmeleri saglanmistir (119).

3.1.6. Relatif Kol Kuvveti Hesaplama

Relatif kol kuvvetini belirlemek i¢in kullanilan yontem asagidaki gibidir:
- Kol (iist kol, alt kol ve el) dlgtimleri alinmustir.
- Toplam kol kiitlesi, kol kiitle hesaplama programinda hesaplanmastir.
- El penge kuvveti 6l¢iimli alinmastir.

Kolun relatif kuvveti, el kavrama kuvvetinin hesaplanan kolun toplam Kkiitlesine
boliinmesiyle (kolun kg cinsinden agirliginin el kavrama aleti iizerinde elde edilen kuvvet

degerine boliinmesiyle) belirlenmistir (114).

Relatif Kol Kuvveti = El Pence Kuvveti / Kol Kiitlesi

3.1.7. Sut Hiz1 Testi

Arastirmaya katilan sporcularin sut hizlar1 Pocket Radar Speed Gun (USA) marka hiz l¢tim
cthaz1 ile 6l¢iilmistir. Hiz 6l¢iim cihazi, +1 mph/sa dogrulukla 25/130 mph/sa hizlar1
olgebilen radar destekli bir cihazdir (121). Olgiim ncesinde sporculara kosu ve stretching
(germe) egzersizlerinden olusan 15-20 dk’lik bir 1stnma yaptirilmistir (7, 93). Olgiimler diiz
zeminli sentetik ¢im sahada standart miisabaka topu ile yapilmistir (122). Sutun atilacagi yer
olan penalt1 noktas: ile kale arasindaki mesafe 11 m olarak belirlenmistir (123). Radar
sporcunun 2 m arkasina, 1 m sagina yerlestirilmistir (124). Olciimler sirasinda sporculardan
forma, sort ve futbol ayakkabis1 giymeleri istenmistir. Sporcularin sut hizlari, bireysel olarak
baskin (dominant) ayaklar1 kullanilarak gerceklestirilmistir. Sporculardan sut hizlarinda en
1yl sonucu alabilmek i¢in topa maksimum giicle ve en hizli vurus teknigiyle vurmalar

istenmis, hedefe isabet etmeyen sutlarin da ¢alismaya dahil edilecegi bildirilmistir. Her
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sporcunun sut hizin1 6lgmek i¢in ii¢ tekrar yapmasi saglanmistir (121, 122). Her sporcu sutlar

arasinda kendini en iyi hissettigi zaman diger vuruslarini gergeklestirmistir (125).

Sekil 3.1: Hiz 6lgiim aleti (126).

3.1.8. Bacak Kiitle Hesaplamasi

Uyluk, baldir ve ayak bolgesi kiitle 6l¢timlerine dahil edilmistir. Uyluk bdlgesi igin tibial
nokta ile inguinal katlanti arasindaki mesafe, baldir bolgesi icin tibial nokta ile medial
malleolus arasindaki mesafe ve ayak bolgesi i¢in medial malleolus ile ayagin tamami
arasindaki mesafe tespit edildikten sonra bacak kiitle 6l¢timleri Hanavan model yontemine
gore yapilmistir. Bacak kiitle hesaplamasinda asagidaki formiil kullanilmistir (127, 128).
Hesaplama programi olarak Marangoz ve Ozbalct (2017) tarafindan gelistirilen

“Sporcularda Bacak Hacmi ve Kiitlesi Hesaplama Programi” kullanilmistir (96, 97, 116).

Bacak Kiitlesi = Uyluk Kiitle Toplami + Baldwr Kiitle Toplami + Ayak Kiitle Toplami

sllle

% O
=D
J?(:D@

Sekil 3.2: Hanavan model yontemi (129).
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3.1.8.1. Uyluk Kiitle Hesaplamasi
Uyluk kiitle hesaplamasinda kullanilan formiil asagidaki gibidir (130).

Uyluk Kiitle Toplami = 0.074xViicut Agwhg + 0.138xUyluk Cevresi — 4.641

Sekil 3.3: Uyluk gevresi ol¢timii (117).

3.1.8.2. Baldir Kiitle Hesaplamasi
Baldir kiitle hesaplamasinda kullanilan formiil asagidaki gibidir (96, 130).

Baldr Kiitle Toplami = 0.135%Baldir Cevresi —1.318

Sekil 3.4: Baldir ¢evresi 6l¢timii (117).
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3.1.8.3. Ayak Kiitle Hesaplamasi

Ayak kiitle hesaplamasinda kullanilan formiil asagidaki gibidir (96, 130).

Avak Kiitle Toplami = 0.003xViicut Agirligi+0.048%Ayak Bilek Cevresi+0.027xAvak Uzunlugu—0.869

Sekil 3.5: Ayak bilek ¢evresi ve ayak uzunlugu dl¢timii (117).

3.1.9. istatistiksel Analiz

Arastirmaya katilan sporculardan edinilen verilerin istatistiksel analizleri i¢in IBM SPSS
29.0 paket programindan yararlanilmistir. Verilerin normal dagilima uygunlugunu
degerlendirmek amaciyla Normality plots with testi uygulanmistir. Arastirmaya katilan
sporcu sayist 23 (n<30) oldugu i¢in Shapiro-Wilk incelenmistir. Buna ek olarak Q-Q ve P-P
Plot grafiklerine de bakilmistir. Degiskenler p<0.05 oldugu i¢in nonparametrik analizlerden
yararlanilmigtir. Arastirmada yer alan kategorilere ait siirekli degiskenlerin tanimlayici
istatistikleri [ortalama (x), standart sapma (sd)] i¢in Descriptives analizi (Tablo 4.1)
yapilmis, iliskilerin degerlendirilmesi i¢in ise Spearman Korelasyon analizi (Tablo 4.2,

Tablo 4.3, Tablo 4.4, Tablo 4.5) kullanilmistir (94, 95).
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4. BULGULAR

Arastirmaya dahil olan sporcularin 6l¢tim sonuglarina gore olusturulan tablolar ise asagida

yer almaktadir.

Tablo 4.1: Arastirmaya katilan sporculara ait verilerin ortalama ve standart sapmalari.

Degiskenler N x+sd
Yas (y1l) 23,00 27,96+5,20
Boy Uzunlugu (cm) 23,00 176,26+6,79
Viicut Agirligi (kg) 23,00 68,22+8,49
Ust Kol Cevre (cm) 23,00 32,28+2,66
Ust Kol Uzunluk (cm) 23,00 38,1542,63
Ust Kol Kiitle (kg) 23,00 2,2540,33
IAlt Kol Cevre (cm) 23,00 27,70+1,36
Alt Kol Kiitle (kg) 23,00 5,32+0,73
El Bilegi Cevresi (cm) 23,00 18,02+1,49
El Bilegi Genisligi (cm) 23,00 6,57+0,51
El Kiitlesi (kg) 23,00 0,55+0,09
Kol Kiitle Toplami (kg) 23,00 8,12+0,99
El Pence Kuvveti sol (kg) 20,00 45,82+10,84
El Pence Kuvveti sag (kg) 23,00 46,5249,97
Relatif Kol Kuvveti sol (kg) 23,00 5,034£2,31
Relatif Kol Kuvveti sag (kg) 23,00 5,74£1,18
Uyluk Cevresi (cm) 23,00 50,02+4,60
Uyluk Kiitle Toplam1 (kg) 23,00 7,31+1,00
Baldir Cevresi (cm) 23,00 36,59+3,42
Baldir Kiitle Toplami (kg) 23,00 3,62+0,46
|Ayak Bilegi Cevresi (cm) 23,00 25,00+1,67
IAyak Uzunlugu (cm) 23,00 26,13+0,89
IAyak Kiitle Toplam1 (kg) 23,00 1,24+0,11
Bacak Kiitle Toplami (kg) 23,00 12,17+1,39
Hiz (sn) 23,00 90,13+7,14
Triceps Deri Kivrim Kalinligi (mm) 23,00 9,46+3,14
Subscapula Deri Kivrim Kalinligi (mm) 23,00 13,48+3,00
Suprailiac Deri Kivrim Kalinligi (mm) 23,00 14,33+4,90
Calf Deri Kivrim Kalinlig1 (mm) 23,00 8,63£3.,47
Humerus Epikondil (Dirsek Cap1) (cm) 23,00 6,91+0,52
Femur Epikondil (Diz Cap1) (cm) 23,00 9,94+0,64
Biceps Cevre (cm) 23,00 32,28+2,66
Baldir Cevre (cm) 23,00 38,55+2,32
Endomorfi 23,00 3,64+0,90
Mezomorfi 23,00 5,27+1,48
Ektomorfi 23,00 3,07+1,12

Arastirmaya katilan 23 sporcuya ait yas, boy uzunlugu, viicut agirlig, tist kol ¢evre, iist kol

uzunluk, tst kol kiitle, alt kol ¢evre, alt kol kiitle, el bilegi gevresi, el bilegi genisligi, el
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kiitlesi, kol kiitle toplami, el penge kuvveti sol, el pence kuvveti sag, relatif kol kuvveti sol,
relatif kol kuvveti sag, uyluk g¢evresi, uyluk kiitle toplami, baldir ¢evresi, baldir kiitle
toplami, ayak bilegi ¢evresi, ayak uzunlugu, ayak kiitle toplami, bacak kiitle toplami, hiz,
triceps deri kivrim kalinlig1, subscapula deri kivrim kalinligi, suprailiac deri kivrim kalinligi,
calf deri kivrim kalinligi, humerus epikondil, femur epikondil, biceps ¢evre, baldir ¢evre,

endomorfi, mezomorfi, ektomorfi degerlerine gore tablo ortalamalari.
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Tablo 4.2: Arastirmaya katilan sporcularin yas, boy uzunlugu, viicut agirhigi ile sut hizi arasindaki iligki.

Yas Boy Uzunlugu Viicut Agirlig
Boy Uzunlugu ; :é g
Viicut Agirlig ; ’};22 ’6350
: = o -
*p<0.05 **p<0.01 ***p<0.00]

r: 0.00-0.25 ¢ok zayif iliski, 0.26-0.49 zayif iliski, 0.50-0.69 orta iliski, 0.70-0.89 yiiksek iliski, 0.90-1.00 ¢ok yiiksek iliski
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Tablo 4.2.’de Arastirmaya katilan sporcularin yas, boy uzunlugu, viicut agirligi ile sut hizi
arasindaki spearman korelasyon iliskisine yer verilmistir. Yapilan analiz sonucunda; boy
uzunlugu ile viicut agirligr arasinda (r=,691, p<0.001) pozitif yonlii orta diizeyde, boy
uzunlugu ile sut hiz1 arasinda (r=,447, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde anlamlilik tespit
edilmistir. Viicut agirligi ile sut hiz1 arasinda (r=,614, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde

anlamlilik tespit edilmistir.
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Tablo 4.3: Arastirmaya katilan sporcularin st kol kiitle, alt kol kiitle, el kiitle ve relatif kol kuvveti ile sut hizi arasindaki iligki.

UstKol | UstKol | UstKol | AltKol | AltKol | ElBilegi | FElBilegi El Kol Kiitle | CiPence | ElPenge | Relatif Kol | Relatif Kol
Cevre Uzunluk Kiitle Cevre Kiitle Cevresi Genisligi Kiitlesi Toplam1 Kuvveti Kuvveti Kuvveti Kuvveti
Sol Sag Sol Sag
. r 224
Ust Kol Uzunluk . 303
. i r 8137 638"
Ust Kol Kiitle i 000 001
r 834 258 7397
Alt Kol Cevre b 000 235 000
- r A12 392 657" 575"
Alt Kol Kiitle D 051 064 001 004
o . r 489 025 282 556" 206
El Bilegi Cevresi D 018 1909 192 ,006 345
o r 331 025 234 488" 325 699"
El Bilegi Genisligi D 123 910 283 018 130 ,000
Bl Kiitlesi r 4507 064 324 562" 334 867" 938"
4 ) 031 771 132 1005 119 1000 1000
. r 578" 499" 81 688" 947 300 387 A12
Kol Kiitle Toplam b 004 015 1000 000 000 165 068 051
Bl Pence Kuvveti Sol r 450 433 518" 475 465 267 071 224 528
¢ ) 046 057 019 034 1039 256 766 342 017
El Pence Kuvveti Sag r 492° 457 446" 461 238 5307 462 560" 350 538"
enge Buvvell sag D 017 028 033 027 274 ,009 027 005 102 014
. . r 181 ~006 054 163 ~299 321 001 191 ~206 774 447
Relatif Kol Kuvveti Sol ) 409 978 805 458 166 135 1998 383 346 1000 032
. . r 198 295 079 114 _156 447 281 405 _072 439 864 585
Relatif Kol Kuvveti Sag ) 366 171 720 605 476 032 193 1055 744 1053 1000 1003
Sut Hi r 324 274 520 391 1696 078 353 273 1696 301 347 142 018
b 131 205 011 065 1000 723 1099 207 1000 197 105 519 935

*p<0.05 **p<0.01 *** p<0.001
r: 0.00-0.25 ¢ok zayif iliski, 0.26-0.49 zayif iliski, 0.50-0.69 orta iligki, 0.70-0.89 yiiksek iligki, 0.90-1.00 ¢ok yiiksek iliski
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Tablo 4.3.te Arastirmaya katilan sporcularin {ist kol kiitle, alt kol kiitle, el kiitle ve relatif
kol kuvveti ile sut hiz1 arasindaki spearman korelasyon iligkisine yer verilmistir. Yapilan
analiz sonucunda; iist kol c¢evre ile iist kol kiitle arasinda (r=,813, p<0.001) pozitif yonli
yiiksek diizeyde, st kol cevre ile alt kol ¢evre arasinda (r=,834, p<0.001) pozitif yonlii
yiiksek diizeyde, iist kol cevre ile el bilegi ¢evresi arasinda (r=,489, p<0.05) pozitif yonlii
zayif diizeyde, iist kol cevre ile el kiitlesi arasinda (r=,450, p<0.05) pozitif yonlii zayif
diizeyde, iist kol c¢evre ile kol kiitle toplami arasinda (r=,578, p<0.01) pozitif yonlii orta
diizeyde, iist kol ¢evre ile el penge kuvveti sol arasinda (r=,450, p<0.05) pozitif yonlii zay1f
diizeyde, iist kol ¢evre ile el penge kuvveti sag arasinda (r=,492, p<0.05) pozitif yonlii zay1f
diizeyde anlamlilik tespit edilmistir. Ust kol uzunluk ile iist kol kiitle arasinda (r=,638,
p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, {ist kol uzunluk ile kol kiitle toplam1 arasinda (r=,499,
p<0.05) pozitif yonli zayif diizeyde, iist kol uzunluk ile el penge kuvveti sag arasinda
(1=,457, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde anlamlilik tespit edilmistir. Ust kol kiitle ile alt
kol ¢evre arasinda (r=,739, p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde, iist kol kiitle ile alt kol
kiitle arasinda (1=,657, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, iist kol kiitle ile kol kiitle toplam1
arasinda (r=,811, p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde, iist kol kiitle ile el penge kuvveti
sol arasinda (r=,518, p<0.05) pozitif yonlii orta diizeyde, iist kol kiitle ile el penge kuvveti
sag arasinda (r=,446, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde, iist kol kiitle ile sut hiz1 arasinda
(r=,521, p<0.05) pozitif yonlii orta diizeyde anlamlilik tespit edilmigstir. Alt kol ¢evre ile alt
kol kiitle arasinda (r=,575, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, alt kol ¢evre ile el bilegi
cevresi arasinda (r=,556, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, alt kol cevre ile el bilegi
genisligi arasinda (r=,488, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde, alt kol ¢evre ile el kiitlesi
arasinda (r=,562, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, alt kol g¢evre ile kol kiitle toplami1
arasinda (r=,688, p<0.001) pozitif yonlii orta diizeyde, alt kol ¢evre ile el penge kuvveti sol
arasinda (r=,475, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde, alt kol ¢gevre ile el penge kuvveti sag
arasinda (r=,461, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde anlamlilik tespit edilmistir. Alt kol
kiitle ile kol kiitle toplam1 arasinda (r=,947, p<0.001) pozitif yonlii ¢ok yiiksek diizeyde, alt
kol kiitle ile el pence kuvveti sol arasinda (r=,465, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde, alt
kol kiitle ile sut hiz1 arasinda (r=,696, p<0.001) pozitif yonlii orta diizeyde anlamlilik tespit
edilmistir. El bilegi ¢evresi ile el bilegi genisligi arasinda (r=,699, p<0.001) pozitif yonlii
orta diizeyde, el bilegi cevresi ile el kiitlesi arasinda (r=,867, p<0.001) pozitif yonlii yiiksek
diizeyde, el bilegi ¢evresi ile el penge kuvveti sag arasinda (r=,530, p<0.01) pozitif yonli
orta diizeyde, el bilegi cevresi ile relatif kol kuvveti sag arasinda (r=,447, p<0.05) pozitif

yonlii zayif diizeyde anlamlilik tespit edilmistir. El bilegi genisligi ile el kiitlesi arasinda
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(r=,938, p<0.001) pozitif yonlii ¢cok yiiksek diizeyde, el bilegi genisligi ile el penge kuvveti
sag arasinda (r=,462, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde anlamlilik tespit edilmistir. El
kiitlesi ile el pence kuvveti sag arasinda (r=,560, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde
anlamlilik tespit edilmistir. Kol kiitle toplami ile el pence kuvveti sol arasinda (r=,528,
p<0.05) pozitif yonlii orta diizeyde, kol kiitle toplamut ile sut hiz1 arasinda (r=,696, p<0.001)
pozitif yonlii orta diizeyde anlamlilik tespit edilmistir. El pence kuvveti sol ile el pence
kuvveti sag arasinda (r=,538, p<0.05) pozitif yonlii orta diizeyde, el pence kuvveti sol ile
relatif kol kuvveti sol arasinda (1=,774, p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde anlamlilik
tespit edilmistir. El penge kuvveti sag ile relatif kol kuvveti sol arasinda (r=,447, p<0.05)
pozitif yonli zayif diizeyde, el pence kuvveti sag ile relatif kol kuvveti sag arasinda (r=,864,
p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde anlamlilik tespit edilmistir. Relatif kol kuvveti sol
ile relatif kol kuvveti sag arasinda (r=,585, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde anlamlilik

tespit edilmistir.
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Tablo 4.4: Arastirmaya katilan sporcularin uyluk kiitle, baldir kiitle, ayak kiitle ve bacak kiitle ile sut hiz1 arasindaki iligki.

Uyluk Uyluk Kiitle Baldir Baldir Kiitle Ayak Bilegi Ayak Ayak Kiitle Bacak Kiitle
Cevresi Toplami Cevresi Toplami Cevresi Uzunlugu Toplam1 Toplami
Uyluk Kiitle Toplami r ,746™
p ,000
Baldir Cevresi r ,685™" ,546™
p ,000 ,007
Baldir Kiitle Toplam r ,685™" ,546™ 1,000™
p ,000 ,007
Ayak Bilegi Cevresi r ,308 ,376 ,696™" ,696™"
p ,153 ,077 ,000 ,000
Ayak Uzunlugu r A71° ,530" ,558™ ,558™ 6177
p ,023 ,009 ,006 ,006 ,002
Ayak Kiitle Toplami r ,405 ,535™ L6817 L6817 L9052 748"
p ,055 ,008 ,000 ,000 ,000 ,000
Bacak Kiitle Toplami r ,826™ ,936™" 757 757 ,556" ,636" ,683™
p ,000 ,000 ,000 ,000 ,006 ,001 ,000
Sut Hiz1 r ,093 ,445" -,017 -017 ,042 ,129 ,166 ,365
p ,673 ,033 ,937 ,937 ,851 ,556 ,450 ,087

*p<0.05 **p<0.01 ***p<0.001
r:0.00-0.25 ¢ok zayif iliski, 0.26-0.49 zayif iliski, 0.50-0.69 orta iliski, 0.70-0.89 yiiksek iliski, 0.90-1.00 ¢ok yiiksek iliski
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Tablo 4.4.’te Arastirmaya katilan sporcularin uyluk kiitle, baldir kiitle, ayak kiitle ve bacak
kiitle ile sut hiz1 arasindaki spearman korelasyon iligkisine yer verilmistir. Yapilan analiz
sonucunda; uyluk ¢evresi ile uyluk kiitle toplam1 arasinda (r=,746, p<0.001) pozitif yonlii
yiiksek diizeyde, uyluk g¢evresi ile baldir ¢evresi arasinda (r=,685, p<0.001) pozitif yonlii
orta diizeyde, uyluk ¢evresi ile baldir kiitle toplami arasinda (r=,685, p<0.001) pozitif yonlii
orta diizeyde, uyluk cevresi ile ayak uzunlugu arasinda (r=,471, p<0.05) pozitif yonli zayif
diizeyde, uyluk g¢evresi ile bacak kiitle toplami arasinda (r=,826, p<0.001) pozitif yonlii
yiiksek diizeyde anlamlilik tespit edilmistir. Uyluk kiitle toplami ile baldir ¢gevresi arasinda
(r=,546, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, uyluk kiitle toplam1 ile baldir kiitle toplami1
arasinda (r=,546, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, uyluk kiitle toplam1 ile ayak uzunlugu
arasinda (r=,530, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, uyluk kiitle toplam1 ile ayak kiitle
toplami arasinda (r=,535, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, uyluk kiitle toplam1 ile bacak
kiitle toplami1 arasinda (r=,936, p<0.001) pozitif yonli ¢ok yiiksek diizeyde, uyluk kiitle
toplamui ile sut hiz1 arasinda (1=,445, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde anlamlilik tespit
edilmistir. Baldir ¢evresi ile baldir kiitle toplami arasinda (r=1,000, p<0.01) pozitif yonlii
cok yiiksek diizeyde, baldir ¢cevresi ile ayak bilegi ¢evresi arasinda (r=,696, p<0.001) pozitif
diizeyde orta diizeyde, baldir ¢evresi ile ayak uzunlugu arasinda (r=,558, p<0.01) pozitif
yonlii orta diizeyde, baldir ¢evresi ile ayak kiitle toplam1 arasinda (r=,681, p<0.001) pozitif
yonlii orta diizeyde, baldir ¢evresi ile bacak kiitle toplami arasinda (r=,757, p<0.001) pozitif
yonlii yliksek diizeyde anlamlilik tespit edilmistir. Baldir kiitle toplamu ile ayak bilegi ¢cevresi
arasinda (r=,696, p<0.001) pozitif yonlii orta diizeyde, baldir kiitle toplami ile ayak uzunlugu
arasinda (r=,558, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, baldir kiitle toplami ile ayak kiitle
toplami arasinda (r=,681, p<0.001) pozitif yonlii orta diizeyde, baldir kiitle toplamu ile bacak
kiitle toplam1 arasinda (r=,757, p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde anlamlilik tespit
edilmistir. Ayak bilegi cevresi ile ayak uzunlugu arasinda (r=,617, p<0.01) pozitif yonlii orta
diizeyde, ayak bilegi ¢evresi ile ayak kiitle toplami1 arasinda (r=,952, p<0.001) pozitif yonlii
cok yiiksek diizeyde, ayak bilegi ¢cevresi ile bacak kiitle toplam1 arasinda (r=,556, p<0.01)
pozitif yonlii orta diizeyde anlamlilik tespit edilmistir. Ayak uzunlugu ile ayak kiitle toplam1
arasinda (r=,748, p<0.001) pozitif yonlii yliksek diizeyde, ayak uzunlugu ile bacak kiitle
toplami1 arasinda (1=,636, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.
Ayak Kkiitle toplamu ile bacak kiitle toplam1 arasinda (r=,683, p<0.001) pozitif yonlii orta

diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.
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Tablo 4.5: Arastirmaya katilan sporcularin somatotip komponentleri ve sut hizi arasindaki iligki.

Humerus

Femur

Biceps

Baldir

Triceps Subscapula Suprailiac Calf Epikondil Epikondil Cevre Cevre Endomorfi Mezomorfi Ektomorfi
Subscapula r ,521°
p ,011
Suprailiac r 658" 459"
p ,001 ,028
Calf r ,703™ ,387 ,524"
p ,000 ,068 ,010
Humerus Epikondil r 215 -,042 ,259 ,191
p ,326 ,849 ,233 ,383
Femur Epikondil r ,042 ,156 412 -,052 ,381
p 851 476 ,051 815 ,073
Biceps Cevre r ,365 ,349 316 ,259 ,583" ,383
p ,086 ,103 ,142 ,233 ,004 ,071
Baldir Cevre r ,011 219 ,225 -,160 ,105 ,799™" ,526™
p ,960 ,316 ,302 ,466 ,635 ,000 ,010
Endomorfi r 873" 7137 867" ,685™" ,165 ,224 ,402 ,142
p ,000 ,000 ,000 ,000 ,452 ,305 ,057 ,519
Mezomorfi r ,170 ,261 215 ,049 434" ,6277 7157 ,638™ ,281
p ,438 ,228 ,324 ,826 ,038 ,001 ,000 ,001 ,195
Ektomorfi r -,053 -, 155 -,287 -,024 -,023 -,506" -,136 =317 -,196 -,380
p ,809 ,480 ,185 914 915 ,014 ,536 ,141 371 ,073
Sut Hizi r ,135 ,058 ,279 ,093 478" ,301 ,324 ,195 ,127 ,039 -,249
p ,539 ,793 ,198 ,674 ,021 ,163 ,131 372 ,565 ,861 ,252

*p<0.05 **p<0.01 *** p<0.001
r: 0.00-0.25 ¢ok zayif iliski, 0.26-0.49 zayif iliski, 0.50-0.69 orta iligki, 0.70-0.89 yiiksek iliski, 0.90-1.00 ¢ok yiiksek iliski
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Tablo 4.5.’te Arastirmaya katilan sporcularin somatotip komponentleri ve sut hizi arasindaki
spearman korelasyon iligkisine yer verilmistir. Yapilan analiz sonucunda; triceps ile
subscapula arasinda (r=,521, p<0.05) pozitif yonlii orta diizeyde, triceps ile suprailiac
arasinda (r=,658, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, triceps ile calf arasinda (r=,703,
p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde, triceps ile endomorfi arasinda (r=,873, p<0.001)
pozitif yonlii yliksek diizeyde anlamlilik tespit edilmistir. Subscapula ile suprailiac arasinda
(r=,459, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde, subscapula ile endomorfi arasinda (r=,713,
p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde anlamlilik tespit edilmistir. Suprailiac ile calf
arasinda (r=,524, p<0.05) pozitif yonli orta diizeyde, suprailiac ile endomorfi arasinda
(r=,867, p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde anlamlilik tespit edilmistir. Calf ile
endomorfi arasinda (1=,685, p<0.001) pozitif yonlii orta diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.
Humerus epikondil ile biceps ¢evre arasinda (r=,583, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde,
humerus epikondil ile mezomorfi arasinda (r=,434, p<0.05) pozitif yonli zayif diizeyde,
humerus epikondil ile sut hizi arasinda (r=,478, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde
anlamlilik tespit edilmistir. Femur epikondil ile baldir ¢evre arasinda (r=,799, p<0.001)
pozitif yonli yiiksek diizeyde, femur epikondil ile mezomorfi arasinda (r=,627, p<0.01)
pozitif yonlii orta diizeyde, femur epikondil ile ektomorfi arasinda (r=-,506, p<0.05) negatif
yonlii orta diizeyde anlamlilik tespit edilmistir. Biceps ¢evre ile baldir ¢cevre arasinda (r=,526,
p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, biceps ¢evre ile mezomorfi arasinda (1=,715, p<0.001)
pozitif yonlii yiiksek diizeyde anlamlilik tespit edilmistir. Baldir ¢evre ile mezomorfi

arasinda (r=,638, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.
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5. TARTISMA VE SONUC

Yeni bir yontem olmasi nedeniyle yapilan ulusal ve uluslararasi literatiir taramasinda,
ampute futbolcularda somatotip komponentleri ile relatif kol kuvveti ve sut atis hiz1 ile ilgili
herhangi bir ¢alismaya rastlanmamustir. Bu agidan mevcut ¢alisma alana katkis1 bakimindan

biiylik 6nem tagimaktadir.

Tablo 4.1. aragtirmaya katilan sporculara ait verilerin ortalama ve standart sapmalari
incelendiginde, arastirmaya katilan sporcularin yas ortalamalar1 27,96+5,20 yil, boy
uzunlugu ortalamalar1 176,26+6,79 cm, viicut agirlig1 ortalamalari ise 68,22+8,49 kg olarak

tespit edilmistir.

Kayihan ve ark. (6) dort haftalik temel antrenmanin ampute futbol milli takiminin viicut
kompozisyonu iizerine etkisini arastirdiklari ¢alismada yas ortalamalarini 25,1445,50 yil,
boy uzunlugu ortalamalarmni 1,73+0,087 m, viicut agirlig1 ortalamalarini ise 65,14+8,74 kg

olarak bulmuslardir.

Kolay (14) ampute futbolunda iist ekstremite kuvvetinin kosu performansina etkisini
inceledigi ¢alismada sporcularin yas ortalamalarini 28,27+7,27 yil, boy uzunlugu
ortalamalarin1 172,40+7,13 cm, viicut agirlig1 ortalamalarini ise 63,68+12,38 kg olarak

bulmustur.

Camcioglu (8) ampute futbolcularda stabilizasyon egzersizlerinin performans {izerine
etkisini inceledigi ¢alismada, kontrol grubunun (n=10) yas ortalamalarimi 32,10+9,69 yil,
boy uzunlugu ortalamalarini 173,60+7,17 cm, viicut agirligi ortalamalarini ise 71,00+10,99
kg olarak bulmustur. Egzersiz grubunun (n=10) yas ortalamalarim1 30,00+10,81 yil, boy
uzunlugu ortalamalarin1 176,20+6,36 cm, viicut agirlig1 ortalamalarini ise 70,30+12,15 kg
olarak bulmustur. Gruplardaki bireyler arasinda yas, boy uzunlugu ve viicut agirhig

ortalamalarinin birbirine benzer diizeyde oldugu gozlenmistir (p<0.05).

Cengizhan ve ark. (9) ampute futbolcularin iist ekstremite kuvveti ve viicut kompozisyonu

ile siirat performansi arasindaki iliskiyi arastirdiklar1 calismada, yas ortalamalarini
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25,87+1,2 yil, boy uzunlugu ortalamalarini 174,06+1,30 cm, viicut agirlig1 ortalamalarini ise

66,86+1,53 kg olarak bulmuslardir.

Ozkan ve ark. (16) ampute futbol oyuncularinin performans ile ilgili fiziksel uygunluk
Ozelliklerini belirlemeyi amagcladiklar1 ¢alismada ampute futbolcularin yaslari ortalamalarini
26,00+6,09 yil, boy uzunlugu ortalamalarini 169+5,0 cm, viicut agirhig1 ortalamalarini ise

66,3+10,8 kg olarak bulmuslardir.

Akiizim ve ark. (23) ampute futbolcularin fiziksel uygunluk ve izokinetik test
parametrelerini degerlendirdikleri ¢alismada, kontrol grubunun (n=11) yas ortalamalarini
30.448,57 yil, boy uzunlugu ortalamalarini 175+3,7 cm, viicut agirligi ortalamalarini ise
75+16 kg olarak bulmuslardir. Spor grubunun (n=29) yas ortalamalarin1 30,3+6,07 y1l, boy
uzunlugu ortalamalarini 174+6,39 cm, viicut agirlig1 ortalamalarini ise 67,9+10,3 kg olarak

bulmuslardir.

Islamoglu (32) ampute olan ve olmayan futbolcularin izokinetik kas kuvveti ve kemik
mineral yogunlugunu arastirdigi ¢alismada, sporcularin yas ortalamalarin1 29,21+5,87 yil,
boy uzunlugu ortalamalarin1 172,50£8,04 cm, viicut agirligi ortalamalarini ise 76,71£16,26

kg olarak bulmustur.

Yildiz ve ark. (43) ampute futbolcularda hazirlik donemi ¢alismalarinin fiziksel ve fizyolojik
parametreler lizerindeki etkilerini arastirdiklar1 ¢alismada, yas ortalamalarini 33,27+7,43 yil,
boy uzunlugu ortalamalari1 173,06+7,11 cm, sporcularin viicut agirligt 6n test

ortalamalarin1 74,75+11,43 kg, son test ortalamalarini ise 72,20+9,50 kg olarak bulmuslardir.

Han ve Konar (44) 1. lig ampute futbol takimlarinda bacak ve el kavrama kuvvetinin sportif
performansa etkisini inceledikleri g¢aligmada, yas ortalamalarmi 32,17+£9,40 yil, boy
uzunlugu ortalamalarin1 171,27+7,01 cm, viicut agirlig1 ortalamalarin ise 72,27+12,78 kg

olarak bulmuslardir.

Kurtoglu (57) sekiz haftalik core antrenmanin ampute futbolcularda fizyolojik ve teknik
parametreler tizerindeki etkisini inceledigi calismada, kontrol grubunun (n=5) yas
ortalamalarini1 23,80+4,20 yil, boy uzunlugu ortalamalarini 174,40+11,54 cm, viicut agirhig
ortalamalarin1 ise 60,60+5,77 kg olarak bulmustur. Egzersiz grubunun (n=6) yas
ortalamalarin1 28,334+6,63 yil, boy uzunlugu ortalamalarini 175,16£9,66 cm, viicut agirlig

ortalamalarini ise 72,80416,84 kg olarak bulmustur.
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Esatbeyoglu (63) ampute futbol magina verilen fizyolojik yanitlar ve hareket profillerini
inceledigi c¢alismada, yas ortalamalarimi 26,66+4,84 yil, boy uzunlugu ortalamalarini

171,744£5,91 cm, viicut agirlig1 ortalamalarini ise 67,57+8,39 kg olarak bulmustur.

Ozkan ve ark. (68) ampute futbol oyuncularmm viicut kompozisyonu, anaerobik
performansi ve sprint yetenegi arasindaki iliskiyi inceledikleri calismada, yas ortalamalarini
25,5+5,8 yil, boy uzunlugu ortalamalarmi 169,8+5,5 cm, viicut agirlig1 ortalamalarin ise

66,5+10,2 kg olarak bulmuslardir.

Salas-Fraire ve ark. (69) Meksika ligindeki ampute futbolcularin morfofonksiyonel
ozelliklerini inceledikleri ¢aligmada, yas ortalamalarin1 27,5 (16-43) yil, boy uzunlugu
ortalamalarin1 172,2 (1,65-1,81) cm, viicut agirlig1 ortalamalarini ise 68,9 (47,7-86,7) kg

olarak bulmuslardir.

Simim ve ark. (70) Brezilya ampute futbol takiminin antropometrik profili ve fiziksel
performans Ozelliklerini inceledikleri calismada, yas ortalamalarint 29,3+8,6 yil, boy
uzunlugu ortalamalarint 1,73+0,08 m, viicut agirlig1 ortalamalarini ise 66,35+13,37 kg

olarak bulmuslardir.

Ilkim ve ark. (71) amator ampute futbol takimi sporcularinin viicut kompozisyonunda sekiz
haftalik diizenli antrenmanin etkilerini inceledikleri c¢alismada, sporcularin yas
ortalamalarint 24,33+5,71 yil, boy uzunlugu ortalamalarini1 1,74£8,07 m, viicut agirlig

ortalamalarini ise 75,09+15,16 kg olarak bulmuslardir.

Wieczorek ve ark. (73) ampute futbolcularda el kavrama kuvveti ve sprint performansini
inceledikleri caligmada, sporcularin yas ortalamalarin1 26,1+7,7 yil, boy uzunlugu
ortalamalarint 175,4£7,6 cm, viicut agirhigi ortalamalarimi ise 70,5+14,9 kg olarak

bulmuslardir.

Miyamoto ve ark. (74) Japon ampute futbol oyuncularinda anaerobik performansin
ozelliklerini inceledikleri calismada, sporcularin yas ortalamalarimi 37,7+5,7 yil, boy
uzunlugu ortalamalarin1 171,9+6,6 cm, viicut agirhig1 ortalamalarini ise 63,249,7 kg olarak

bulmuglardir.

Gilinaydin (76) elit ampute futbolcularda iist ekstremite kuvveti ile performans arasindaki

iliskiyi inceledigi calismada, sporcularin yas ortalamalarin1 25,55+5,17 yil, boy uzunlugu
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ortalamalarint 175,40+5,81 cm, viicut agirligi ortalamalarini ise 64,934+8,11 kg olarak

bulmustur.

Simim ve ark. (78) ampute futbolunun kas dayaniklilig1 ve gii¢c indekslerini etkiledigini,
ancak magc fiziksel performansinmi etkilemedigini inceledikleri ¢alismada, sporcularin yas
ortalamalarinm1 32+5 yil, boy uzunlugu ortalamalarimi 1,72+0.07 m, viicut agirligi

ortalamalarini ise 68,4+9,9 kg olarak bulmuglardir.

Gtighan (81) amputelerde futbolun performans iizerindeki etkilerini belirlemeyi amacladig:
calismada, futbolcu grubun yas ortalamalarin1 26,67+7,76 yil, boy uzunlugu ortalamalarini
170,67+7.67 cm, protezli viicut agirlig1 ortalamalarini 68,08+9,03 kg ve protezsiz viicut
agirhig1 ortalamalarii 66,38+9,04 kg olarak bulmustur. Sedanter grubun yas ortalamalarin
33,92+7,23 yil, boy uzunlugu ortalamalarm1 174,31+7,42 cm, protezli viicut agirlig
ortalamalarin1 82,23413,47 kg ve protezsiz viicut agirlig1 ortalamalarini ise 80,23+13,46 kg

olarak bulmustur.

Taskin ve ark. (131) ampute futbolcularda ¢abukluk ve hiz performansi arasindaki iliskileri
inceledikleri c¢alismada, yas ortalamalarin1 25,80+4,32 yil, boy uzunlugu ortalamalarini

1,77+0,09 m, viicut agirlig1 ortalamalarini ise 69,90+10,337 kg olarak bulmuslardir.

Kasinska ve ark. (132) ampute futbolcularda sezon Oncesi yaralanmalarin
degerlendirilmesinde denge testinin faydasini inceledikleri ¢alismada, yas ortalamalarini
29+7,9 yil, boy uzunlugu ortalamalarini 174,245,2 cm, viicut agirligi ortalamalarini ise

80,1+13,1 kg olarak bulmuslardir.

Kurtoglu ve ark. (133) ampute futbolcularda elektrokardiyografik parametrelerin
degerlendirilmesini inceledikleri caligmada, yas ortalamalarini 25,55+4,85 yil, boy uzunlugu
ortalamalarint 174,44+ 10,80 cm, viicut agirlig1 ortalamalarini ise 75,88+14,42 kg olarak

bulmuslardir.

Nowak ve ark. (134) ampute futbolcularda iist ekstremite maksimum gii¢ ve hareket hizini
degerlendirdikleri ¢alismada, yas ortalamalarini 28,4548,73 yil, boy uzunlugu ortalamalarini

177,82+7,11 cm, viicut agirligi ortalamalarini ise 77,10+13,36 kg olarak bulmuslardir.

Gilinaydin (135) elit ampute futbol oyuncularinda skapular dayaniklilik ile core dayaniklilik
arasindaki iligkiyi inceledigi ¢alismada, yas ortalamalarin1 26,73+5,43 yil, boy uzunlugu
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ortalamalarin1 174,93+5,13 cm, viicut agirligi ortalamalarini ise 66,40+6,90 kg olarak

bulmustur.

Kurtoglu ve ark. (136) ampute futbol oyuncularinda gii¢ parametrelerini amputasyon
derecesine gore karsilastirdiklar1 g¢alismada, transtibial amputasyonlu sporcularin yas
ortalamalarin1 32,414+2,13 yil, boy uzunlugu ortalamalarini 173,47+1,82 cm, viicut agirlig
ortalamalarin1 ise 69,17+2,47 kg olarak bulmuslardir. Transfemoral amputasyonlu
sporcularin yas ortalamalarini 26,50+1,26 yil, boy uzunlugu ortalamalarini 177,00+1,29 cm,

viicut agirhigi ortalamalarini ise 72,22+2,92 kg olarak bulmuslardir.

Sanal (137) ampute futbolcularin mevkilerine gore fiziksel performans parametrelerinin
sezonsal incelendigi caligmada, arastirmaya katilan ampute futbolcularin yas ortalamalarinin
28,934£8,97 yil, boy uzunluk ortalamalarinin 171,37+#10,70 cm ve viicut agirlik
ortalamalarinin ise 64,11+10,39 kg oldugu goriilmektedir.

Esatbeyoglu ve ark. (138) ampute futbolcularin resmi ampute futbol maglarina verdikleri
yanitlart inceledikleri ¢alismada, yas ortalamalarimi 28,60+£5,32 yil, boy uzunlugu
ortalamalarin1 1,71£0,05 m, viicut agirligi ortalamalarin1 ise 71,54+9,39 kg olarak

bulmuslardir.

Literatiirden edinilen bulgular incelendiginde, ¢aligmamizdaki bulgular ile benzerlikler
gosterdigi goriilmektedir. Bu calismada elde edilen fiziksel ozellik verileri, literatiir

tarafindan desteklenmektedir.

Tablo 4.1. arastirmaya katilan sporcularin {ist ekstremite 6l¢timlerinin ortalamasi ve standart
sapmalar1 incelendiginde, iist kol cevre ortalamalar1 32,28+2,66 cm, st kol uzunluk
ortalamalar1 38,15+2,63 cm, st kol kiitle ortalamalari 2,25+0,33 kg, alt kol cevre
ortalamalar1 27,70+1,36 cm, alt kol kiitle ortalamalar1 5,32+0,73 kg, el bilek cevre
ortalamalar1 18,02+1,49 cm, el bilek genisligi ortalamalar1 6,57+£0,51 cm, el kiitlesi
ortalamalar1 0,55+0,09 kg, kol kiitle toplam1 ortalamalar1 8,12+0,99 kg, relatif kol kuvveti
sol ortalamalar1 5,03+£2,31 kg, relatif kol kuvveti sag ortalamalar1 ise 5,74+1,18 kg olarak
tespit edilmistir.

Kolay (14) ampute futbolunda iist ekstremite kuvvetinin kosu performansina etkisini
inceledigi ve 15 erkek ampute futbolcunun katildig1 calismanin analiz sonuglar

incelendiginde, sporcularin kol uzunlugu ortalamalarin1 34,13+2,27 cm, 6n kol uzunlugu

46



ortalamalarint 27,66+1,64 cm ve el uzunlugu ortalamalarmi 20,59+1,14 cm olarak

bulmustur.

Kurtoglu (57) sekiz haftalik core antrenmaninin ampute futbolcularda fizyolojik ve teknik
parametreler iizerindeki etkilerini inceledigi ve 11 goniilli erkek ampute futbolcunun
katildig1 ¢calismanin analiz sonuglar1 incelendiginde, kontrol grubunun (n=5) iist kol ¢evre
On test ve son test ortalamalarini sirasiyla 25,60+£2,19 cm, 26,60+1,60 cm olarak bulmustur.
Egzersiz grubunun (n=6) iist kol cevre On test ve son test ortalamalarini ise sirasiyla
29,50+4,37 cm, 28,83+3,65 cm olarak bulmustur. Kontrol grubu iist kol ¢evresi on test
Olctimleri (25,60+2,19 cm) ile son test Ol¢timleri (26,60+1,60 cm) arasinda istatiksel olarak
anlamli bir farklilik tespit edilmemistir (p>0.05). Egzersiz grubu iist kol ¢evresi 6n test
Olctimleri (29,50+4,37 cm) ile son test dlgiimleri (28,83+£3,65 cm) arasinda istatiksel olarak
anlamli bir farklilik tespit edilmemistir (p>0.05). Egzersiz grubu iist kol c¢evresi 6n test
Olctimleri (29,50+4,37 cm) ile kontrol grubu 6n test dlclimleri (25,60+£2,19 cm) arasinda
istatiksel olarak anlamli bir farklilik tespit edilmemistir (p>0.05). Egzersiz grubu iist kol
cevresi son test dlgtimleri (28,83+3,65 cm) ile kontrol grubu son test 6l¢timleri (26,60+1,60

cm) arasinda istatiksel olarak anlamli bir farklilik tespit edilmemistir (p>0.05).

Literatiirden elde edilen bulgular incelendiginde, ¢alismamizdaki bulgular ile paralellik
gosterdigi goriilmektedir. Bu ¢calismada ulastigimiz iist ekstremite 6l¢timlerinden elde edilen

veriler literatlirdeki veriler ile ortiismektedir.

Tablo 4.1. arastirmaya katilan sporcularin el pence kuvveti ortalama ve standart sapmalari
incelendiginde, sol koldan alinan el penge kuvveti ortalamalar1 45,82+10,84 kg olarak tespit
edilirken, sag koldan alinan el penge kuvveti ortalamalar ise 46,52+9,97 kg olarak tespit

edilmistir.

Cengizhan ve ark. (9) ampute futbolcularin iist ekstremite kuvveti ve viicut kompozisyonu
ile stirat performans: arasindaki iligskiyi arastirdiklar: ve 31 futbolcunun goniillii olarak
katildig1 calismanin analiz sonuglar1 incelendiginde, sol elden alinan el penge kuvveti
ortalamasini 41,27+1,17 kg, sag elden alinan el pence kuvveti ortalamasini ise 43,75+1,22

kg olarak bulmuslardir.

Yildiz ve ark. (43) ampute futbolcularda hazirlik donemi caligsmalarinin fiziksel ve fizyolojik
parametreler lizerindeki etkilerini arastirdiklart ve 6 hafta siiren ¢alismalarina, yaglar1 19-50

yaslar1 arasinda degisen Sahinbey Belediye Spor Kuliibii ve Gaziantep Bedensel Engelliler
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Spor Kuliibii takimlarinda yer alan toplam 33 erkek ampute futbolcunun katildigi
arastirmada analiz sonuclar1 incelendiginde, sol el pence kuvveti 6n test ortalamasini
38,26+7,52 kg, son test ortalamasini 41,47+7,97 kg, sag el penge kuvveti on test ortalamasini
37,534+9,63 kg, son test ortalamasini ise 40,71+9,75 kg olarak bulmuslardir.

Avcr (53) tekerlekli sandalye basketbol sporcular1 ile ampute futbol sporcularinin iist
ekstremite fiziksel uygunluklarini degerlendirdigi ve karsilastirdigi calismasinda 23 ampute
futbolcunun analiz sonuglar1 incelendiginde, ampute futbol sporcularinin sol elden alinan el
pence kuvveti ortalamasini 38,48+4,71 kg, sag elden alinan el penge kuvveti ortalamasini

ise 39,34+5,40 kg olarak bulmustur.

Wieczorek ve ark. (73) ampute futbolcularda el kavrama kuvveti ve sprint performansini
inceledikleri ve 13 erkek ampute futbolcunun katildigi calismanin analiz sonuglari
incelendiginde, sporcularin sol elden alinan el penge kuvveti ortalamasini 45,6+10,4 kg, sag

elden alinan el penge kuvveti ortalamasini ise 45,9+12,6 kg olarak bulmuslardir.

Sanal (137) ampute futbolcularin mevkilerine gore fiziksel performans parametrelerinin
sezonsal incelendigi ve 16 erkek ampute futbolcunun goniillii olarak katildigi ¢alismanin
analiz sonuclar1 incelendiginde, arastirmaya katilan ampute futbolcularin sezon 6ncesi,
sezon ortas1 ve sezon sonu sol elden alian el pence kuvveti ortalamalarni sirasiyla
35,39+6,45 kg, 38,53+7,86 kg, 40,06+7,92 kg olarak bulmustur. Arastirmaya katilan ampute
futbolcularin sezon Oncesi, sezon ortasi ve sezon sonu sag elden alinan el pence kuvveti

ortalamalarini ise sirasiyla 39,32+5,20 kg, 41,41£5,74 kg, 43,04+5,92 kg olarak bulmustur.

Han (139) 1. lig ampute futbol takimlarinda bacak ve el kavrama kuvvetinin sportif
performansa etkisini inceledikleri ve 8 ampute futbol takimindan toplam 48 futbolcunun
katildig1 calismanin analiz sonuglart incelendiginde, sol elden alinan el pence kuvveti
ortalamasini 44,90+8,09 kg, sag elden alinan el pence kuvveti ortalamasini ise 46,67+8,66

kg olarak bulmustur.

Literatiirden edinilen bulgular incelendiginde, calismamizdaki bulgular ile paralellik
gosterdigi goriilmektedir. Bu calismada elde edilen el pence kuvveti verileri literatiir

tarafindan desteklenmektedir.
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Tablo 4.1. arastirmaya katilan sporcularin alt ekstremite dl¢limlerinin ortalama ve standart
sapmalar1 incelendiginde, uyluk ¢evresi ortalamalar1 50,02+4,60 cm, uyluk kiitle toplami
ortalamalar1 7,31£1,00 kg, baldir ¢evresi ortalamalar1 36,5943,42 cm, baldir kiitle toplami
ortalamalar1 3,62+0,46 kg, ayak bilegi ¢evresi ortalamalar1 25,00+1,67 cm, ayak uzunlugu
ortalamalar1 26,13+0,89 cm, ayak kiitle toplam1 ortalamalar1 1,24+0,11 kg, bacak kiitle

toplami ortalamalart ise 12,17+1,39 kg olarak tespit edilmistir.

Yapilan literatiir taramasi sonucunda tespit edilen sonuglar, ¢alismamizdaki alt ekstremite

Olctimlerinden elde edilen sonuglarla benzerlik géstermektedir.

Tablo 4.1. arastirmaya katilan sporcularin sut hizi 6l¢iimlerinin ortalama ve standart

sapmalar1 incelendiginde, sut hiz1 ortalamalar1 90,13+7,14 olarak tespit edilmistir.

Kurtoglu (57) sekiz haftalik core antrenmanin ampute futbolcularda fizyolojik ve teknik
parametreler lizerindeki etkisini inceledigi ve 11 goniillii erkek ampute futbolcunun katildig:
calismanin analiz sonuglar1 incelendiginde, kontrol grubunun (n=5) sut testi (puan) 6n test
ve son test ortalamalarini sirastyla 30,50+£18,04, 46,61+22,78 olarak bulmustur. Egzersiz
grubunun (n=6) sut testi (puan) On test ve son test ortalamalarini ise sirasiyla 48,66+14,40,
76,00£19,09 olarak bulmustur. Kontrol grubu sut testi 6n test sonuglar1 (30,50+18,04 puan)
ile son test sonuglar1 (46,61+22,78 puan) arasinda istatiksel olarak anlamli bir fark tespit
edilmemistir (p>0.05). Egzersiz grubu sut testi 6n test sonuglar (48,66+14,40 puan) ile son
test sonuglari (76,00+19,09 puan) arasinda istatiksel olarak anlamli bir fark tespit edilmistir
(p<0.05). Egzersiz grubu sut testi On test sonuglar1 (48,66+£14,40 puan) ile kontrol grubu 6n
test sonuclar1 (30,50+£18,04 puan) arasinda istatiksel olarak anlamli bir fark tespit
edilmemistir (p>0.05). Egzersiz grubu sut testi son test sonuglar1 (76,00+19,09 puan) ile
kontrol grubu son test sonuglar1 (46,61+22,78 puan) arasinda istatiksel olarak anlamli bir

fark tespit edilmemistir (p>0.05).

Yapilan literatiir taramas1 sonucunda, Kurtoglu (57) tarafindan yapilan ¢alismada, egzersiz
grubunun sut testi sonuglarindaki anlamli gelisim, antrenmanin ampute futbolcular
tizerindeki olumlu etkilerini ortaya koymaktadir. Her ne kadar bu ¢alisma, sut hiz1 yerine sut
testi puanlar1 tlizerinden bir degerlendirme yapsa da elde edilen sonuglar, ampute
futbolcularin fiziksel ve teknik performanslarinin iyilestirilmesi i¢in antrenmanin énemini
vurgulamaktadir. Bizim calismamizda tespit edilen sut hizi ortalamalar1 (90,13£7,14),
ampute futbolcularda antrenmanin potansiyel etkilerini gostermesi agisindan benzerlik

tasimaktadir.
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Tablo 4.1. aragtirmaya katilan sporcularin antropometrik ve somatotip dl¢iimlerinin ortalama
ve standart sapmalari incelendiginde, arastirmaya katilan sporcularin yaslar1 ortalamalar
27,96+5,20 yil, boy uzunluklar1 ortalamalar1 176,26+6,79 cm, viicut agirlig1 ortalamalari
68,22+8,49 kg olarak tespit edilmistir. Arasgtirmaya katilan sporcularin deri kivrim
kalinliklart 6l¢timleri incelendiginde, triceps deri kivrim kalinlig1 ortalamalart 9,46+3,14
mm, subscapula deri kivrim kalinlig1 ortalamalar1 13,48+3,00 mm, suprailiac deri kivrim
kalinlig1 ortalamalar1 14,33+4,90 mm, calf deri kivrim kalinlig1 ortalamalari ise 8,63+3,47
mm olarak tespit edilmistir. Aragtirmaya katilan sporcularin ¢ap 6lgiimleri incelendiginde,
humerus epikondil (dirsek g¢api) ortalamalar1 6,91+£0,52 cm, femur epikondil (diz cap1)
ortalamalari ise 9,94+0,64 cm olarak tespit edilmistir. Aragtirmaya katilan sporcularin ¢evre
Olctimleri incelendiginde, biceps ¢evre ortalamalar1 32,28+2,66 cm, baldir ¢cevre ortalamalari
ise 38,55+2,32 cm olarak tespit edilmistir. Arastirmaya katilan sporcularin somatotip
ozellikleri incelendiginde, endomorfi ortalamalar1 3,64+0,90, mezomorfi ortalamalari

5,27+1,48, ektomorfi ortalamalari ise 3,07£1,12 olarak tespit edilmistir.

Kayihan ve ark. (6) dort haftalik temel antrenmanin ampute futbol milli takiminin viicut
kompozisyonu iizerine etkisini arastirdiklar1 ¢aligmada yaslari 20-38 arasinda degisen 14
milli sporcunun katildig1 calismanin analiz sonuglar1 incelendiginde, antrenman Oncesi
triceps deri kivrim kalinligi ortalamalarint 7,56+2,13 mm, antrenman sonrasi triceps deri
kivrim kalinlig1 ortalamalarini ise 6,87+1,53 mm, antrenman 6ncesi subscapula deri kivrim
kalinlig1 ortalamalarini 11,91+3,85 mm, antrenman sonras1 subscapula deri kivrim kalinlig
ortalamalarint ise 11,07+42,42 mm, antrenman Oncesi suprailiac deri kivrim kalinligi
ortalamalarin1  8,694+4,72 mm, antrenman sonrast suprailiac deri kivrim kalinhig
ortalamalarini ise 7,26+£2,96 mm, antrenman oncesi calf deri kivrim kalinlig1 ortalamalarini
6,36+2,07 mm, antrenman sonrasi calf deri kivrim kalinlig1 ortalamalarini ise 6,2942,09 mm

olarak bulmuslardir.

Ozkan ve ark. (16) ampute futbol oyuncularinin performans ile ilgili fiziksel uygunluk
ozelliklerini belirlemeyi amacladiklart ve 15 goniillii sporcunun katildig1 ¢calismanin analiz
sonuglar1 incelendiginde, arastirmaya katilan ampute futbolcularin endomorfi ortalamalarini
3,08+1,0, mezomorfi ortalamalarimi1 4,69+1,3, ektomorfi ortalamalarini ise 2,52+2,0 olarak

bulmuslardir.

Akiizim ve ark. (23) ampute futbolcularin fiziksel uygunluk ve izokinetik test

parametrelerini degerlendirdikleri ve 18-45 yas aras tek tarafl alt ekstremite kayb1 olan 29
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erkek futbolcudan olusan spor grubu ve amputasyonu olan sedanter 11 kisinin goniillii olarak
katildig1 ¢aligmanin analiz sonuglart incelendiginde, kontrol grubunun (n=11) triceps deri
kivrim  kalinligi ortalamalarimi  12,85+4,52 mm, subscapula deri kivrim kalinhigi
ortalamalarin1 21,16£11,14 mm, suprailiac deri kivrim kalinlig1 ortalamalarini 23,35+12,43
mm, calf deri kivrim kalinligi ortalamalarint 8,78+3,24 mm olarak bulmuslardir. Spor
grubunun (n=29) triceps deri kivrim kalinlig1 ortalamalarini 8,02+3,2 mm, subscapula deri
kivrim  kalinligr ortalamalarmi  14,97+7,47 mm, suprailiac deri kivrim kalinlhigi
ortalamalarini 15,38+8,34 mm, calf deri kivrim kalinlig1 ortalamalarini 4,59+2,44 mm olarak

bulmuslardir.

Ozkan ve ark. (68) ampute futbol oyuncularinin viicut kompozisyonu, anaerobik
performanst ve sprint yetenegi arasindaki iliskiyi inceledikleri ve tek tarafli diz alt1
amputasyonu olan 15 erkek ampute futbol oyuncusunun goniillii olarak katildigi ¢alismanin
analiz sonuglar1 incelendiginde, arastirmaya katilan ampute futbolcularin endomorfi
ortalamalarini 3,11+0,98, mezomorfi ortalamalarini 4,74+1,26, ektomorfi ortalamalarini ise

2,45+1,93 olarak bulmuslardir.

Salas-Fraire ve ark. (69) Meksika ligindeki ampute futbolcularin morfofonksiyonel
ozelliklerini inceledikleri ve Tigres ampute futbol takimindan 13 futbolcunun katildig:
calismanin analiz sonuclar1 incelendiginde, kalecilerin (n=3) endomorfi ortalamalarini
4,2+1,7, defans oyuncularinin (n=3) endomorfi ortalamalarin1 4,76+1,57, orta saha
oyuncularinin (n=3) endomorfi ortalamalarin1 4,9+1,13 ve forvet oyuncularinin (n=4)
endomorfi ortalamalarin1 3,2+1,63 olarak bulmuslardir. Kalecilerin (n=3) mezomorfi
ortalamalarint 4,942,322, defans oyuncularinin (n=3) mezomorfi ortalamalarin1 6,43+0,30,
orta saha oyuncularinin (n=3) mezomorfi ortalamalarin1 5,5340,91 ve forvet oyuncularinin
(n=4) mezomorfi ortalamalarin1 4,25+0,74 olarak bulmuslardir. Kalecilerin (n=3) ektomorfi
ortalamalarint 2,5+2,56, defans oyuncularimin (n=3) ektomorfi ortalamalarini 0,96+0,44,
orta saha oyuncularinin (n=3) ektomorfi ortalamalarin1 2,13+1,40 ve forvet oyuncularinin

(n=4) ektomorfi ortalamalarini 4,3+1,86 olarak bulmuslardir.

Literatiirden elde edilen bulgular incelendiginde, ¢alismamizdaki bulgular ile paralellik
gosterdigi goriilmektedir. Bu ¢alismada ulasgtigimiz antropometrik ve somatotip verileri

literatiirdeki veriler tarafindan desteklenmektedir.
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Tablo 4.2. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin boy uzunlugu ile viicut agirlig
arasinda (r=,691, p<0.001) pozitif yonlii orta diizeyde, boy uzunlugu ile sut hizi arasinda

(r=,447, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.

Boy uzunlugu ile viicut agirlig1 arasindaki pozitif iligski, ampute futbolcularda uzun boylu
olmanin daha yiiksek viicut agirligiyla iligkili olmasimin performans {izerinde olumlu bir
etkisi oldugunu gdstermektedir. Uzun boylu futbolcularin viicut agirliklarinin fazla olmasi,
ozellikle fiziksel temas gerektiren pozisyonlarda avantaj saglayabilir. Boy uzunlugu ile sut
hiz1 arasindaki zayif pozitif iligki ise, uzun boylu futbolcularin uzun kollar ve bacaklar
sayesinde sut hizini artirabilmesiyle ilgilidir. Bu oyuncular daha fazla kuvvet uygulayabilir
veya daha genis bir vurus alanina sahip olabilirler. Bu sebeple aralarinda pozitif bir iligki

oldugunu diisiiniiyoruz.

Tablo 4.2. incelendiginde aragtirmaya katilan sporcularin viicut agirligi ile sut hizi arasinda

(r=,614, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.

Suarez-Arrones ve ark. (140) sezon i¢i eksantrik asir1 yiiklenme antrenmaninin elit
futbolcularda viicut kompozisyonu, kuvvet ve sprint performansi iizerindeki etkilerini
inceledikleri ¢alismalarinda, bu antrenmanlarin viicut kompozisyonu, kuvvet ve sprint
performansi tizerindeki olumlu katkilarini ortaya koymuslardir. Calismanin sonuglari, yagsiz
viicut kiitlesindeki artisin kuvvet ve patlayic1 gii¢ performansint dogrudan etkiledigini
gostermektedir. Bu bulgular, viicut agirlig1 daha yiiksek olan sporcularin daha fazla fiziksel

giice sahip olabilecegini ve bu giiciin sut hizin1 artirabilecegini desteklemektedir.

Silva ve ark. (141) futbolda yiiksek antrenmanli oyunculara odaklanan kuvvet antrenmanini
inceledikleri c¢alismalarinda, giic antrenmanlarinin futbolcularda 6nemli bir bilesen
oldugunu vurgulamislardir. Calisma, kas kiitlesindeki artiglarin gii¢ ve hiz performansini
artirdigin1 gostermektedir. Bu durumda kas kiitlesinin artmasi, topa uygulanan kuvveti

artirarak sut hizin1 olumlu yonde etkileyebilir.

Bu iliskide, viicut agirlig1 daha yiiksek olan sporcular genellikle daha fazla fiziksel giice
sahiptir ve bu gii¢ topa uygulanan kuvveti dolayisiyla sut hizimi artirabilir. Bu bulgu ile
beraber, antrenman programlarinin ve fiziksel gelisim stratejilerinin, ampute futbolcularin
performansini artirmak ig¢in nasil tasarlanabilecegini diisiinmemize olanak tanimaktadir.
Ornegin, fiziksel giicii artiran egzersizler veya vurus teknigini iyilestiren antrenmanlar sut

hizin1 artirabilir. Bu iligkiyi mekanik bir avantaj olarak degerlendirdigimizde, viicut agirhig:
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daha yiiksek olan futbolcularin sut aninda olusturduklart kinetik zincirdeki rolii gbz ardi
edilemez. Daha agir bir viicut, daha biiyilik bir kinetik zincir olusturabilir ve bu da topa
uygulanan kuvveti artirabilir. Aragtirmamizda ortaya c¢ikan anlamliligin bu nedenlerden

dolay1 oldugunu diisiiniiyoruz.

Tablo 4.3. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin iist kol ¢evre ile iist kol kiitle
arasinda (r=,813, p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde, list kol ¢evre ile alt kol gevre
arasinda (r=,834, p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde, iist kol ¢evre ile el bilegi ¢evresi
arasinda (r=,489, p<0.05) pozitif yonli zayif diizeyde, iist kol ¢evre ile el kiitlesi arasinda
(r=,450, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde, iist kol ¢evre ile kol kiitle toplami arasinda
(r=,578, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, iist kol ¢evre ile el penge kuvveti sol arasinda
(r=,450, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde, iist kol ¢evre ile el penge kuvveti sag arasinda

(r=,492, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.

Ust kol gevresi ile iist kol kiitlesi (r=,813, p<0.001) arasindaki yiiksek diizeyde pozitif iliski,
kol g¢evresinin kas kiitlesi ile dogrudan orantili oldugunu gosterir. Daha biiyiik bir {ist kol
cevresi, daha fazla kas kiitlesine isaret eder. Ust kol ¢evresi ile alt kol cevresi (r=,834,
p<0.001) arasindaki yiiksek diizeyde pozitif iligki, viicut boliimlerinin birbirine bagl
oldugunu ve bir bolgedeki artisin komsu bélgelerde de artisa neden oldugunu gosterir. Ust
kol gevresi ile el bilegi gevresi (r=,489, p<0.05) ve el kiitlesi (r=,450, p<0.05) arasindaki
zay1f diizeyde pozitif iliskiler, bu bolgelerin {ist kol ile daha az dogrudan iligkili oldugunu,
ancak yine de belirli bir baglant1 oldugunu gosterir. Ust kol gevresi ile kol kiitlesi toplami
(r=,578, p<0.01) arasindaki orta diizeyde pozitif iliski, kolun toplam kas kiitlesinin 6nemli
bir gdstergesi oldugunu ve bu kiitlenin fonksiyonel kuvveti destekledigini gosterir. El pence
kuvveti sol (1=,450, p<0.05) ve sag (r=,492, p<0.05) arasindaki zayif diizeyde pozitif
iliskiler, iist kol kaslarinin genel el fonksiyonlar1 ve kavrama kuvveti ile ilgili oldugunu,
ancak bu iligskinin dogrudan ve kuvvetli olmadigin1 gosterir. Ampute futbolcularin iist viicut
antrenmanlari, iist kol ¢evresi ve kas kiitlesini artirabilir, bu da diger 6l¢limlerde artisa neden
olabilir. Ampute futbolcularin alt ekstremite kaybi nedeniyle iist viicutlarim1 daha fazla
kullanmalar1 gerektiginden, {ist kol ve ilgili bolgelerde daha fazla kas gelisimi ve fonksiyonel
giic kazanimi saglanabilir. Ust kol cevresinin ampute futbolcularda kas kiitlesi ve kuvvetinin
bir gostergesi olarak kullanilabilecegini gostermektedir. Ust kol ¢evresi, sporcularin
antrenman programlarinin tasariminda ve performanslarin degerlendirilmesinde énemli
bir parametre olarak degerlendirilebilir. Bu iliski, sporcularin performanslarini optimize

etmek icin kas kiitlesini artirmaya yonelik stratejilerin gelistirilmesinde kullanilabilir.
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Literatiirdeki benzer bulgular, bu iliskinin gegerliligini ve Onemini desteklemektedir.

Caligmamizda ¢ikan anlamliligin bu sebeple oldugunu diisiinmekteyiz.

Tablo 4.3. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin iist kol uzunluk ile iist kol kiitle
arasinda (r=,638, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, {ist kol uzunluk ile kol kiitle toplami1
arasinda (r=,499, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde, list kol uzunluk ile el penge kuvveti

sag arasinda (r=,457, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.

El penge kuvveti ile kol, 6n kol ve bilek ¢evresi, parmak aciklig1 ve parmak genisligi dahil
secilmis bazi iist ekstremite antropometrik 6zellikleri arasinda anlamli korelasyon oldugu
belirtilmektedir (142). Yapilan diger ¢alismalarda el penge kuvveti ile saglikli bireylerin kol
ve On kol ¢evresi, uzunlugu, genisligi, biiyiikliigli, parmak ac¢ikligi, parmak uzunluklar1 ve
el cevresi gibi antropometrik degiskenler arasinda benzer anlamli iligkiler oldugu rapor

edilmistir (143, 144).

Ust kol uzunlugu ile ist kol kiitlesi arasindaki orta diizeydeki pozitif iliski (r=,638, p<0.01),
genellikle daha uzun bir kolun daha fazla kas kiitlesine sahip olabilecegi anlamina gelir. Bu
durum, kas gelisiminin ve hacminin iist kol uzunluguna bagli olabilecegini gosterir. Ampute
futbolcularin iist viicut kaslarini daha fazla kullanmalari, bu iliskinin kuvvetlenmesine
katkida bulunabilir. Ust kol uzunlugu ile kol kiitle toplami arasindaki zayif diizeydeki pozitif
iliski (r=,499, p<0.05), genel viicut kompozisyonunun ve kas dagiliminin iist kol uzunluguna
bagli olabilecegini gosterir. Kol kiitlesi, viicudun diger bolgeleriyle orantili olarak artabilir.
Ust kol uzunlugu ile el penge kuvveti (sag) arasindaki zay1f diizeydeki pozitif iliski (r=,457,
p<0.05), iist kolun uzunlugunun ve kas giiciiniin elin kavrama kuvvetini etkileyebilecegini
gosterir (143, 144). Ampute futbolcular, iist viicutlarin1 daha fazla kullanarak kavrama
kuvvetlerini artirabilirler. Bu, 6zellikle tek tarafli ampute futbolcular icin gecerlidir, ¢ilinkii
dengeyi saglamak ve performanslarini artirmak i¢in {ist viicutlarini daha etkin kullanmalar

gerekebilir. Calismamizdaki anlamliliklarin bu nedenlerle oldugunu diisiiniiyoruz.

Tablo 4.3. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin {ist kol kiitle ile alt kol cevre
arasinda (r=,739, p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde, st kol kiitle ile alt kol kiitle
arasinda (r=,657, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, iist kol kiitle ile kol kiitle toplami1
arasinda (r=,811, p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde, iist kol kiitle ile el penge kuvveti
sol arasinda (r=,518, p<0.05) pozitif yonlii orta diizeyde, iist kol kiitle ile el penge kuvveti
sag arasinda (r=,446, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde, {ist kol kiitle ile sut hiz1 arasinda
(r=,521, p<0.05) pozitif yonlii orta diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.
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Ust kol kiitlesi ile alt kol gevresi arasindaki yiiksek diizeyde pozitif iliski (r=,739, p<0.001),
bu iki 6l¢iimiin kas kiitlesi ve ¢evresi arasinda gii¢lii bir baglant1 oldugunu gosterir. Ampute
futbolcularda, iist viicut kas kiitlesinin artmasi, alt kol ¢evresinde de artisa neden olabilir.
Bu, 6zellikle iist viicut kaslarinin yogun kullanim1 ve antrenmani ile iliskilidir. Ust kol kiitlesi
ile alt kol kiitlesi arasindaki orta diizeyde pozitif iliski (r=,657, p<0.01), kas kiitlesinin
viicudun farkl1 bolgelerinde orantili olarak dagildigini gosterir. Ust kolun daha fazla kiitleye
sahip olmas, alt kolun da benzer sekilde kas kiitlesi kazanmasini destekler. Ust kol kiitlesi
ile kol kiitle toplam1 arasindaki yiiksek diizeyde pozitif iligki (r=,811, p<0.001), genel viicut
kompozisyonunun énemli bir gostergesidir. Ust kol kaslarmin gelisimi, genel kol kiitlesini
onemli dlciide artirir. Ust kol kiitlesi ile el penge kuvveti (sol) arasindaki orta diizeyde pozitif
iliski (r=,518, p<0.05) ve el pence kuvveti (sag) arasindaki zayif diizeyde pozitif iliski
(r=,446, p<0.05), iist kol kaslarinin el fonksiyonlarina ve kuvvetine katkida bulundugunu
gosterir. Bu, 6zellikle ampute futbolcularin iist viicutlarini1 daha etkin kullanmalar1 gerektigi
durumlarda 6nemlidir. Ust kol kiitlesi ile sut hiz1 arasindaki orta diizeyde pozitif iliski
(r=,521, p<0.05), tist kol kaslarinin genel performansa ve 6zellikle topa vurma hizina etkisini
gosterir. Ampute futbolcular i¢in kol kaslarinin giicii ve kiitlesi, sut performansi iizerinde
onemli bir rol oynamaktadir. Kol kaslarinin gii¢lii olmasi, kanedyenlerin yere temas ettigi
anlarda denge ve stabilitenin korunmasina katki saglar. Bu durum, amputasyon nedeniyle
kaybedilen alt ekstremite destegini telafi ederken, viicut kompozisyonunun daha dengeli bir
sekilde siirdiiriilmesine olanak tanir. Sut ¢ekme sirasinda viicudun dogru pozisyonda
tutulmasi, kol kaslarinin giiclii yapisiyla iligkilidir. Kol kiitlesi arttik¢a, sporcularin
kanedyenlerle yere daha saglam basarak viicut mekanigini daha iyi kullanabildigi, boylece
kuvvetin ayak yerine kanedyenler aracilifiyla zemine aktarilmasi kolaylasir. Bu kuvvet
aktarimi, sut sirasinda gerekli olan denge, giic ve koordinasyonu saglamada kritik bir
faktordiir. Ozellikle ampute futbolcularda, kol kaslarmin giiclii olmasi, sut agisinin
ayarlanmasinda ve viicudun stabil kalmasinda 6nemli bir avantaj sunar. Yapilan diger
caligmalar, ampute futbolcularin iist ekstremite kuvveti ve viicut kompozisyonu ile
performanslar1 arasindaki baglantilar hakkinda olup bu iliskileri destekler niteliktedir (9, 18,

114). Calismamizdaki anlamliliklarin bu nedenlerle oldugunu diisiiniiyoruz.

Tablo 4.3. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin alt kol c¢evre ile alt kol kiitle
arasinda (r=,575, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, alt kol c¢evre ile el bilegi ¢evresi
arasinda (1=,556, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, alt kol ¢evre ile el bilegi genisligi
arasinda (r=,488, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde, alt kol ¢evre ile el kiitlesi arasinda
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(r=,562, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, alt kol ¢evre ile kol kiitle toplam1 arasinda
(r=,688, p<0.001) pozitif yonlii orta diizeyde, alt kol gevre ile el penge kuvveti sol arasinda
(r=,475, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde, alt kol ¢evre ile el penge kuvveti sag arasinda
(r=,461, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.

Akyildiz (145) yaptig1 calismada kavrama kuvveti ile kol ¢evresi arasinda kuvvetli negatif

korelasyon tespit etmistir.

Alt kol ¢evresi ile alt kol kiitlesi arasindaki pozitif iliski (r=,575, p<0.01), kas kiitlesi ve
hacmi arasindaki orantry1 gosterir. Daha genis bir alt kol ¢evresi, daha fazla kas kiitlesine
isaret eder. Bu bulgu, ampute futbolcularin iist viicut kaslarini yogun kullanmalariyla
aciklanabilir. Alt kol ¢evresi ile el bilegi ¢evresi arasindaki pozitif iliski (r=,556, p<0.01),
viicudun farkli bolgelerindeki kas ve kemik yapilarin birbiriyle orantili olarak gelistigini
gosterir. Bu, st ve alt kol kaslarinin birlikte ¢aligmasinin bir sonucudur. Alt kol ¢evresi ile
el bilegi genisligi arasindaki pozitif zayif iligski (r=,488, p<0.05), kas ve kemik yapisinin
bilek bdlgesine etkisini gosterir. Bu, ampute futbolcularin {ist viicutlarim1 daha aktif
kullanmalariyla iliskilendirilebilir. Alt kol ¢evresi ile el kiitlesi arasindaki pozitif iliski
(r=,562, p<0.01), kas kiitlesinin dagiliminin alt kol ve el bdlgesine yayilmasint gosterir.
Ampute futbolcularin el ve kol kaslarini birlikte kullanmalar1 bu iligkiyi destekler. Alt kol
cevresi ile kol kiitle toplami1 arasindaki pozitif yliksek iliski (r=,688, p<0.001), genel viicut
kompozisyonunun alt ve iist kol kas kiitlesi ile iligkili oldugunu gosterir. Bu, kolun toplam
kas kiitlesinin artmasiyla ilgilidir. Alt kol ¢evresi ile el penge kuvveti (sol) arasindaki pozitif
zay1f iliski (r=,475, p<0.05) ve (sag) arasindaki pozitif zayif iliski (r=,461, p<0.05), alt kol
kaslarmin el kuvvetine katkida bulundugunu gosterir. Dolayisiyla kavrama kuvvetinin
artmast on kol cevre Ol¢iim degerinin artmasiyla paralellik gostermektedir (114). Bu,
0zellikle ampute futbolcularin dengeyi saglamak ve performanslarina katkida bulunmak i¢in
el ve kol kaslarmi daha fazla kullanmalariyla agiklanabilir. Diger bir deyisle ampute
futbolcular igin genel kuvvet aktarrminda 6n kol énemli bir rol oynar. Ozellikle &n kolun
kavrama kuvveti, sporcularin kanedyenleri sabit bir dogrultuda ve giivenli bir sekilde kontrol
edebilmeleri agisindan kritik 6neme sahiptir. Kavrama kuvvetinin stirekli ve giiclii olmasi,
ani yon degisikliklerinde ya da denge kayb1 durumlarinda kanedyenlerin viicudun aksi yonde
hareket etmesini engelleyerek dengeyi saglamada temel bir faktordiir. Bu sayede sporcular,
kanedyenleri etkili bir sekilde kullanarak hem performanslarini artirabilir hem de yaralanma
riskini minimize edebilirler. Calismamizdaki anlamliliklarin bu nedenlerle oldugunu

diisiiniiyoruz. Yapilan yukaridaki arastirmalardan da anlasilabilecegi gibi bahsi gecen bu
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faktorlere gereken Onemin verilmesi sporcularin basariya ulagmasina oldukga yardimei

olacaktir.

Tablo 4.3. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin alt kol kiitle ile kol kiitle toplanu
arasinda (r=,947, p<0.001) pozitif yonlii ¢ok yiiksek diizeyde, alt kol kiitle ile el penge
kuvveti sol arasinda (r=,465, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde, alt kol kiitle ile sut hiz1
arasinda (r=,696, p<0.001) pozitif yonlii orta diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.

Topal ve ark. (146) alt ekstremite kas kuvveti, kalgca eklem hareket aciklig1 ve subtalar aginin
dinamik denge ile iliskisini inceledikleri ¢alismalarinda, kol kas kuvveti ve performans

arasindaki iliski incelenmis ve benzer bulgular elde etmislerdir.

Alt kol kiitle ile kol kiitle toplam1 arasindaki ¢ok yiiksek diizeyde pozitif iliski (r=,947,
p<0.001), genel kol kiitlesinin biiyiik oranda alt kol kiitlesine bagl oldugunu gosterir. Bu,
kolun tiim kas kiitlesinin orantil1 olarak arttigini ve alt kol kaslarinin bu toplamin 6énemli bir
parcasi oldugunu gosterir. Alt kol kiitlesi ile el pence kuvveti (sol) arasindaki zayif diizeyde
pozitif iligki (1=,465, p<0.05), alt kol kaslarinin el kuvveti tizerindeki etkisini gosterir. Bu,
alt kol kaslarinin el kavrama kuvvetine katkida bulundugunu, ancak bu iliskinin ¢ok kuvvetli
olmadigini ifade etmektedir. Alt kol kiitlesi ile sut hiz1 arasindaki orta diizeyde pozitif iliski
(r=,696, p<0.001), alt kol kaslarinin topa vurma hizina katkida bulundugunu gosterir. Giiglii
alt kol kaslari, topa daha hizli ve kuvvetli vurmay1 saglar. Ampute futbolcularin iist
viicutlarini daha etkin kullanmalari, bu iliskinin kuvvetlenmesine katkida bulunmaktadir.

Calismamizdaki anlamliliklarin bu nedenlerle oldugunu diisiiniiyoruz.

Tablo 4.3. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin el bilegi g¢evresi ile el bilegi
genisligi arasinda (1=,699, p<0.001) pozitif yonlii orta diizeyde, el bilegi ¢evresi ile el kiitlesi
arasinda (r=,867, p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde, el bilegi ¢evresi ile el penge
kuvveti sag arasinda (r=,530, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, el bilegi ¢evresi ile relatif
kol kuvveti sag arasinda (r=,447, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde anlamlilik tespit

edilmistir.

Akyildiz (145) yaptig1 ¢alismada el bilegi ¢evresi ve el kavrama kuvveti arasinda yiiksek
korelasyon tespit etmistir. Calismamizdaki ampute futbolcular i¢in de benzer sonuglar
gOriilmiistiir.

El bilegi ¢evresi ile el bilegi genisligi arasindaki orta diizeyde pozitifiliski (r=,699, p<0.001),

bilek bolgesinin anatomik yapisinin ve kas kiitlesinin birlikte gelistigini gosterir. Bu iliski,
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bilek ¢evresinin ve genisliginin kas ve kemik yapisinin orantili olarak arttiini isaret eder.
Bu bulgu Ipek ve Ceri'nin el ve 6n kolun antropometrik parametrelerinin el kavrama
kuvvetine etkisini inceledigi calismada da benzer sekilde gozlemlenmistir (147). El bilegi
cevresi ile el kiitlesi arasindaki yiiksek diizeyde pozitif iliski (r=,867, p<0.001), bilek
cevresinin ve elin toplam kiitlesinin giiglii bir sekilde baglantili oldugunu gosterir. Bu, bilek
cevresinin kas kiitlesinin bir gostergesi olarak kullanilabilecegini belirtir. El bilegi ¢evresi
ile el penge kuvveti sag arasindaki orta diizeyde pozitif iliski (r=,530, p<0.01), bilek
cevresinin el kuvveti iizerinde 6nemli bir etkisi oldugunu gosterir. Giiclii bilek kaslari, el
kavrama kuvvetini artirabilir. Bu bulgu, 6zellikle ampute futbolcularin {ist viicutlarini etkin
kullanmalar1 nedeniyle 6nemlidir. El bilegi ¢evresi ile relatif kol kuvveti sag arasindaki zayif
diizeyde pozitif iliski (r=,447, p<0.05), bilek ¢evresinin relatif kuvvet lizerindeki etkisini
gosterir. Bu iliski, el ve kol kuvveti arasindaki baglantinin zayif olmasina ragmen anlamli
oldugunu belirtmektedir. Calismamizdaki anlamliliklarin bu nedenlerle oldugunu

diisiiniiyoruz.

Tablo 4.3. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin el bilegi genisligi ile el kiitlesi
arasinda (r=,938, p<0.001) pozitif yonlii ¢ok yiiksek diizeyde, el bilegi genisligi ile el pence
kuvveti sag arasinda (r=,462, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.

El bilegi genisligi ile el kiitlesi arasindaki ¢ok yliksek diizeyde pozitif iliski (r=,938,
p<0.001), bilek genisliginin elin toplam kiitlesine 6nemli bir katkida bulundugunu gdosterir.
Bu iliski, elin kas ve kemik yapisinin bilek genisligiyle orantili olarak arttigini ifade eder. El
bilegi genisligi ile el penge kuvveti sag arasindaki zayif diizeyde pozitif iligski (r=,462,
p<0.05), bilek genisliginin el kuvveti iizerinde bir miktar etkisi oldugunu gosterir. Bilegin
genislemesi, elin kavrama kuvvetinin artmasina katkida bulunabilir, ancak bu iliski ¢ok
kuvvetli degildir. Bu bulgu, Ipek ve Ceri’nin el ve &n kolun antropometrik parametrelerinin

el kavrama kuvvetine etkisini inceledigi caligmada desteklenmistir (147).

Tablo 4.3. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin el kiitlesi ile el penge kuvveti sag

arasinda (r=,560, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.

Marangoz (114) relatif kol kuvvetinin belirlenmesi iizerine yapilan bu c¢alisma, el ve kol
kuvveti arasindaki iligkileri incelemistir. El kiitlesinin ve el pence kuvvetinin 6l¢iilmesi ve

analiz edilmesi, bu iliskinin 6nemini vurgulamistir.
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Bardo ve ark. (148) el kavrama giiciindeki varyasyon ve insan evrimine etkilerini
inceledikleri ¢aligmalarinda, el formu ve fonksiyonunun el kavrama kuvveti {izerindeki
etkilerini arastirmis ve el kiitlesinin kavrama kuvveti lizerinde énemli bir etkisi oldugunu
tespit etmislerdir. Bu calisma, el kiitlesinin ve seklinin el penge kuvvetini nasil
artirabilecegini gostermektedir. Bu literatiir, calismamizin bulgularini giiglendirmekte ve el
kiitlesinin el penge kuvveti tizerindeki etkisini daha iyi anlamamiza yardimci olmaktadir. Bu
baglamda, el kiitlesi ve el penge kuvveti arasindaki iliskinin, ampute futbolcularin

performansini artirmak i¢in énemli bir faktor olabilecegi sonucuna varilabilir.

Antrenman ve kullanim yogunlugu yoniinden distliniirsek ampute futbolcular, gilinliik
yasamlarinda ve spor faaliyetlerinde iist viicutlarini ve ellerini daha yogun kullanmak
zorunda kalirlar. Bu yogun kullanim, el kaslarinin ve kemik yapisinin giiclenmesine neden
olur, bu da el penge kuvvetini artirir. Kas ve kemik yapisi yoniinden diisiinecek olursak el
kiitlesi, elin kas ve kemik yapisinin bir gdstergesidir. Daha fazla kiitle, daha gii¢lii ve daha
dayanikli kaslara isaret eder, bu da el pence kuvvetini artirir. Elin kas kiitlesi arttikga,
kavrama kuvveti de artmaktadir. Calismamizdaki anlamliliklarin bu nedenlerle oldugunu

diisiiniiyoruz.

Tablo 4.3. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin kol kiitle toplami ile el penge
kuvveti sol arasinda (r=,528, p<0.05) pozitif yonlii orta diizeyde, kol kiitle toplamu ile sut
hiz1 arasinda (1=,696, p<0.001) pozitif yonlii orta diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.

Marangoz ve ark. (18) bireysel sporlarda oynayan sporculara ait antropometrik Sl¢timler
arasindaki iligski incelendiginde, kol kiitle toplam1 ve el penge arasinda (r=,621 p<0.001)
pozitif yonlii orta diizeyde anlamlilik tespit edilmistir. Takim sporlarinda oynayan sporculara
ait antropometrik Ol¢limler arasindaki iligki incelendiginde, kol kiitle toplam1 ve el pence

arasinda (r=,628 p<0.001) pozitif yonlii orta diizeyde anlaml1 bir iliski bulunmustur.

Kol kiitlesi, kolun toplam kas kiitlesini ifade eder. Daha fazla kas kiitlesi, daha fazla kuvvet
tiretebilme kapasitesi anlamina gelir. Ciinkdi kas kuvveti arttikca, kaslarin yiiksek yogunluklu
kisa siireli aktivitelerde giic iiretebilme kapasitesi de artar (68). El pence kuvveti, el ve 6n
kol kaslarinin koordineli ¢alismasini gerektirir ve bu bolgelerdeki kas kiitlesinin artisi,
kavrama kuvvetini artirir. Ampute futbolcular, alt ekstremitelerini kullanamadiklari i¢in st
viicutlarin1 daha fazla kullanmak zorunda kalirlar. Bu, kol kaslarinin daha fazla geligmesine
ve kuvvetlenmesine neden olur, boylece el penge kuvvetini artirir. Sut hizi, vurus aninda

iiretilen kuvvetin bir sonucudur. Kol kaslarinin toplam kiitlesi ve kuvveti, topa daha fazla
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giic uygulamay1 saglar. Giiglii kol kaslari, topa vurus sirasinda daha yiiksek hiz ve gii¢
tiretimine katkida bulunur. Ampute futbolcular i¢in 6zel olarak tasarlanan antrenman
programlari, {ist viicut kaslarini giiclendirmeye odaklanir. Bu antrenmanlar, kol kiitlesinin ve
dolayisiyla sut hizinin artmasina yardimci olur. Calismamizdaki anlamliliklarin bu
nedenlerle oldugunu diisiinliyoruz. Yukaridaki arastirmalardan da anlasabilecegi gibi bu

unsurlara gereken 6nemin verilmesi sporcularin bagariya ulasmasina yardimei olacaktir.

Tablo 4.3. incelendiginde aragtirmaya katilan sporcularin el penge kuvveti sol ile el pence
kuvveti sag arasinda (r=,538, p<0.05) pozitif yonlii orta diizeyde, el pence kuvveti sol ile
relatif kol kuvveti sol arasinda (r=,774, p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde anlamlilik
tespit edilmistir. El pence kuvveti sag ile relatif kol kuvveti sol arasinda (r=,447, p<0.05)
pozitif yonli zayif diizeyde, el pence kuvveti sag ile relatif kol kuvveti sag arasinda (r=,864,

p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.

Kavrama kuvveti, normal motor fonksiyonun degerlendirilmesinde oldugu kadar genel
sagligin dl¢iilmesinde de olduk¢a 6nemlidir. Dolayisiyla genel kuvvetin de bir gostergesidir
(7). Bu durum antrenmanin direkt etkisiyle agiklanabilecegi gibi hem antrenman sirasinda
hem de antrenman disinda ampute futbolcularin kanedyen kullanimlartyla da iliskilidir (43).
Ampute futbolcular kanedyen kullanmalarindan dolayi, el kavrama kuvvetleri devamli
olarak gelisim gostermektedir (73). El kavrama kuvveti, {ist ekstremitenin fonksiyonel
biitiinliigiine iligkin objektif bir kriter olarak goriilmekte ayn1 zamanda el fonksiyonlarinin
degerlendirilmesinde de kullanilabilmektedir. El kavrama kuvveti, izometrik bir kuvvettir ve
eldeki kaslara ek olarak 6n koldaki kaslarin da bir fonksiyonudur (9). Yapilan diger
calismalarda, el kavrama kuvveti ile viicudun genel kas kuvveti arasindaki iliski

belirlenmistir (114, 149).

El pence kuvveti sol ile sag arasindaki pozitif yonlii orta diizeyde iliski (1=,538, p<0.05), her
iki elde de kas kuvvetinin benzer oldugunu gdsterir. Bu simetri, {ist viicut kaslarinin dengeli
bir sekilde gelismesini ve kullanilmasini ifade eder. El pence kuvveti sol ile relatif kol
kuvveti sol arasindaki yiiksek diizeyde pozitif iligski (r=,774, p<0.001), sol kolun genel kas
kuvveti ve kiitlesinin, el penge kuvvetini artirmada 6nemli bir faktdr oldugunu gosterir.
Kolun genel kuvveti, elin kavrama kuvvetine dogrudan etki eder. El penge kuvveti sag ile
relatif kol kuvveti sol arasindaki zayif diizeyde pozitif iliski (r=,447, p<0.05), capraz kas
kuvvetlerinin de el kuvvetini etkiledigini gosterir. Bu, viicudun bir tarafindaki kuvvetin,

diger tarafin kuvvetini destekledigini ifade eder. El penge kuvveti sag ile relatif kol kuvveti
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sag arasindaki yiiksek diizeyde pozitif iliski (r=,864, p<0.001), sag kolun genel kas kuvveti
ve kiitlesinin, sag elin kavrama kuvvetine bliyilik 6l¢iide katkida bulundugunu gosterir. Bu,
sag kol kaslarinin kuvvetinin, sag elin kavrama kuvvetini belirledigini gostermektedir.

Calismamizdaki anlamliliklarin bu nedenlerle oldugunu diisiiniiyoruz.

Tablo 4.3. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin relatif kol kuvveti sol ile relatif kol

kuvveti sag arasinda (r=,585, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.

Marangoz ve Keles (19) tarafindan yapilan ¢alismada, relatif kuvvet ile relatif kol kiitlesi
arasinda bireysel sporcularda (r =,962, p<0.001) ve takim sporcularinda (r =,965, p<0.001)
cok yiiksek diizeyde pozitif bir iliski tespit edilmistir. Her iki ¢alismada da relatif kol kuvveti
arasindaki iligki, sportif performansin artirilmasinda 6nemli bir rol oynamaktadir. Marangoz
ve Keles’in ¢alismasindaki yiiksek diizeydeki korelasyon bulgulari, bizim ¢aligmamizdaki

relatif sol ve sag kol kuvveti arasindaki anlamli iliskiyi desteklemektedir.

Her iki kolda bulunan kaslarin benzer sekilde c¢alismasi ve giliglenmesi, relatif kol
kuvvetlerinin benzer olmasina yol agar. Ampute futbolcular, her iki kolunu da dengeli bir
sekilde kullanarak kuvvet antrenmanlar1 yaparlar, bu da kuvvet simetrisine katkida bulunur.
Ampute futbolcular i¢in 6zel olarak tasarlanan antrenman programlari, her iki kolun da esit
derecede calismasimi saglar. Bu programlar, iist viicut kaslarinin dengeli bir sekilde
gelismesine yardimeci olur. Ayrica ampute sporcular, giinlik yasamlarinda ve spor
aktivitelerinde iist viicutlarin1 yogun olarak kullanirlar. Bu durum, her iki kolun da benzer
kuvvet seviyelerine ulagsmasini saglar. Calismamizdaki anlamliliklarin bu nedenlerle

oldugunu diisiiniiyoruz.

Tablo 4.4. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin uyluk cevresi ile uyluk kiitle
toplami arasinda (r=,746, p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde, uyluk ¢evresi ile baldir
cevresi arasinda (r=,685, p<0.001) pozitif yonlii orta diizeyde, uyluk ¢evresi ile baldir kiitle
toplam1 arasinda (1=,685, p<0.001) pozitif yonlii orta diizeyde, uyluk cevresi ile ayak
uzunlugu arasinda (1=,471, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde, uyluk ¢evresi ile bacak kiitle

toplami arasinda (1=,826, p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.

Uyluk cevresi ile uyluk kiitle toplam1 arasindaki yiiksek diizeydeki pozitif iliski (r=,746,
p<0.001), kas kiitlesi ve hacmi arasindaki gii¢lii baglantiy1 ifade eder. Daha genis uyluk
cevresi, daha fazla kas kiitlesine isaret eder. Giliglii uyluk kaslari, dengeyi ve hareket

kabiliyetini artirarak performans:t olumlu yonde etkileyebilir. Uyluk ¢evresi ile baldir
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cevresi/kiitlesi arasindaki orta diizeydeki pozitif iliskiler (r=,685, p<0.001), alt bacak
kaslarinin da iist bacak kaslartyla birlikte gelistigini gosterir. Bu, sporcularin genel bacak
kuvveti ve dayaniklilig1 agisindan 6nemlidir. Ampute futbol oyuncularinda hem uyluk hem
de baldir kaslarinin giiclii olmasi, sahada yiiksek performans gostermelerini saglar. Bu kas
gruplarinin birlikte gii¢lii olmasi, sprint yaparken veya ani yon degistirmelerde denge ve gii¢
saglar. Uyluk ¢evresi ile ayak uzunlugu arasindaki zayif diizeydeki pozitif iliski (r=,471,
p<0.05), ayak uzunlugunun uyluk c¢evresi ile sinirli bir baglantisi oldugunu gosterir. Bu,
anatomik yapiin genel bir gostergesidir. Uyluk ¢evresi ile bacak kiitle toplam1 arasindaki
yiiksek diizeydeki pozitif iliski (r=,826, p<0.001), bu bulgu, uyluk ¢evresinin artmasinin tim
bacak kas kiitlesinin de arttigin1 gostermektedir. Ampute futbol oyuncularinda, bacak
kaslarinin toplam kiitlesinin artmasi, gii¢ ve dayaniklilik performansini dogrudan etkiler.
Bacak kaslarinin giiclii olmasi, oyuncularin sahada daha uzun siire yiliksek performans
gostermelerine ve sakatlik riskini azaltmalarina yardimer olur. Giiglii bacak kaslari, sut
atarken daha fazla kuvvet iiretmeyi saglar, bu da sut hizin1 ve dogrulugunu artirir. Ozellikle
ampute futbol oyuncularinda, uyluk ve baldir kaslarinin giiclenmesi, sut atma sirasinda
gerekli olan stabiliteyi ve patlayici giicli artirarak daha etkili ve hizli sutlar atmalarina olanak

tanir. Calismamizdaki anlamliliklarin bu nedenlerle oldugunu diisiiniiyoruz.

Tablo 4.4. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin uyluk kiitle toplami ile baldir
cevresi arasinda (1=,546, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, uyluk kiitle toplami ile baldir
kiitle toplami1 arasinda (r=,546, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, uyluk kiitle toplam ile
ayak uzunlugu arasinda (r=,530, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, uyluk kiitle toplamai ile
ayak kiitle toplami arasinda (1=,535, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, uyluk kiitle toplam1
ile bacak kiitle toplam1 arasinda (r=,936, p<0.001) pozitif yonlii ¢ok yiiksek diizeyde, uyluk
kiitle toplamut ile sut hiz1 arasinda (r=,445, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde anlamlilik
tespit edilmistir.

Aka ve ark. (122) geng futbolcularda kuadriseps ve hamstring izokinetik zirve kas kuvveti
ile sut hiz1 arasindaki iligkiyi inceledikleri ¢aligmalarinda, kas kuvveti ile vurus performansi

arasindaki iliskiye dair genel prensipleri desteklemektedir.

Uyluk kiitle toplami ile baldir ¢evresi (r=,546, p<0.01) ve baldir kiitle toplam1 (r=,546,
p<0.01) arasindaki orta diizeyde pozitif iliskiler, bacak kaslarinin birbirine bagli olarak
gelistigini gosterir. Uyluk ve baldir kaslari, birlikte calisarak bacak kas kiitlesini ve ¢evresini

artirtr. Uyluk kiitle toplami ile ayak uzunlugu (r=,530, p<0.01) ve ayak kiitlesi (r=,535,
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p<0.01) arasindaki orta diizeyde pozitif iliskiler, uyluk kaslarinin ayak ve ayak bilegi
yapilarini etkiledigini gosterir. Bu da genel bacak kas yapisinin ve kuvvetinin ayak bolgesi
ile iligkili oldugunu ifade eder. Uyluk kiitle toplami ile bacak kiitle toplam1 arasindaki ¢ok
yuksek diizeyde pozitif iliski (r=,936, p<0.001), bacak kaslarinin toplam kiitlesinin biiyiik
oranda uyluk kaslar1 tarafindan belirlendigini gosterir. Bu, tim bacak kaslarmin birlikte
caligmasinin ve gelismesinin bir sonucudur. Uyluk kiitle toplamu ile sut hiz1 arasindaki zayif
diizeyde pozitif iliski (r=,445, p<0.05), giiclii uyluk kaslarinin topa vurma hizini
artirabilecegini gosterir. Ancak, bu iliskinin zayif olmasi, topa vurma hizinin diger
faktorlerden de etkilendigini ifade etmektedir. Calismamizdaki anlamliliklarin bu nedenlerle

oldugunu diisiiniiyoruz.

Tablo 4.4. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin baldir ¢evresi ile baldir kiitle
toplami arasinda (r=1,000, p<0.01) pozitif yonlii cok yiiksek diizeyde, baldir cevresi ile ayak
bilegi cevresi arasinda (1=,696, p<0.001) pozitif diizeyde orta diizeyde, baldir ¢evresi ile
ayak uzunlugu arasinda (r=,558, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, baldir ¢evresi ile ayak
kiitle toplam1 arasinda (r=,681, p<0.001) pozitif yonlii orta diizeyde, baldir ¢evresi ile bacak
kiitle toplam1 arasinda (r=,757, p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde anlamlilik tespit

edilmistir.

Baldir ¢evresi ile baldir kiitle toplami arasindaki ¢ok yiiksek diizeyde pozitif iliski (r=1,000,
p<0.01), bu iki dl¢limiin dogrudan orantili oldugunu gosterir. Daha genis bir baldir ¢evresi,
daha fazla kas kiitlesine igaret eder. Baldir cevresi ile ayak bilegi ¢evresi arasindaki pozitif
orta diizeyde iliski (r=,696, p<0.001), alt bacak kaslarinin ve kemik yapilarinin birbirine
bagli oldugunu gosterir. Baldir ¢evresi ile ayak uzunlugu arasindaki pozitif orta diizeyde
iliski (r=,558, p<0.01), ayak uzunlugunun ve baldir kaslarmin birlikte gelistigini gosterir.
Baldir gevresi ile ayak kiitle toplami1 arasindaki pozitif orta diizeyde iliski (r=,681, p<0.001),
alt bacak kaslarinin ayak kas kiitlesi ile iliskili oldugunu ifade eder. Baldir ¢evresi ile bacak
kiitle toplami arasindaki yiiksek diizeyde pozitif iliski (r=,757, p<0.001), tiim bacak
kaslarinin  birlikte c¢alismasinin  ve gelismesinin  bir sonucudur. Calismamizdaki

anlamliliklarin bu nedenlerle oldugunu diisiiniiyoruz.

Tablo 4.4. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin baldir kiitle toplama ile ayak bilegi
cevresi arasinda (r=,696, p<0.001) pozitif yonlii orta diizeyde, baldir kiitle toplamu ile ayak
uzunlugu arasinda (r=,558, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, baldir kiitle toplami ile ayak
kiitle toplam1 arasinda (r=,681, p<0.001) pozitif yonlii orta diizeyde, baldir kiitle toplam ile
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bacak kiitle toplami arasinda (r=,757, p<0.001) pozitif yonli yiliksek diizeyde anlamlilik
tespit edilmistir.

Baldir kiitlesi ile ayak bilegi ¢evresi arasindaki pozitif orta diizeyde iliski (r=,696, p<0.001),
alt bacak kaslarmin ve kemik yapilarinin birbirine bagli oldugunu gosterir. Baldir kaslarinin
gelisimi ayak bilegi ¢evresini de etkiler. Baldir kiitlesi ile ayak uzunlugu arasindaki pozitif
orta diizeyde iliski (r=,558, p<0.01), alt bacak kaslarinin gelisiminin ayak uzunluguna
etkisini gosterir. Ayak uzunlugu, baldir kaslarinin gelisimi ile iliskilidir. Baldir kiitlesi ile
ayak kiitlesi arasindaki pozitif orta diizeyde iliski (r=,681, p<0.001), alt bacak ve ayak
kaslarinin birbirine bagli oldugunu ve birlikte gelistigini gosterir. Baldir kiitlesi ile bacak
kiitlesi arasindaki yliksek diizeyde pozitif iliski (r=,757, p<0.001), bacak kaslarinin genel
olarak birlikte giiclendigini gosterir. Bu iliski, giicli bacak kaslarinin daha yiiksek
performans sagladigim1  ve sakathk riskini azaltti§in1  gosteren arastirmalarla
desteklenmektedir (150). Ayrica, giiclii bacak kaslart sut sirasinda patlayici giicii artirarak
sut hizin1 ve dogrulugunu olumlu ydnde etkiler. Calismamizdaki anlamliliklarin bu

nedenlerle oldugunu diisiiniiyoruz.

Tablo 4.4. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin ayak bilegi cevresi ile ayak
uzunlugu arasinda (r=,617, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, ayak bilegi ¢evresi ile ayak
kiitle toplam1 arasinda (r=,952, p<0.001) pozitif yonlii ¢ok yliksek diizeyde, ayak bilegi
cevresi ile bacak kiitle toplami arasinda (r=,556, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde

anlamlilik tespit edilmistir.

Ayak bilegi ¢evresi ile ayak uzunlugu arasindaki pozitif orta diizeyde iliski (r=,617, p<0.01),
ayak ve bilegin anatomik yapisinin birbirine bagli oldugunu gdosterir. Daha biiyiik bir ayak
bilegi ¢evresi, genellikle daha uzun bir ayaga isaret eder. Ayak bilegi ¢evresi ile ayak kiitlesi
arasindaki ¢ok yiiksek diizeyde pozitif iligki (r=,952, p<0.001), ayak bilegi ¢evresinin ayak
kiitlesini belirlemede 6nemli bir rol oynadigini gosterir. Daha genis bir ayak bilegi ¢evresi,
daha fazla kas ve kemik kiitlesine isaret eder. Ayak bilegi ¢cevresi ile bacak kiitlesi arasindaki
pozitif orta diizeyde iliski (r=,556, p<0.01), ayak bilegi cevresinin genel bacak kas kiitlesi
ile iliskili oldugunu gosterir. Bu, alt bacak ve ayak kaslarinin birlikte gelistigini ifade eder.

Calismamizdaki anlamliliklarin bu nedenlerle oldugunu diisiiniiyoruz.
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Tablo 4.4. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin ayak uzunlugu ile ayak kiitle
toplami arasinda (r=,748, p<0.001) pozitif yonlii yliksek diizeyde, ayak uzunlugu ile bacak
kiitle toplami arasinda (r=,636, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde anlamlilik tespit

edilmistir.

Ayak uzunlugu ile ayak kiitlesi arasindaki ytiksek diizeyde pozitif iliski (r=,748, p<0.001),
daha uzun ayaklarin genellikle daha fazla kas ve kemik kiitlesine sahip oldugunu gosterir.
Bu, ayak uzunlugunun kas ve kemik gelisimi ile dogrudan baglantili oldugunu ifade eder.
Ayak uzunlugu ile bacak kiitlesi arasindaki orta diizeyde pozitif iliski (r=,636, p<0.01), ayak
uzunlugunun bacak kas kiitlesi ile iligkili oldugunu gosterir. Bu, alt ekstremitelerin birbirine
bagli olarak gelistigini ve daha uzun ayaklarin genel bacak kas kiitlesini artirdigin1 gosterir.

Calismamizdaki anlamliliklarin bu nedenlerle oldugunu diisiiniiyoruz.

Tablo 4.4. incelendiginde aragtirmaya katilan sporcularin ayak kiitle toplamui ile bacak kiitle

toplami arasinda (r=,683, p<0.001) pozitif yonlii orta diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.

Ayak kiitlesi, kas ve kemik yapisinin bir gostergesidir. Daha fazla kas kiitlesi ve daha saglam
kemik yapisi, genel bacak kiitlesine katkida bulunur. Bu, ayak ve bacak kaslarinin birlikte
calismasinin bir sonucudur. Ayak, bacak hareketlerinin temel noktalarindan biridir. Bacak
kaslarinin giicli ve dayanikliligi, ayak kaslari ve kemik yapistyla dogrudan iligkilidir. Bu,
bacak kiitlesi ile ayak kiitlesi arasindaki baglantinin nedenidir. Ampute futbolcular,
antrenman ve rehabilitasyon siireclerinde alt viicutlarin1 yogun olarak kullanir. Bu siirecte
bacak ve ayak kaslarinin birlikte gelismesi beklenir. Bu da bacak Kkiitlesi ile ayak kiitlesi
arasindaki iligkinin gliclenmesine yol agar. Calismamizdaki anlamlili§in bu nedenlerle

oldugunu diisiiniiyoruz.

Tablo 4.5. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin triceps ile subscapula arasinda
(r=,521, p<0.05) pozitif yonlii orta diizeyde, triceps ile suprailiac arasinda (r=,658, p<0.01)
pozitif yonlii orta diizeyde, triceps ile calf arasinda (r=,703, p<0.001) pozitif yonlii yiiksek
diizeyde, triceps ile endomorfi arasinda (r=,873, p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde

anlamlilik tespit edilmistir.

Triceps ve subscapula arasinda pozitif yonlii orta diizeyde iliski (r=,521, p<0.05), viicuttaki
yag dagiliminin benzer bolgelerde birikme egilimini gosterir. Bu iliski, yag oraninin viicutta
belirli bolgelerde toplandigini gosterir. Triceps ile suprailiac arasindaki pozitif yonlii orta

diizeyde iligki (r=,658, p<0.01), yag dokusunun farkli bolgelerdeki birikim egilimini yansitir.
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Bu, viicut kompozisyonu ve yag dagilimu ile ilgilidir. Triceps ile calf arasindaki pozitif yonlii
yiiksek diizeyde iligki (r=,703, p<0.001), viicutta genel yag oraninin belirli bolgelerde benzer
sekilde biriktigini gosterir. Triceps ile endomorfi arasindaki yliksek diizeyde pozitif iliski
(r=,873, p<0.001), endomorfik viicut tipine sahip bireylerde yag dokusunun daha fazla
oldugunu ve bunun triceps bolgesinde de belirgin oldugunu gosterir. Caligmamizdaki

anlamliliklarin bu nedenlerle oldugunu diisiiniiyoruz.

Tablo 4.5. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin subscapula ile suprailiac arasinda
(r=,459, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde, subscapula ile endomorfi arasinda (r=,713,
p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.

Subscapula ve suprailiac arasindaki pozitif yonlii zayif diizeyde iliski (r=,459, p<0.05),
viicuttaki yag dagiliminin benzer bolgelerde birikme egilimini gosterir. Bu iliski, yag
oraninin viicutta belirli bolgelerde toplandigini ve bu bolgelerdeki yag miktarinin birbirine
bagli oldugunu isaret eder. Subscapula ile endomorfi arasindaki yiiksek diizeyde pozitif iligki
(r=,713, p<0.001), endomorfik viicut tipine sahip bireylerde yag dokusunun daha fazla
oldugunu ve bu yagin subscapula bolgesinde de biriktigini gosterir. Endomorfik bireyler
genellikle daha yiliksek viicut yag oranina sahiptir. Calismamizdaki anlamliliklarin bu

nedenlerle oldugunu diisiiniiyoruz.

Tablo 4.5. incelendiginde aragtirmaya katilan sporcularin suprailiac ile calf arasinda (1=,524,
p<0.05) pozitif yonlii orta diizeyde, suprailiac ile endomorfi arasinda (r=,867, p<0.001)
pozitif yonlii yiiksek diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.

Suprailiac ve calf arasindaki pozitif yonlii orta diizeyde iliski (r=,524, p<0.05), viicuttaki yag
dagiliminin ¢esitli bolgelerde biriktigini gosterir. Yag dokusu, suprailiac bolgesi gibi diger
bolgelerle birlikte calf bolgesinde de birikir. Bu durum, viicut kompozisyonunun genel yapist
ile ilgilidir. Suprailiac ile endomorfi arasindaki yiiksek diizeyde pozitif iliski (r=,867,
p<0.001), endomorfik viicut tipine sahip bireylerde yag dokusunun yogunlastigin1 gdsterir.
Endomorfik bireyler, genellikle yiiksek viicut yag oranima sahip olup, bu yag suprailiac

bolgesinde de birikir. Caligmamizdaki anlamliliklarin bu nedenlerle oldugunu diisiiniiyoruz.

Tablo 4.5. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin calf ile endomorfi arasinda

(r=,685, p<0.001) pozitif yonlii orta diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.

Calf ile endomorfi arasinda pozitif yonlii orta diizeydeki bu iliski (r=,685, p<0.001),

endomorfik viicut tipine sahip bireylerin genellikle daha yiiksek yag oranina sahip oldugunu
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ve bu yagin baldir bolgesinde de biriktigini gdsterir. Endomorfik bireyler, viicutlarinda daha
fazla yag depoladiklar1 i¢in baldir kaslarinda da bu yag birikimi goézlemlenebilir.

Calismamizdaki anlamliligin bu nedenlerle oldugunu diisiiniiyoruz.

Tablo 4.5. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin humerus epikondil ile biceps ¢evre
arasinda (r=,583, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, humerus epikondil ile mezomorfi
arasinda (r=,434, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde, humerus epikondil ile sut hizi
arasinda (r=,478, p<0.05) pozitif yonlii zayif diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.

Humerus epikondil genisligi ile biceps ¢evresi arasindaki pozitif yonlii orta diizeyde iliski
(r=,583, p<0.01), kol kaslarinin ve kemik yapisinin birlikte gelistigini gosterir. Daha biiyiik
bir humerus epikondil genisligi, genellikle daha gelismis biceps kaslar ile iligkilidir.
Humerus epikondil genisligi ile mezomorfi arasindaki pozitif yonlii zayif diizeyde iliski
(r=,434, p<0.05), mezomorfik viicut tipine sahip bireylerde kas yapisinin belirgin oldugunu
ve bu yapiin humerus epikondil genisligi ile iliskili oldugunu gosterir. Mezomorfik bireyler,
genellikle giiclii ve kashi yapilariyla bilinir. Humerus epikondil genisligi ile sut hizi
arasindaki pozitif yonlii zayif diizeyde iliski (r=,478, p<0.05), iist viicut kuvvetinin sut atma
performansina katkida bulundugunu gosterir. Daha genis bir epikondil, daha fazla kas ve
kuvvet anlamma gelir, bu da sut hizin1 artirabilir. Ust viicut kaslar1 ve kemik yapismin
gelisimi, sporcularin genel performansini ve sut hizini artirmada énemli rol oynamaktadir.
Ayrica tist viicut kuvvetinin artirilmasi, kanedyen kullanimini daha etkili hale getirebilir ve
sporcularin performanslarin1 olumlu yonde etkileyebilir. Ciinkii bu sporcular, denge
saglamak ve hareket kabiliyetlerini artirmak icin {ist viicut kaslarin1 yogun olarak
kullanmaktadirlar. Koldaki kaslarin kuvveti, el kavrama kuvvetiyle birlikte iist ekstremite
kas dayanikliliginda da 6nemli bir rol oynamaktadir (9). Caligmamizdaki anlamliliklarin bu

nedenlerle oldugunu diisiiniiyoruz.

Tablo 4.5. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin femur epikondil ile baldir ¢evre
arasinda (r=,799, p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde, femur epikondil ile mezomorfi
arasinda (r=,627, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, femur epikondil ile ektomorfi arasinda

(r=-,506, p<0.05) negatif yonlii orta diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.

Femur epikondil genisligi ile baldir ¢evresi arasindaki yiiksek diizeyde pozitif iligki (r=,799,
p<0.001), alt bacak kaslarinin ve kemik yapisinin birlikte gelistigini gosterir. Daha genis bir
femur epikondil, genellikle daha gelismis baldir kaslar ile iligkilidir. Bu iligki, femur

epikondilin alt ekstremitelerdeki kas gelisimine olan katkisint vurgular. Femur epikondil
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genisligi ile mezomorfi arasindaki orta diizeyde pozitif iliski (r=,627, p<0.01), mezomorfik
viicut tipine sahip bireylerde kas yapisinin belirgin oldugunu ve bu yapinin femur epikondil
genisligi ile iliskili oldugunu gdsterir. Mezomorfik bireyler, genellikle giiclii ve kash
yapilariyla bilinir ve bu kasli yap1 femur epikondil genisligine de yansir. Femur epikondil
genisligi ile ektomorfi arasindaki negatif yonlii orta diizeyde iliski (r=-,506, p<0.05),
ektomorfik viicut tipine sahip bireylerde daha az kas kiitlesi ve daha ince yapinin oldugunu
gosterir. Ektomorfik bireyler, genellikle daha diisiik kas ve yag oranina sahip olup, bu da
femur epikondil genisliginin daha dar olmasiyla iliskilidir. Ampute futbolcular i¢in kanedyen
kullanim1 hem iist hem de alt ekstremitelerin kuvvetine dayanir. Daha genis femur epikondil,
alt ekstremite kuvvetinin bir gostergesi olup, kanedyen kullanimi1 sirasinda denge ve destek
saglar. Ust viicut kuvveti ise kanedyenlerin verimli kullanimmi desteklemektedir.

Calismamizdaki anlamliliklarin bu nedenlerle oldugunu diisiiniiyoruz.

Tablo 4.5. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin biceps ¢evre ile baldir cevre
arasinda (r=,526, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde, biceps ¢evre ile mezomorfi arasinda

(r=,715, p<0.001) pozitif yonlii yiiksek diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.

Biceps cevresi ile baldir ¢cevresi arasindaki pozitif yonlii orta diizeyde iliski (r=,526, p<0.01),
iist ve alt viicut kaslarin birlikte gelistigini gosterir. Kas kiitlesi, genel viicut yapisinin bir
gostergesidir ve biceps gevresi gibi iist viicut kaslari ile baldir ¢cevresi gibi alt viicut kaslar
arasinda bir baglant1 vardir. Bu, viicudun dengeli bir sekilde kas gelistirdigini ve genel kas
yapisinin biitlinciil oldugunu gosterir. Biceps g¢evresi ile mezomorfi arasindaki yiiksek
diizeyde pozitif iligki (r=,715, p<0.001), mezomorfik viicut tipine sahip bireylerde kas
yapisinin belirgin oldugunu ve biceps gevresinin bu yapiy1 yansittigini gosterir. Mezomorfik
bireyler, kas yapilariin belirginligi ile taninir ve biceps ¢evresi bu yapiy1 6lgmek i¢in iyi bir

gostergedir. Calismamizdaki anlamliliklarin bu nedenlerle oldugunu diisiiniiyoruz.

Tablo 4.5. incelendiginde arastirmaya katilan sporcularin baldir ¢evre ile mezomorfi

arasinda (r=,638, p<0.01) pozitif yonlii orta diizeyde anlamlilik tespit edilmistir.

Baldir ¢evresi ile mezomorfi arasindaki pozitif yonlii orta diizeyde iligki (r=,638, p<0.01),
mezomorfik viicut tipine sahip bireylerde kas yapisinin belirgin oldugunu ve baldir
cevresinin bu kas yapisinin bir gostergesi oldugunu gosterir. Mezomorfik bireyler, genellikle
giiclii ve kasli yapilariyla bilinirler. Bu yapi, baldir kaslarinin ¢evresinin artmasina katkida
bulunur. Ayn1 zamanda mezomorfik viicut tipi, genetik ve hormonal faktorler nedeniyle kas

kiitlesinin yiiksek oldugu bir yapiya sahiptir. Bu durum, baldir kaslarinin da gelismis
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olmasini saglar. Mezomorfik bireyler, kas yapilar1 ve metabolizmalari sayesinde daha hizli

kas gelistirebilirler. Calismamizdaki anlamliligin bu nedenlerle oldugunu diisiiniiyoruz.
Sonug olarak;

Ampute futbol takimi oyuncularinin somatotip yapilart ile relatif kol kuvveti ve sut hiz1

arasindaki iliski incelendiginde;

- Relatif kol kuvveti ile sut hiz1 arasinda herhangi bir iligki bulunamamustir. Bu durum,
sut hizimin biiyiikk 6lgiide bacak kaslarinin giicline ve koordinasyonuna bagli
olmasindan kaynaklanabilir. Sut sirasinda kullanilan bacak kaslari, sut hizim
belirleyen ana faktorlerdir ve relatif kol kuvveti bu siirecte daha az rol oynamaktadir.
Relatif kol kuvveti topa vurug anindaki denge ve destek i¢in 6nemli olsa da genellikle
iist ekstremite aktiviteleriyle iliskilidir ve bu aktiviteler sut hizim1 dogrudan
belirlemede ikincil bir rol oynayabilir. Sut hizi, daha cok alt ekstremite kaslarinin
giict, esnekligi ve koordinasyonu ile iligkilidir. Bu nedenle, relatif kol kuvveti ile sut
hiz1 arasinda iliski bulunmamasi, bu kas gruplarinin farkli iglevlerinden
kaynaklanabilir.

- Somatotip komponentleri (endomorf, mezomorf, ektomorf) ile sut hizi arasinda
herhangi bir iliski bulunamamistir. Somatotip komponentleri, genel viicut yapisini ve
kompozisyonunu belirlerken, sut hizin1 belirleyen ana faktorler bacak kaslarmin
giicti, esnekligi ve koordinasyonudur. Somatotip komponentleri, genel viicut yapisini
ve yag-kas oranim belirler, ancak sut hizin1 dogrudan etkileyen kas gruplarinin giicii
ve koordinasyonunu yansitmaz. Ozellikle ampute sporcularda, viicut kompozisyonu
disinda baska degiskenler de performansi etkileyebilir. Her oyuncunun fiziksel yapisi
ve teknik becerileri farklidir. Sut hizini etkileyen birgok teknik faktdr (6rnegin, topa
vurma agi1st, hiz vb.) vardir. Somatotip komponentleri, bu teknik faktdrlere dogrudan
etki etmedigi i¢in, somatotip komponentleri ile sut hiz1 arasinda iligki bulunmamasi

beklenebilir.
Konuyla ilgili gelecekte ¢calisma yiiriitecek arastirmacilara yonelik oneriler:

- Bu calisma 23 kisiden olusan ve yaslar1 ortalamasi 27,96 olan ampute futbolcular
tizerinde yapilmistir. Farkli yas gruplar1 veya farkli sporcular iizerinde benzer bir

caligmanin yapilmasi Onerilebilir.
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Ampute futbolcularin performans parametrelerinin diger spor branglarindaki ampute
sporcularla karsilastirilmasi, farkli spor dallarinda uygulanan teknik ve antrenman
yontemlerinin etkinliginin belirlenmesine olanak taniyabilir. Bu tiir karsilastirmalar,
bu c¢alismada sadece ampute futbol brans1 iizerine odaklanilmisken, diger
branglardaki ampute sporcularin performanslarini ve antrenman yontemlerini de
kapsayarak daha genis ve kapsamli bir bakis agis1 saglamasi yoniinden onerilebilir.
Bu c¢alismada somatotip yapilart ve relatif kol kuvveti gibi parametreler
incelenmistir. Ancak, viicut kompozisyonu (6rnegin; yag yiizdesi, kas kiitlesi orani)
ve denge performansi arasindaki iligkilerin de ele alinmasi Onerilebilir. Viicut
kompozisyonunun denge becerisi lizerindeki etkisi, 6zellikle tek bacak kullanimi
gerektiren ampute futbol gibi branslarda 6nemlidir. Bu nedenle, ampute futbolcularin
denge performansi ile viicut kompozisyonu arasindaki olasi iligkilerin arastirilmast,
antrenman programlariin gelistirilmesine katki saglayabilir.

Farkli antrenman programlarinin etkilerini karsilastirmak, hangi programlarin
ampute futbolcular igin en etkili oldugunu belirlemeye yardimci olabilir. Ozellikle
iist viicut kuvveti, denge ve esneklik iizerine odaklanan programlar incelenebilir.
Calisma gruplarmi genisletmek ve farkli yas, cinsiyet ve antrenman seviyelerine
sahip ampute futbolcular1 dahil etmek, bulgularin genellenebilirlik diizeyini
artirabilir.

Hareket analizi sistemleri, kas aktivitesi izleme cihazlar1 ve giyilebilir teknolojiler
gibi yeni teknolojiler kullanilarak daha detayl veriler elde edilebilir.

Fiziksel performansin yani sira, ampute futbolcularin psikolojik ve sosyal
durumlarinin da incelenmesi Onemlidir. Sporun, bireylerin yasam Xkalitesi ve

psikolojik saglik {izerindeki etkileri arastirilabilir.
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EKLER

EK-1. KULUP iZiN BELGESI

ALVES KABLO AMPUTE FUTBOL KULUBU

22 Kasim 2023 tarihinde yapmig oldugunuz yazili bagvuruda “Ampute Futbol Takimi
Oyuncularinin Somatotip Yapilan ile Relatif Kol Kuvveti Ve Sut Hizi Arasindaki iliskinin
incelenmesi” isimli g¢ahsmamin kultiblimiizde yapilmasinin uygun olup olmadiginin
tarafimizca degerlendirilmesi talebi istenmistir.

Belirtilen ¢aligmanin sporcularimizla yapilmasinda herhangi bir sakinca olmadigi ve
takimimizla koordineli bir gekilde yapilmasinin uygun oldugu hususunu bilgilerinize sunarim.

Saygilarimla.

29.11.2023

Rahmi OZCAN
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1 Aralik 2023 tarihinde yapmis oldugunuz yazili bagvuruda ¢ Ampute Futbol Takimi
Oyuncularmin Somatotip Yapilari ile Relatif Kol Kuvveti ve Sut Hizi arasindaki Iligskinin
Incelenmesi’’ adli ¢aliymanin kuliibiimiiz ampute futbol takimi sporculariyla yapilmasinin
uygun olup olmadiginin tarafimizca degerlendirilmesi talebi istenmistir.

Belirtilen ¢aligmanin sporcularimizla yapilmasinda herhangi bir sakinca olmadig: ve
takimimizla koordineli bir sekilde yapilmasinin uygun oldugu hususunu bilgilerinize sunarim.

Saygilarimla.
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