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OZET

Comiik, N. Buz pateni yapan bayan sporcularin fiziksel performans diizeylerinin
incelenmesi. Hacettepe Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisii Fizik Tedavi ve
Rehabilitasyon Program Yiiksek Lisans Tezi, Ankara, 2009. Bu calisma artistik buz
pateni (figiir pateni) yapan sporcularin postiiral 6zelliklerini ve fiziksel performanslarini
belirlemek amaciyla yapilmistir. Calismaya yaslar1 16-23 arasinda degisen en az 5 yildir
figiir pateni yapan elit seviyede junior (n=10) ve senior (n=10) yarisma seviyesinde 20
bayan sporcu ve kontrol grubu olarak ayni yas grubunda spor yapmayan sedanter 20
goniillii bayan alinmigtir. Ayrica buz pateni grubunu olusturan junior ve senior yarisma
seviyesindeki sporcular da birbiri ile karsilagtiriimislardir. Olgularin sosyo-demografik
ozellikleri, fiziksel ozellikleri (yas, boy, kilo) kaydedildikten sonra diz Q agilari, bel-
kalga oranlari, kas kisaliklari, postiiral ozellikleri ve fiziksel uygunluk parametreleri
degerlendirilmigtir. Fiziksel uygunlugun degerlendirilmesinde denge testi (tek ayak
iizerinde durma), esneklik testleri (govde fleksiyonu ve hamstring uzunlugu, gévde
lateral fleksiyonu, gévde hiperekstansiyonu), alt ve iist ekstremitelere kas testi (Dr.
Nicholas Manuel Muscle Tester Dinamometresi ile), ¢eviklik testi (squat thrust), viicut
kompozisyonu [Tanita UM-20 viicut kompozisyon analizatorii ile viicut agirligi, yag
%’si, viicut kitle indeksi (VKI)], kassal endurans testleri (Biering-Sorenson, 1 dk
modifiye push-ups ve 1dk sit-ups), gii¢ testleri (vertikal sigrama ve ayakta uzun atlama),
20 m hiz testi, kardiyovaskiiler endurans testi (12 dk kos-yiirii) ve reaksiyon zamani testi
uygulanmustir. Ayrica sporcularin diisme ve yaralanma sekilleri ile yaralanma bolgeleri
sorgulanmigtir. Buz pateni grubundaki olgularin yas ortalamalari 18.85 + 2.70 yil,
kontrol grubundaki olgularin yas ortalamalari 18.50 + 2.25 yil (p>0.05) olarak
bulunmugtur. Buz pateni grubunun diz Q agisi derecesinin daha diisiik degerde oldugu,
alt ve st ekstremite kas kuvveti, esneklik, kassal endurans, ayakta uzun atlama testi,
ceviklik, kardiyovaskiiler endurans, hiz ve reaksiyon zamani degerlerinin kontrol
grubundan daha iyi oldugu goriilmiistiir (p<0.05). Denge, viicut kompozisyonu ve
vertikal sigrama degerleri ve ayakbilegi dorsi fleksor ve omuz eksternal rotatdr kaslarinin
kuvveti agisindan gruplar arasinda bir fark bulunmamistir (p>0.05). Buz pateni grubunda
halluks valgus, anterior pelvik tilt ve lordozun kontrol grubuna gore daha fazla oranda
goriildiigii belirlenmistir. Olgularda en fazla goriilen kisaliklar buz pateni grubunda
gastroknemius (%35), kontrol grubunda hamstring kas kisahg (%40) olarak
bulunmugtur. Buz pateni grubunu olusturan junior ve senior yarigma seviyesindeki
olgular kendi aralarinda kargilagtirildiginda, VKI, alt ve iist ekstremite rotatdr kas
kuvveti, gozler kapali tek ayak iizerinde denge senior grupta daha fazla bulunurken
(p<0.05), diger parametrelerde anlamli bir farka rastlanmamstir (p>0.05). Buz pateni
sporcularinda en fazla ayak, daha sonra el bilegi ve diz bolgesinin yaralandigt
saptanmigtir. En fazla goriilen yaralanma seklinin overuse (asirt kullanim) sendromu ve
ligament hasart oldugu belirlenmistir. Bu galisma artistik buz pateni yapan sporcularin
fiziksel performans 6zelliklerini ortaya koymakla birlikte performans ve basari diizeyinin
artirilmasi ve yaralanma oranlarinin azaltilmasina yonelik egitim programlari igin bir
pilot ¢alisma niteligi tagimakta olup, bu spor dalinin gelismesine yonelik bilimsel
katkilar saglayacagi diisiiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Buz pateni, fiziksel performans, fiziksel uygunluk, postiir, Q agisi.

Destekleyen Kurum: TUBITAK
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ABSTRACT

Comiik, N. Evaluation of female ice skaters’ physical performance levels.
Hacettepe University Institute of Health Sciences, Master Thesis in Physical
Therapy and Rehabilitation, Ankara, 2009. The purpose of this study is to identify
the postural properties and physical performances of figure skaters. The participants
were 20 female elite figure skaters at junior (n=10) and senior (n=10) competitive
levels, between the ages of 16 and 23, performing on figure skating at least for 5
years and 20 volunteer sedantery female subjects at the same ages as control group.
Junior and senior competitive level skaters were also compared between each others.
Sosciodemografic features and physical properties (age, height, weight) of the
subjects were recorded. Then their Q angle, waist-hip ratio, tightness of muscles,
postural properties and physical fitness parameters were measured. Balance test
(standing balance test), flexibility tests (trunk flexion and flexibility of hamstrings,
trunk lateral flexion, trunk hiperextansion), muscle test of upper and lower
extremities (by Dr. Nicholas Manuel Muscle Tester Dynamometer), agility test
(squat thrust), body composition analyse [weight, percentage of body fat, and body
mass index (BMI) by Tanita-UM 20 body composition analyser], muscle endurance
tests (1 minute timed modified push-ups and sit-ups), power tests (vertical and
standing broad jump), 20 m speed test, cardiovascular endurance test (12 minutes
timed run-walk) and reaction time test were applied to evaluate physical fitness.
Skaters were asked about their fall and injury patterns and injury sites. The avarage
age of ice skaters were found 18.85 + 2.70 years and the avarage age of control
group was found 18.50 + 2.25 years (p>0.05). Knee Q angle degree was found
lower; strength of upper and lower extremities, flexibility, muscle endurance,
standing broad jump test, agility, cardiovascular endurance, speed and reaction time
values of ice skaters showed better results then control group (p<0.05). Ankle
dorsiflexion and shoulder external rotation strength, balance, body composition and
vertical jump test values showed same results between the groups (p>0.05). Hallux
valgus, anterior pelvic tilt and lordosis are more seen defects in ice skaters than
control group. The most seen muscle tightness was gastrocnemius in ice skaters and
hamstring tightness in control group. When junior and senior groups among ice
skaters were compared, eyes closed standing balance test and BMI results and upper
and lower extremities rotator muscles strength found greater in senior group
(p<0.05), no meaningful differences found in other parameters (p>0.05). Foot region
was the most seen injury site and following most injured sites were wrist and knee
region in ice skaters. The most seen injury types were overuse syndromes and
ligament damages. We think that besides putting forward the physical performance
properties of ice skaters, this study is a pilot study to guide about training
programmes to increase ice skaters’ physical performances and to decrease injury
ratios and contribute to scientific improvements of this sport.

Key Words: Ice Skating, physical performance, physical fitness, posture, Q angle.

Supported by TUBITAK.
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1. GIRIS

Artistik Buz Pateni (Figtir Pateni), popiilerligi her gecen giin daha da artan
olimpik bir spor dalidir. Tekler (bayanlar ve erkekler), ¢iftler, buz dansi ve
senkronize olarak 4 yarisma alanina ayrilan figlir pateninde; her alanda spesifik
yetenek testlerinin bagarilmasina bagli olarak olusturulan pre-novice (minikler),
novice (yildizlar), junior (gencler) ve senior (biiyiikler) yarigsma seviyeleri bulunur.
Hem bir sanat hem de bir spor dali olan figiir pateni teknik yetenekler ve artistik
ifade alanlarinda degerlendirilir. Figiir pateni 6zellikle son 30 yilda teknik ve artistik
acidan biiyiik bir ilerleme gostermis olup son 10 yilda gosterilen ilgi ve katilim
oldukca artmistir (1,2,3,4).

Figiir pateni fiziksel gli¢ ve kondisyonun yani sira seneler iginde yogun
egitimle kazanilmig spora ait artistik yetenek, hiz, g¢eviklik, esneklik, gii¢ ve
teknikleri uygulamay: da gerektiren bir spor dalidir. Sporcular 4 dakikalik yarisma
performanslar1 esnasinda yorulmamalar1 igin aerobik kapasitelerini ve fiziksel
enduranslarini gelistirecek antrenman programlari ile ¢aligmaktadirlar. Bu program 8
dakikalik yiiksek hizda kayma (30 sn araliklarla), sigrama ve donmeleri igeren
toplamda 45 dakikalik bir buz pisti egitiminin yani sira dans, aerobik aktivite, agirlik,
esneklik calismalar1 ve koreografiden olusan pist dis1 egitime de sahip olmalidir.
Giintimiizde elit figiir patenciler ortalama olarak yilin 10-11 ayi, haftada 6 giin,
giinde 4-6 saat egitim almaktadirlar (2,5).

Tiim diinyanin ilgisini ¢eken ve olimpik nitelikte bir spor dali olan artistik
buz patenine iilkemizde ilgi olduk¢a fazla olmakla birlikte, bireysel katiim ve
uluslararasi basar diizeyi diisiiktiir. Medyanin bu konuyu giindeme getirmesi ve yeni
buz pateni pistlerinin agilmas: giincelligini son dénemde artirmistir. Ulkemizde buz
hokeyine yonelik yapilan bir ka¢ ¢alismanin diginda figiir patenine yonelik higbir
calisma olmamasi ¢aligmamizin bu konudaki degerini artirmaktadir. Calismamiz, son
yillarda gelismekte olan bu spor dalini daha iyi irdelemek ve patencilerin gerek
fiziksel ozelliklerini gerekse motor performanslarini ortaya koymak iizere
planlanmigtir. Bu ¢alisma, yapilan bu spor dalina bagh kas kisaligi, esneklik, kas
kuvveti, postiir gibi fiziksel fonksiyonlarda meydana gelebilen degisikliklerin ortaya

koyularak performansin ve basar1 diizeyinin artirilmasina yonelik antrenman



programlar1 i¢in de bir pilot calisma niteligi tasimakta ve ayrica yaralanma
oranlarinin azaltilmasina da yardimci olma amaci tasimaktadir. Ayrica artistik buz
pateni yapan sporcularin yarigma seviyelerine gore (junior ve senior) motor
fonksiyonlarinda olugabilecek farkliliklar1 da ortaya koymak hedeflenmistir.

Bu calisma figiir pateni yapan kisilerin postural 6zelliklerini ve fiziksel
performanslarini belirlemek amaciyla yaslar1 16-23 arasinda degisen en az 5 yildir
figlir pateni yapan 20 bayan sporcu ile ayni yas grubunda spor yapmayan sedanter
20 goniilli bayandan olusan kontrol grubunu igermektedir.

Calismanin hipotezleri sunlardir:

Hipotez 1: Figiir pateni yapan kisilerin kas kuvvetleri bu sporu yapmayan
kisilerden daha fazladir.

Hipotez 2: Figiir pateni yapan kisilerin postiiral 6zellikleri bu sporu
yapmayanlardan farklidir.

Hipotez 3: Figilir pateni yapan Kkisilerin fiziksel performanslart bu sporu
yapmayan kisilerden daha iyidir.

Hipotez 4: Figiir pateni yapan kisilerin yarigsma seviyelerine gore fiziksel
uygunluk diizeyleri farklidir.

Bu hipotezlere gore planlanan ¢alisma Bel-Pa Buz Pateni Sarayi’nda bulunan
kuliiplere bagl figiir patencileri tizerinde yapilmis ve kontrol grubunu benzer yas
grubundaki sedanter olgular olusturmustur. Ayrica figiir pateni grubunu olusturan

Jjunior ve senior yarigma seviyesindeki sporcular birbirleri ile karsilastirilmiglardir.



2. GENEL BIiLGILER

2.1. ARTISTIK BUZ PATENI (FIGUR PATENI)

Artistik Buz Pateni (Figiir Pateni), miizik, dans ve sporu biinyesinde
birlestiren; esneklik, aerobik ve anaerobik kapasite ve denge gibi unsurlara ihtiyag
duyan atletik ve artistik bir spor dalidir. Bir ¢ok ozelligi igermesi sebebiyle son
derece estetik bir spor dali olarak kabul edilmektedir (1,6).

Olimpik 6l¢ii olarak kabul edilen 30 x 60 metrelik buz pistinde yapilan bu
spor dalinda basarili olabilmek i¢in erken yaslarda egitime baslamak, disiplinli ve
uzun siireli ¢alisma gerekmektedir. Bu spora bayanlar erkeklere gére daha yiiksek
oranda katilmaktadirlar. Antrenmanlar genellikle giinde 3-6 saat ve haftada 5-7 giin
arasinda degismektedir. Bir gocugun bu sporu siirekli olarak yapmasi ve iyi bir
sporcu olmasi isteniyorsa, 4-5 yasindan itibaren Artistik Buz Pateni'ne baglamasinin
yanisira disiplinli olarak da ¢aligmasi gerektigi belirtilmektedir (1,6,7,8,9).

Artistik Buz Pateni yapan sporcularin giydikleri patenler tercihen deriden
yapilmis olup bir bot ve ¢elik bir bigaktan olusur. Bu patenler buz hokeyi ve siirat
pateni sporcularinin giydikleri patenlerden farklidir. Figiir patencilerinin patenlerinin
altindaki ¢eliklerin ucunda, frenlemeyi ya da sigramayi saglayan alt1 adet tirtil vardir.
Bu tirtillarin bir gérevi de hamle yaparken buzdan en son ayrilarak paten demirinin
yana kaymasini1 6nlemektir. Buz hokeyi ve siirat pateni sporcularinin pateninin topuk
bolimii bulunmamakta iken figiir patencilerinkinin topuk kismi yiiksektir. Bilek
kesimi malleollarin {izerinde kalacak sekilde ayak bilegi hareketlerine izin vermez.
Paten demirinin alt kismi1 boyunca bir oluk vardir. Bu oluk sayesinde demir iizerinde
i¢ ve dis olarak iki ayri kenar olugur. Paten demiri de diger patenlerden daha kalindir.
Figiir patenini diger patenlerden ayiran bir diger 6zellik de demirinin 6nden arkaya

dogru kavis ¢izmesidir (Sekil 2.1.1) (1,10,11,12).



Sekil 2.1.1. Paten Cesitleri: a) Figiir Pateni, b) Buz Hokeyi Pateni, c) Siirat Pateni

Figlir pateninde yarisma alanlar1 tekler (bayan ve erkek), ¢iftler, dans ve
senkronize figiir pateni olarak 4 temel alana ayrilmaktadir (Sekil 2.1.2). Tekler
kategorisindeki sporcular birden ¢ok doniis igeren sigrayislar, spinler, hizli ayak
oyunlar1 ve zarif estetik hareketleri birlestiren hem atletik hem de artistik bireysel bir
performans sergilerler. Ciftler ve dans sporcular1 sadece junior (gengler) ve senior
(buiytikler) seviyelerinde bir bayan ve bir erkekten olusan bir ¢ift olarak yarigirlar,
ancak yarigsma programlarinda farkliliklar vardir. Dans sporcularinda sigramalar,
spinler, kaldirmalar sinirhidir. Vals, tango gibi birgok klasik dans ¢esidinden olusur,
hem beraber hem ayr1 ayrn figiirler sergileyebilirler ve bu sporcular ayak oyunlari,
ritm, hiz, vucut diizgiinligii ve dogru teknige konsantre olurlarken; ¢iftler yenilikler
gelistirmede serbesttirler, bas lizeri kaldirma hareketleri ve atma sigrayislarina
sahiptirler, yetenek gosteren figiirleri beraber veya ayri da olsalar uyum iginde
yaparlar ve yiiksek riskteki atletik hareketlere konsantre olurlar. Senkronize figiir
pateni takimi ise uyum ig¢inde performans sergileyen 12-20 patenciden olusan

zamanlama ve takimca ahengin 6nemli oldugu patenci takimidir (1,2,4,7,9,12,13,14).



a) Tekler (Bayanlar ve Erkekler)

d) Senkronize Figiir Pateni

Sekil 2.1.2. Figiir Pateninde Yarigma Alanlari (1)

Sporcularin yarigma seviyesi pre-novice (minikler), novice (yildizlar), junior
(gengler) (19 yas alt1) ve senior (biiyiikler) (16 yas tizeri) olarak gruplara ayrilir.
Baz1 spesifik yetenekler bu siniflandirmada goéz oOniinde bulundurulur. Diinya,
olimpik  ve  uluslararas1 takim  yarigmacilari  senior  seviyesindedir.
(1,2,4,7,9,12,13,14).

Sporcularin profesyonellik seviyeleri de 3 gruba ayrilmaktadir:

1- Test Stream: Ileri diizey programlarda yarisabilen ancak ulusal ve alt-

ulusal yarigmalara katilmayan patencilerdir.



2- Pre-elit: Daha 6nce en az bir kaliteli ulusal yarismaya katilmis novice
(yildiz) patencilerdir.
3- Elit: Daha once en az bir kaliteli ulusal yarismaya katilmis junior

(geng) ve senior (biiyiik) patencilerdir (13,14).

2.1.1. Sicrayslar

6 adet temel sigrama vardir. Bunlar: axel, lutz, flip, ritberger (loop), salchow
ve toeloop’tur.

Bu sigrayiglar birli (single), ikili (double), ii¢lii (triple) olarak yapilir. Bu
sayilar havada donme sayilar1 olmaktadir. Sigrayislari yaparken kol, bacak ve gévde
gruplagmasi 6nemlidir.

Sigrayislar genelde kendilerini tasarlayip ilk kez yapan patencilerin adiyla
anilirlar. Axel, salchow, ritberger havaya sigrayarak lutz, flip ve toeloop da serbest
kalan ayagin buza vurulup gii¢ alinarak havaya sigranmasiyla yapilan sigrayislardir.
Kalkis yapan kenara gore de ¢esitlenmektedirler (1,11,12,15,16,17).

a) Axel: Ismini bu sigrayisi ilk yapan Axel Paulsen’den almustir. leri dogru
sigrayarak yapilan tek sigrayistir. Buzdaki sol ayagin 6n dis kenariyla itis ve kalkis
yapilir, serbest bacak digerini 6nden ¢arprazlar, saatin tersi yoniinde doniiliir ve sag
ayagin arka dis kenar1 {izerine inilir (Sekil 2.1.1.1). Ciinkii itis sirasinda ileri dogru
gidilirken, inig sirasinda geriye dogru durulmaktadir. En zor ve en giizel sigrayis
olarak kabul edilmektedir. Ciinkii havada yarim tur daha fazla doniilmektedir
(1,11,12,15,16,17).
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Sekil 2.1.1.1. Tekli Axel Sigrayisi (18)




b) Lutz: Ismini Alois Lutz’tan almistir. Uzun bir mesafe iizerinde geriye
dogru kaydiktan sonra yine geriye dogru sigranarak yapilan bir sigrayistir. Yapilmasi
zor oldugundan olduk¢a degerli bir sicrayistir. Buzdaki bacagin olabildigince
biikiilmesi ve serbest bacagin geriye dogru uzatilmasiyla baslar. Ayni zamanda omuz
ve kollar donme yoniinde gevrilir ve serbest sag ayagin ucuyla itis yapilir, sol ayagin
arka dis kenarindan kalkis yapilir, saatin tersi yoniinde déniiliir ve sag ayagin dis

arka kenarina inig yapilir. Indikten sonra da geri gitmeye devam edilir
(1,11,12,15,16,17) (Sekil 2.1.1.2).
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Sekil 2.1.1.2. Uglii Lutz Sigrayisi (19)

-

¢) Salchow: Ismini Ulrich Salchow’dan almistir. Axel ve Lutza gore daha
kolay oldugu kabul edilen bir sigrayistir. Beden patenin i¢ kenarina basildiktan sonra
cizilen yarim ¢gemberin merkezine dogru dondiiriiliir. Patenin sol arka i¢ kenariyla itis
yapilir, serbest kalan buzdaki bacak doniis yoniinde savrulur, saatin tersi yoniinde

doniiliir ve inis sag ayak dis kenar tizerine yapilir (1,11,12,15,16,17) (Sekil 2.1.1.3).

Sekil 2.1.1.3. Uglii Salchow Sigrayist (19)



d) Flip: Ileri dogru kayarken patencinin birden geriye dogru dénmesi ve lutza
benzer sekilde sigramasiyla yapilir. Serbest sag ayak ucu ile itis yapilir, buzdaki sol
ayagin i¢ kenarindan kalkis yapilir, saatin tersi yoniinde doniiliir, sag ayak arka dis
kenar tizerine inis yapilir. Sigrayistan hemen sonra govde ile ayaklar doniisiin

yapilacagi yone gevrilir (Sekil 2.1.1.4) (1,11,12,15,16,17).

Sekil 2.1.1.4. ikili Flip Sigrayis (20)

e) Rittberger (Loop): Ismini Werner Rittberger’den almistir. Cok teknik ve
goz kamastirict bir hareket olarak bilinir. Geriye dogru sigrayarak yapilir ve temel
olarak kabul edilen sigrayislardan biridir. Sigrayisa hazirlanmak igin , buzdaki ayagin
arka dis kanerindan itis ve kalkis yapilir, bu ayagin iizerine oturacakmis gibi dizi
biikmek gerekir. Itis yapilirken omuzlar kalgadan biikiiliir, serbest bacak éne uzatilip
destekteki bacakla ¢arpraz duruma getirilir, saatin tersi yoniinde doniiliir ve yine sag
dis kenar tlizerine inis yapilir (Sekil 2.1.1.5). Zamanlamasi olduk¢a zordur
(1,11,12,15,16,17).
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Sekil 2.1.1.5. Uglii Ritberger Sigrayisi (19)



f) Toeloop: Yapilmasi en kolay sigrayistir. Geriye dogru yapilir. Serbest sol
bacak genis bir yay hareketiyle geriye dogru alinir ve burnu sert bir hareketle buza
vurulur, buzdaki sag ayagin arka dis kenariyla kalkis yapilir, saatin tersi yoniinde
doniiliir ve ayn1 ayagin arka dis kenarina inilir (Sekil 2.1.1.6). Dortlii olarak yapilan

ilk sigrayistir (1,11,12,15,16,17).

Sekil 2.1.1.6. Tekli Toeloop Sigrayisi (21)

2.1.2. Kombinasyonlar

Ardarda yapilan bir grup sigrayis olarak tamimlanir. Ancak bu sigrayis
grubunun kombinasyon olabilmesi i¢in, adim almadan doniis yapmadan, inis ayagin
hangi kenarina yapiliyorsa yine o kenardan kalkis yapilmalidir. Bu yiizden
kombinasyonlarda ikinci veya ii¢lincii sigrayiglar sag ayagin arka dis kenarindan

yapildigi i¢in toeloop veya looptur (1,11,12,15,16,17).

2.1.3. Spinler (Doniisler)

Spinler, bir merkez etrafinda donerken govdenin de degisik figiirler yaptig:
hareket kombinasyonlaridir. Esas olarak, ti¢ gesit spin vardir: Upright Spin (ayakta),
Camel Spin (beden buza paralel) ve Sit Spin (¢comelerek). Spinler, kendi kategorileri
icinde de farkli bigimlerde yapilabilirler (1,11,12,15,16,17).

a) Upright Spin (Ayakta)
Patencinin ayakta yaptifi ve bedeninin hemen hemen tiimiiyle buza dik

oldugu doniis hareketidir (1,11,12,15,16,17) (Sekil 2.1.3.1).
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Upright spinlerden bazilar1 sunlardir:

Temel Cift Ayak Spin: Cift ayak {izerinde doniilen spindir.

Temel Tek Ayak Spin: Tek ayak tizerinde yapilan spindir.

Scratch Spin: Buzdaki ayagin oniinde serbest diz ve ayagin fleksiyon
yaptig1 spindir.

Crossfoot Spin: Serbest kalan ayagin,buzdaki ayagin arkasindan
gectigi spindir.

Layback Spin: Bedenin geriye dogru yay gibi egilerek yapildigi,
genellikle bayan patenciler tarafindan yapilan spindir. Ancak birkag
yildan beri erkek patenciler de bu zor spini yapmaya baslamislardir.
Bu spin, beden egilebildigi kadar yay gibi geriye egilerek tek ayak
tizerinde ve serbest kalan ayak da yukar1 kaldirilarak yapilir. Bu spin
eger govde arkaya degilde yana dogru egilerek yapiliyorsa sideback
leaning spin adin1 alur.

Biellmann Spin: Serbest olan ayagindaki patenin geligini elleriyle
tutarak bacagin kafaya dogru yukari kaldirildig1 spindir.

Shotgun Spin: Serbest kalan bacagin eller tarafindan ekstansiyonda
tutuldugu spindir.

Y Spin: Serbest kalan ayagin viicudun yanma yukari dogru
ekstansiyona getirilip gelikten veya bilekten tutularak yapilan spindir.
I Spin: Patencinin serbest bacagini eliyle yiiziine dogru ¢ektigi spindir
(1,11,12,15,16,17)
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Scratch Spin Crossfoot Spin Layback Spin Biellman Spin

Tekel Bilellman Spin ~ Shotgun Spin Y Spin

Sekil 2.1.3.1. Upright Spin Cesitleri (1)

b) Sit Spin (Comelerek)

Patencinin ¢omelebildigi kadar ¢omeldigi, dizin iyice biikiildiigii, bedenin
buza iyice yakinlagtifn spindir. Serbest bacak ekstansiyondadir ve sporcu
oturuyormus gibi goriiniir. Denge daha kolay korunur ¢iinkii agirlik merkezi viicudun
destek noktasina yakindir (1,11,12,15,16,17) (Sekil 2.1.3.2).

e Flying Sit Spin: Sit spin pozisyonuna havada sigrayarak gelinen
spindir
e Corkscrew Sit Spin: Serbest kalan ayagin doniilen ayagin arkasindan

gecirildigi spindir.



12

e Cannonball Spin: Oturur pozisyonda ellerin buzdaki ayaga uzandigi,
serbest bacagin da buz tizerindeki dizin {izerine yerlestirildigi oldukg¢a

kompleks bir spindir.

Sit Spin Flying Sit Spin Cannonball Spin

Sekil 2.1.3.2. Sit Spin Cesitleri (1)

¢) Camel Spin (Beden Buza Paralel)
Tek ayak tizerinde ve bedenin ve serbest kalan bacagin buza paralel olacak
bigimde egilerek yapildigi1 dontis hareketidir (Sekil 2.1.3.3).
e TFlying Camel Spin: One (solda) ya da geriye (sagda) giderken
donerek ve ayak degistirerek yapilan camel spindir.
e Illusion Spin (Windmill): Camel spin yapilirken gévdenin asagi ve
yukari dogru tilt yapmasidir.
e Donut Spin: Horizontal Biellman Spini olarak da gecer, serbest kalan

patenin ¢eliginden tutularak yapilan spindir (1,11,12,15,16,17).
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Camel Spin Flying Camel Spin Donut Camel Spin

Sekil 2.1.3.3. Camel Spin Cesitleri (1)

2.1.4. Spiraller

Spiral, serbest bacak kal¢a seviyesinin iizerindeyken patencinin tek bacak
tizerinde kaymasidir ( Sekil 2.1.4.1). Spiraller kayilan ayaga, hangi kenar {izerinde
kayilldigina, kayma yoniine ve serbest bacagin  pozisyonuna  gore
stniflandiriimaktadir. Ornegin ileri dis kenar spiral, geri i¢ kenar spiral gibi. Spiraller
tek bayanlar ve giftlerin yarigmalarinda zorunlu eleman olmalarina ragmen bazi
erkek patenciler programlarina spiralleri katabilmektedir. Uluslararasi Paten Birligi
(ISU) puanlama sisteminde spiralden puan alabilmek igin 3 saniye spiral yapilmasi
gerekmektedir (1,11,12,15,16,17). Baz spiraller sunlardir:

e Arabesk (Arabesque) Spiral: Temel spiral pozisyonudur. Viicut 90
derece fleksiyondayken serbest bacagin en az 90 derece arkaya
uzatilmasiyle yapilir.

e Catch-foot Spiral: Serbest bacagin pateninin tek veya ¢ift elle
tutulmasiyla yapilir. Su spiralleri igerir:

- Biellman spirali: Biellman pozisyonunda yapilan spiraldir.

- Y spiral: Serbest bacagin dik viicudun yanina uzatilip patenin
ayn1 taraf veya diger taraf el ile tutulmasiyla yapilir.

- Cross-grab spiral: Arabesk pozisyonunda, serbest patenin

ters taraftaki el ile tutulmasiyla yapulir.
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e Charlotte Spiral: Govdenin buzdaki ayaga kadar fleksiyon yaptigi,
serbest bacagin tamamen yukari uzatildig: spiraldir.

e Kerrigan Spiral: Arabesk spiralle ayni pozisyonda olup, serbest
bacagin dizinin ayni taraftaki el ile tutulmasiyla yapilir.

e Fan Spiral: Patenin arka dig kenariyla yapilan, serbest bacagin
desteksiz olarak viicut yaninda bulundugu iyi bir esneklik gerektiren

spiraldir (1,11,12,15,16,17).

Arabesk Spiral Cross-grab Spiral Y Spiral Biellman Spiral

Kerrigan Spiral Charlotte Spiral Fan Spiral

Sekil 2.1.4.1. Spiral Cesitleri (1)
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2.1.5. Adimlar ve Doniisler

Adim dizileri diiz, yuvarlak veya serpantin seklinde olabilen zorunlu
elemanlardan biridir. Adim dizileri doniiglerin, adim almalarin, ziplamalarin, kenar
degisimlerinin bir birlesimidir. Adimlar ve doniisler diger elemanlar arasinda gegisi
saglamaktadirlar (Sekil 2.1.5.1). Ayak oyunlari (footworks) da denmektedir. 3
doniisii, parantez doniisti, rockers ve counters, mohawk, choktaws, wiggles, Ina
Bauer, spread eagle, hydroblading, twizzles bazi doniis ¢esitleridir
(1,11,12,15,16,17).

Ina Bauer Spread Eagle Hydroblading

Sekil 2.1.5.1. Baz1 Adim ve Doniis Cesitleri (1)

2.1.6. Figiir Pateni Yarigsmalar:
Bu yarigmalar ISU kurallann ¢ergevesinde her iilkenin kendi paten
federasyonu biinyesi tarafindan diizenlenir. Yarismalar su sekilde dzetlenebilir:
- ISU Sampiyonalari: Diinya Figiir Pateni Sampiyonasi
Avrupa Figiir Pateni Sampiyonasi
Daort Kita Figiir Pateni Sampiyonasi
Diinya Senkronize Figiir Pateni Sampiyonasi
Diinya Junior Figiir Pateni Sampiyonasi

- Kis Olimpiyat Oyunlari
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- Senior yarigmacilarin davet edildigi ISU Artistik Paten Grand Prix
Miisabakalar1 ve Finali

- ISU Artistik Paten Junior Grand Prix’i

- Diger uluslararasi yarigmalar. Ornegin: Nebelhorn Trophy, Finlandiya
Trophy (bu yarismalardaki sonuglar ISU kisisel puanlarina alinmaz)

- Ulusal paten federasyonlarinin diizenledigi ulusal yarigmalar (Bu
yarismalardaki sonuglar ISU kisisel puanlarina alinmaz).

- Buz pateni federasyonlarmin degil de buz pateni enstitiilerinin
diizenledigi daha diisiik kalitedeki ulusal yarigsmalar

- Kuliiplerarasi yarigmalar

- Televizyonlar igin yapilan 6zel sampiyonalar. Ornegin; Diinya

Profesyonel Figiir Pateni $ampiyonasi, Buz Savaglar1 gibi (1,5,22).

2.1.7. Yarisma Programlari

Bir Artistik Buz Pateni yarigmasi, iki giinde yapilan iki boliimden olusur.
Yarismacilar, birinci giin Kisa Program, Zorunlu Program ya da Orijinal Program adi
verilen programlarini, ikinci giinde de Uzun Program ya da Serbest Program denilen
programlarini sunarlar. Kisa Programin siiresi Senior ve Junior yarigmacilar i¢in 2
dakika 50 saniyedir. Serbest Programin siireleri de senior erkekler ve giftler igin 4
dakika 30 saniye, senior bayanlar i¢in 4 dakika, junior erkekler ve ciftler igin 4
dakika, junior bayanlar i¢in ise 3 dakika 30 saniyedir. Yarisma seviyesi azaldikca
yarigma siireleri de yarim dakika azalmaktadir. Yarigmacilar serbest programi arti-

eksi 10 saniye i¢inde tamamlarlar (1,5,22).

Kisa Program’da yarigmacilar 8 zorunlu elemani sunmak zorundadirlar. Bu
sekiz zorunlu eleman Senior bayan yarigsmacilar i¢in sunlardir :

1- Ikili Axel,

2- Baglayici adimlar ve/veya benzer serbest paten hareketleriden hemen sonra
yapilan bir {i¢lii atlayis,

3- Bir ikili ve bir iiglii sigrayistan veya iki adet iiglii sigrayistan olusan bir
sigrayls kombinasyonu,

4- Flying spin,

5- Layback veya sideback leaning spin (Erkelerde Camel spin veya Sit spin),
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6- Tek bir ayak degisikligi ve en azindan iki pozisyon degisikliginden (sit,
camel veya bunlarin herhangi bir varyasyonu) olusan bir spin kombinasyonu,
7- Spiral adim dizisi,

8- Adim dizisi (diiz, dairesel veya serpantin).

Serbest program, yarismacinin se¢imi olan miizikle uyumlu, asgari iki ayak
lizerinde kayma ile sergilenen iyi dengelenmis sigrayis, spin, adim dizileri ve diger
baglantili hareketler gibi serbest program elemanlarinden olusur. Tiim elemanlar buz
ylizeyinin tamamim kullanacak sekilde farkli nitelikte baglayici adimlar ve diger
serbest paten hareketleriyle birbirine baglanmaktadir. Senior bayanlar igin iyi
diizenlenmis  bir programin asagidaki komponentleri igermesi gerektigi
belirtilmektedir:

- Azami 7 sigrayis (en azindan biri Axel olmalidir),

- Bir spin kombinasyonu, biri flying spin ve biri yalmz pozisyonlu bir spin
olmak tizere azami 4 spin,

- Azami 1 adim dizisi

- Azami bir spiral dizisi (1,5,22).

2.1.8. Puanlama

Sporcularin  kendilerini hem teknik hem de artistik olarak iki alanda
gelistirmeleri gerekmektedir. Buz pateni sporcularimin teknik beceri kazanmak igin
iyi bir antrendre oldugu kadar artistik yanlarim gelistirmek igin iyi bir de koregrafa
ihtiya¢lari vardir (1,5,22).

Yarigmalarda uygulanan kurallar buz pateninin evrensel planda en iist organ
olan ISU tarafindan belirlenmistir. Ulkemizde ise daha onceleri bagska
federasyonlarin biinyesinde faaliyetleri yiiriitiilen Artistik Buz Pateni 1991 tarihinden
sonra bafimsiz olarak Tiirkiye Buz Sporlari Federasyonu c¢atis1 altinda
orgiitlenmistir. ISU’nun koydugu kurallara gore diizenlenen yarismalarda hakem
sayisi dokuza kadar ytikselebilmektedir. Avrupa, Diinya Sampiyonalar1 ya da Kis
Olimpiyatlar1 gibi ¢ok 6nemli yarigmalarda hakem paneli en az dokuz hakemden
olusmaktadir. Bu hakemler teknik hakemler ve performans hakemleri olarak ikiye
boltiniir. Teknik hakemler biitiin elemanlar1 kaydederler ve her bir elemamn yapilis

notunu hesaplarlar. Performans hakemleri program bilesenlerinin notunu verirler.
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Teknik hakemler elemanlar iizerindeki karar hakkinda anlasabilirken, performans
hakemleri bagimsiz olarak hareket edebilirler. Teknik hakemlerin elemanlar {izerinde
verdigi nota uygulama notu denir ve -3 ile 3 arasinda degismektedir. Daha sonra bu
notlar [SU’nun 322. kuralina gére puan tablosuna uygun olarak g¢evirilmektedir.
Herbir elemanin uygulama notu toplanarak toplam teknik puan elde edilir (1,5,22).
ISU kurallar1 gergevesinde diizenlenen yeni hakemlik sistemi ile puanlanan
yarigmalarda program bilesenleri puant 5 farkli puan kategorisinden olusmaktadir.
Bunlar kayma becerisi, gegisler/baglayict adimlar, performans/uygulama,

koreografi/kompozisyon, miizigin yorumlanmasidir.

Program bilesenleri programin tamamlanmasindan sonra 0,25 lik artiglarla
1’den 10°a kadar olan bir skala {izerinden degerlendirilir. Bu skala asagidaki gibidir:
1- Cok Kotii, 2- Kotii, 3- Zayif, 4- Vasat, 5- Ortalama, 6- Ortalamanin
Uzerinde, 7- Iyi, 8- Cok Iyi, 9- Ustiin, 10- Miitkemmel

Her bir program bileseninin puani toplam teknik puanda oldugu gibi belirli
bir faktorle ¢arpilir, tabloya uygun puani bulunur, her kategorinin puani toplanir ve
toplam program bilesenleri puan1 bulunur.

Toplam elemanlar puani ve program bilesenleri puani toplanarak programin
toplam puani bulunur. Yarigmacinin nihai puani biitiin programlarindaki toplam
puanlarin toplanmasiyla elde edilir (1,5,22).

Yarigmalarda, miizik se¢imi kadar giyilen kostiimler de 6nemlidir. Segilen
miizik ve onun {izerine yapilan koreografi, yarigsmacinin yasina, yeteneklerine, kayis
stiline uygun olmalidir. Kurallarin 6nemli bir boliimii, yarisma sirasinda sporcularin
yaptig1 yanlis hareketlerden hata puanlarinin disiirtilmesiyle ilgilidir.

Diger kisg sporcularina gore figlir pateni sporcularinin sporlarindaki
gelismeleri siirekli takip etmeleri gerekmektedir, ¢iinkii yarismacinin bagarmasi
gereken standart bir yetenek siirekli degisebilmektedir (1,5,22).

Figiir pateni sporu donanimdan ¢ok yiiksek derecede yetenek ve fiziksel giic
gerektiren, sanatla atletizmin birlestigi tek spor dalidir. Bu spor dalindan madalya

kazanabilme seviyesine ulagsmak i¢in fiziksel kondisyonun yani sira seneler iginde
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yogun egitimle kazanilmis spora ait artistik yetenek, hiz, ¢eviklik, esneklik, gii¢ ve
teknikleri uygulanmasi da gerekmektedir (2,5).

Sporcu o6zveri ile yapilan calismalarin karsiliginda hizh, gii¢lii, dayanikli
olmak ve miikemmel bir teknige sahip olmak ister. Sporda bagari kazanmak icin
fiziksel performansi ve fiziksel uygunlugu en iist seviyede tutmak gerekmektedir.
Elit diizeyde degisik spor dallarinin, sporcularin fiziksel yapilari ve performanslar
tizerinde farklh etkileri bulunmaktadir. Ayni zamanda yetenek segiminde
antropometrik ve temel motor farkliliklar; branglar i¢in ayut edici 6zellik
tasimaktadir. Bu ylizden sporcunun fiziksel performans diizeyini belirleyen fiziksel

uygunluk parametreleri sporcunun temel motor 6zelliklerini olusturmaktadir (23,24).

2.2. FiZIKSEL PERFORMANS VE FiZiKSEL UYGUNLUK

Performans, yapilmasi gereken bir fiziksel aktivitenin yerine getirilmesi
sirasinda basar1 i¢in ortaya konulan fizyolojik, biyomekanik ve psikolojik verimin bir
biitiiniidtir. Bu yiizden performans kisinin aerobik ve anaerobik sartlarda enerjiyi
kullanma kapasitesi, kas kuvveti ve dayanikliligi, sinir- kas fonksiyonunun yaninda
kisinin motivasyonunun ve psikolojik durumunun da etkiledigi is iiretebilme
becerisidir. Fiziksel performans somatik faktérler (cinsiyet, yas viicut kompozisyonu,
beslenme), psikolojik faktorler (motivasyon, mental pratik), gevresel faktorler (sicak,
soguk, yiikseklik), egzersizle ilgili faktorler (siire, siddet, teknik, pozisyon) ve de
sigara, alkol, kafein gibi faktorlerden etkilenmektedir (23,25,26,27).

Yiiksek seviyede performansa ulasmak i¢in 5 6nemli faktor vardir:

1- Motor Gelisim: Motor yetenek, kullandig1 gesitli aktivitelerin 6zelliklerini
ve sporcunun becerilerini uygulama seklidir. Motor gelisimin artmasi, motor
performans o6zelliklerine sahip olmasina baglidir. Bu 6zellikler endurans, kuvvet,
yetenek, gii¢, esneklik, ¢eviklik, hiz, reaksiyon zamani ve koordinasyondur. Ayrica
spora 0zgii aktivitelere devamli katilim da motor gelisimi artirmaktadir.

2- Fizyolojik Ozellik: Kisiye 6zgii fizyolojik dzellikler géz oniine alinarak
egitim ve antrenman programlari bireye 6zel planlanmalidir.

3- Ozel Beceri Gelisimi: Her spora 6zgii motor performansin artirilmasi bu

performans artiran sigrama, firlatma gibi hareketlerin koordineli yapilmasidur.
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4- Prensipler ve Kurallarin Dogru Uygulanmasi: Kurallar ve prensipler motor
performanst etkiledigi i¢in dogru olarak uygulanmasi 6nemlidir. Herhangi bir viicut
segmenti tarafindan uygulanan kuvvetin miktari, segmentin hizi, kullanilacak
segment, dogru viicut mekanigi ve postiir, statik ve dinamik pozisyonlardaki denge
ve stabilitenin uygulanmasi performansi artirmaktadir.

5- Psikolojik Hazirlik: Sporcular, bir ka¢ aydan fazla siddetli antrenman
programlarina sahip oldugundan antrenman hakkinda olumlu psikolojiyi korumak ve
yarismaya kadar tasimak zorundadirlar.

Performansin degerlendirilmesinde antropometrik ve fizyolojik &lgiimlerin
yani sira fiziksel performans testleri ve hareket analizi kullanilabilir.

Hem yetenek se¢imi hem de sporcu performansini degerlendirmede 6nem
tastyan fiziksel performans testleri, kuvvet, endurans, ¢eviklik, esneklik, hiz,
reaksiyon zamani, denge-koordinasyon gibi parametrelerin 6l¢iimiinii igermektedir.
Performans testleri sporun her agamasinda oynanan oyunun karaktersitigi hakkinda
veri elde etmemizi saglar. Bu veriler siklikla sedanterlerle karsilastirilarak sporun

insan viicudunda ne gibi degisiklikler yarattigi da gézlenir (23,25,26,27).

Fiziksel uygunluk Diinya Saglik Orgiitii Uzmanlar Komitesinin bildirdigine
gore kassal ¢calismanin uygun yeterlilikte olmasidir. Amerikan Tip Birligi Egzersiz
ve Fiziksel Uygunluk Komitesi tarafindan fiziksel uygunluk, fiziksel eforlara
uyabilme ve onlara uygun cevap verebilme kapasitesi olarak tamimlanmaktadir.
Hareketlerin dogru olarak yapilmasini ve fiziksel dayaniklilikla ilgili olarak viicudun
mevcut kondisyon durumunu, bireyin daha ¢ok is yapabilme kapasitesinin
bulunmasini ifade eder.

Fiziksel uygunluk sportif performans ve saglik bakimindan farkli dnemlere
sahip nitelikler olan kardiyovaskiiler dayaniklilik, kassal dayaniklilik, kas kuvveti,
kas giicii, hiz, esneklik, ¢eviklik, denge, reaksiyon zamani ve beden kompozisyonunu

icermektedir.
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Bu gergevede fiziksel uygunluk iki sekilde degerlendirilir:
1- Saglikla ilgili fiziksel uygunluk

a) Aerobik (kardiyovaskiiler) endurans

b) Kassal endurans

c) Kuvvet

d) Viicut kompozisyonu

2- Sporla ilgili fiziksel uygunluk

a) Yukarida sayilan komponentler

b) Patlayici kuvvet, gii¢, hiz, ¢eviklik

c¢) Koordinasyon, denge, reaksiyon zamani

d) Ozel bir disiplinle iligkili diger yetenekler

Bu nedenle fiziksel uygunluk fizyolojik faaliyetlerin, antropometrik yapi ve
fiziksel hareket faaliyetlerinin bir biitiinii olarak diisiiniilmektedir (23,26,28).

2.3. FIZIKSEL UYGUNLUGUN OLCULMESI

Fiziksel uygunlugun 6lgiilmesindeki temel amag bireylerin var olan
potansiyellerini belirlemek, bu dogrultuda bireylerin ihtiyaclarii da dikkate alarak
egzersiz ya da antrenman programlari hazirlamak ve belirli araliklarla 6lgiimleri
tekrarlayarak programlarin amaglarina ulagip ulagmadigimi saptamaktir. Fiziksel
uygunlugu o&lgebilmek igin fiziksel uygunluk parametreleri olan temel motor

ozelliklerin 6l¢tilmesi gerekmektedir (29).

2.3.1 Temel Motor Ozellikler

Insanin temel motor ozellikleri kisinin gii¢c ve yetenegi ile birlikte karmagsik
nitelikteki spor ait motor giiciinii belirleyen ogelerdir. Bu &zellikler spor
hareketlerinde temeldir. Motor 6zellikler organizmanin uyum yetenegine ve
verimlilik derecesine gore degisirler. Bu 6zellikler gelistirilebilir, kisi yasaminda
antrenman yapmasa da, tamamen dogal siiregte gelisir. Bu 6zelliklerin gelistirilmesi,

ancak sportif yiiklenmelerle gergeklestirilebilir.
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Temel motor 6zellikler sunlardir:
1- Kuvvet

2- Giig

3- Endurans

4- Esneklik

5- Ceviklik

6- Hiz

7- Koordinasyon ve denge

8- Reaksiyon zamani

Sporcunun spora olan uygunlugunu saptamada bu 6zelliklerden yararlanilir
ve bu sekiz 6zelligin testlerle 6l¢tim yontemleri giiniimiizde gegerliligini korumakta

ve fiziksel uygunluk testleri adin1 almaktadir (23,29).

2.3.2. Kuvvet ve Ol¢iimii

Kuvvet, gii¢ uygulayabilme yetenegi ya da bir direngle karsi karsiya kalan
kaslarin kasilabilme veya bu diren¢ karsisinda belirli bir olgiide dayanabilme
yetenegidir. Kuvvet insanin temel 6zelligi olup, bunun yardimiyla insan bir kiitleyi
hareket ettirir, bir direnci asar ya da ona kas giiciiyle kars1 koyar. Spor aktivitelerinin
temel Ogesidir ve ayn1 zamanda rekreasyonel aktivitelerdeki performansin temelini

olusturur. Her spor dalinin 6zelligi nedeniyle kuvvete olan ihtiyaci farklidir
(23,26,28,29,30).

Kuvvetin 6l¢iim sekilleri sunlardir:

1- izotonik Kuvvet Testleri: Hareketin biitiin derecesi siiresince kuvvet
olgiiliir. Viicut agirhigr veya 1, 2.5, 5 ve 12.5 kg agirlik levhalari kullamilarak yapilir.
Pull-ups, Dip Strength, Bench Squat, Sit-ups, Bench Press, Standing Vertical Arm
Press, Push-ups Testleri izotonik kuvvet testleridir (23).

2- Izometrik Kuvvet Testleri: Bu testlerde kasin dis uzunlugunda herhangi
bir degisiklik yoktur, fakat gerimi artmigtir. Iso-Scale, kablolu tansiyometre ve
dinamometre ile 6l¢iilebilir. (23,26,30).

Dinamometre: Kavrama, sirt ve bacak kuvvetini 6lgen dinamometreler basing

prensibine gore calisir. Dinamometreye bir dig- giic uygulandigi zaman c¢elik tel



23

gerilir ve ibreyi hareket ettirir. Kuvvet kg veya pound olarak kaydedilir. 3 kez
deneme yapilip en iyi skor kaydedilir (30).

3- Bir Maksimum Tekrar: Kas kuvvetinin dinamik metodla ol¢timiidiir.1
defa kaldirabildigi maksimum agihigin 1/3’iinden 1-2 kg fazlasi (bu kiginin 10
maksimum tekrarina denk gelmektedir) ile uygun agirlik programi hazirlanmaktadir
(31).

4- Bilgisayar Yardimli, Elektromekaniksel ve Izokinetik Metodlar:
izokinetik kasilma, bir kas grubunun degismeyen hizda tiim hareket genisligi iginde
maksimal kasilmasim agiklar. Bazi spor performanslarinda, 6rnegin serbest yiizme
sirastnda kol vurusu yaparken bu kontraksiyon yaygin olarak kullamilir. izokinetik
kuvvet testleri icin izokinetik dinamometre denilen elektromekanik aletler
kullanilmaktadir (28).

5- Manuel Kas Testi: Yaygin olarak Dr. Lovett tarafindan gelistirilen 0 ile 5
arasindaki degerlendirme kullanilmaktadir. Fizyoterapistin kendi giicii ile uygulanir

(32).

2.3.3. Endurans ve Ol¢iimii

Endurans, yorgunluga direng ve yorgunluktan sonra ¢abuk toparlanmadir.
Tiim organizmanin uzun siire devam eden sportif alistirmalarda, yorgunluga karsi
koyabilme ve olduk¢a yiiksek yogunluktaki yiiklenmeleri uzun siire devam
ettirebilme yetenegidir (23,29).

Enduranst test etmek i¢in 2 komponeneti ayr1 ayr1 degerlendirmek gerekir.

1- Kassal Endurans Testleri

Kassal endurans kasin belli benzer hareketleri veya gerilimleri tekrarlama
yetenegi veya belli siire igin belli bir gerilimi siirdiirebilme yetenegidir. Bu testler
kaldirilabilen maksimum agirhik veya uygulanan maksimum kuvvete gore degil,
tekrarlanabilen uygulama sayisina veya belli bir gerilimde kalabilme siiresine gore
kuvvet testlerinden farklilik gosterir. Kassal endurans testleri 3 grupta incelenir:

a) Dinamik Kassal Endurans Testleri: Dinamik kassal endurans, kisinin kendi
beden agihigmin veya kaldirdigi maksimum agirhigin belirli bir ylizdesiyle

yapabildigi maksimum tekrar sayisi ile 6lgiilebilir. Bu testlerde her hareket i¢in %70
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agirlik kullanilmast ngoriilmektedir. Ornek olarak siire siir1 verilip tekrar sayisina
dayanan Pull-ups, Sit-ups, Push-ups, Modifiye Push-up testleri verilebilir.

b) Statik Kassal Endurans Testleri: Kisinin tekrarli hareketler yapmayip
belirli bir kas gerginligini tutabildigi siirenin kaydedildigi testlerdir. Ornek olarak
flexed arm hang testi, Biering-Sorenson sirt kaslarinin izometrik endurans testi

verilebilir (23,28,29).

2- Kardiyovaskiiler Endurans Testleri

Dolasim ve solunum sistemlerinin egzersiz ve i karsisinda uyum
saglayabilme yetenegi, aym zamanda saglikli olmanin gostergesidir. En gegerli
Ol¢timii maksimum oksijen alimi olarak kabul edilir. Kardiyovaskiiler enduransin

belirlenmesi i¢in gereken testler 2 grup altinda incelenir:

a) Maksimal Testler: Maksimum oksijen tiiketimi (VO,max) kosu bandi,
bisiklet ergometresi, kol ergometresi ve basamak testlerindeki standardize
yontemlerle belirlenir. Bu testler diisiik is yiikii ile 1-3 dakikalik etaplarla baslar ve
her etapta 3 MET’ten daha yiiksek olmamak kaydiyla artig yapilir. Test 15-20
dakikadan daha uzun ve sikinti verecek diizeyde yapilmaz. Testler 6l¢iim
yontemlerine gore asagidaki sekilde siniflandirilabilir:

o Direkt Ol¢iim Metodlar

Kosu Band1 Metodlart:

- Mitchell Sproule Chapman Metodu

- Saltin-Astrand Testi

- Ohio-State Metodu

Bisiklet Testleri:

- Sabit Yiikleme Metodu

- Siirekli Artan Yiikleme Metodu

e Inidrekt Ol¢iim Metodlar

Bisiklet Metodlari

- Astrand Nomogrami

- Fox Denklemi

Kol Ergometresi Yontemi
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Maksimal Bisiklet Ergometresi Metodlar1
- ACSM Yontemi

Kosu Band1 Metodlar1

- Balke Testi

- Bruce Testi

20 Metre Mekik Kosu Testi (23,28).

b) Submaksimal Testler ve Saha Testleri: Zaman, arag gere¢ sinurli ise ve
biiyiik gruplar 6lgiilecekse alan testleri ve submaksimal testlerin kullanilmasi uygun
olacaktir.Testler:

Basamak Testleri

- Harward Basamak Testi

- Submaksimal Basamak Testleri

- Queens College Step Testi

- Scinfoli Step Test

Tek Etapli Submaksimal Kosu Bandi Testi

Bisiklet Ergometresi Testleri

- Astrand Rhyming Testi

- YMCA Bisiklet Ergometresi Testi

- Scinolfi Bisiklet Ergometresi Testi

12 Dakika Kos-Yiirii Testi(Cooper Testi)

Rockport Yiiriime Testi

600 Yard Kos-Yiirii Testi

1 Mil Kos-Yiirii Testi (23,28).

2.3.4. Gii¢ ve Olciimii

Gii¢, maksimum kuvveti bir dirence kargi minimum zamanda serbest birakma
kabiliyetidir. Bir sporcunun basarisinda enerjiyi giice g¢evirebilme yetenegi g¢ok
o6nemli bir faktordiir. Patlayici giic anaerobik metabolizma ile ilgilidir ve patlama

kelimesi direk olarak giice karsilik gelir. Giig 6l¢timleri su sekilde siniflandirilar:

1- Sportif Giig Olgiimleri: Bu 6l¢iimde viicut, ileri siiratli bir sekilde gegirilir

veya bir nesne yerden ileriye dogru gonderilir. Sportif gii¢ 6l¢timiinde, hiz ve kuvvet
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faktorleri, sadece olusan uzaklik (metre veya santimetre) kaydedilerek bulunur.
Sportif giic testleri:

a) Dikey sigrama-Sargent Chalk Jump

b) Agirlastirilmig beyzbol topu atma

c¢) Ayakta uzun atlama (Standing Broad Jump)

d) Dikey kolla asilma

e) Iki elle saglik topu atma (23,30).

2- Anaerobik Gii¢ Olgiimleri: Giig, kuvvet ve hiz faktdrlerinin her iksine
bagli olan kassal kontraksiyon sirasinda olusur. Asagidaki testler kullanilabilir:
a) Monoartikiiler Kuvvet Hiz Testleri
b) Dikey Sigrama Testi
c) Basamak Testleri (Margaria-Kalamen Giig Testi)
d) 50-Yard Kosu Testi (45m)
e) Bosco Testi
f) Bisiklet Ergometre Testleri: - Wingate Anaerobik Gii¢ Testi
- De Bruyn-Pre’vast Test
- Katch Test
- Laktasit Tolerans Testi

3- Anerobik Kapasite Olgiimleri: Anaerobik kapasite alaktik veya laktik asit
sisteminin enerji kapasitesidir. Bu da is yapmak i¢in uygun enerjinin total miktari
olarak tanimlanir. Anaerobik kapasite laktik asitin artmis yapimi ve kreatin fosfat
depolarinda artisla 6l¢iilebilir (23,30).

2.3.5. Esneklik ve Ol¢iimii

Esneklik bir eklemde miimkiin olan maksimum normal eklem hareketidir.
Esneklik kisinin giinliik aktivitelerini etkili yapabilmesinde, sportif performansin
artmasinda, spor yaralanmalarinin dnlenmesinde ve rehabilitasyonda 6nemli bir rol
oynar. Esneklik her ekleme 6zgii kaslar, baglar, tendonlar veya kemik yap1 ve eklem
sekli nedeniyle ekleme 6zel olmakla birlikte beden tipi, yas cinsiyet, fiziksel aktivite,
yorgunluk, dis 1sidan etkilenir. Esneklik statik ve dinamik esneklik olarak

siiflandirilabilir. Dinamik esneklik harekete karsi direncin olgiisiidiir. Eklemin
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harekete kars1 direncini 6lgmek fiziksel performansta daha anlamli gériilmekte ancak
dinamik esneklik 6l¢timiiyle ilgili az sayida ¢alisma bulunmaktadir. Statik esneklik
ise eklemdeki toplam hareket agiklifinin 6l¢iistidiir ve eklem hareket genisliginin

direk veya indirek testleriyle 6lgiiliir.

1- Direk Testler: Direk testler eksternal referanstan (kesin ag1) ya da yakin
segmentler arasinda agisal yer degistirmeleri 6lger. Olgtim birimi derecedir.

a) Goniometre-Elektrogonyometre-Elgon

b) Leighton Fleksiometresi

¢) Inklinometre

d) Fotografi

e) Radyografi

2- Indirek Testler: Bu testlerde hareket genisligi c¢izgisel olarak
olgtilmektedir. Bu amagla metre seridi, kayan kaliper, cetvel veya fleksometre
kullanilir ve sonuglar santimetre cinsinden kaydedilir.

a) Otur-Uzan Testi

b) Govde Hiperekstansiyonu Testi

c) Govde Lateral Fleksiyonu Testi

d) Govde Rotasyonu

e) Omuz Fleksiyonu

f) Ayak Fleksiyonu

g) Ayak Ekstansiyonu

h) Zemine Degme (23,28,30,32).

2.3.6. Ceviklik ve Ol¢iimii

Ceviklik, viicut pozisyonunun hizla degisimi ve dogru bir bi¢imde idaresidir.
Bir becerinin siiratli bir bigimde uygulanmasi olarak tanimlanan ¢eviklikte dinamik
denge onemli bir etkendir. Ceviklik bir ¢ok spor dalinda onemli bir yetenektir.
Siklikla kullanilan ¢eviklik testleri sunlardir:

1- Burpee Testi

2- Squat Thrust

3- Right-Boomerang Run

4- Side Step Test (23,33).



28

2.3.7. Hiz ve Ol¢iimii

Hiz kisinin kendisini en yiiksek hizda bir yerden bir yere hareket ettirebilme
yetenegi ya da hareketlerin mimkiin oldugu kadar yiiksek bir hizla uygulanmasi
yetenegidir. Viicudu ya da bir boliimiinii yiiksek hizda hareket ettirebilme seklinde
de tanimlanir. Kaslarin maksimal kuvveti ve koordinasyon yetenegi hiz iizerinde
olumlu etkilere sahiptir. Yorgun iken maksimal hiza ulasilamaz. Bu yiizden hiz
calismalarinda tam dinlenme ilkesi kullanilir. 50 Yardlik Kosu Testi ile birlikte 20
m, 30 m, 40 m 50 m ya da 60 m’lik hiz testleri de literatiirde hiz1 degerlendirmede
kullanilmaktadir (23,30).

2.3.8. Koordinasyon ve Olciimii

Sportif anlamda koordinasyon viicut segmentlerinin diizenli, uyumlu, amaca
yonelik bir hareket dizisi icerisinde hareket ettirilmesidir. Performansin daha az
eforla daha fazla is yapma imkanini saglayan bir elemanidir. Cok yonliiliik,
beceriklilik, harekette akicilik, harekette yumusaklik, hareket dakikligi, esneklik,
ritm, y6n bulma, yer degistirme, reaksiyon, denge yetenegi koordinasyonu olusturur.
Koordinasyon egzersizleri, uygun alisilmis paternler gelistirebilmek i¢in planlanir.
Pratik ve tekrar prensibine dayanmir. Once basit formdaki hareketler, daha sonra
kompleks hareketler 6grenilir (29).

Sporda koordinasyon su testlerle 6l¢iilebilir:

1- Wall Toss Test: Duvardan belirli bir uzaklikta (6rnegin 2 m) duran kisi
belirli bir zaman i¢inde (30 sn) bir eliyle topu duvara atip diger eliyle tutar, sonra
tuttugu eliyle tekrar duvara atip ilk attig1 eliyle tekrar tutar. 30 saniyedeki basarili top
tutma sayisi kaydedilir.

2- Light Board Test: Bu testte bir 151k levhasi kullanilir. Isiklar levha iizerinde
belirli bir noktanin ¢evresinden farkli uzakliklarda bulunmakta ve yanan 1gik siirekli
yer degistirmektedir. Kisi bir denge tahtasi tizerinde levhaya doniik olarak ayakta
durur ve aktif olan 1giklara ¢ok hizli bir sekilde basmaya galisir (34,35).

2.3.9. Denge ve Ol¢iimii
Denge destek alani igerisinde viicudun durusunu muhafaza etme yetenegidir.
Bir¢ok duysal ve kassal aktivitenin koordinasyonunu igeren kompleks bir

mekanizmadir. Denge ile kisi viicudunu statik ya da dinamik pozisyonlarda en az kas
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aktivitesi ile kontrol edebilir, viicut kiitlesini ya da agirlik merkezini destek tabaninin
tizerinde tutabilir. Denge ve koordinasyon testleri, gozler agik ve kapali sekilde
belirli ve farkli pozisyonlar kullanilarak, siire tutularak yapilabilir (23,36,37,38).

Spora 6zgli dengenin degerlendirilmesinde asagidaki testler uygun olarak
kullanilabilir:

1- Tek Ayak Ustiinde Durma Testi

2- Flamingo Denge Testi

3- Leylek Durusu Testi

4- Dege Aletinde Yiirtime Hizi Testi (6ne veya yana)

5- Modifiye Bass Testi (39,40).

2.3.10. Reaksiyon Zamam ve Olciimii

Reaksiyon zamani, uyarmnin baglama zamani ile tepkinin bagladigi zaman
araliginda gegen stiredir. Reaksiyon zamanim psikosomatik faktorler, uyaran siddeti,
kas gerilimi, motivasyon, antrenman, yorgunluk ve genel saglik faktorleri
etkilemektedir. Reaksiyon zamani agagida belirtilen testlerle degerlendirilebilir:

1- Nelson El Reaksiyon Testi

2- Nelson Ayak Reaksiyon Testi

3- Nelson Hareket Hiz1 Testi

4- Sesli ve Isikli Uyaranlara Kars1 El-Ayak Reaksiyon Testleri

5- Dikey Sigrama Reaksiyon Testi (29,30).

2.3.11. Viicut Kompozisyonu ve Ol¢iimii

Viicut kompozisyonu insan viicudunun yadi ile ilgili 6zelligidir. Insan
bedenindeki toplam yag dokusu esansiyel ve depo olmak iizere ikiye ayrilir.
Esansiyel yag dokusu kemik iligi ve i¢ organlari gevreleyen ve i¢inde bulunan yag
dokusu olarak tanimlanir. Depo yag dokusunun biiyiik bir béliimii deri altinda yer
almaktadir. Yetigkin erkeklerde viicut yag orami, erkeklerde viicut agirlhiginin %15-
17’sini teskil ettigi halde bayanlarda viicut agirliginin %20-25’ini teskil eder. Viicut
kompozisyonunun &l¢timiinde viicut yagsiz viicut agirligi ve normal viicut agirlig
olmak tizere iki komponenete ayrilir.

Viicut kompozisyonu asagidaki 6l¢iim yontemleriyle degerlendirilebilir:

1- Skinfold kaliper kullanilarak deri alt1 yag kalinliginin 6lgiilmesi.
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2- Su alt1 tartt metodu: Su tanki, dijital baskiil, iskemle kullanilarak su iginde
denek tartilir.

3- Viicut ¢ap ve ¢evre Sl¢timleri

4- Viicut Kitle Indeksi: Viicut agirhigmin kilogram degerinin boy uzunlugu

metre Sl¢iimiiniin karesine boliinmesi ile (kg/m?) hesaplanir.

Tablo 2.3.11.1. VKI simiflandirmasini gosteren tablo.
20.0-24.9 kg/m”  Yetiskin erkek/kadin alt-iist sinir
25.0-29.9 kg/m2 Grade 1 obesite (hafif sigman)
30.0-39.9 kg/m*  Grade 2 obesite (sisman)

>40 kg/m* Grade 3 obesite (agir1 sisman)

5- Bel-Kalga Orani: Bu oranin Koroner arter hastaligi i¢in belirleyici bir
antropometrik 6l¢iim oldugu goriisii 5nem kazanmigtir. Eger bel 6lgiisii kalganinkine
esit veya fazla ise koroner arter hastalifi riski artmaktadir. Bu oran erkeklerde 1°1,
kadinlarda 0,8 i gegmemelidir.

6- Viicut Tipinin Belirlenmesi (somatotip)

7- Infrared Yontemi (NIR): Derinin yiizeyindeki yag dokusunun kalinligina
giden ve geriye donen 15181n kat ettigi zamana bakarak deri kivrim kalinligini 6lgen
yontemedir.

8- Bioelektrik Impedans Yontemi (BIA): Bu yontemde bedene diisiik
diizeyde elektrik akimi verilerek BIA analizatorii tarafindan impedans o6lgiiliir.
Bedenin toplam su miktari, viicut yagi, karsilastig1 direnci yiizde olarak hesaplanarak
impedans yontemiyle belirlenir.

9- Sise Kaldirma Kuvveti Yontemi (viicut hacmini 6lger)

10- Potasyum 40 Yontemi (yagsiz dokuyu belirler)

11- Izotopik Dilisyon (yagsiz dokuyu belirler)

12- Kreatin Atilim1 (viicut kas kitlesini yansitir) (23,28,30).
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2.4. ARTISTIiK BUZ PATENINDE FiZiKSEL PERFORMANS

Figiir pateni sporununun her gecen giin gelismesiyle beraber puanlama
sistemi de teknik elemanlar ilizerine yogunlagsmistir. Bu yiizden figiir pateninin
sanatsal yan1 disinda sigrama, spin ve diger teknik elemanlar gibi sportif performans
gerektiren 6zellikleri son 15-20 yilda daha fazla 6nem kazanmustir. Figiir pateninde
performans kas kuvveti, hiz, ¢eviklik, esneklik, gii¢c ve baz1 fizyolojik degiskenlerin
yanisira postural kontrol gibi faktorlerden de etkilenmektedir (6,8).

Figiir pateninde, sigrayislar i¢in dinamik, kaldirma, kaymalar ve spinler i¢in
statik kuvvete ihtiya¢ vardir. Tiim disiplinlerde ayak stabilitesi ve ani hiz ve yon
degisimlerini saglamak i¢in yeterli kuvvet ve gii¢ gerekmektedir. Kaymay1 saglayan
primer kaslar gluteus maximus, hamstrigler, quadriceps femoris, gluteus medius ve
minimus, adductor magnus, longus, brevis, latissimus dorsi, pectoralis major ve teres
majordiir (41).

Daha iyi yapilan sigrayislar buzdaki bacagin daha fazla yaptigi ekstansiyon
hareketine baglidir. Bu yiizden sigrayislarda quadriceps, hamstringler ve gastrosoleus
kaslar1 6nem kazanmaktadir. Diger bir deyisle iyi patenciler sigrayislarda daha fazla
patlayici gii¢ elde etmektedirler. Sigrayislarda, sigrayisin biiyiikliigii kadar yapilan
doniis sayis1 da onemlidir. Bunu saglamak igin de kalkis sirasinda maksimum hizi
alabilmek ve doniis swrasinda en kapali pozisyonda kalabilmek gereklidir. Alt
ekstremite adduktorlerinin kuvvetinin yani sira iist ekstremite omuz abduktorleri,
aduktorleri, internal rotatorler ve govde kaslarinin kuvvetine ihtiyag vardir (41).

Figlir patencilerindeki gticlu bacak ekstansiyonu vertikal sigrayisi
artirmaktadir (42). Podolsky ve ark. (3) figiir patenindeki sigrayis yiiksekliklerinin
diz, kalca, omuz kuvvetleriyle iliskisini aragtirms, tekli ve ikli sigrama (axel)' nin
yliksekligi omuz abduksiyon-adduksiyon, diz ekstansiyonu, kalga ekstansiyon-
fleksiyon kuvvetiyle yakindan iliskili oldugu saptamiglar, ayrica sigramayi
gergeklestirmek igin tekrarli provalar yerine noromuskuler gelisimi destekleyecek
caligmalarin yapilmasinin daha uygun oldugunu belirtmiglerdir. Nash (5) iist viicut
kuvvetinin sigrama kalitesini yiikselttigini ve spinlerde donme hizim artirdigini

vurgulamistir.
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2-5 dk gibi kisa bir zamanda maksimum kalp hizi gerektiren yiiksek
yogunluktaki aktiviteleri gergeklestirmek gerektiginden, paten yapmak esas olarak
anaerobik bir aktivitedir. Ancak yapilan ¢aligmalarda figiir patencilerinin aerobik
kapasitelerinin de oldukea iyi seviyede oldugu gozlenmistir (41).

Figilir pateni sporcularinda esneklik egitimi olduk¢a ©nem tasimaktadir.
Esnekligin azalmasiyla yaralanma oranlari artmaktadir. Esnekligine 6nem verilmesi
gerekilen kaslar quadriceps femoris kasi ve ayakkabimin yapisi nedeniyle
gastrosoleus kas gruplaridir (41).

Figlir pateniyle ilgili yapilan arastirmalarin ¢ogu yaralanma oranlar1 ve
bolgelerini belirlemeye yonelik c¢aligmalardir. Bu ¢alismalarda yaralanmalarin
cogunun overuse (asir1 kullanim) ve akut yaralanmalar oldugu problemlerin en fazla
bel ve ayak bolgesinde oldugunu belirtmislerdir. Bu yaralanmalarin 6nlenmesi igin
yas, cinsiyet, stil gibi faktorlerin yaralanma {izerine olan etkilerinin incelenmesi
gerektigini ve kemik ve yumusak doku gelisiminin hizli oldugu dénemde esneklik,
kuvvetlendirme ve postural diizgiinliik egzersizlerine 6nem verilmesi gerektigini
sOylemislerdir (2,7).

Figiir pateni sporcularinin antrenman programlar1 genel olarak pist igi ve pist
dis1 egitimden olusmaktadir. Pist i¢inde sigrama, spin gibi spora 6zgii hareketler
calisilirken, pist disinda kardiyovaskiiler endurans, kuvvetlendirme ve esneme
egitimi yapilmaktadir. Kovacs ve ark. (6) buz pateni sporcularina yonelik yaptiklari
bir ¢alismada antrenman olarak bir gruba néromuskuler egitim diger bir gruba da
temel egzersiz egitim programi uygulamiglardir. Noromuskuler egitim verilen figiir
patencilerinde daha iyi postural kontrol elde edildigini gozlemisler ve bu nedenle
antrenmanlarda néromuskuler, proprioseptif ve dinamik stabilite saglayan
egzersizleri igeren bir program olmasi gerektigi belirtmislerdir.

Figiir pateni sporcularinin viicut kompozisyonlar1 incelendiginde Niinima
(43), figiir patencilerinin yasitlarina gore daha kisa, zayif, hafif ve daha az yag
ylizdesine sahip olduklarini belirlemistir. Kriemler ve ark. (44) yaptiklar1 ¢aligmayla
geng yasta baglanan figlir pateninin saglik, gelisim ve biiyiimeye zarari olup
olmadigini aragtirmigtir. Buna gore kronolojik yaslarina gére boy ve kilolarinin eksik

olmasinin patencilerde 3 yil kadar pubertal gecikmeye neden oldugunu saptamiglar
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ve %38'inde nonanemik demir eksikligi oldugunu belirtmiglerdir. Bu sonuglar geng
figiir patencilerin diizenli doktor kontroliinde olmasi gerektigini gostermistir.

Kaymay1 gerektiren sporlar metabolik gii¢, kas kuvveti ve yiiksek hiz gibi
motor performans gerektirmektedir. Figiir pateni de bu ozelliklere ihtiyag duyan
atletik bir spor dalidir. Kayma performansindaki yetersizlik uygun egitim
antrenmanlariyla yiikseltilebilmekte ve daha iyi bir kayma performans: elde
edilebilmektedir. Fiziksel performans ozelliklerinden herhangi birinde meydana
gelebilen yetersizlikler veya kayiplar kayma performansini hemen etkilemektedir. Bu
yiizden sporcularin fiziksel performans diizeyleri hakkinda bilgi sahibi olmak, bu
spordaki gelisim ve ilerlemelerine katki saglayacaktir (45).
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3. BIREYLER VE YONTEMLER

3.1. BIREYLER

Bu calisma figiir pateni yapan kisilerin postural 6zelliklerini ve fiziksel
performanslarin1  belirlemek amaciyla Bel-Pa Buz Pateni Sarayi’nda bulunan
kuliiplere bagli figiir patencileri tizerinde yapilmis ve benzer yas grubundaki sedanter
olgular kontrol grubu olarak alinmistir.

Calismanin yapilabilmesi i¢in Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi
Cerrahi ve Ilag Aratirmalart Etik Kurulundan gerekli izin ve onay alinmstir
(03/04/2008, HEKO08/56-35). Calisma Hacettepe Universitesi Etik Kurulu’nca
ongoriilen aydinlatilmig onam formunu kabul eden kisilerle yapilmuistir.

Bu caligsma yaglar1 16-23 arasinda degisen en az 5 yildir figiir pateni yapan 20
bayan sporcu ile ayni yas grubunda spor yapmayan sedanter 20 goniillii bayandan
olusan kontrol grubu iizerinde gerceklestirilmistir. Figiir pateni grubu 10 junior, 10
senior sporcudan olugsmaktaydi. Junior sporcularin tamami tekler alaninda, senior
sporcularin 4’#i tekler, 3’ti senkronize, 3’ti hem tekler hem senkronize alanda
yarigmaktalardi.

Bayan Sporcularin Caligmaya Alinma Kriterleri:

1- En az 5 yildir figiir pateni yapanlar,

2- Yarigma seviyesi junior ve senior kategorisinde olanlar,

3- 16 yas ve lizeri elit profesyonellik seviyesinde olan,

4- Gebelik durumu olmayan,

5- Son 6 ay i¢inde ciddi kas — iskelet sistemi yaralanmasi ge¢irmemis olan,

6- Respiratuar, santral, periferal, vaskiiler ve kontrolsiiz metabolik
problemleri bulunmayan,

7- Ciddi gérme, duyma, konugma bozukluklar: olmayan bayanlar.

Calismamiza katilan tiim figiir patencileri hergiin ortalama 1 saat pist disinda,
1 saat pist i¢inde olmak iizere haftada 5-6 giin antrenman programi uygulamaktaydi.

Pist dig1 antrenman programi ortalama 10 dk kosu, 5 dk 1sinma egzersizleri, 10 dk
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esneme, 30 dk sigrama, spin, ayak oyunu ve jimnastik ¢aligmalari, son 5 dk esneme
ve soguma g¢aligmalarini icermekte idi. Pist iginde de kayarak 5 dk kadar isinma
programint takiben sigrama, spin, spiral ve ayak oyunu ¢aligmalarini kapsiyordu.
Calismaya alinan deney ve kontrol grubundaki bireylerin tiimiine asagida
belirtilen degerlendirmeler yapilmistir. Figiir pateni yapan sporcular ile kontrol grubu
olgulari, incelenen tiim parametreler acisindan karsilagtirilmistir. Ayrica figiir pateni
grubunu olusturan junior ve senior yarigma seviyesindeki sporcular da birbiri ile

karsilastirilmiglardir.

3.2. YONTEM

Caligmaya alman olgularin, demografik o6zellikleri (yas, boy, kilo)
kaydedilmistir.
Caligmamiza alinan bireylerde asagidaki degerlendirmeler yapilmustir:
- Demografik 6zellikler
- Diisme frekanslar1 ve sekilleri
- Yaralanma bolgeleri, sekilleri
- Diz Q agis1
- Bel-Kalg¢a Orani
- Kas Kisaliklar1 Testi
- Postiir Analizi
- Fiziksel Uygunluk Testleri
- Denge Testi
- Esneklik Testleri
- Kas Kuvveti
- Ceviklik Testi
- Viicut Kompozisyonu
- Kassal Endurans Testi
- Giig Testleri
- Kardiyovaskiiler Endurans Testi
- Reaksiyon Zamani Testi

- Hiz Testi
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3.2.1. Demografik Ozellikler

(Calismamiza alinan olgular yas, boy, kilo, egitim seviyesi, menarj yaslari,
alkol, sigara, ila¢ kullanimi, deney grubunda yarisma ve profesyonellik seviyeleri,
yarigma katilimlari, egitim antrenmanlar1 sorular1 ile degerlendirmemize
alinmiglardir. Ayrica sporcularin diisme ve yaralanmalari hakkinda bilgi edinebilmek
amaci ile diigme ve yaralanma sekilleri ve frekanslar1 da sorgulanmistir (Bkz. EK 1).
Olgularin viicut agirliklart (kg) Tanita UM-020 Viicut Kompozisyon Analizatorii ile,

boylari ise 0.1 cm hassasiyetinde olan metal bir metre kullanilarak Sl¢iilmiistiir.
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3.2.2. Diz Q Ags: Olgiimii

Patellar orta nokta, spina iliaca anterior superior ve tuberositas tibia, olgular
sirtlistii yatis pozisyonunda iken isaretlenmis, bu ti¢ nokta arasinda patella merkez
alarak, aciklig1 yukar1 bakan agi, hareketli kol boyu uzatilarak modifiye edilmis
Universal gonyometre ile dl¢iilmiis ve Q agis1 olarak kaydedilmistir (Resim 3.2.2.1)
(46).

Resim 3.2.2.1. Diz Q Agisinin Olgiimii

3.2.3. Bel-Kal¢ga Oram

Olgiim bel ve kalgada, ayni esnemeyen mezurayla dokular sikistirilmadan
yapilmis olup, bel gevresi Ol¢timii olgu ayakta, kollar yanda abdomen gevsek,
mezura he iki tarafta yere paralel iken dogal bel ¢izgisi denilen en alt kosta ile iliak
krista arasinin orta noktasi olan govdenin en dar boliimiinden yapilmigtir. Kalga
cevresi Olglimii de aynmi pozisyonda, arkadan kalgayr en genis sekilde cevreleyen
horizontal hatta yapilmistir. Sonuglar santimetre cinsinden kaydedilip belin kalgaya

olan orani olarak hesaplanmustir (32,47).

3.2.4. Kas Kisaliklarinin Degerlendirilmesi

Bireylerin asafida belirtilen 6 kas grubuna kisalik testi uygulanmigtir.
Degerlendirme normal ve kisa olarak nitelendirilmistir. Bu kaslar:

- Omuz adduktorleri

- Lumbal ekstansorler

- Hamstringler

- Gastrocnemius

- Kalga fleksorleri

- Tensor Fascia Latae (TFL)’dur.
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3.2.4.1. Omuz Adduktorleri Kisalik Testi

Olgu sert bir masada, dizleri hafif fleksiyonda, lumbal bélge diiz, avuglar
agagl bakacak sekilde kollar viicudun yaninda iken sirtiistii pozisyonlanmustir.
Fizyoterapist olgunun basucunda durarak acromion ile yatak arasi uzakliga gore

kasin kisaligina karar vermistir (32).

3.2.4.2. Lumbal Ekstansor Kisalhk Testi
Olgu, bacaklar ekstansiyonda olacak sekilde sirtiistii pozisyonlanmustir.
Fizyoterapist, olgunun her iki kalgasi ve dizlerini feksiyona getirerek gogsiine dogru

ittiginde dizlerin gogse olan uzakligina gore kisaligina karar vermistir (32).

3.2.4.3. Hamstring Kaslar1 Kisahik Testi

Olgu bacaklar ekstansiyonda sirt tistii pozisyonlanmistir. Fizyoterapist, bir
eliyle test edilecek bacagin topugundan tutarken, diger eliyle dizin ekstansiyon
pozisyonunu koruyarak, bacag kalgadan fleksiyona getirerek aradaki aginin 90° ye

gelip gelmemesine gore kisaliina karar verilmistir (32).

3.2.4.4. M. Gastrocnemius Kisahk Testi

Olgu, kalga ve dizler ekstansiyonda olacak sekilde sirtiistii pozisyonlanmustir.
Fizyoterapist, bir eliyle test edilecek bacagin dizini ekstansiyonda tespit ederken,
diger eliyle topuktan kavrayip, onkolunu ayagin plantar yiiziine yerlestirerek onkolu
ile ayag: dorsifleksiyona itmistir. Ayagin 90° dorsifleksiyona gelip gelmemesine

gore kisaligina karar verilmistir (32) .

3.2.4.5. Kalca Fleksor Kisahk Testi

Olgu bacaklar1 masa kenarindan sarkacak sekilde pozisyonlanmistir.
Fizyoterapist, bir bacag: diz fleksiyonda olacak sekilde gogse dogru ittigi zaman, test
edilen bacagin yataktan kalkmamasi ve kalganin ekstansiyonunu korumasma gore

kalca fleksor kas kisaligina karar verilmistir (32).

3.2.4.6. TFL Kisalik Testi
Olgu, test edilecek bacag: iistte kalacak sekilde, yatagin kenarina yan sekilde
pozisyonlanmustir. Altta kalan bacak destek yiizeyini genisletmek igin hafif

fleksiyondadir. Fizyoterapist, bir eli ile pelvisi stabilize ederken, diger eli ile test
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edilecek bacagin agirhigimi alir ve bacagi hiperekstansiyona c¢ekerek serbest
birakmustir. Serbest birakilan bacagin yergekiminin etkisiyle asagiya diislip

diismemesine gore kisaliga karar verilmistir (32).

3.2.5. Postiir Analizi
Gozlemsel anterior, posterior ve lateral postiir analizi yapilmis ve tespit edilen

postural problemler degerlendirme formuna kaydedilmistir (Bkz. EK 2) (32).
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3.2.6. Fiziksel Uygunluk Testleri

3.2.6.1. Denge Testi

Tek Ayak Ustiinde Durma Denge Testi

Olgularin ayakkabisiz olarak, tek ayak tizerinde gézler agik ve kapali olarak
durma stiresi her iki ayak icin de kronometre ile saniye cinsinden belirlenerek
degerlendirilmistir. Test sirasinda olgularin ellerini viicutlarinin yaninda tutmalarina,
destek yiizeylerini degistirmemelerine, zit ayagin 45° fleksiyonda olmasina ve her iki
kalganin da anatomik pozisyonda olmasina dikkat edilmistir (Resim 3.2.6.1.1). Testi
sonuglandirmada 360 sn tist limit olarak alinmigtir (48,49,50).

Resim 3.2.6.1.1. Tek Ayak Uzerinde Durma Denge Testi

3.2.6.2. Esneklik Testleri
Asagida belirtilen esneklik testleri her olgu igin iki kez yapilarak ortalamasi

cm cinsinden hesaplanmistir.



41

Govde Fleksiyonu ve Hamstring Uzunlugu Testi:

Govde ve hamstring kaslarinin esnekligini dlgen bu testte kisi 15 cm
yiiksekliginde bir blok tizerinde iken dizlerini bilkmeden 6ne dogru egilebildigi kadar
egilmesi istenmistir. Parmak ucu ile tahta blok yiizeyi arasindaki uzaklik mezura ile

Olgiilerek santimetre cinsinden kaydedilmigtir (Resim 3.2.6.2.1).

Resim 3.2.6.2.1. Govde Fleksiyonu ve Hamstring Uzunlugu Testi

Govde Lateral Fleksiyon Testi:

Olgularin ayaklar: hafif agik ve birbirine paralel, kollar gévde yaninda ayakta
dururken yapilmigtir. Once, sag elin orta parmaginin distal ucunun uyluk tizerindeki
yeri isaretlenmis, sonra elini uyluk iizerinde asagi dogru kaydirarak gévdesini yana
egmesi istenmistir. Son nokta tekrar isaretlenip, ilk nokta ile arasindaki uzaklik
mezura ile Olgiilerek santimetre cinsinden kaydedilmigtir (Resim 3.2.6.2.2). Test
sirasinda  govdenin fleksiyona, hiperekstansiyona gitmemesine ve rotasyon

olmamasina dikkat edilmistir. Ayn1 islemler sol tarafta tekrarlanmstir.
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Resim 3.2.6.2.2. G6vde Lateral Fleksiyon Testi

Govde Hiperekstansiyonu Testi:

Bu testte olgu, yiizii duvara doniik, pelvis ve govde tamamen duvar ile
temasta olacak sekilde ayakta durmustur. Once duvar ile sternal gentik arasindaki
uzaklik olgiilerek baslangic degeri alinmistir. Pelvis desteklenerek govdesini belden
itibaren geriye dogru itmesi istenmistir. Sternal g¢entik ile duvar arasindaki uzaklik
tekrar 6lgiiltip, bu degerden baslangi¢ degeri ¢ikartilarak hareketin miktar1 santimetre
cinsinden kaydedilmistir (Resim 3.2.6.2.3) (32).
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Resim 3.2.6.2.3. Govde Hiperekstansiyonu Testi

3.2.6.3. Kas Testi

Basing prensibine gore c¢alisgan Dr. Nicholas Manuel Muscle Tester
Dinamometresi ile klasik manuel kas testi pozisyonlarinda, sag ve sol taraf kal¢a, diz,
ayakbilegi ve omuz kaslar1 degerlendirilmistir (Resim 3.2.6.3.1). Her kastan ikiser
Olgiim yapilarak ortalama deger kilogram cinsinden kaydedilmistir (30).
Degerlendirmede kas testi degerlendirme formu kullanilmistir (Bkz. EK 3).

Resim 3.2.6.3.1. Dr. Nicholas Manuel Muscle Tester Dinamometresi
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3.2.6.4. Viicut Kompozisyonu

Tanita UM-020 Viicut Kompozisyon Analizatorii kullanilarak olgularin viicut
agirhign (kg), viicut kitle indeksi (kg/m?) ve viicut yag ylizdesi belirlenmistir.
Olgularin menstural siklusta olmamalarina dikkat edilmis, {izerlerindeki metal ve siis
esyalar1 ve varsa biiyiik metal giyim egyalar1 (kemer gibi) ¢ikarilmistir, 6l¢iimden 12
saat oncesine kadar yogun egzersiz ve alkol alinimi olmamasina dikkat edilmistir.
Bireylerden ayakkab1 ve ¢oraplarini ¢ikarmig sekilde aletin aliiminyum tabanliklaria
basarak dikey konumda durmasi istenmistir. Daha sonra bireye ait bilgiler analizatére

girilerek 6l¢tim gergeklestirilmistir (51).

Resim 3.2.6.4.1. Tanita UM-020 Viicut Kompozisyon Analizatorii

3.2.6.5. Ceviklik Testi
Dort Asamalh Ceviklik Testi (Squat Thrust):
10 saniyede yapilabilinen hareket sayisi kaydedilmistir. Teste eller yanda
ayakta durma pozisyonunda baglanmis ve agsagidaki sira ile uygulanmistir:
1- Eller yere degecek sekilde ¢omelme
2- Ayaklar geri itme
3- Comelme pozisyonuna tekrar gelme
4- Baslangi¢ pozisyonuna dénme (Sekil 3.2.6.5.1).
10 saniye igerisinde yapilan her bir harekete 0.25 puan verilerek

degerlendirme yapilmstir (48).
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3 4

Sekil 3.2.6.5.1. Dort Asamali Ceviklik Testi (Squat Thrust)

3.2.6.6. Kassal Endurans

1 Dakika Modifiye Push-Ups Testi:

Kol ve omuz kusaginin enduransim1 6lgmek i¢in kullanilan bu testte olgular
yiizitkoyun pozisyonda, yatakta kollar ve dirsekler fleksiyonda iken teste baslayacak,
dirsekler tam ekstansiyona gelecek sekilde bag, omuzlar ve govde yerden kalkmustir.

Test bayan denekler iizerinde yapildigindan govde ekstansiyonda iken dizler
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fleksiyonda gergeklestirilmistir. 1 dakika igerisinde dirseklerini ekstansiyona getirme

sayisi puan olarak kaydedilmistir (Resim 3.2.6.6.1).

Resim 3.2.6.6.1. 1 Dakika Modifiye Push-Ups Testi

1 Dakika Sit-Ups Testi (Dizler Biikiilii):

Abdominal kaslarin kuvvetini ve enduransini degerlendirmek amaciyla
uygulanmistir. Olgular dizleri 90° fleksiyonda, elleri ensede kenetli, sirtiistii yatis
pozisyonunda teste baglatilmig, 1 dakika igerisinde dizlerini dirseklerine degdirme
sayis1 puan olarak kaydedilmigtir. Test sirasinda ayaklar tespit edilmistir (Resim

3.2.6.6.2) (23).

Resim 3.2.6.6.2. 1 Dakika Sit-Ups Testi
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Biering-Sorenson Testi:

Yiiziistii tist govdenin desteksiz horizontal olarak ne kadar durabildigini 6lgen
bu test sirt ekstansorlerinin enduransi i¢in kullanilmistir. Olgular yiiksek bir yatakta
yliziistli pozisyonda iken pelvis ve alt ekstremiteler desteklenerek sabitlenmistir.
Elleri ¢arpraz omuzlarina alan olgularin horizontal pozisyonda yorulana kadar veya
bu pozisyonu bozana kadar gegen siire saniye cinsinden kaydedilmistir (Resim

3.2.6.6.3) (52).

Resim 3.2.6.6.3. Biering-Sorenson Testi

3.2.6.7. Giic¢ Testleri
Ayakta Uzun Atlama Testi (Standing Broad Jump):

Alt akstremite kas kuvetini 6lgmek i¢in kullanilan bu testte olgular baslangic
pozisyonunda kollar yanda, dizler hafif fleksiyonda olacak sekilde baslanig ¢izgisinin
oniinde bekletilmis, daha sonra sigrayarak one dogru atlamalari istenmistir (Resim
3.2.6.7.1). Baslangi¢c noktas: ile olan uzaklik olgiilerek iki deneme yapilmis ve

sonuglar santimetre cinsinden kaydedilmistir. En iyi sonug kaydedilmistir (23).
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Resim 3.2.6.7.1 Ayakta Uzun Atlama Testi

Vertikal Sigcrama Testi:

Genel kas kuvvetini olgmek igin yapilan bu testte, olgularm durarak
ulasabildigi yiikseklik ile sigrayarak ulasabildigi yiikseklik arasindaki fark metre
cinsinden 6lgiilerek, viicut agirlig: ile birlikte Lewis Nomogramindan kg.m/sn. olarak

degerlendirilmistir (Resim 3.2.6.7.2). En iyi sonug kaydedilmistir (23).
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Resim 3.2.6.7.2. Vertikal Sigrama Testi

3.2.6.8. Kardiyovaskiiler Endurans Testi:

12 Dakika Kos-Yiirii Testi:

12 dakikalik siire igerisinde kogma veya yiiriime aktivitelerinin yapilabilecegi
uzunlugu ve mesafesi belli bir pistte, denegin tamamladig: tur sayis1 dikkate alinarak
Olglilmiistiir. Diudiik sesiyle baslanan test, stire bittiginde “dur” diidiigiiyle
sonlandirilmigtir. Kostugu ya da ytirtiyerek bitirdigi toplam mesafe metre olarak
hesaplanmigtir (23).

3.2.6.9. Reaksiyon Zamam Testi

Reaksiyon zamaninin ol¢limii i¢in 20 cm uzunlugunda, 5 cm kalinh@inda
santimetre olarak belirli araliklara béliinmiis ve milisaniye cinsinden 40 ile 200
arasinda sayilar yazilmis bir reaksiyon cetveli hazirlanmistir (Sekil 3.2.6.9.1).
Duvardan belirli uzakliktaki bir masada oturan olgunun, ayaginin énii duvardan 2,5
cm (1 inch), topugu masa kenarindan Scm (2 ing) uzaklikta iken, fizyoterapist olguya
birakacagi zamam sOylemeden reaksiyon cetvelini duvar iizerinde 1 metre
yiikseklikten birakmigstir. Olgudan cetvelin orta noktasina konsantre olmasi ve cetvel
birakilinca dominant tarafin ayak ucuyla duvar arasinda cetveli sikistirmasi
istenmistir (Resim 3.2.6.9.1). 5 deneme yapilip sonuglarin ortalamasi kaydedilmistir

(23,53).
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3.2.6.10. Hiz Testi
Olgular jimnastik yapmaya uygun sertlikteki yiizey iizerinde, 20 metrelik
mesafeyi maksimum hizlariyla kosmuslar, bu kosma siiresi kronometre yardimiyla

saniye cinsinden kaydedilmistir (30,54).

3.2.7. Istatistiksel Analiz

Aragtirma grubundan elde edilen verilerin analizi, Windows isletim sistemi
alinda ¢alisgan SPSS 10.0 istatistik paket programi yardimiyla yapilmistir.
Degerlendirme sonuglari aritmetik ortalama ve + standart sapma (X + SD) olarak
verilmis, deney ve kontrol grubundan elde edilen verilere uygun olarak, istatistiksel
testlerden "Mann-Whitney-U testi" kullamlmistir. Anlamlilik derecesi 0.05 olarak

belirlenmistir.
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4. BULGULAR

Bu ¢alisma, figiir pateni yapan kisilerin fiziksel, postural 6zelliklerini ve
motor performans diizeylerini incelemek amaciyla yapilmistir. Calisma en az 5
yildir figiir pateni yapan 16-23 yas arast 20 bayandan olusan deney grubunu ve
herhangi bir spor daliyla ugrasmayan benzer yas grubundaki 20 goniillii sedanter
bayandan olusan kontrol grubunu igermektedir. Her iki grupta da olgulara aym

olgtim yontemleri uygulanarak, elde edilen sonuglar birbiri ile karsilagtirilmastir.

Demografik Ozellikler

Buz pateni grubundaki olgularin yaslar1 16-23 yil arasinda degismekte olup
ortalama 18.85 + 2.70 yildir. Kontrol grubundaki olgularin da yaslar1 ayn sekilde 16-
23 yil arasinda olup, ortalama 18.50 + 2.25 yildir. Buz pateni grubundaki olgularin
boylar1 151-170 cm arasinda degismekte ve ortalama 161.90 + 5.94 ¢cm’dir. Kontrol
grubundaki olgularin boylar1 ise 150-170 cm arasinda olup ortalama 160.90 + 6.06
cm’dir. Buz pateni grubundaki olgularin viicut agirhg 43.4-68 kg arasinda
degismekte olup, oratalama 55.76 + 7.55kg’dir. Kontrol grubundaki olgularin viicut
agirhigr ise 36.9-75.2 kg arasinda degismekte olup ortalama 54.02 + 8.13 kg’dir
(Tablo 4.1).

Tablo 4.1. Olgularin demografik 6zelliklerinin gruplara gore dagilima.

Kontrol
Buz pateni grubu Mann-Whitney U testi
grubu
(n=20) 3
Demografik Ozellikler X +SD (n=20) U p
X =8SD
Yas (y1l) 1885 +2.70 | 1850 +2.25 191.00 0.804
Boy (cm) 161.90 +£5.94 | 160.90 +6.06 177.50 0.542
Viicut Agirligi (kg) 5576  £7.55 | 54.02 +8.13 176.00 0.516
Menarj Yasi 13.10 +£0.85 | 13.25 +1.01 187.00 0.710

Buz pateni ve kontrol grubundaki

olgularin tiimiiniin dominant alt

ekstremitesi sag olarak bulundu. Buz pateni sporcularinin tiimii elit profesyonellik

seviyesinde idi. Junior buz pateni grubunun hepsi tekler alaninda yarisirken, senior
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grupta 4 kisi tekler (%40), 3 kisi (%30) senkronize, ve 3 kisi hem tekler hem
senkronize (%30) alanlarinda yarigmaktalardi.

Egitim Diizeyi

Olgular egitim diizeyi ag¢isindan incelendiginde buz pateni grubunda liseye
giden 10 (%50), tiniversiteye giden 10 (%50) olgu vardir. Kontrol grubunda ise
liseye giden 8 (%40) , lise mezunu 1 (%5), tiniversiteye giden 10 (%50), iiniversite

mezunu 1 (%5) kisi bulunmaktadir .

Katihinan Yarismalar
Buz pateni olgularinin katildiklar1 yarigsmalar ve katilim oranlari Tablo 4.2’

de gosterilmistir.

Tablo 4.2. Buz pateni grubu olgularinin katildiklar1 yarismalar ve oranlari.

Buz Pateni Yarismacilart

Junior Senior
Yarismalar n=10 n= 10
say1 % say1 %
Ulusal 10 100.0 10 100.0
Uluslararasi 8 80.0 8 80.0
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Yapilabilen Si¢rayislar

Buz pateni grubundaki olgularin yapabildikleri sigrayislar incelendiginde
single ve double sigrayislarin basarilabildigi, ancak sporcularin %10’ unun triple
salchow ve %20’sinin triple toeloop yapabildigi gézlendi. Junior sporcularin daha

fazla sigrayis yapabildikleri gzlendi (Tablo 4.3).

Tablo 4.3. Buz pateni grubu olgularinin yapabildikleri sigrayislarin dagilim.

Axel Lutz Flip Ritberger | Salchow Toeloop

Swgrayislar (loop)
sayt % | say1 % | sayi % | say1 % sayt % | say1 %
Tekli Junior | 10 100.0 | 10 100.0 | 10 100.0 | 10 100.0 [ 10 100.0 | 10 100.0
Senior | 6 60.0 | 9 90.0 [ 9 90.0 | 9 90.0 |10 1000 | 8 80.0
ikili Junior | 6  60.0 | 10 100.0 | 10 100.0 | 10 100.0 | 10 100.0 | 10 100.0
Senior | 3 30.0 | 5 5005 50.0|5 50.0|6 600|6 600
Ul Junior | 0 0.0 | O 000 00| 0 00 |1 10.0 | 2 20.0
Senior | 0 0.0 | 0 00] 0 00| 0 0.0 |2 2001 0 0.0

Postiiral Ozellikler

Olgular postiiral hatalar1 yoniinden degerlendirildiginde, buz pateni grubunda
en ¢ok gorillen postiir bozuklugun lordozla beraber anterior pelvik tilt ve halluks
valgus iken, kontrol grubunda kifozdur. Buz pateni ve kontrol grubunda en ¢ok
goriilen diger postural bozukluklar omuz protraksiyonu ve pes planustur. Buz pateni

grubunda kifoz, omuz protraksiyonu ve bagin anterior tilti goriilme orani daha azdir
(Tablo 4.4).
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Tablo 4.4. Olgularin postiiral 6zelliklerinin gruplara gére dagilimi.

Buz Pateni Grubu Kontrol Grubu
n= 20 =20
Postiir Bulgular §
n %0 n %
Halluks Valgus* 12 60.0 2 10.0
3 Ceki¢ Parmak* 1 5.0 1 5.0
< Inversiyon 0 0.0 0 0.0
Eversiyon* 11 55.0 10 50.0
o : Sag 7 35.0 6 30.0
N
2| Tibizl Torsiyon. | o | 8 40.0 1 55.5
2| ° Genu Varum* 6 30.0 4 20.0
= Genu Valgum 0 0.0 0 0.0
o] Kalga Yukarida 1 5.0 0 0.0
5 Yiikseklik Farki 1 5.0 0 0.0
O Yuvarlak Omuz* 1 5.0 5 25.0
5 Pes Planus* 14 70.0 15 75.0
< Pes Kavus 0 0.0 0 0.0
N Genu Rekurvatum 0 0.0 0 0.0
° Dizlerde Fleksiyon 0 0.0 0 0.0
2 Anterior Pelvik Tilt 16 80.0 10 50.0
& Posterior Pelvik Tilt 0 0.0 0 0.0
S| o3 Lordoz 16 80.0 10 50.0
CE § Kifoz 13 65.0 19 95.0
£ Diiz Sirt 0 0.0 0 0.0
Mg Omuz Protraksiyonu* 11 55.0 16 80.0
> Omuz Retraksiyonu 0 0.0 0 0.0
- Protraksiyon 0 0.0 0 0.0
B Retraksiyon 0 0.0 0 0.0
m%* Anterior Tilt 7 35.0 12 60.0
Posterior Tilt 0 0.0 0 0.0
5 3 Supinasyon 0 0.0 0 0.0
I < Pronasyon* 12 60.0 10 50.0
2
& | 25 Skolyoz 1 5.0 0 0.0

* Bu postiiral bulgular sag ve sol ekstremitelerde ayni sayida ve oranda goriilmiistiir.
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Olgularin diz Q agilan incelendiginde buz pateni grubu ve kontrol grubu

arasinda anlamh fark bulundu (p<0.05). Buz pateni grubunun her iki diz i¢in Q agis1

degerleri kontrol grubuna gére daha az idi (Tablo 4.5).

Tablo 4.5. Q acis1 degerlerinin gruplar arasinda karsilastirilmasi.

Buz pateni grubu Kontrol grubu Mann-Whitney U
Diz O agisi X + SD X = SD U p
Sag (°) 7.05 +£1.63 10.25 +£2.40 55.50  0.000%
Sol (°) 7.15  £227 990 +£2.63 84.50  0.002*
*p<0.05

Buz pateni grubundaki olgularmn Q agilar1 kendi aralarinda karsilastirildiginda

senior ve junior grup arasinda anlaml bir fark bulunmadi (p>0.05) (Tablo 4.6).

Tablo 4.6. Junior ve Senior yarisma seviyesindeki buz pateni grubu olgularimin

Q ag1s1 degerlerinin karsilagtirilmasi.

Buz pateni grubu
Junior Senior Mann-Whitney U
Diz Q agisi X + SD X + SD U p
Sag (°) 6.50 +1.26 7.60  +1.83 32.00 0.166
Sol (°) 620 +1.31 810 +2.68 28.50 0.097
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Kas Kisaliklar:

Olgularin kas kisaliklar1 incelendiginde, her iki grupta da kalga fleksor ve
gastrocnemius kaslari kisa bulundu. Ancak buz pateni grubunda kal¢a fleksorlerinde
kisalik goriilme orani %15 iken, kontrol grubunda % 10’du. Gastrocnemius kasinin
kisalig1 da buz pateni grubunda %35 iken kontrol grubunda %20 idi. Buz pateni
grubunda lumbal ekstansorler %5 oraminda kisa bulundu. Hamstringler diginda diger
kaslar her iki grupta da normal bulundu. Hamstring kaslar1 sadece kontrol grubunda
%40 oraninda kisa bulundu. Diger kaslarda her iki grupta da bir kisalik gozlenmedi
(Tablo 4.7).

Tablo 4.7. Gruplarin kisalik testi degerlerinin gruplara gore dagilima.

Buz pateni grubu Kontrol grubu
n=20 n= 20

Kisalik Testleri say1 % Sayl %
Lumbal ekstansérler 1 5.0 0 0.0

Sag 3 15.0 2 10.0
Kalga fleksorleri

Sol 3 15.0 2 10.0
Tensor fascia Sag 0 0.0 0 0.0
latae Sol 0 0.0 0 0.0
Omuz Sag 0 0.0 0 0.0
adduktorleri Sol 0 0.0 0 0.0

Sag 0 0.0 8 40.0
Hamstringler

Sol 0 0.0 8 40.0

Sag 7 35.0 4 20.0
Gastrocnemius

Sol 7 35.0 4 20.0

Buz pateni grubundaki olgular kas kisaliklar1 agisindan karsilastirildiginda
lumbal ekstansér kisaligi junior grupta %10 oraninda iken, senior grupta kas kisalig
goriilmedi. Kalga fleksor kisaligi junior grupta %10 iken, senior grupta %20 olarak

bulundu. Gastrocnemius kast ise junior grupta %20 oraninda kisa olarak bulunurken,
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senior grubun %50’sinde daha fazla kisa bulundu. Diger kaslarda herhangi bir kisalik
gozlenmedi (Tablo 4.8).

Tablo 4.8. Junior ve Senior yarisma seviyesindeki buz pateni grubu olgularinin

kisalik testi degerlerinin dagilim.

Buz Pateni Grubu
Junior Senior
n=10 n=10
Kisalik Testleri say1 % say1 %
Lumbal ekstansorler 1 10.0 0 0.0
Sag 1 10.0 2 20.0
Kalca fleksorleri
Sol 1 10.0 2 20.0
Tensor fascia Sag 0 0.0 0 0.0
latae Sol 0 0.0 0 0.0
Omuz Sag 0 0.0 0 0.0
adduktorleri Sol 0 0.0 0 0.0
Sag 0 0.0 0 0.0
Hamstringler
Sol 0 0.0 0 0.0
Sag 2 20.0 5 50.0
Gastrocnemius
Sol 2 20.0 5 50.0
Fiziksel Uygunluk

e Kas Kuvveti
Olgular kas kuvveti agisindan degerlendirildiginde ayak bilegi dorsi fleksiyon
ve inversiyon, sag omuz fleksiyonu ve omuz external rotatérleri hari¢ tiim kas
kuvveti degerlerinde anlamli fark goriilmektedir (p<0.05). Deney grubundaki
olgularin kas kuvveti degerleri kontrol grubundaki olgulardan daha fazladir (Tablo
4.9).



Tablo 4.9. Gruplarin kas testi degerlerinin karsilastirilmasi.
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Mann Whitney U

Buz pateni | Kontrol grubu Testi
grubu
Kas Testi Bulgulari (kg) n= 20 n= 20
X +£SD X +SD U .

Rialen Aclsiven Sag | 2541 +£6.72 | 1842 +6.75| 91.00  0.003*
Sol 24.64 £6.04 | 1645 £526 | 62.50 0.000*
Kalga Sag | 35.57 £4.61 | 19.80 +£7.74 | 19.00  0.000*
hiperkestansiyonu | Sol 3501 £6.21 | 18.11 +£7.48 | 22.00  0.000*
Kalga Sag | 30.03 +£8.14 | 21.10 +£7.23 | 79.00  0.001*
abduksiyonu Sol 2995 £7.65| 2048 +£6.89 | 70.00 0.000*
Kalga Sag | 28.08 £4.94 | 1570 +£527 | 2450  0.000*
adduksiyonu Sol 28.84 +£6.02 | 13.14 +4.34 6.00  0.000*
o | Kalga eksternal Sag | 16.75 +£4.85| 948 +3.84| 4550  0.000*
- S | rotasyonu Sol 1635 +£3.63 | 833 +265| 1050  0.000*
< 2 | Kalga internal Sag | 1474 +£5.77 | 923 +2.87 | 63.00 0.000*
£ | rotasyonu Sol | 13.00 +3.54 | 9.46 +3.46| 78.00  0.001*
Diz fleksiyonu Sag | 1845 +3.76 | 14.06 +4.85 | 88.00  0.002*
Sol 17.52 +£3.50 | 13.05 +3.97 | 86.50  0.002*
Dizz elestansigof Sag | 2337 +5.18 | 19.76 +£5.05 | 115.00  0.021*
Sol 24.06 £4.56 | 1922 +4.87 | 87.00  0.002*

Ayak bilegi dorsi | Sag | 20.22 +4.82 | 18.71 +6.01 [ 179.00  0.570

fleksiyon-

inversiyonu Sol 19.67 +5.12 | 19.81 +£575|184.00 0.665
Ayak bilegi Sag | 29.85 +£290 | 22.39 £7.10 | 66.50  0.000*
plantar fleksiyonu | Sol 28.57 £3.66 | 21.96 +£6.61 | 75.00  0.001*

Oz Helssiyon Sag | 1554 +£495| 13.22 +£299 | 156.00  0.234
Sol 14.81 £436 | 1090 £2.99 | 94.00 0.004*
Omuz Sag | 14.65 +4.71 | 11.74 £3.06 | 127.00  0.048*
o |abduksiyonu Sol 1424 +£3.45| 11.15 £330 | 97.00 0.005*%
T | Omuz Sag | 1429 +4.50 | 1091 +2.58 | 114.00  0.020*
& | adduksiyonu Sol 13.61 +£3.38 | 1036 £2.59 | 89.50  0.003*
£ [ Omuz Sag | 1324 +343 | 861 +262| 58.00 0.000*
:§ hiperekstansiyonu | Sol 11.34 £2.80 | 925 +248 |121.50 0.034*

Omuz eksternal Sag 1225 +4.15 | 994 +4.25|144.50 0.133

rotasyonu Sol 1123 +4.04 | 899 +3.74 | 14150 0.113
Omuz internal Sag | 1236 +£4.11 | 9.61 +£3.06 | 114.50 0.021*
rotasyonu Sol 11.67 +4.30 | 887 +3.37|124.50 0.041*

#p<0.05
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Buz pateni olgular1 kas kuvveti yoniinden karsilastirildiginda senior yarigma
seviyesinde olan olgularin sol kalga abduksiyonu, sag ve sol kal¢a eksternal
rotasyonu, sol kalga internal rotasyonu, sag omuz hiperekstansiyonu, omuz eksternal
ve internal rotatorlerinin kas kuvveti, junior seviyesindeki olgulara gore daha fazla
oldugu bulunmustur (p<0.05). Junior grubunun sol ayak bilegi plantar fleksorlerinin
kas kuvveti degeri senior gruba gore anlamli sekilde fazladir (p<0.05) (Tablo 4.10).
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Tablo 4.10. Junior ve Senior yarisma seviyesindeki buz pateni grubu olgularinin kas

testi degerlerinin karsilastirilmasi.

Buz Pateni Grubu

Junior Senior Mann Whitney
n=10 n=10 U Testi

Kas Testi Bulgular (kg)
X +SD X +SD U p
Kalga fleksiyorm Sag 25.08 +8.14 | 25.74 +£536 | 43.00 0.597
Sol 2433 £6.30 | 2495 +6.09 | 46.50 0.791
Kalga Sag 36.17 +4.18 | 3498 +5.16 | 39.00 0.405
hiperkestansiyonu | Sol 3442 £6.58 | 35.61 +£6.10 | 47.50 0.850
Kalga Sag 2728 +£8.49 | 32.78 +7.15 | 32.50 0.186
abduksiyonu Sol 26.13 +£6.77 | 33.77 +£6.73 | 20.00 0.023*
Kalga Sag 2891 +£2.88 | 27.25 +£6.46 | 39.00 0.406
adduksiyonu Sol 30.64 +£4.55 | 27.04 £6.97 | 36.00 0.290
» | Kalga eksternal Sag 1397 +£3.30 | 19.53 +4.66 | 17.00 0.012*
- ¥ | rotasyonu Sol 14.16 £2.77 | 18.55 +£3.07 | 14.00 0.006*
< & | Kalga internal Sag 1241 £3.26 | 17.07 £6.90 | 26.00 0.069
£ | rotasyonu Sol 11.18 £2.41 | 14.83 +3.65 | 21.00 0.028*
D fleksiyom Sag 1890 +£3.32 | 18.01 +4.30 | 45.50 0.734
Sol 1740 +3.59 | 17.64 +3.61 | 46.00 0.762
Diz ekstansiyonu Sag 2337 £5.18 | 19.76 +£5.05 | 49.00 0.940
Sol 24.06 +4.56 | 1922 +4.87 | 44.50 0.677
Ayak bilegi dorsi | Sag 20.61 +£4.82 | 19.83 +6.01 | 44.50 0.677

fleksiyon-

inversiyonu Sol 19.04 +4.24 | 2030 £6.04 | 44.00 0.650
Ayak bilegi Sag 30.54 +£1.66 | 29.16 £3.74 | 39.00 0.406
plantar fleksiyonu | Sol 3032 +1.80 | 26.82 +£4.28 | 24.00 0.049*
Omuz fleksiyonu Sag 1547 +£596 | 1562 +4.01 | 44.00 0.650
Sol 1433 +4.79 | 1529 £4.07 | 41.50 0.520
Omuz Sag 1332 £4.85 | 1598 +4.40 | 31.50 0.162
o | abduksiyonu Sol 14.11 +£3.66 | 14.37 +3.41 | 47.00 0.821
T | Omuz Sag 12,81 +£4,40 | 15,77 +429 | 32,00 0,174
& | adduksiyonu Sol 13,12 £3,72 | 14,11 +3,12 | 35,00 0,256
£ [ Omuz Sag 11.57 £2.75 | 1492 +3.32 | 24.00 0.049*
:% hiperekstansiyonu | Sol 10.68 +£2.72 | 12.00 £2.87 | 36.00 0.290
Omuz eksternal Sag 10.66 +£3.04 | 13.84 +4.63 | 23.00 0.041*
rotasyonu Sol 933 £2.72 | 13.14 +435 | 23.00 0.041*
Omuz internal Sag 11.34 +£3.01 | 13.39 +£4.92 | 37.00 0.326*
rotasyonu Sol 979 £3.50 | 13.55 +4.35 | 23.00 0.041*

*p<0.05
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Olgular denge acisindan degerlendirilde gruplar arasinda anlamli bir fark

gozlenmedi (p>0.05) (Tablo 4.11)

Tablo 4.11. Olgularin denge testi degerlerinin gruplar arasinda karsilastirilmasi.

Buz pateni grubu | Kontrol grubu | Mann-Whitney U
Denge Testi X + SD X +SD U p

Sag 05.37 +£00.54 04.52 +£01.54 |169.50  0.309
Gozler agik (dk)

Sol 0526 +01.22 05.05 +01.36 |180.00 0.477

Sag 01.50 +02.11 01.25 £01.25 |199.00 0.478
Gozler kapali (dk)

Sol 01.32 +01.56 01.23 +£01.22 |169.50  0.409

Buz pateni grubundaki olgular denge testi degerleri agisindan kendi aralarinda

degerlendirildiginde senior grubun sol taraf gozler kapali dengesinin junior gruba

gore anlamli olarak daha fazla oldugu bulundu (p<0.05) (Tablo 4.12).

Tablo 4.12. Junior ve Senior yarisma seviyesindeki buz pateni grubu olgularinin

denge testi degerlerinin karsilastirilmasi.

Buz Pateni Grubu

Junior Senior Mann-Whitney U
Denge Testi X + SD X +SD U p

Sag 05.22  +£01.11 | 05.51 +00.26 | 36.00 0.164
Gozler agik (dk)

Sol 0528 +£01.22 | 0524 +01.27 | 49.00 0914

Sag 01.14 +£01.44 | 0226 +02.30 | 32.50 0.184
Gozler kapali (dk)

Sol 00.46  +£00.49 | 02.19 +02.25 | 24.00 0.049*

*p<0.05




e Viicut Kompozisyonu

Olgular viicut kompozisyonu agisindan degerlendirildiginde buz pateni grubu

ve kontrol grubunun viicut agirliklar, viicut kitle indeksleri, yag yiizdeleri ve bel-

kalga oranlar1 birbirine benzer bulundu (p>0.05) (Tablo 4.13).

Tablo 4.13. Viicut kompozisyonu degerlerinin gruplar arasinda karsilastirilmas.

Vgt Buz pateni grubu Kontrol grubu Mann-Whitney U
Kompozisyonu X + SD X + SD U p
Viicut Agirhigr (kg) 55.76 +7.55 54.02 +8.13 176.00  0.516
VKI (kg/m”) 21.29 £2.52 20.90 +3.06 181.50  0.617
% yag 19.22 +8.08 19.41 +7.46 193.50  0.860
Bel-Kalga Orani 0.72 +0.0034 0.70 £0.0036 | 150.00 0.174

Buz pateni grubundaki olgularin viicut kompozisyonlar1 kendi aralarinda
karsilastirildiginda senior ve junior grup arasinda sadece viicut kitle indeksi arasinda
anlamli bir fark bulundu (p<0.05). Senior grubun viicut kitle indeksi daha fazla idi.

Gruplardaki olgularin viicut agirliklari, yag yiizdeleri ve bel kalga oranlar1 benzer

bulundu (p>0.05) (Tablo 4.14).

Tablo 4.14. Junior ve Senior yarigma seviyesindeki buz pateni grubu olgularinin

viicut kompozisyonu degerlerinin karsilagtirilmas.

Buz Pateni Grubu

Mann-Whitney
Junior Senior
. U
Viicut X +SD X +SD
Kompozisyonu U p
X{‘;‘“ ABi@t | su00 4753 | 5731 £7.64 | 3450 0241
VKI (kg/m?) 2043 +£235 | 2215  £250 | 23.00 0.041*
% yag 19.25 +6.52 19.19 +9.75 49.00 0.940
Bel-Kalga Orani 0.72 +0.0022 0.71 £0.0043 46.00 0.761

*p<0.05




o Esneklik

64

Olgularin esneklik testleri degerleri incelendiginde, buz pateni grubunun

kontrol grubuna gore esneklikleri sol lateral fleksiyon disinda daha fazla bulundu

(p<0.05) (Tablo 4.15).

Tablo 4.15. Gruplarin esneklik testleri degerlerinin karsilastirilmasi.

Buz Pateni
Kontrol grubu | Mann-Whitney U
Grubu
X + SD U p
Esneklik Testleri X + SD
Gbvde Fleksiyonu ve Hamstring +13.83 +7.59 | -1.08 +13.85 | 62.50  0.000%
Uzunlugu Testi (cm)
Sol 2542 +£3.52 | 22.06 +4.56 | 128.00 0.051
Lateral Fleksiyon Testi (cm)
Sag 2539 +£4.00 | 22.10 +4.14 | 11550 0.022*
Govde Hiperekstansiyonu Testi (cm) 36.37 +4.92 29.65 +8.07 | 83.00 0.002*

#p<0.05

Buz pateni grubundaki olgular esneklikleri agisindan karsilagtirildiginda

senior ve junior grup arasinda bir fark bulunmadi (p>0.05) (Tablo 4.16).

Tablo 4.16. Junior ve Senior yarigma seviyesindeki buz pateni grubu olgularinin

esneklik degerlerinin dagilima.

Buz Pateni Grubu

Junior Senior Mann-Whitney U

Esneklik Testleri X +SD X +SD U p

Govde Fleksiyonu ve Hamstring | 0/ ¢ 05 | 1127 +839 | 2900  0.112
Uzunlugu Testi (cm)

. sieral Blelaig Test Sol | 2596 +3.62 | 24.87 £3.53 | 3950 0427

(cm) Sag | 26.16 £4.78 |24.62 +3.09 | 4250  0.570

gf;’)de Hiperekstansiyonu Testi 36.10 +3.46 | 36.65 +625| 41.00  0.495
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Olgular kassal enduranslart agisindan degerlendirildiginde buz pateni

grubunun push-ups, sit-ups ve biering-sorenson testlerinin degerleri kontrol grubuna

gore daha yiiksek oldugu bulundu (p<0.05) (Tablo 4.17).

Tablo 4.17. Olgularin kassal endurans testleri degerlerinin gruplara gore dagilima.

Buz pateni grubu | Kontrol grubu | Mann-Whitney U
Kassal Endurans Testleri X + SD X + SD U p
1 dakika push-ups testi 30.05 +10.28 19.50 +7.28 | 84.50 0.002*
1 dakika sit-ups testi 29.50 +9.12 925 +£8.71 | 21.00 0.000*
Biering-Sorenson Testi (dk) | 01.55 +00.58 | 01.10 +00.42 | 97.00 0.005*
*p<0.05
Buz  pateni grubundaki olgular kassal enduranslari  agisindan

karsilastirildiginda senior ve junior grup arasinda bir fark bulunmadi (p>0.05) (Tablo

4.18).

Tablo 4.18. Junior ve Senior yarisma seviyesindeki buz pateni grubu olgularinimn

kassal endurans degerlerinin dagilimi.

Buz Pateni Grubu
Junior Senior Mann-Whitney U
Kassal Endurans Testleri X + SD X +SD U p
| dakika push-ups testi 2990 +10.79|30.20 +10.32|49.00 0.939
1 dakika sit-ups testi 3290 + 6.67 |26.10 +10.27 | 27.50 0.088
Biering-Sorenson Testi (dk) | 01.56 +01.19 | 01.54 +00.30 | 41.50 0.520
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Olgular gii¢ acisindan degerlendirildiginde buz pateni grubunun ayakta uzun

atlama testinin degerleri kontrol grubuna gore fazla bulunurken (p<0.05), vertikal

sicrama arasinda bir farka rastlanmadi (p>0.05) (Tablo 4.19).

Tablo 4.19. Giig testleri degerlerinin gruplar arasinda karsilastirilmasi.

Gii¢ Testleri

Buz pateni grubu

X

+SD X

Kontrol grubu

+ SD

Mann-Whitney
U
U p

Ayakta uzun atlama testi
(cm)

189.85 +17.51 | 148.32 +20.28

16.50  0.000%

Vertikal sigrama testi
(kg.m/sn)

21.32 +£7.97

17.54 +5.01

151.00 0.185

*p<0.05

Buz pateni grubundaki olgular gii¢ agisindan karsilastirildiginda senior

grubunun ayakta uzun atlama testinin degerleri kontrol grubuna goére fazla

bulunurken (p<0.05), vertikal sigrama arasinda bir fark bulunmadi (p>0.05) (Tablo

4.20).

Tablo 4.20. Junior ve Senior yarigma seviyesindeki buz pateni grubu olgularinin

gii¢ testleri degerlerinin kargilastirilmasi.

Buz Pateni Grubu

Giig Testleri

X

Junior Senior

+ SD X

+SD

Mann-Whitney
U
U p

Ayakta uzun atlama testi (cm)

199.92 +14.14

179.77 +14.89

17.00  0.013*

Vertikal sigrama testi
(kg.m/sn)

2147 +£9.22 |21.18

+7.00

47.00 0.821

*p<0.05
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e (Ceviklik
Olgular c¢eviklik agisindan degerlendirildiginde, buz pateni grubunun

cevikligi kontrol grubuna gore fazla bulundu (p<0.05) (Tablo 4.21).

Tablo 4.21. Gruplarin geviklik testi degerlerinin karsilastirilmas.

Buz pateni grubu | Kontrol grubu | Mann-Whitney U
Ceviklik Testi | X + SD X + SD U p
Squat Thrust 522  +£0.63 | 3.77 +0.64 | 18.00 0.000*
*p<0.05

Buz pateni grubundaki olgular ¢eviklik agisindan karsilastirildiginda senior
ve junior gruplar arasinda bir fark bulunmadi (p>0.05) (Tablo 4.22).

Tablo 4.22. Junior ve Senior yarigma seviyesindeki buz pateni grubu olgularinin

ceviklik testi degerlerinin karsilastirilmasi.

Buz Pateni Grubu

Junior Senior Mann-Whitney U
Ceviklik Testi | X +SD | X + SD U p

Squat Thrust | 5.17 +0.61 | 5.27 +0.69 | 50.00 1.000

e Kardiyovaskiiler Endurans
Olgularin kardiyovaskiiler enduranslar1 degerlendirildiginde buz pateni
grubunun kardiyovaskiiler enduransi, kontrol grubuna goére fazla oldugu bulundu

(p<0.05) (Tablo 4.23).

Tablo 4.23. Gruplarin kardiyovaskiiler enduranslarinin karsilastirilmasi.

Buz pateni Kontrol grubu | Mann-Whitney

Kardiyovaskiiler Endurans grubu 4

Testi X + SD X +SD | U p

12 dakika kog yiirii testi (m) 1535 123 | 1270 +189 | 40.00 0.000%*

*p<0.05




68

Buz pateni grubundaki olgular kardiyovaskiiler endurans agisindan
karsilastirildiginda senior ve junior gruplar arasinda bir fark bulunmadi (p>0.05)

(Tablo 4.24).

Tablo 4.24. Junior ve Senior yarigsma seviyesindeki buz pateni grubu olgularinin

kardiyovaskiiler enduranslarinin karsilastirilmasi.

Buz Pateni Grubu

Kardiyovaskiiler Endurans Junior Senior Mann-Whitney U

Testi X +#SD| X + SD 1J p

12 dakika kos yiirii testi (m) | 1573 +127 | 1498 +113{32.00  0.173

e Hiz
Olgular hizlar1 agisindan degerlendirildiginde buz pateni grubunun hiz testi
degerleri kontrol grubuna gore fazla bulundu (p<0.05) (Tablo 4.25).

Tablo 4.25. Gruplarin hiz testi degerlerinin karsilastirilmasi.

Buz pateni grubu | Kontrol grubu | Mann-Whitney U
X + SD X +SD U p

Hiz Testi (sn) | 05.35 +00.30 | 06.34 +00.80 | 36.50 0.000*

*p<0.05

Buz pateni grubundaki olgular hizlar1 agisindan karsilastirildiginda senior ve

junior gruplar arasinda bir fark bulunmadi (p>0.05) (Tablo 4.26).

Tablo 4.26. Junior ve Senior yarisma seviyesindeki buz pateni grubu olgularinin

hiz testi degerlerinin karsilagtirilmasi.

Buz Pateni Grubu

Junior Senior Mann-Whitney U
X + SD X + SD U p

Hiz Testi (sn) | 05.25 +00.23 | 05.46 +00.34 | 26.50 0.075
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e Reaksiyon Zamam
Olgular reaksiyon zamanlar1 agisindan degerlendirildiginde buz pateni
grubunun reaksiyon zamam degeri kontrol grubuna gore fazla bulundu (p<0.05)

(Tablo 4.27).

Tablo 4.27. Gruplarin reaksiyon zamani testi degerlerinin karsilagtirilmas:.

Buz pateni grubu | Kontrol grubu | Mann-Whitney U
X + SD X + SD U p

Reaksiyon Zamani Testi | 99.4  £36.85 | 139.0 +28.25 | 78.50 0.001

*p<0.05

Buz pateni grubundaki olgular reaksiyon zamanlari  agisindan
kargilagtirildiginda senior ve junior gruplar arasinda bir fark bulunmadi (p>0.05)
(Tablo 4.28).

Tablo 4.28. Junior ve Senior yarisma seviyesindeki buz pateni grubu olgularimin

Reaksiyon zamani testi degerlerinin karsilastirimasi.

Buz Pateni Grubu

Junior Senior Mann-Whitney U
X + SD X + SD U p

Reaksiyon Zamam Testi | 106.4 +23.71 | 92.4 +46.85| 28.50 0.103
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Buz pateni olgularmin diisme pozisyonlari incelendiginde en fazla sag ve sol

yana ve sirtiistii dustiikleri gozlendi ( Tablo 4.29).

Tablo 4.29. Buz pateni grubu olgularinin diigme pozisyonlarinin dagilimu.

Diisme Pozisyonlari Say1 %
Donerek 6 15
Sol yana 9 22.5
Sag yana 9 22.5
Yiiziistii 7 17.5
Sirtiistii 9 22.5
Toplam 40 100.0

Buz pateni olgularinin diistince temas eden bélgeleri incelendiginde en ¢ok el

ve kalgalarimin temas ettigi bulundu (Tablo 4.30). Diisme zamanlarina bakildiginda

ise en ¢ok sigrama esnasinda diistiikleri gozlendi (Tablo 4.31).

Tablo 4.30. Buz pateni grubu olgularinin diisme pozisyonlarinin dagilima.

Diisiince Temas Eden

Bolgeler Say1 %
Kalca 14 34.1
Eller 18 43.9
Diz 4 9.8
Dirsek 1 2.4
Iliak crista 4 9.8
Toplam 41 100.0

Tablo 4.31. Buz pateni grubu olgularinin diigme zamanlarinin dagilima.

Diisme zamani Say1 A
Sigrama sirasinda 18 31.8
Spin yaparken 0 0.0
Giinliik yasam
aktiviteleri sirasinda 4 18.2
Toplam %) 100.0
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Buz pateni sporcularmin yaralanma bolgeleri ve tipleri incelendiginde

sporcularda en ¢ok ayakbilegi daha sonra diz ve elbilegi bolgelerinin yaralandig:

gozlendi. Alt ekstremite yaralanmalarinin iist ekstremite yaralanmalarindan fazla

oldugu belirlendi. Sporcularda en fazla asir1 kullamm yaralanmasi ve ligament

Asirt kullanim

hasar1, sonra da kontiizyon tipi yaralanmalarin oldugu gézlendi.

yaralanmalarindan en fazla etkilenen bolgelerin diz, el bilegi ve ayak bilegi oldugu

tespit edildi. Kasa ait yaralanmalarin sadece quadriceps kasinda, kemige ait

yaralanmalarin sadece ayakbileginde oldugu belirlendi (Tablo 4.32).

Tablo 4.32. Buz pateni grubundaki olgularin yaralanma bélgeleri ve yaralanma

tiplerinin dagilimi.

Bolge S
ot §
5D | =& 5
| o Bl B | 2| & F| o B ¥ .| %its
Tip S &8 S| B| 8| &| Bl o] =| & &S
Kas
Yirtilmasi ! 1 45
Tendon
Kopmasi 0 0
Ligament
Hasari 2 3 5 22.7
Sinir
Zedelenmesi/ 2| 2 9]
Sikigsmasi
Meniskiis 1 1 4.5
Kontiizyon 1 1 1 3 13.6
Kanama 1 1 2 9.1
Kirik 2 2 9.1
Dislokasyon 0 0
Asiri
Kullanim 2 2 2 6 274
Toplam 110]0]1 4 110 4 2] 7112
Toplam
diismelerin 451 0| 0 (4518245 0 [(182]9.1(31.9]|9.1

yiizdesi (%)
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S. TARTISMA

Yapilan c¢aligmalarda figlir pateni sporunun atletik nitelikte fiziksel
performans gerektiren bir spor oldugu goriilmekte, bu yiizden de sporcularin fiziksel
performans oOzelliklerinin detayli bir sekilde ortaya konmasi ve buna uygun
antrenman programlarinin olusturulmasi gerekmektedir.

Figlir pateni son 20 yilda popiilaritesi artan bir spor dalidir. Bu sebepten
dolay1 bu spor daliyla ilgili arastirmalara ancak son yillarda yonelme olmus ve yeterli
sayida calisma yapilmamistir. Ulkemizde figiir pateni son bir kag¢ yilda gelisim
gostermistir. Az sayida junior ve senior sporcuya sahip iilkemizde, prenovice ve
novice sporcu sayist giderek artmaya baglamistir. Tiirkiye Buz Pateni
Federasyonu’nun 2006 yilinda kurulmus olmasi, bu alanda Tiirkiye’nin bu spor
dalinda yeni gelisimlere sahip olmasinin bir gostergesidir. Bu nedenle iilkemizde
figlir pateni sporcularmin fiziksel performanslarini ortaya koyan ¢alisma
bulunmamaktadir. Yurt dig1 literatiir incelendiginde figiir pateni sporcularinin fiziksel
performanslarin1 degerlendiren ¢ok az sayida ¢alisma mevcut olup bu g¢alismalar
figlir pateni sporcularii diger spor dallarmin sporculariyla karsilagtiran
calismalardir. Kontrol grubunu igeren ve figiir patenine ait fiziksel 6zellikleri ortaya
koyan caligmalar mevcut degildir. Yapilan c¢alismalarin g¢ogunda sporcularin
yaralanmalari, sigrayislarin biyomekanisi ve patencilerin antropometrik 6zellikleri
incelenmigstir. Bu nedenle figiir pateni sporcularinin postural 6zelliklerini ve fiziksel
performanslarini belirlemek amaciyla yaslar1 16-23 arasinda degisen en az 5 yildir
figlir pateni yapan 20 bayan sporcu ile ayni yas grubunda spor yapmayan sedanter
20 bayanin karsilastirildigi bu ¢alisma planlanmigtir. Ayrica sporcularin yaralanma
bolge ve tiplerinin sorgulanmasiyla bu spor dalina ait yaralanmalar hakkindaki
ozellikleri ortaya koymak hedeflenmistir.

Buz pateni grubu ve kontrol grubunun sosyodemografik &6zellikleri
karsilastirilldigimizda yas, boy ve viicut agirh@i ve menarj yas1 degerlerinde fark
bulunmamasi gruplarin benzer 6zelliklerde ve homojen yapida oldugunu
gostermektedir.

Calismamizda junior ve senior buz pateni sporcularinin katildiklari ulusal ve

uluslararas: yarigma sayilar1 benzer bulunmustur. Bu durumun, artistik buz pateni
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yarisma organizasyonlarininin her iki grubu da kapsayacak sekilde organize
edilmesinden kaynaklandig: diistintilmektedir.

Figiir pateninde sigrayislarda havada yapilan dénme sayisi sporcunun
gelisiminin bir gostergesi olarak kabul edilmektedir. Teknik puanlar hesaplanirken
sigrayislarin %50’den daha az puan getirmesine ragmen, fazla doniis igeren
sigrayislar patencilerin antrenmanlarinin temel odak noktasi ve yarisma bagarisina
onemli bir katkisi olarak goriilmektedir. Ciinkii sigrayislari basarabilmek, diger
gerekli teknik yeteneklere gore daha zordur (55). King yaptif1 ¢alismalarda (56,57),
basarili ve bagarisiz dortlii sigrayislarin biyomekanilerini incelemis ve dortli
sigrayistan once en yiiksek hiza erismenin ve en fazla rotasyonu yapmanin bu
sigrayiglardaki  bagariyr  sagladigini  belirtmigtir.  Ayrica rotasyonu buzda
tamamlamanin sigrayiglarda basarisizlik getirdigini ve diismelere neden oldugunu
bildirmisgtir. Soﬂuq olarak sigrayislarda patencilerin rotasyonlarim kontrol etmenin
onemi vurgulanmigtir. King diger ¢aligmasinda (58), sigramadan &nceki rotasyondan
cok sigramanin yiiksekliginin tiglii Axel sigrayisinda basari sagladigini belirtmistir.
Degerlendirmeye  aldigimiz figiir patencilerinin timii tekli ve ikili sigrayislari
bagarabilirken iiglii sigrayislari basarabilen sporcu sayisi junior grupta 3, senior
grupta 2 kisidir. Diinyada profesyonel olarak bu sporla ugrasan sporcularm ¢ogu
triple sigrayiglari basarabilmekte ve dortlii sigrayis yapan diinya sampiyonlari
bulunmaktadir. Buz pateni sporculart tekli ve ikili sigrayiglar agisindan
karsilagtirildiginda junior grubun daha fazla oranda Axel, Lutz, Flip, Ritberger,
Salchow ve Toeloop sigrayis tiplerini bagarabildigi goriilmiistiir. Bu sonuglara gore
junior grubun pist i¢i sigrama performanslar1 konusunda daha iyi oldugu s6ylenebilir.
Bu durumun sebebi junior sporcularin tiimiintin yarigma alaninin tekler kategorisi
olmasi, senior grupta ise 3 sporcunun senkronize alanda olmasindan kaynaklanabilir.
Ciinkii tekler kategorisinde daha fazla bireysel basar1 ve performans beklenmektedir
ve sigrayislar daha 6n plana ¢ikmaktadir.

Sporcular yaptiklar1 sportif bransa bagli olarak postiir ve antropometrik yapi
agisindan farkl 6zellikler gostermektedir (59). Yaptigimiz postiir analizi sonuglarina
gore figiir patencilerde kontrol grubuna gore daha fazla halluks valgus, lordoz ve
anterior pelvik tilt goriilmektedir. Halluks valgusun olusma sebebini patenin ayak

oniinde daralan yapisina baglamaktayiz. Lordoz ile beraber goriilen anterior pelvik
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tilt ise govdenin asir1 hiperekstansiyonunu gerektiren sportif hareketlerin figiir pateni
icindeki varhigindan kaynaklanabilir. Sik tekrar edilen bu hareketlerin postiire
yansidigim diistinmekteyiz. Figiir pateni grubunda, kontrol grubuna gére daha az
oranda kifoz, omuz protraksiyonu ve basin anterior tilti goriilmesi ve figiir
patencilerin sirt kaslarinin kuvvetlerinin daha fazla olmasi, figiir pateni sporunun dik
ve estetik durus gerektiren bir spor oldugunu disiindiirmektedir. Literatiire
bakildiginda postiirle ilgili ¢aligma mevcut degildir.

Q agis1 alt ekstremite dizilimini belirleyen 6nemli bir gostergedir (60).
Literatiirde vertikal sicrama ile Q agisi arasindaki iliskiyi inceleyen calismalar
bulunmamaktadir. Ancak sporcularin ve 6n diz agrina sahip olanlarm sag ve sol Q
agilarini inceleyen galigmalarda (60,61), sol Q agisimin daha fazla oldugu tespit
edilmigtir. Shambaugh ve ark.’nin (62), 45 basketbol oyuncusunun Q agilari, bacak
boylari, sa ve sol bacaga agirlik aktarma miktarlari, bacaklarin antropometrik ve
postiiral 6zelliklerini degerlendirdikleri ve yaralanma oranlariyla karsilastirdiklari
calismada sporcularin sol Q agisini fazla bularak bu duruma bir acgiklama
getirememiglerdir. Literatiirde bu spor dali ile ilgili sporcularin diz Q acisim
inceleyen bir ¢alismaya rastlanmamistir. Yapilan galigmalar daha ¢ok sigrayislarin
biyomekanisine yoneliktir. Figiir pateninde dize en fazla vertikal yonde yiik bindigi
bildirilmektedir (7). Calismamizda figiir patencilerinin diz Q agilarinin kontrol
grubundan diisiik ¢ikmasi sigrama hareketine bagl alt ekstremitelere binen vertikal
yiiklerin fazla oldugunu, alt ekstremite diziliminin daha vertikale yakin olustugunu
distindtirmektedir. Bacaga agirhik aktarimlarinin Q agisim etkiledigi sdylenebilir.
Junior ve senior grubun Q agilarinda fark bulunmamasi kiigiik yaslardan itibaren
baglanilan bu spor dalinin her iki alt ekstremite dizilimini etkilemesinden
kaynaklanabilir.

Kuvvet, endurans, gii¢ ve esneklik atletik performansin 6nemli belirleyicileri
olmalarma ragmen kuvvet, endurans, gii¢ ile ilgili yapilan ¢alismalar kadar esneklik
ve sporcunun performansi hakkinda ¢ok az sayida arastirilma yapilmigtir. Asir1 kas-
iskelet sistemi laksitesi veya tam tersi durum olan agir1 gerginlik sporda akut
tavmatik ve agir1 kullamm yaralanmalarinin 6nemli sebebi olabilmektedir (63).
Smith ve ark. yaptiklar1 galismada (64), 6n diz agrisina sahip patencilerin daha kisa

quadriceps femoris ve hamstring kaslarma sahip olduklarim1 gozlemislerdir.
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Patencilerin esnekliklerini gelistirmelerinin 6n diz agrisimi azalttigi soylemislerdir.
Yaptigimiz ¢alismada figiir pateni grubunun kontrol grubuna gore daha esnek oldugu
bulunmustur. Sadece gévdenin sol lateral fleksiyon testinde fark c¢ikmamasi
patencilerin programlari i¢inde sunduklari gévde egilme hareketlerini dominant
taraflari olan sag tarafa dogru yapmalarindan kaynaklanabilir. Gruplar kas kisaliklart
agisindan degerlendirildiginde buz pateni grubunun hamstring kaslarinda kisalik
goriilmemesi ve esneklik testleri degerlerinin kontrol grubundan olduk¢a fazla
¢ikmas figiir pateninin esneklik gerektiren bir spor oldugunu gostermektedir. Junior
ve senior grup esneklikleri agisindan kargilagtirildiginda iki grubun esnekliklerinin
benzer ¢ikmas: da bu gériisiimiizii desteklemektedir. Ancak kalga fleksor kaslarinda
belirlenen kisalik patencilerde goriilen lordoz ve anterior pelvik tiltten
kaynaklanabilir. Kontrol grubuna gore fazla oranda goriilmekte olan gastrocnemius
kas kisaligmin egitim antrenmanlarinda siirekli siki bir ayakkab iginde kalan ayak
bile§inden kaynaklandigimi diistinmekteyiz. Senior grupta junior gruba gore
gastrocnemius kasinda daha fazla oranda bulunan kisaligin sporla ugrasilan yila bagh
olarak patenin i¢inde ayak bileginin daha uzun siire kalmasiyla kisalik oranimi
artirmis olabilecegi goriisindeyiz. Esneklik programlara gastrocnemius kasim
germeye yonelik egzersizlerin eklenmesi bu sporcularin performanslarinda nemli
kazanglar saglayabilir.

Figiir pateninde kaymay: saglayan primer kaslar gluteus maximus,
hamstringler, quadriceps femoris, gluteus medius ve minimus, adduktor magnus,
longus, brevis, latissimus dorsi, pectoralis major ve teres majordiir (41). Bir figiir
patencisinin bagarisi, hizim ve sigrayislarimi etkileyen fiziksel performansinin
kalitesine baglidir. Bir sigrayigin basarili olmasini etkileyen faktorlerden biri de
sigrayisin yiiksekligidir. Podolsky ve ark. (3) yaptiklari bir g¢alismada figiir
patencilerinin ~ sigrama  yiiksekligi ve kas kuvvetleri arasindaki iliskiyi
aragtirmislardir. Buna gore sigrayislarda en dnemli kuvvet parametrelerinin omuz
abduksiyon ve adduksiyonu, diz ekstansiyonu ve kalga fleksiyon ve ekstansiyonu
olduunu ortaya koymuslardir. Ayrica sigramayi gergeklestirmek icin tekrarh
provalar yerine néromuskuler gelisimi destekleyecek agirlik egitimiyle yapilan
¢aligmalarin yapilmasmin daha uygun oldugunu belirtmislerdir. Nash de yaptig1

¢aligmada (5) st viicut kuvvetinin sigrama Kkalitesini yiikselttigini ve spinlerde
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donme hizim artirdigmi  soylemistir. King (42), iiglii ve dortlii sigrayislarin
biyomekanisini gozden gegirmis, kuvvet ve egitim programiyla iliskisini
aragtirmigtir. Sonug olarak gii¢lii bacak ekstansiyonunun vertikal sigrayisi artirdigini
vurgulamig ve figiir patencilerinin egitim programinda bacaklari asimetrik veya tek
bacak kullanimini saglayacak boks veya egzersiz topu atma gibi pist disindaki diz
ekstansiyonu aktivitelerine de yer verilmesi gerektigini sylemistir. Sigrayislarda,
sigrayisin biiyiikliigii kadar yapilan doniis sayist da 6nemlidir. Bunu saglamak igin de
kalkis sirasinda maksimum hizi alabilmek ve doniis sirasinda en kapali pozisyonda
kalabilmek gereklidir. Alt ekstremite adduktorlerinin kuvvetinin yani sira iist
ekstremite omuz abduktorleri, aduktorleri, internal rotatorler ve gdvde kaslarmin
kuvvetine ihtiya¢ vardir (41). Bizim ¢aliymamiz ise figiir pateni grubunun kalca ve
diz gevresindeki tiim kaslar ile birlikte omuz adduktor, abduktor kuvvetinin ve ayak
plantar fleksorlerinin, sol omuz fleksorlerinin kas kuvveti kontrol grubundan fazla
bulunmugtur. Ayak dorsi fleksor kaslarinin kuvvetinin farkli gikmamasini sert yapiya
sahip olan ve ayakbilegi hareketlerini tiimiiyle kisitlayan patene bagli oldugunu
diisiinmekteyiz. Boer ve ark. yaptiklari ¢alismada (65), siirat pateni sporcularinin
kuvvet momentini, giiciinii ve kas koordinasyonunu aragtirmis ve plantar fleksiyon
yapamayan ve dolayisiyla kayarken itme fazim1 yapamayan ayafin gorevini
quadriceps femoris ve gluteus maximus kaslari ile yapildigim vurgulamiglardir. Biz
de benzer sekilde figiir pateninde ayagin itme fazini gergeklestiremedigi icin
ayakbileginden yapilamayan hareketlerin diz ve kalga eklemleri yardimiyla
yapilmasiyla quadriceps femoris ve gluteus maximus kaslarinin kuvvet miktarlarim
da artirmakta oldugunu diistinmekteyiz. Her ne kadar ayakbilegi eklem hareketleri
kisitlansa da sigrama sirasinda ve itme fazi sirasinda ayakbilegi ekleminde meydana
gelen izometrik kasilma aktivitesi ile gastrocnemius kasinda meydana gelen kuvvet
artig1 gastrocnemius kas kuvvetinin kontrol grubundan fazla ¢ikmasini agiklayabilir.
Kontrol grubuna gore sporcularin her iki omuzunu kullanmasi ve antrenmanlarda her
iki kol kuvvetini gelistirmeye y6nelik programlari olmasi sebebiyle dominant kolun
yarattig kuvvet farkinin figiir pateni yapan grupta olusmadigi goriilmektedir. Omuz
eksternal rotator kaslarinin kuvvetinin kontrol grubundan farkli gikmamasi ise figiir
pateninde 06zellikle doniis Oncesi ivme kazanma sirasinda omuzunda daha c¢ok

internal rotasyon igeren hareket kompozisyonlarindan kaynaklanabilir. Genel olarak
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bakildiginda senior ve junior patencilerin kas kuvveti degerleri benzer bulunmustur.
Bu benzerligin kaynag: kiigiik yaglardan itibaren baslayan kuvvet antrenmanlari
olabilir. Ancak senior seviyedeki sporcularin kalca ve omuz rotator kaslarinin
kuvveti ile birlikte sag omuz hiperekstansiyonu ve sol kalga abduksiyonu
kuvvetlerinin junior seviyedeki sporculardan fazla olmasi da yapilan figiirlerin
gittikce karmagik hale gelmesinden kaynaklanabilir.

Figiir pateni esneklik, estetik, aerobik ve anaerobik kapasite ve dengeyi
biinyesinde birlestiren atletik ve artistik bir spor dalidir. Sporcular teknik elemanlari
sergilerken dengelerini saglayabilmeleri olduk¢a 6nemlidir. Dengeyi saglayabilmek
igin postural kontrole sahip olmak gereklidir. Postiiral kontrol, dengeyi saglamak i¢in
gerekli duyusal ve motor 6zelliklerinin bir biitiinii olarak tanimlanmaktadir. Kovacs
ve ark. (6) yaptif1 bir ¢alismada postiiral kontrolu degerlendirmek i¢in gozler agik ve
kapali tek ayak tizeride durma testi, sigradiktan sonra yere inis pozisyonunda gozler
agik ve kapal tek ayak lizeride durma testi, paten varken gozler agik tek ayak
lizerinde durma testi uygulamislardir. Bu testler viicut agirligini algilayan ve agirlik
merkezinin yeri hakkinda sinyaller —gonderen bir levha iizerinde yapilmistir.
Proprioseptif ve dinamik stabiliteyi igeren egitim programindan sonra sporcular
tekrar degerlendirilmislerdir. Sonugta spora 6zgii dengenin lgiimii i¢in ve postiiral
kontrolun gelistirebilmesi i¢in noromuskuler, proprioseptif ve dinamik stabiliteyi
igeren egitim programlarinda sporcularin daha iyi postiiral kontrol elde ettiklerini
belirtmislerdir. Riva ve ark. yaptiklari c¢alismada (66), figiir patencileri ve buz
dansgilarmin statik postural kontrollerini Delos Postiiral System aleti iizerindeki
gozler agik, gozler kapali ve gozler agik frontal diizelmde postiiral kontrollerini
gorsel feed-back alarak tek ayak iizerinde durma testi ile dlgmiisler ve gozler agikken
buz dansgilarinin, gozler kapaliyken figiir patencilerinin daha iyi bir performans
gosterdigini belirtmislerdir. Buna gére vestibular sisteme daha fazla ihtiya¢ duyulan
gozler kapal testte, figlir patencilerinin daha iyi olmasi daha iyi proprioseptif
girdilere sahip olduklarini gostermektedir. Bunun i¢in de buz dansgilarma gozii
kapali denge c¢aligmalariyla vestibiiler sistemlerini egitip diisme ve yaralanma
oranlarim azaltabilecekleri 6nerilmektedir. Bizim ¢aliymamizda denge &lglimii igin
yapilan tek ayak iizerinde denge testinde gruplar arasinda herhangi bir fark

bulunmamugtir. Figlir pateni sporcularinin denge testi degerlerinin kontrol grubundan
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farkli ¢ikmamasi, sporcularin dengelerini gelistirmeye yonelik bir antrenman
programlarina sahip olmamalar1 olabilir. Ayrica uyguladifimiz denge o6l¢iim
metodunun spora 06zgii, spesifik bir test veya bilgisayar destekli bir diizenek
olmamasi da bu sonucu dogurmus olabilir. Dengeyi degerlendiren daha kapsamli ve
objektif sonuglar alindig1 saha diginda laboratuar kosullarinda uygulanabilen testlerin
bu konu hakkinda daha iyi yorumlanabilecegini diisiinmekteyiz. Buz pateni grubu
kendi iginde karsilastirildiginda ise senior grubun gozii kapal tek ayak iizerinde
durma dengesinin daha iyi bulunmasi, bu sporda daha uzun yillar gegirmenin daha
iyi bir proprioseptif ve vestibiiler kontrol olusturdugunu diisiindiirmektedir.

Genel olarak bakildiginda kuvvet ve giice dayali sporlarla ugrasan atletlerde
yagsiz viicut agirhigi daha fazla iken aerobik alanlardaki sporcularda yagsiz viicut
agirhigr daha azdir. Ayrica sporlarinda viicut agirliklarina ihtiyag duyan atletlerin
aerobik tip spor yapanlara gore daha fazla yag yiizdesine sahip olduklari
belirtilmektedir (67). Niinima (43), figiir patencilerinin yasitlarina gore daha kisa,
zayif, hafif ve daha az yag yiizdesine sahip olduklarini belirlemistir. Kriemler ve ark.
(44), 9-17 yas arasindaki figlir patencilerin yag yiizdelerini ortalama %14.5, viicut
agirliklarini ortalama 40.3 kg olarak tespit etmislerdir. Leone ve ark. (68), 12-17 yas
arasindaki figiir patencilerin viicut agirliklarini ortalama 46.6 olarak bulmuslardir.
Ziegler ve ark. calismalarinda (69), 14-16 yas arasindaki yarisma donemi figiir
patencilerinin viicut agiliklarini ortalama 51.9, yag yiizdelerini ortalama 19.2 olarak
tespit etmiglerdir. Ancak bu galismalar patencileri herhangi bir kontrol grubuyla
kargilastirmamiglaridir. Bizim ¢alismamizda Ziegler ve ark.’min ¢alismasina benzer
olarak viicut agirhiklar1 55.76 kg, yag yiizdeleri %19.22 olarak tespit edilmis ve
kontrol grubunun yag yiizdeleri ve bel kalga oranlan ile benzer bulunmustur.
Literatiirde de belirtildigi gibi figiir pateni sporunun hem aerobik hem de anaerobik
nitelikte bir spor dali olmasi nedeniyle (41) deney ve kontrol gruplarimin viicut yag:
ylizdeleri arasinda fark ¢ikmamis olabilir. Viicut kompozisyonu, buz pateni
sporcular1 senior ve junior olarak karsilastirildiginda ise senior grubun viicut kitle
indeksi junior gruba gore fazla bulunmakla birlikte yag yiizdelerinde bir artis
olmamasi yagsiz viicut agirlginda artis oldugunu diisiindiirmektedir. Dolayisiyla bu
fark profesyonellik diizeyindeki artisa paralel olarak kas kiitlesinde meydana gelen
artigla agiklanabilir.
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Kriemler ve ark. (44) ¢aligmalarinda figiir patencilerin 3 yil kadar pubertal
gecikmeleri oldugunu, bunu da yagitlarina gére boy ve kilolarinin eksik olmalarindan
kaynaklandifim belirtmiglerdir. Bizim g¢aliyjmamizda bu g¢aligmadan farkli sekilde
figiir patencileri ve kontrol grubunun menarj yaslar1 arasinda fark bulunmamaktadir.
Bu durum iki grubun viicut kompozisyonu ve demografik &zelliklerinin benzer
olmasindan kaynaklanabilir.

Buz pateni ve kontrol grubu arasinda ayakta uzun atlamada fark bulunurken
vertikal sigramada fark bulunmamasi yurt digt 6rneklere gére sporcularin kompleks
sigrayislart (triple) basaramamalarindan kaynaklanabilecegi diistiniilmektedir. Uclii
ve dortlii sigrayiglart basarabilmek igin iyi bir vertikal sigrayis performansi
gerekmektedir (58). Ayakta uzun atlama testi sonuglarinda belirgin fark olmasi
patencinin buz {izerindeki ritmik artistik hareketleri siklikla tekrar etmelerinden
kaynaklanabilir. Bu sporcularin vertikal sigramaya yonelik egitim programlarina
agirhk verilmesinin basar1 diizeylerini artacagini diisiinmekteyiz. Vertikal sigrama
miktarinin junior ve senior sporcularda da benzer olmasi vertikal sigrama gerektiren
hareketleri her iki grubun da siklikla tekrarli olarak yapmalarindan ve benzer
antrenman programlarina sahip olmalarindan kaynaklanabilir. Ancak daha fazla
sporcuyu igeren ¢alismalarla sonuglar daha iyi yorumlanabilir. Haguenauer ve ark.
(10) buz patencilerde vertikal sigrama esnasinda patenlerin kiitlesi ve plantar
fleksiyondaki ~ ayak  pozisyonunun sigrama  performansinmi  diisiirdiigiinii
gozlemislerdir.

Glintimiizde buz hokeyi alaninda yapilan caligmalarda pist dis1 fiziksel
uygunluk testlerinin pist i¢inde kayma performans degerleri iizerine etkilerine
odaklanilmaktadir (70). Fernandez ve ark. bir g¢aligmasi (71), elit bayan buz
hokeycilerin pist dis1 fiziksel uygunluk parametrelerini ve antropometrik &zelliklerini
aragtirmiglardir. Pist dis1 testleri olarak vertikal sigrama, 40 yardlik hamle, push-ups,
sit-ups ve VO,max’1 6l¢gmek igin Leger testini, kayma performans: igin de pist i¢inde
6.10 akselerasyon, agility cornering S turn ve de Modified Repeat Sprint Skate Test’i
kullanmiglardir. Buna gore atletik fizik yapisi, giig, kassal ve kardiyovaskiiler
endurans, anaerobik gii¢ sporcunun performansini yansitan 6zelliklerdir. Bracko ve
ark. yaptiklar1 galisma da (72), buz hokeycilerin kayma performansinin pist disi

performans testleriyle belirlenip belirlenemeyecegini aragtirmislardir. Bunun igin



80

yapilan pist i¢i ve pist disi performans testleri uygulamiglar ve sonuglari
karsilagtirmiglardir. Pist i¢i performans testleri olarak hiz (6.10 acceleration, 47,85m
hiz testleri), geviklik (agility cornering S turn) ve gii¢ (Modified Repeat Sprint Skate
Test) testlerini kullanmislardir. Pist digi performans: ise otur-uzan testi, vertikal
sigrama, 40 yardlik hamle ile 6l¢gmiislerdir. Buna gére pist i¢i kayma performansinin
en Snemli belirleyicisi pist disinda yapilan 40 yardlik hiz testi olarak bulunmus ve
antrendrlere de egitim testleri esnasinda pist dig1 performans testlerini uygulamalarini
onermiglerdir. Bizim caliymamizda da Bracko ve ark.’nin belirttigi gibi pist disi
testler kullanilmig ve kontrol grubu ile kargilagtirilmigtir. Farlinger ve ark. ¢alismasi
da (73), buz hokeycilerin pist dist performans &lglimiiniin pist i¢i performans
dlgtimleriyle korele olup olmadigim arastirmislardir. Pist ici testler olarak hiz (35m
sprint) ve geviklik (cornering S turn) testlerini uygulamglaridir. Pist disinda ise hiz
(30 m hiz testi), gii¢ (vertikal sigrama, ayakta uzun sigrama, 3 hop sigrama, Wingate
giic testi), kassal endurans (side support, push-ups), ¢eviklik (Hexagon geviklik testi,
Edgren side shuffle), testlerini yapmiglardir. Pist igi kayma performansini artirmak
igin pist dis1 egitime ve o6zellikle de hiz ve gii¢ parametrelerine odaklanilmasi
gerektigini vurgulamislardir. Bizim yaptigimiz ¢aligmada yalmzca pist disi 6l¢iimler
gergeklestirilmigtir. Bunun sebebi pist iginde yapilacak olan &lgiimler igin sporculara
tamnan pist kullamm siiresinin kisa olmasi ve sporcularin zaman yetersizligidir.
Ayrica galigmanin hedefi kontrol grubu ile kargilagtirma yaparak figiir patencilerinin
fiziksel 6zellikleri ve performans diizeylerini ortaya koyabilmektir.

Leone ve ark. yaptiklar1 bir ¢alisma (68), tenis, yilizme, figiir pateni ve
voleybol sporcularimin antropometrik ve motor performans 6zelliklerini arastirmis ve
buna gore figiir patencilerinin daha iyi ¢eviklik ve govde esnekligine sahip iken, en
zayif push-ups degerine sahip olduklarini belirlemis ve figiir patencilerinin kisa ve
ince yapida olduklarimi belirtmislerdir. Figiir patencilerinin g¢eviklik 6lgiim
sonuglarinin daha iyi olmasini daha iyi alt ekstremite enduransina sahip olmalarina,
daha iyi govde esnekliklerini de figiir pateni sporcularinin esneklik ¢alismalarina
daha fazla agirlik vermelerine baglamislardir. Daha zayif push-ups degerlerine sahip
olmalarini da diger spor dallarina gore daha az kol kullanimlarina bagh oldugunu

belirtmislerdir.
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McMaster ve ark. yaptiklar1 bir galismada (74), pist igi egitimi az olan bir
antrenman programi hazirlamislardir. Buna gore patenciler haftada 3 giin yarim saat
pist i¢i egitime yer verirken, diger giinlerde her giin yarim saat kuvvetlendirme ve
esneklik-germe programi yapmuslardir. Bu programa 3 ay devam edildikten sonra
sonuglart igin treadmill’de oksijen tiiketimi ve pistte yarim mil kayma eforlarina
bakilmustir. Sonug olarak pist dis1 antrenmanlarin eklenmesi ile patenciler serbest
programlart esnasinda daha az yorulmuslardir. Bizim ¢alismamizda da patencilerin
pist dis1 egitim siireleri ile pist i¢i egitim siirelerinin esit oldugu gozlemlenmistir.
Ancak sporculara pist i¢i yapilabilen kardiyovaskiiler endurans testi ile sonuglarin
daha iyi yorumlanabilecegini diisiinmekteyiz.

Fortin ve Roberts yaptiklar1 ¢aligmada (7), figiir patencilerin yaralanmalarin
¢ogunun agiri kullanim nedeniyle oldugunu vurgulamislardir. Dubravcic-Simunjak
ve ark. (2) yaptiklari galismada, patencilerin biiyiik bir kisminin akut yaralanma, asir1
kullamim sendromu ve bel problemi oldugunu belirtmis ve bunlari 6nlemek igin de
kemik ve yumusak doku gelisiminin hizli oldugu dénemde esneklik, kuvvetlendirme
ve postiiral diizgiinliik egzersizlerine 6nem verilmesi gerektigi vurgulamislardir. En
fazla yaralanma gesidinin ayak bilegi sprainleri oldugunu belirtmisler, bunun igin
antrenmanlarinda ayakbileginde proprioseptif duyuyu ve stabiliteyi gelistiren
egzersizler olmasim Onermislerdir. Figiir pateni, ayakbilegi hareketlerinin ve
gastrosoleus kaslarmin kullaniminin kisitlandigy, sigrayislar igeren tek spor dalidr.
Figiir pateni botunun yiiksek topugu ve sabit ayakbilegi yapisi sigrayislardaki ve yere
inislerdeki plantar fleksiyonu yapmaya izin vermemektedir. Ayak bilegi sorunlari
sigrayiglarda ayaga binen yiikler sirasinda olugmaktadir (2). Patenin yapisindan
dolay1, ayak hareketleri patenin i¢inde kisithdir. Ayaktan alinan kuvvetler diz, kalga
ve sirta iletilir. Sporcularda ayaga ait yaralanmalar iginde stres kiriklarinin yiiksek
oranda goriildtigii belirtilmigtir (8). Bizim ¢alismamizda da alt ekstremitenin daha
fazla yaralandigi, en fazla ayakbilegi bolgesinde yaralanmalarin oldugu
belirlenmistir. Ayak bolgesinin stabil yapida olmasina ragmen yaralanma oraninin
fazla olmasini pistte calisirken stabil olan ayak bileginin pist dis1 antrenmanlari
sirasinda  stabilizasyonunun  eksikliginden = kaynaklandigi,  ayakbileginin
stabilizasyonuna ~ yonelik  pist  diginda  antrenmanlarin  yapilmadigim

diistindiirmektedir. Ayrica ayak bilegi proprioseptif duyusunun ayakkab: igindeki
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sabit pozisyona bagli olarak gelisememesi neden olabilir. Fortin ve Roberts (7)
problemin ayakkabinin yapisindan kaynaklanabilecegi ve bu yiizden patenlerin
gozden gecirilmesi gerektigi belirtilmislerdir.

Diisme sekillerine bakildiginda diisiislerin en fazla sigramadan sonra oldugu
gozlendiginden alt ekstremite yaralanmalarimn iist ekstremiteden daha fazla oldugu
belirlenmigtir. Patenciler diisiince kendilerini elleriyle koruduklarindan el
bileklerindeki yaralanma oranlarinin daha fazla oldugu sdylenebilir. El bileginde
asir1 kullamim yaralanmasi haline gelmis ligament hasarlarimin da bu durumdan
kaynaklandigini diistinmekteyiz. Patencilerin el {izerine diisme orani kadar kalgalar
tizerine diisiip kalga bolgesindeki yaralanma miktarinin az olmasi kalga bolgesinin
kuvvetli kaslar ve ligamentler ile korunuyor olmasindan kaynaklanabilir. Ayrica
lieratiirde kalga eklemini korumaya yonelik koruyucu desteklerin kullanildig:
belirtilmektedir (75). Calismamizdaki sporcularin higbiri bu tiir bir koruyucu
kullanmamakta idi. Alt ekstremite biyomekanisini botun igine yerlestirilen ortezlerle
diizenlemenin agir1 kullanim yaralanmalarini 6nledigi belirtilmisgtir (2).

Fortin ve Roberts’in ¢alismasinda (7) da belirtildigi gibi omurgaya ait
yaralanmalarin sadece lumbal bélgede goriilmesi lumbodorsal fascia ve kalga fleksor
kas kisaliindan kaynakli olabilecegi gibi, pist igi sigrama, spin ve ayak oyunlar1 gibi
hareketler esnasinda hiperekstansiyon pozisyonunda kalan lumbal bolgenin tekrarly
torsiyonel ve aksiyal yiiklenmelere maruz kalmasindan olabilecegini diisiinmekteyiz.
Ancak diger ¢aligmalardan farkli olarak (2,7,60), sporcularda kronik bel agrisina
rastlanmamigtir. Bu sonug iyi bir rectus abdominus ve sirt ekstansor kas kuvvetine
sahip olmalar ile agiklanabilir. Bu fark: tartisabilmek i¢in bel agrisina yonelik daha
kapsamli degerlendirmelerin yapildig: genis serili ¢aligmalara ihtiyag vardir. Viicutta
yaralanma geciren tek kasin quadriceps femoris oldugu belirlenmistir. Bu da
quadriceps femoris kasmnin asir1 aktivasyonunun yami sira, diz yaralanmalar
sirasinda bu kasin etkilenmis oldugunu diisiindiirmektedir.

Gruplar kassal ve kardiyovaskiiler endurans, ¢eviklik, hiz ve reaksiyon
zamani agisindan karsilastirildiginda figlir pateni grubunda tiim degerler kontrol
grubundan daha iyi bulunmugtur. Bu sonuglar bu spor dalinin viicut sistemlerinde

olusturdugu fizyolojik cevaplarin bir sonucudur. Buz pateni yapan senior ve junior
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gruplarin arasinda bu parametrelerde fark bulunmamasi ayni sporu yapmanin
getirdigi fiziksel ve fizyolojik cevaplar oldugu soylenebilir.

Bu c¢aligma artistik buz pateni yapan sporcularin sportif performanslari
hakkinda bilgi vermekle birlikte, performans diizeylerini artirmaya ve yaralanma
oranlarinin azaltilmasina yonelik antrenman programlari igin yol gdsterici bir nitelik
tasimakta ve bu spor dalindaki gelismelere katki saglayacag diisiiniilmektedir. Farkly
buz sporlarindaki sporcularla karsilagtirma yapilarak figiir patenine ait dzelliklerin
daha iyi ortaya konulabilecegini diisiinmekteyiz. Ancak bu alandaki ilk c¢alisma
olmasi agisindan kontrol grubu ile farkliliklarin ortaya konulmasi ¢alismamizin
degerini artirmaktadir.

Calismamizin basinda ortaya konulan hipotezlere iligskin sonuglar su sekilde
gerceklesmistir:

Hipotez 1: Figiir pateni yapan kisilerin kas kuvvetleri bu sporu yapmayan
kisilerden fazla bulunmustur.

Hipotez 2: Figilir pateni yapan kisilerin postiiral 6zellikleri bu sporu
yapmayanlardan farkli bulunmustur.

Hipotez 3: Figiir pateni yapan kisilerin fiziksel performanslar1 bu sporu
yapmayan kisilerden daha iyi bulunmustur.

Hipotez 4: Figiir pateni yapan kisilerin yarigma seviyelerine gore fiziksel

uygunluk diizeyleri farkli bulunmustur.
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S.1. Limitasyonlar

1. Calismamizda gruplardaki olgu sayisinin 30°dan az olmasi bir limitasyon olarak
kabul edilebilir. Genis serili galismalarla istatistiksel analizlerin degeri artacaktir.
Ancak tilkemizde bu spor dali ile ugrasan kisilerin oldukga az olmasi bu ¢alismanin
Onemini artirmaktadr.

2. Laboratuar kosullarindaki bilgisayar destekli bir diizenek ile dengenin daha

objektif ve kapsamli bir sekilde degerlendirilebilecegini diisiinmekteyiz.
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6. SONUC VE ONERILER

Bu calisma figilir pateni yapan kisilerin postural ozelliklerini ve fiziksel
performanslarini belirlemek amaciyla yapilmistir. Caligmaya yaslar1 16-23 arasinda
degisen en az 5 yildir figilir pateni yapan elit seviyede junior ve senior 20 bayan
sporcu ve kontrol grubu olarak ayni yas grubunda spor yapmayan sedanter 20
goniillii bayan alinmigtir. Ayrica buz pateni grubunu olusturan junior ve senior
yarigsma seviyesindeki sporcular da birbiri ile karsilastirilmiglardir. Olgularin sosyo-
demografik ozellikleri, fiziksel 6zellikleri (yas, boy, kilo) kaydedilmistir. Daha sonra
olgularin diz Q agilari, bel-kalga oranlari, kas kisaliklar1 degerlendirilmis, postiir
analizi yapilmig ve fiziksel uygunluklar ol¢tilmiistiir. Fiziksel uygunlugu 6lgmek
icin tek ayak iistlinde durma denge testi, esneklik testleri (govde fleksiyonu ve
hamstring uzunlugu testi, govde lateral fleksiyonu testi, govde hiperekstansiyonu
testi), alt ve iist ekstremitelere kas kuvveti testi (Dr. Nicholas Manuel Muscle Tester
Dinamometresi ile), squat thrust ¢eviklik testi, viicut kompozisyonu [Tanita UM-20
ile viicut agirhigi, yag %’si, viicut kitle indexi (VKI)], Biering-Sorenson, 1 dk
modifiye push-ups ve 1dk sit-ups kassal endurans testleri, vertikal sicrama ve ayakta
uzun atlama gii¢ testleri, 20 m hiz testi, 12 dk kos-yiirii kardiyovaskiiler endurans
testi ve reaksiyon zamani testi uygulanmigtir. Ayrica sporcularin diisme frekanslar
ve sekilleri ile yaralanma bolgeleri ve sekilleri sorgulanmistir. Yapilan istatistiksel
analizler sonucu su sonuglara varilmigtir:

1. Yaptigimiz postiir analizi sonuglarina gore figiir patencilerinde kontrol
grubuna gore daha fazla halluks valgus, lordoz ve anterior pelvik tilt goriilmektedir.
Halluks valgusun olugma sebebini  patenin ayak Oniinde daralan yapisina
baglamaktayiz. Lordoz ile beraber goriilen anterior pelvik tilt ise govdenin asiri
hiperekstansiyonunu gerektiren sportif hareketlerin figiir pateni i¢cindeki varligindan
kaynaklanabilir. Sik tekrar edilen bu hareketlerin postiire yansidigini diigiinmekteyiz.
Bu durum uygun antrenman programlar ile giderilebilir.

2. Figiir pateni grubunda, kontrol grubuna gore daha az oranda kifoz, omuz
protraksiyonu ve basin anterior tilti bulunmustur. Bu sonuglar figiir pateninin dik ve
estetik durusu gerektiren bir spor dali olmasina ve kas kuvvetlerinin daha fazla

bulunmasina baglanmaktadir.
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3. Figiir patencilerinin diz Q agilari, kontrol grubuna goére daha diisiik
bulunurken, junior ve senior figlir pateni grubunda ise fark bulunmamistir. Alt
ekstremitelere binen vertikal yiiklerin fazla olmasi ve bacaga agirlik aktarimlarinin Q
acisini etkileyebilecegi diistiniilmektedir.

4. Calismamizda figiir pateni grubunun kalga ve diz gevresindeki tiim kaslar
ile birlikte omuz adduktor, abduktor kuvvetinin ve ayak plantar fleksorlerinin, sol
omuz fleksorlerinin kas kuvveti kontrol grubundan fazla bulunmustur. Ayagin itme
fazin1 gerceklestiremedigi icin ayakbileginden yapilamayan hareketlerin diz ve kalca
eklemleri yardimiyla yapilmasiyla quadriceps femoris ve gluteus maximus kaslarinin
kuvvet miktarlarini artirmakta, sigrayislar1 ve diger figiirleri gergeklestirebilmek igin
de iist ekstremite kuvvetine ihtiya¢ duyulmakta oldugundan, figiir pateni basta
gluteus maximus ve quadriceps femoris kaslar1 olmak iizere, alt ve iist ekstremite kas
kuvvetine ihtiya¢ duyan bir spor dali 6zelligi tagimaktadir.

5. Kontrol grubuna gore fazla oranda goriilmekte olan gastrocnemius kas
kisaliginin egitim antrenmanlarinda stirekli siki bir ayakkab:i iginde kalan ayak
bileginden kaynaklandigin1 diistinmekteyiz. Senior grupta junior gruba gore
gastrocnemius kasinda daha fazla oranda bulunan kisaliginin sporla ugrasilan yila
bagli olarak patenin iginde ayak bileginin daha uzun siire kalmasiyla kisalik oranini
artirmis olabilecegi goriisiindeyiz. Esneklik programlarina gastrocnemius kasinm
germeye yonelik egzersizlerin eklenmesi bu sporcularin performanslarinda 6nemli
kazanglar saglayabilir.

6. Gruplar kas kisaliklar1 agisindan degerlendirildiginde buz pateni grubunun
hamstring kaslarinda kisalik goriilmemesi ve esneklik testleri degerlerinin kontrol
grubundan olduk¢a fazla ¢ikmasi figlir pateninin esneklik gerektiren bir spor
oldugunu gostermektedir.

7. Calismamizda denge 6l¢iimii igin yapilan tek ayak iizerinde denge testinde
gruplar arasinda herhangi bir fark bulunmamistir. ileriki ¢alismalarda dengeyi daha
kapsamli ve objektif sonuglarla degerlendiren diizeneklerin kullanilmasi ile bu konu
daha iyi yorumlanabilir.

8. Calismamizda patencilerin viicut agirliklari, yag yiizdeleri ve bel kalca
oranlar1 kontrol grubu ile benzer bulunmustur. Bu sonuglar olgularin homojen grup

Ozelliklerine sahip oldugunu gostermektedir.
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9. Calismamizda figiir pateni sporcularinin kas kuvvetleri, esneklikleri, kassal
ve kardiyovaskiiler enduranslari, geviklikleri, hizlari, glic ve reaksiyon zamanlar
kontrol grubundan daha iyi bulunmustur. Figiir pateni fiziksel performansi artiran ve
noromuskuler yetenekleri gelistiren bir spor dalidir.

10. Figiir pateni ve kontrol grubu arasinda ayakta uzun atlama testinde fark
bulunmasina ragmen vertikal sigramada fark bulunmamas figiir pateni sporcularinin
kompleks sigrayiglari (triple) yapamamalarindan kaynaklanabilir. Bu sporcularin
vertikal sigramaya yonelik egitim programlarina agirlik verilmesinin bagari
diizeylerini artirabilecegini diistinmekteyiz.

11. Buz pateni yapan senior ve junior gruplarin arasinda kassal ve
kardiyovaskiiler endurans, c¢eviklik, hiz ve reaksiyon zamani agisindan fark
bulunmamasi aym sporu yapmanin getirdigi fiziksel ve fizyolojik cevaplardan
kaynaklanmakta oldugu diistiniilebilir.

12. Junior buz pateni grubunun senior gruba goére daha fazla oranda tekli ve
ikili sigrayis tiplerini basarabildigi gortilmiistir. Bu durum junior sporcularin
tiimiiniin yarisma alanlarinin tekler kategorisi olmasindan, senior grupta ise 3
sporcunun  senkronize alanda olmasindan kaynaklanabilir. Ciinkii tekler
kategorisinde daha fazla bireysel basar1 ve performans beklenmektedir ve sigrayislar
daha 6n plana ¢ikmaktadir.

13. Senior figiir pateni grubunun viicut kitle indeksi, junior gruba gore fazla
bulunmakla birlikte yag yiizdelerinde bir artis olmamasi yagsiz viicut agirlginda artis
oldugunu gostermektedir. Buna gore profesyonellik diizeyindeki artisa paralel olarak
kas kiitlesinde de artis meydana geldigini diisiinmekteyiz.

14. Senior figiir pateni grubunun ozellikle alt ve iist ekstremite rotator kas
kuvvetleri ve gozler kapali tek ayak iizerinde denge testi degerlerinin iyi bulunmasi,
bu spor daliyla daha uzun ugrasmanin ve kompleks hareketleri yapmanin daha iyi
noromuskuler cevaplar sagladig: diistiniilmektedir.

15. Sporcularin alt ekstremitenin daha fazla yaralandigi, en fazla ayakbilegi
bolgesinde yaralanmalarin oldugu belirlenmistir. Bu sonucun ayak bilegi
proprioseptif duyusunun ayakkab: i¢indeki sabit pozisyona bagli olarak yeterli
diizeyde gelisememesi ve pistte c¢aligirken stabil olan ayak bileginin pist disinda

stabilizasyonunun yetersizliginden kaynaklanabilecegini diisiinmekteyiz.
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16. Sporcularin el bileklerindeki yaralanma oranlarinin fazla olmasi ve el
bileginde asir1 kullanim yaralanmasi haline gelmis ligament hasarlarinin diisme
sirasinda  ilk olarak kendilerini elleriyle korumalarindan kaynaklandigini
diisiinmekteyiz.

17. Viicutta yaralanma geciren tek kasin quadriceps femoris oldugu tespit
edilmistir. Buz pateni Quadriceps femoris kasini ileri derecede kullanmay1 gerektiren
bir spor olup, dizi etkileyen yaralanmalar sirasinda bu kas etkilenmektedir.

Bu ¢aligsma 1s18inda buz pateni sporcularina hazirlanacak olan uygun 1sinma,
egitim ve soguma proramlarinin patencilerin performans ve basar1 diizeylerini
artiracagint  diistinmekteyiz. Sporcularin antrenman programlarinin hazirlanmasi,
fiziksel performanslarinin degerlendirilmesi, yaralanmalarin 6nlenmesi ve meydana
gelen yaralanmalarin tedavisi igin fizyoterapinin bu spor dalina 6nemli katkilart
olabilecegini ve fizyoterapistlerin figilir pateni sporunun gelisimi i¢in danigmanlik
yapabilecegini diisiinmekteyiz. Ayrica yeni gelisim gosteren bu spor igin pist
sayisinin artiritlmasi ve sporcularin daha fazla antrenman saatine sahip olmalari ile
buz pateni dalinda Onemli gelismeler ve iilkemiz igin Onemli kazanimlar

saglanabilecegini diisiinmekteyiz.
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EK 1: Sosyodemografik 6zellikler ve yaralanma sorularini iceren anket.

Yas:

Boy:

Kilo:

Egitim Seviyesi:

Alkol, sigara, ilag kullanima:

Dominant taraf :

Kag senedir figiir pateni yapiyorsunuz?:

Alaniniz?:

Tekler o Ciftler o
Senkronize 0O

Dans o
Serbest O

Katilinan yarigmalar:

Ulusal o Uluslararasi o

Yapilabilen sigrayislar:

Seviyeniz:

Test stream o  Preelito  Elito

Yarigma seviyeniz:

Senior O Junior o

Egitimin pistte ve pist disinda frekansi ve
durasyonu:

Egitim antrenmanlarinda 1sinma yapiyor
musunuz? Kag dakika?

Egitim antrenmanlarinda germe yapiyor
musunuz? Kag dakika ve hangi kaslara?

Koruyucu ortez kullantyor musunz?

Menarj yasiniz?

Menarj yasinda spor yapiyor muydunuz?
Kag senedir?

Oral kontraseptif kullaniyor musunuz?

Jinekolojik disfonksiyon mevcut mu?

Adet diizensizligi yasiyor musunuz?

Bir senedeki iist solunum yolu enfeksiyonu
gegirme sikliginiz?

Diigme sirasindaki pozisyonlariniz?

Donerek o
Sag yana O
Yiiziisti O

Sol yana o
Sirt {istli O

Diisme esnasinda elle yeri kargiladiniz m1?

Diisme esnasinda viicudun temas ettigi
bolge:

Diisme hangi esnada oldu?

Sigrama O
Giinliik yasam o

Spin O

Yaralanma bolgeniz?

Yaralanma tipiniz?

Yaralanma tedavisi igin neler yapildi?




EK 2: Postiir analizi degerlendirme formu.

Postiir Analizi

Anterior
Analiz

Ayaklar

Eversiyon

Inversiyon

(Ceki¢ parmak

Halluks valgus

Dizler

Tibial Torsiyon

Genu varum

Genu valgum

Kalgalar

Kalga yukarida

Omuzlar

Her iki omuzun yiikseklik farki

Yuvarlak omuz

Bas

Basin saga veya sola lateral
fleksiyonu

Basin saga veya sola rotasyonu

Posterior
Analiz

Ayaklar

Pronasyon

Supinasyon

Kolumna Vertebralis

Skolyoz

Sekli

Yeri

Fonksiyonel / striiktiirel

Lateral
Analiz

Ayaklar

Pes planus

Pes kavus

Dizler

Genu rekurvatum

Dizlerde fleksiyon

Pelvis

Anterior pelvik tilt

Posterior pelvik tilt

Kolumna Vertebralis

Lordoz

Kifoz

Kifo-lordoz

Yuvarlak sirt

Diiz sirt

Omuzlar

Protraksiyon

Retraksiyon

Bas

Bas 6ne dogru ¢ikmig m1?

Bas geri ¢gekilmis mi?

Cene yukar1 dogru tilt yapmis mi1?

Cene asagi dogru tilt yapmig m1?




EK 3: Kas testi degerlendirme formu.

SAG SOL

1. 2. KAS TESTI 1. 2.

deneme deneme deneme deneme

ALT EKSTREMITE

Kalga fleksiyonu

Kalga hiperekstansiyonu

Kalga abduksiyonu

Kalga adduksiyonu

Kalca eksternal rotasyonu

Kalga internal rotasyonu

Diz fleksiyonu

Diz ekstansiyonu

Ayak bilegi dorsi fleksiyon.-
inversiyonu

Ayak bilegi plantar fleksiyonu

UST EKSTREMITE

Omuz fleksiyonu

Omuz abduksiyonu

Omuz adduksiyonu

Omuz hiperekstansiyonu

Omuz eksternal rotasyonu

Omuz internal rotasyonu







