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GIRIS

Enerji kullanilabilirligi kavrami, modern spor bilimlerinin en Onemli
fizyolojik belirleyicilerinden biri olarak, sporcularim hem performans hem de
genel saglik durumunu etkileyen temel bir parametre haline gelmistir. Egzersiz
sirasinda harcanan enerji ile besin alimi arasindaki dengesizlik sonucu ortaya
cikan diistik enerji kullanilabilirligi (Low Energy Availability; LEA), uzun yillar
boyunca yalnizca kadin sporcularin menstrual disfonksiyonlar1 ve kemik sagligi
sorunlartyla iligkilendirilmis; bu nedenle, arasgtirmalar biiyiik dlgiide “Kadin
Sporcu Uglemesi (Female Athlete Triad)” ¢ergevesinde yiiriitiilmiistiir (Mountjoy
ve ark., 2014; Logue ve ark., 2020). Ancak 2014 yilinda Uluslararas1 Olimpiyat
Komitesi (IOC) tarafindan tanimlanan Relatif Enerji Eksikligi Sendromu
(Relative Energy Deficiency in Sport; RED-S) kavrami, enerji yetersizliginin
cinsiyetten bagimsiz olarak endokrin, metabolik, kardiyovaskiiler, immiin ve
psikolojik sistemleri etkileyen ¢ok boyutlu bir sendrom oldugunu ortaya
koymustur (Mountjoy ve ark., 2023). Bu cerceve, 6zellikle erkek sporcularda
enerji  kullanilabilirligi ile performans arasindaki iligkinin yeniden
degerlendirilmesini saglamistir. Ancak erkeklerde RED-S’in tanilanmasi,
kadinlarda oldugu kadar belirgin klinik gostergelere sahip degildir; ¢iinkii erkek
fizyolojisinde hormonal adaptasyonlar daha yavas gelisir ve semptomlar
genellikle “sessiz” seyir gosterir (Areta, Taylor & Koehler, 2021; Yamada ve
ark., 2024). Son dénem c¢alismalarda, testosteron, triiodotironin (T3) ve IGF-1
diizeylerinde diistislerin, diisiik enerji kullanilabilirliginin biyolojik imzalar
arasinda yer aldigi bildirilmis olsa da (Jurov ve ark., 2022; Koehler et al., 2024),
bu biyobelirteglerin rutin klinik uygulamalarda kullanilabilirligi siirlidir. Ek
olarak, 0z-bildirimli diyet kayitlar1 ve enerji dengeleme yontemleri saha
kosullarinda zaman alici, maliyetli ve hata pay1 yliksek yontemlerdir (Tarnowski
ve ark., 2023). Bu sebeplerle hem klinik hem de saha ortaminda kolay
uygulanabilir, enerji kullanilabilirligi riskini erken donemde saptayabilecek
gecerli ve glivenilir tarama araglarina ihtiya¢ dogmustur. Kadinlar i¢in gelistirilen
LEAF-Q (Low Energy Availability in Females Questionnaire), bu gereksinimi
belirli Olciide karsilamis olsa da erkek fizyolojisine 0Ozgli semptomatik
farkliliklar1 kapsamadigindan yetersiz kalmistir (Witko$ ve ark., 2023). Bunun
sonucunda Lundy ve arkadaglar1 (2022) tarafindan LEAM-Q (Low Energy
Availability in Males Questionnaire) 6lgegi gelistirilmistir. LEAM-Q, erkek
sporcularda enerji yetersizligiyle iligkili fizyolojik (6r. termoregiilasyon,
toparlanma, cinsel diirtii), psikolojik (6r. iyi hissetme, motivasyon) ve davranigsal
(or. egzersiz aligkanhigi, hastalik sikligl) gostergeleri degerlendirerek, diisiik
enerji kullanilabilirligi riskini ¢ok boyutlu bicimde tanimlamay1 hedeflemektedir.

Giincel literatiir, erkek sporcularda RED-S’in yalmizca biyokimyasal diizeyde
degil, ayn1 zamanda performans kaybi, biligsel yavaslama, ruh héli degisimi ve
yaralanma siklig1 gibi islevsel sonuglarla da iliskili oldugunu ortaya koymaktadir
(McGuire ve ark., 2024; Holtzman ve ark., 2024; Fahrenholtz ve ark., 2024).
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Ancak bu etkilerin ¢ogu klasik enerji Ol¢iim yoOntemleriyle erken evrede
yakalanamamaktadir. Bu nedenle LEAM-Q, diisiik enerji kullanilabilirliginin
dogrudan sonucu olan subklinik semptomlart saptamada, Ozellikle saha
uygulamalar1 icin dnemli bir yenilik sunmaktadir. Olgek, IOC nin RED-S CAT2
protokoliiyle de uyumlu olarak, “birinci basamak tarama arac1” olarak islev goriir
ve riskli sporcularin daha kapsamli klinik degerlendirmelere yonlendirilmesini
kolaylastirir (Mountjoy ve ark., 2023; Meyer ve ark., 2025).

Bu kitap boliimii, LEAM-Q’nun gelistirilme siireci, psikometrik 6zellikleri ve
klinik kullanimi tizerinden literatiirdeki son bulgulari biitiinciil bir yaklagimla
tartigmaktadir. Ayrica, RED-S’in erkeklerdeki tanisal zorluklarini, enerji
dengesinin performans iizerindeki ¢ok yonlii etkilerini ve gelecekteki aragtirma
onceliklerini degerlendirmektedir. Boylece bu boliim, hem bilimsel hem de klinik
uygulamalarda kullanilabilecek kanita dayali bir c¢ergeve sunmayi; sporcu
saglhigini, performans siirekliligini ve erken tani siireglerini giiglendirmeyi
amaglamaktadir.

Relatif Enerji Eksikligi Sendromu (RED-S) Kavram ve Etiyolojisi

Relatif Enerji Eksikligi Sendromu (RED-S), sporcunun enerji alimi ile
harcamasi arasindaki dengesizlik sonucu ortaya ¢ikan, ¢oklu sistemleri etkileyen
kompleks bir klinik tablodur. Uluslararasi Olimpiyat Komitesi’nin (IOC) 2014
ve 2023 yillarindaki konsensiis raporlarinda tanimlandigi tizere RED-S, yalnizca
kadin sporcularda degil, erkeklerde de endokrin, metabolik, hematolojik,
kardiyovaskiiler, immiin, gastrointestinal ve psikolojik sistemler iizerinde
olumsuz etkilere yol agabilmektedir (Mountjoy ve ark., 2023; Bangsbo ve ark.,
2025).

Bu sendromun temelinde “Enerji Kullanilabilirligi (Energy Availability; EA)”
kavrami yer alir. EA, alinan enerjiden egzersizle harcanan enerjinin ¢ikarilmasi
ve kalan degerin yagsiz viicut kiitlesine (FFM) oranlanmasiyla tanimlanir
(Loucks & Thuma, 2003). Bir baska deyisle, egzersiz disi fizyolojik
fonksiyonlarin stirdiiriilebilmesi i¢in geriye kalan enerjiyi ifade eder (Areta,
Taylor & Koehler, 2021).

EA’nin yetersiz olmasi yani Diisiik Enerji Kullanilabilirligi (Low Energy
Availability; LEA) — uzun dénemde hormonal disfonksiyonlar, kemik mineral
yogunlugunda azalma, immiin baskilanma ve performans diistikliigii gibi ¢ok
yonlii sonuglar dogurur (Jurov ve ark., 2022; Koehler ve ark., 2024). Ozellikle
enerji aliminin egzersiz harcamasina oranla kronik olarak diisiik olmasi, RED-
S’nin altta yatan temel etiyolojik faktorii olarak kabul edilir (Logue ve ark., 2020;
Mountjoy ve ark., 2023). Bu patofizyolojik siirecte erkek sporcularin, kadinlara
gore daha gec belirti gostermesi ve adaptif hormonal mekanizmalarinin daha
gliclii olmasi, sendromun erkekte tespitini zorlastirmaktadir (Yamada ve ark.,
2024). Ancak son yillarda yapilan kontrollii ¢aligsmalar, uzun siireli diigitk EA
maruziyetinin erkek sporcularda da testosteron, triiyodotironin (T3) ve IGF-1
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diizeylerinde anlamli diisiislere neden oldugunu ortaya koymustur (Jurov ve ark.,
2022; McGuire et al., 2024).

Kadin ve Erkek Sporcularda LEA/RED-S: Ortakhiklar ve Farkhihiklar

RED-S kavramu, tarihsel olarak “Kadin Sporcu Uglemesi (Female Athlete
Triad)” modelinden evrilmistir. Bu model enerji yetersizligi, menstrual
disfonksiyon ve diisiik kemik mineral yogunlugu ekseninde tanimlanmis olsa da,
erkek sporcular i¢in aym klinik goriinim gecerli degildir (Mountjoy ve ark.,
2014; Witko$ ve ark., 2023). Son yillarda “Erkek Sporcu Uglemesi (Male Athlete
Triad)” kavram literatiirde giderek daha fazla yer bulmus, 6zellikle dayaniklilik
sporcularinda diisiik enerji kullanilabilirligine bagli hormonal adaptasyonlar,
Oornegin egzersiz hipogonadal erkek kosulu (EHMC) erkeklerdeki RED-S
spektrumunun bir pargasi olarak tanimlanmistir (Areta ve ark., 2021; Koehler ve
ark., 2024).

Jurov ve arkadaglariin (2022) kontrollii enerji kisitlamasi deneylerinde, EA
degerinin 9-25 kcal-kg FFM!-giin™! araligina diisiiriilmesinin, erkeklerde hem
performans hem de psikolojik parametreleri olumsuz etkiledigi; buna karsin
hormonal yanitlarin daha gec ortaya ¢iktigi bildirilmistir. Bu durum, erkeklerde
LEA’nin erken belirteglerinin ¢ogunlukla performans ve ruh hali degisimleriyle
ortaya c¢iktigini, dolayisiyla RED-S taramasinda yalnizca biyokimyasal
gostergelere odaklanmanin yetersiz kalabilecegini gostermektedir (Fahrenholtz
ve ark., 2024; McGuire ve ark., 2024). Ayrica, erkek sporcularda enerji
dengesizligine bagl saglik risklerinin taninmasinda epidemiyolojik veri eksikligi
hala 6nemli bir bosluk olarak 6ne ¢ikmaktadir (Logue ve ark., 2020; Vardardottir
ve ark., 2024). Kadinlarda LEA igin 30 kcal-kg FFM!-giin™* sinir1 yaygin olarak
kabul goriirken, erkeklerde benzer bir esik degerin olmadigi ve bireysel
varyasyonun belirleyici oldugu bildirilmektedir (Areta ve ark., 2021; Jurov ve
ark., 2022).

Saha Uygulamalarinda Giivenilir Tarama Araclarimin Onemi

LEA’nin tanilanmasinda dogrudan enerji Olciimleri (doubly labeled water,
metabolik odalar, DLW-TEE hesaplamalar1) altin standart kabul edilse de, bu
yontemler hem maliyetli hem de saha uygulamalarinda pratik degildir
(Tarnowski ve ark., 2023). Ayrica 6z-bildirimli diyet kayitlarinin sistematik
olarak enerji alimini %10-20 oraninda diigiik tahmin ettigi gosterilmistir (Capling
ve ark., 2017; Tarnowski ve ark., 2023).

Bu nedenlerle son on yilda anket tabanli tarama araglar1 6n plana ¢ikmustir.
Kadinlar igin gelistirilen LEAF-Q (Low Energy Availability in Females
Questionnaire), RED-S riskini belirlemede giivenilir bir ara¢ olarak yaygin
sekilde kullanilmakta; ancak erkek fizyolojisine 6zgii belirtileri kapsamadig1 i¢in
sinirh kalmaktadir (Witko$ et al., 2023). Bu bosluk, Lundy ve arkadaslar1 (2022)
tarafindan gelistirilen LEAM-Q (Low Energy Availability in Males
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Questionnaire) dlgegiyle giderilmeye ¢alisilmigtir. LEAM-Q, erkek sporcularda
diisiik enerji kullanilabilirligini ¢ok boyutlu bir sekilde degerlendiren ilk gegerlik
denemesi olarak literatlire girmistir (Lundy ve ark., 2022; Vardardottir ve ark.,
2024). Dolayisiyla RED-S riskinin erken saptanmasi i¢in, klasik biyokimyasal
Olglimlerin yan1 sira psikolojik, davranissal ve fizyolojik gostergeleri bir arada
degerlendiren saha-uyumlu tarama araglarinin kullanilmasi giderek daha kritik
hale gelmistir (Meyer ve ark., 2025; Dvorakova ve ark., 2024).

LEA’nmn Performans ve Saghk Uzerindeki Etkileri: Biyolojik Arka Plan
Performans Uzerindeki Erken ve Geg Etkiler

Diisiik enerji  kullanilabilirligi (LEA), erkek sporcularda fizyolojik
adaptasyonlarin baglamasindan 6nce performans parametrelerini etkileyen bir
“erken uyar sistemi” gibi davranir. Jurov ve arkadaglarinin (2022) kontrollii {i¢
asamal1 enerji kisitlama galismasi, enerji kullanilabilirliginin %25 oraninda
diisiiriilmesiyle birlikte ilk olarak patlayict giig, iyi hissetme durumu ve laktat
yanitlarinda bozulma gozlendigini, endokrin yanitlarin ise bu degisimlerin
ardindan ortaya c¢iktigin1 gostermistir. Bu bulgu, RED-S spektrumunun
erkeklerde ¢ogu zaman performans diislisiiyle basladigini ve hormonal
bozulmalarin ikincil bir siire¢ oldugunu ortaya koymaktadir. Benzer bigimde
McGuire ve arkadaglar1 (2024), dayaniklilik sporcularinda disiik enerji
kullanilabilirligine maruziyetin kas giicii, toparlanma kapasitesi ve maksimal
oksijen tiiketimi (VOmax) iizerinde kisa vadede olumsuz etkiler yarattigini
bildirmistir. Bu c¢alismalarin ortak noktasi, erkek sporcularda diisiik enerji
kullanilabilirligine bagli performans kaybinin, endokrin belirteglerdeki
degisimlerden 6nce gézlemlendigini gostermesidir. Bu durum, LEAM-Q gibi
anketlerin yalnizca fizyolojik semptomlara degil, ayn1 zamanda 6znel performans
algis1 ve iyi olus diizeyine odaklanmasinin 6nemini dogrulamaktadir (Lundy ve
ark., 2022; Fahrenholtz ve ark., 2024).

Performans kaybi ile hormonal adaptasyonlar arasindaki bu zaman fark,
erkek sporcularda erken taramanin neden kritik oldugunu agiklamaktadir. Ciinki
endokrin degisiklikler (6rnegin testosteron diisiisii veya tiroid hormon yanitlar)
ortaya ciktiginda genellikle enerji agi81 kroniklesmis olur (Yamada ve ark., 2024;
Koehler ve ark., 2024).

Metabolik ve Hormonal Degisiklikler: T3, IGF-1 ve Testosteron

Enerji kullanilabilirligi azaldiginda en erken etkilenen sistemlerden biri
endokrin sistemdir. Ozellikle triiodotironin (T3), insiilin benzeri biiyiime faktorii
1 (IGF-1) ve testosteron diizeylerinde azalma, erkek sporcularda enerji
yetersizliginin giivenilir gostergeleri arasinda yer almaktadir (Koehler ve ark.,
2024; Yamada ve ark., 2024; McGuire ve ark., 2024).

Jurov ve ark. (2022), EA degerinin ortalama 17 kcal-kg FFM™-giin""’e
diisiiriilmesinin testosteron ve T3 diizeylerinde anlamh disiise, IGF-1
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diizeylerinde ise egilimsel azalmaya yol agtigini gdstermistir. Ayni ¢aligmada bu
hormonal degisimlerin iyi hissetme skorlarindaki azalma ile paralel seyretmesi,
fizyolojik ve psikolojik siireglerin birbirine bagh oldugunu gostermektedir. Bu
bulgular, Loucks ve Thuma’nin (2003) klasik enerji kullanilabilirligi modelinde
ortaya koydugu gibi, belirli bir “kritik esik” kavraminin erkeklerde gecerli
olmadigini, bunun yerine bireysel esige dayali bir aralik yaklagiminmin (9-25
kcal-kg FFM™'-giin™') daha anlamli oldugunu desteklemektedir. Benzer sekilde
Metabolites (2024) derlemesinde, erkeklerde diisiikk enerji kullanilabilirliginin
leptin, T3 ve testosteron gibi metabolik belirteclerde diisiise yol actigi, ancak
bireysel farkliliklarin belirgin oldugu belirtilmistir.

Enerji dengesizligine bagli hormonal adaptasyonlarin, hipotalamik—
hipofizer—gonadal aksin gecici baskilanmasiyla sonuglandigi ve bu durumun
“Egzersiz Hipogonadal Erkek Kosulu (Exercise Hypogonadal Male Condition;
EHMC)” olarak tanimlandigi bildirilmektedir (Areta ve ark., 2021; Koehler ve
ark., 2024). Ancak EHMC’nin yiiksek antrenman yiikilyle mi yoksa enerji
yetersizligiyle mi iliskili oldugu konusu hala tartigmalidir (Bangsbo ve ark.,
2025). Bu nedenle hormonal degisimlerin klinik anlami, yalnizca enerji
kullanilabilirligi baglaminda degil, antrenman yogunlugu, uyku, stres ve
beslenme igerigi gibi degiskenlerle birlikte yorumlanmalidir.

Besin Kullanilabilirliginin Rolii (Karbonhidrat ve Protein)

LEA vyalnizca toplam enerji agigiyla degil, ayn1 zamanda makro besin
dagilimmin uygunsuzlugu ile de iliskilidir. Ozellikle diisiik karbonhidrat alimi
(Low Carbohydrate Availability; LCA) ve disiik protein alimi (Low Protein
Availability; LPA), enerji kullanilabilirligi yeterli olsa dahi hormonal ve
metabolik disfonksiyonlara yol agabilir (Tarnowski ve ark., 2023; Suzuki &
Suzuki, 2024).

Metabolik adaptasyon siirecinde karbonhidrat alimmin azalmasi, tiroid
hormon doniigiimiiniic (T4 — T3) baskilayarak dinlenik metabolik hiz1
diisiirmekte ve enerji koruma mekanizmasini tetiklemektedir (Koehler ve ark.,
2024). Benzer bicimde protein alimindaki yetersizlik, kas onarim siireglerini
yavaglatarak antrenman sonrasi toparlanmay1 olumsuz etkiler (McGuire ve ark.,
2024).

Bunun yaninda, diisiik karbonhidrat ve demir alimi1 kombinasyonu, 6zellikle
dayaniklilik sporcularinda hematolojik fonksiyonlart bozarak oksijen tasima
kapasitesinde azalmaya neden olabilir (Suzuki & Suzuki, 2024). Yamada ve
arkadaslar (2024), LEA’s1 yiiksek erkek sporcularda diistik ferritin diizeylerinin
ve antrenman sonras1 yorgunluk skorlarinin anlamli sekilde arttigini bildirmistir.
Bu nedenle LEAM-Q gibi tarama araglarinda yalnizca enerji dengesizligi degil,
ayn1 zamanda besin ¢esitliligi ve alim sikligina iliskin sorularin da bulunmasi
gerektigi onerilmektedir (Lundy ve ark., 2022).
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Psikolojik ve Davramissal Boyutlar

Enerji yetersizligi yalmzca biyolojik degil, ayn1 zamanda davramigsal ve
psikolojik bir durumdur. LEA ile iligkili biligsel kisitlama, kompulsif egzersiz,
viicut imaji kaygisi ve bozuk yeme davranislar, erkek sporcularda “kas
dismorfisi” (muscle dysmorphia) olarak adlandirilan 6zgiin bir tabloyla kendini
gosterebilir (Dvorakova ve ark., 2024; Holtzman ve ark., 2024). Jurov ve ark.
(2022), diisiik enerji kullanilabilirligi kosullarinda TFEQ-R18 6l¢eginde bilisgsel
kisitlanma ve iyi hissetme skorlarinin anlamli bigimde bozuldugunu goéstermistir.
Bu sonug, davranigsal degisimlerin fizyolojik gostergelerden Once ortaya
c¢ikabilecegini ve psikolojik taramanin erken uyar1 degeri tasidigini destekler.

Erkek sporcularda diigiik enerji kullanilabilirligine dair farkindalik eksikligi
de davranigsal riskleri artirmaktadir (DeJong Lempke ve ark., 2025). Bu nedenle,
RED-S yonetiminde egitim ve psikolojik destek programlarinin, yalnizca
biyolojik degil biitlinciil bir 6nleme stratejisi olarak ele alinmasi onerilmektedir
(Meyer ve ark., 2025; Fahrenholtz ve ark., 2024).

LEAM-Q’nun Gelistirilmesi ve Psikometrik Ozellikleri
LEAF-Q’dan LEAM-Q’ya Gegis

Sporcularda diisiik enerji kullanilabilirligini (LEA) taramak amaciyla
gelistirilen ilk sistematik 6l¢ek LEAF-Q (Low Energy Availability in Females
Questionnaire), kadmn sporcular i¢in Onemli bir adim olmus ancak erkek
fizyolojisinin 6zgiin semptomatik profilini yeterince temsil edememistir (Witko$
ve ark., 2023). LEAF-Q, menstrual fonksiyon, kemik sagligi ve gastrointestinal
bozukluklara odaklanirken, erkeklerde enerji yetersizligine bagl seksiiel diirtii
azalmasi, termoregiilasyon bozukluklari, toparlanma gecikmesi ve performans
diisiikliigii gibi farkli klinik yansimalar1 kapsamamaktadir (Mountjoy ve ark.,
2023; Logue ve ark., 2020). Bu eksiklik, erkek sporculara 6zgii bir degerlendirme
aract gelistirme ihtiyacin1 dogurmustur. Bu baglamda Lundy ve ark. (2022)
tarafindan gelistirilen LEAM-Q (Low Energy Availability in Males
Questionnaire), erkeklerde RED-S riskini erken donemde taramay1 hedefleyen ilk
yapilandirilmis 6lgek olarak tanimlanmistir. LEAM-Q, RED-S’nin erkeklerde
daha “sessiz” seyreden hormonal ve davranigsal semptomlarini yakalamaya
yonelik olarak tasarlanmistir; bu yoniiyle LEAF-Q’nun dogrudan bir uyarlamasi
degil, yeniden kavramsallastirilmig bir modelidir (Lundy ve ark., 2022; Areta ve
ark., 2021). Bu gecis, ayrica IOC RED-S CAT2 kilavuzunda onerilen “gok
boyutlu tarama yaklagimi1” ile uyum gostermektedir. Yani klinik, davranigsal ve
biyokimyasal gostergelerin birlikte degerlendirilmesi, tek basina enerji hesabinin
Otesine gecen bir metodolojik degisimi temsil etmektedir (Mountjoy ve ark.,
2023; Dvorakova ve ark., 2024).
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Anketin Yapis1 ve Kapsami
LEAM-Q, toplam 25 soru ve dort ana semptom alanindan olusur:

1. Gastrointestinal ~ fonksiyon ve  termoregiilasyon:  sindirim
rahatsizliklari, 1s1 intoleransi ve antrenman sonrasi agir1 terleme/soguk
hissetme.

2. Fizyolojik iyilesme ve performans: kas agrisi, gecikmis toparlanma
ve diistik enerji hissi.

3. Davranigsal ve psikolojik belirtiler: iyi hissetme, motivasyon,
yorgunluk, biligsel kisitlanma.

4. Cinsel diirtli ve iireme fonksiyonu: libido, sabah ereksiyonu sikligi,
cinsel ilgi diizeyi.

Bu alanlar, erkeklerde LEA’nin en sik bildirilen klinik bulgularina
dayanmaktadir (Jurov ve ark., 2022; Yamada ve ark., 2024). Olcek, bu
semptomlar1 yalnizca fizyolojik etkiler olarak degil, ayn1 zamanda enerji
dengesizligine bagl davranigsal ve duygusal gostergeler olarak ele alir
(Holtzman ve ark., 2024; Fahrenholtz ve ark., 2024).

Anketin uygulanmasi ortalama 10 dakika siirmekte ve hem saha ortaminda
hem de ¢evrim i¢i formlarda kullanilabilmektedir. LEAM-Q, dogrudan enerji
hesaplamasi yapmaz; bunun yerine risk tarama araci olarak, diisiik enerji
kullanilabilirligi olasiligim1  belirlemek i¢in  6z-bildirimli semptomlardan
yararlanir (Lundy ve ark., 2022).

Dogrulama (Validasyon) Cahsmalari ve Temel Bulgular
Giivenilirlik ve i¢ Tutarlihk

Lundy ve ark. (2022) tarafindan 253 erkek sporcuda yiiriitiilen orijinal
validasyon c¢alismasinda, LEAM-Q’nun toplam i¢ tutarlilig1 ( Cronbach’s a =
0.78 ) ve test—tekrar test glivenilirligi (r = 0.83, p < 0.001) yiiksek bulunmustur.
Bu sonuglar, 6l¢egin saha uygulamalarinda tekrarlanabilir 6l¢lim giicline sahip
oldugunu gostermektedir. Ayrica, Vardardottir et al. (2024) farkli branglardan
(dayaniklilik, takim, doviis sporlar1) 182 erkek sporcuyla yaptiklar1 ¢alismada,
LEAM-Q skorlarmin enerji alimi, egzersiz hacmi ve biyobelirte¢ degiskenleriyle
anlamli korelasyon gosterdigini bildirmistir (r = —0.46 ile —0.61 arasinda). Bu
bulgular, 6l¢egin “diisiik enerji kullanilabilirligi riskini davranigsal diizeyde
yansitma yetenegini” desteklemektedir.

Semptom—Klinik Belirte¢ Mliskisi

LEAM-Q, yalmzca 6znel semptomlara degil, ayn1 zamanda biyokimyasal
gostergelere dayali risk profili olusturma kapasitesiyle dikkat ¢ceker. Lundy ve
ark. (2022) ve McGuire et al. (2024) calismalarinda, diisik LEAM-Q skorlarinin

testosteron, IGF-1 ve T3 diizeylerindeki diisiislerle iliskili oldugu belirtilmistir.
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Ozellikle “iyi hissetme” ve “cinsel diirtii” boliimlerindeki puanlar ile testosteron
ve T3 konsantrasyonlari arasinda anlamli pozitif korelasyon (sirastyla r=0.52 ve
r = 0.47) rapor edilmistir.

Ayrica Jurov ve ark. (2022) calismasi, “bas donmesi, sik hastalanma, diisiik
libido ve gecikmis iyilesme” gibi semptomlarin LEA durumlarini en iyi ayirt
eden gostergeler oldugunu bildirmistir. Bu semptom alt 6l¢ekleri, LEAM-Q’nun
klinik duyarliligini arttiran temel bilesenler olarak 6n plana ¢ikmaktadir.

Klinik biyobelirteglerle iliskilendirilmis bu yapi, dlgegin yalnizca tarama
amagli degil, ayn1 zamanda risk katmanlamasi veya IOC RED-S CAT2
simiflamasindaki “l. basamak degerlendirme arac1” olarak kullanilabilecegini
gostermektedir (Mountjoy ve ark., 2023; Meyer ve ark., 2025).

LEAM-Q’nun Giindemi: Elestirel Analiz ve Simirhiliklar
Tanisal Degerde Kisithliklar: Cinsel Diirtii Skorunun Ayirt Ediciligi

LEAM-Q’nun en dikkat c¢ekici bulgularindan biri, 6l¢egin “cinsel diirtii
(libido)” maddesinin diisiik enerji kullanilabilirligi (LEA) vakalarin1 kontrol
gruplarindan ayirt etmede en giiglii gosterge olmasidir (Lundy ve ark., 2022).
Orijinal validasyon caligmasinda, yalnizca “azalmis cinsel diirtii” yanit1 veren
sporcularin %78’inde serum testosteron diizeyleri normal alt sinirin (<12 nmol/L)
altinda bulunmus, buna karsin diger semptom alanlarinin bu ayrimi yapmada
anlamli olmadigi bildirilmistir. Benzer sekilde McGuire ve ark. (2024) ve
Koehler ve ark. (2024) galismalarinda da libido skorundaki diisiis, triiodotironin
(T3) ve IGF-1 seviyelerindeki azalmayla paralel seyretmistir. Bu bulgular, “tekil
vekil (proxy) belirte¢” olarak diisiik cinsel diirtiiniin, erkek sporcularda RED-S
taramasinda 6nemli bir klinik sinyal oldugunu gostermektedir. Ancak bu Sl¢iitiin
Ozgilligi halen tartismalidir. Areta, Taylor ve Koehler (2021), egzersiz
hipogonadal erkek kosulunda (EHMC) da libido azalmasinin goériilebildigini, bu
durumun enerji yetersizliginden bagimsiz olarak yiiksek antrenman ytikiine bagh
noroendokrin adaptasyonlarin sonucu olabilecegini belirtmistir. Dolayistyla,
diisitk libido bulgusunun etiolojik yonii karmasik olup, yalnizca LEA’ya
atfedilmesi tanisal hataya yol acabilir (Bangsbo ve ark., 2025). Ayrica libido
degerlendirmesinin 6z-bildirimli dogasi, yanitlayici dnyargi (response bias) ve
sosyal istenirlik etkisine agiktir (Holtzman ve ark., 2024). Sporcularin
mahremiyet algisi, Ozellikle cevrim i¢i veya takim ortaminda yapilan
uygulamalarda diiriist yanit verme olasiligini azaltabilir. Bu durum, 6l¢egin klinik
duyarliligin diistirebilir ve yanlis negatif sonuglara yol acabilir (Meyer ve ark.,
2025).

Semptom Kiimeleri ve Biyobelirtec Uyumsuzlugu

LEAM-Q, enerji yetersizligini ¢ok boyutlu bir sekilde degerlendirmeyi
amagclasa da, literatiirde semptom skorlariyla biyokimyasal belirtecler arasindaki
uyumun sinirl oldugu gdsterilmistir.
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Vardardottir ve ark. (2024), diisik LEAM-Q puanlarinin testosteron ve leptin
diizeyleriyle anlamli korelasyon gdsterdigini, ancak ferritin, T3 veya IGF-1 gibi
diger belirteclerle iliskilerin zayif oldugunu belirtmistir. Benzer sekilde, Yamada
ve ark. (2024) erkek sporcularda semptom profilleri ile hormonal yanitlarin
birebir ortlismedigini, bunun olas1 nedeninin bireysel adaptasyon farkliliklar1 ve
0l¢iim zamanlamasi olabilecegini vurgulamistir. Bu durum, LEAM-Q’nun akut
ve kronik enerji dengesizliklerini ayirt etme konusundaki sinirliligini da giindeme
getirmektedir. Jurov ve ark. (2022), enerji kullanilabilirligindeki kisa siireli
diisiislerin testosteron {izerinde minimal etki gdsterdigini, ancak bu donemde bile
iyi hissetme skorlarinda belirgin bozulma yasandigini bildirmistir. Buna gore
LEAM-Q, kisa vadeli (akut) enerji agigini yansitabilirken, biyokimyasal
gostergeler daha ¢ok uzun donemli (kronik) etkileri temsil etmektedir. Bu zaman
Olcegi farkliligi, semptom—biyobelirteg uyumsuzlugunun baslica nedenlerinden
biridir (Kostyak ve ark., 2024). Ek olarak, Suzuki ve Suzuki (2024) enerji
dengesizligi sirasinda eritrosit dongiisii ve demir metabolizmasindaki
degisimlerin klasik hormonal belirteglerle es zamanli ilerlemedigini gostermistir.
Bu bulgu, LEAM-Q’nun baz1 fizyolojik parametreleri digarida birakabilecegini
ve bu nedenle biyobelirteg destekli tarama ile birlestirilmesinin daha giivenilir
olacagini gostermektedir.

Esik Deger Coziimlemesi ve Fizyolojik Uyumsuzluklar

LEAM-Q skorlar1 i¢in evrensel bir kesme noktasi (cut-off) tanimlanmamastir.
Lundy ve ark. (2022), 8 puan ve iizeri skorlar1 “yiiksek risk” olarak 6nermis ancak
sonraki ¢aligmalarda bu esik deger brans, antrenman hacmi ve mevsimsel enerji
dalgalanmalarina gore degiskenlik gostermistir (Vardardottir ve ark., 2024;
Holtzman ve ark., 2024). Bu, 6l¢egin normatif referans araliklarinin heniiz yeterli
diizeyde standardize edilmedigini ortaya koymaktadir.

Ayrica, erkek sporcularda bazi semptom kiimelerinin fizyolojik olarak
uyumsuz sonuglar verdigi rapor edilmistir. Ornegin, McGuire ve ark. (2024)
calismasinda enerji a¢ig1 bulunan bazi sporcularin iyi hissetme skorlar1 yiiksek
¢ikmis, bu durum “adaptif enerji koruma” fenomeniyle agiklanmistir. Benzer
sekilde Fahrenholtz ve ark. (2024), uzun siireli antrenman deneyiminin enetji
acigmma ragmen hormonal homeostazin kismen korunmasina olanak
taniyabilecegini belirtmistir. Bu bulgular, LEAM-Q sonuglarinin mutlak tanisal
degil, baglamsal olarak yorumlanmas1 gerektigini vurgulamaktadir.

Ol¢iim Giivenilirligi ve Uygulama Zorluklar

LEAM-Q’nun en 6nemli sinirhiliklarindan biri, 6z-bildirimli (self-reported)
dogas1 nedeniyle Ol¢iim hatalarina agik olmasidir. Sporcularin performans
diisiikliigii veya cinsel saglik sorunlarin1 goniillii olarak bildirmede isteksiz
davranabilecegi, dolayisiyla  yanitlarin sosyokiiltiirel faktorlerden
etkilenebilecegi bildirilmektedir (Holtzman ve ark., 2024). Ayrica, erkeklerde
RED-S semptomlarinin genellikle “dayamiklilik belirtisi” olarak algilanmasi,
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diisiikk enerji kullanilabilirliginin normallestirilmesine yol acabilir (DeJong
Lempke ve ark., 2025).

Buna ek olarak, anketin enerji dengesizligini yalmzca son birka¢ haftalik
semptomlara dayanarak oOlgmesi, uzun donemli etkilerin tespit edilmesini
zorlagtirmaktadir (Kostyak ve ark., 2024). Fahrenholtz ve ark. (2024)
calismasinda, enerji alimindaki giinlilk dalgalanmalarin (Within-Day Energy
Balance; WDEB) haftalik ortalamalarla kiyaslandiginda ¢ok farkli sonuglar
verdigi gosterilmistir. Bu da, LEAM-Q’nun enerji degiskenligini yakalama
konusundaki duyarliligmin sinirl oldugunu gostermektedir.

Dolayisiyla, LEAM-Q’nun gegerliligi en yiiksek diizeye ¢ikarilabilmesi igin
biyobelirteg analizleri, diyet kayitlari ve performans Olglimleri ile birlikte
kullanilmas1 dnerilmektedir (Mountjoy ve ark., 2023; Meyer ve ark., 2025).

Klinik Uygulamalar ve Gelecek Yonelimleri
LEAM-Q’nun Klinik Karar Destek Araci Olarak Rolii

LEAM-Q, mevcut literatiirde erkek sporcularda diisiik enerji kullanilabilirligi
(LEA) riskini erken evrede tanimlamak igin Onerilen en kapsamli tarama
araglarindan biridir (Lundy ve ark., 2022; Vardardottir ve ark., 2024). Olgek,
dogrudan tan1 koyma amaci tasimamakta; bunun yerine yiiksek riskli bireyleri
ikinci basamak (klinik) degerlendirmeye yonlendiren bir 6n tarama basamagi
olarak tanimlanmaktadir. Bu yoniiyle, IOC RED-S CAT2’nin “1. Adim1” olarak
islev goriir (Mountjoy ve ark., 2023).

IOC RED-S CAT2 rehberine goére RED-S yonetimi, bes asamali bir
degerlendirme ve miidahale zinciri igerir: (1) Tarama, (2) Klinik dogrulama, (3)
Risk siniflandirmasi, (4) Miidahale plani, (5) Izlem (Mountjoy et al., 2023).
LEAM-Q bu zincirin ilk agamasinda, davranigsal ve semptomatik gostergeler
iizerinden diislik enerji kullanilabilirligi olasiligini belirler ve riskli sporcularin
klinik incelemeye yonlendirilmesini saglar (Meyer ve ark., 2025).

Klinik uygulamada LEAM-Q skorlarinin tek basmma yeterli olmadig;
biyobelirte¢ analizleri (testosteron, IGF-1, T3), enerji dengesi hesaplamalar1 ve
performans Sl¢limleriyle desteklenmesi gerektigi vurgulanmaktadir (Yamada ve
ark., 2024; Koehler ve ark., 2024; McGuire ve ark., 2024). Bu ¢ok boyutlu
yaklagim, hem vyanlis negatif taramalar1 azaltir hem de RED-S risk
siniflandirmasinin  dogrulugunu artirir. Ayrica LEAM-Q’nun multidisipliner
klinik takimlar (diyetisyen, spor hekimi, fizyolog, psikolog) tarafindan
kullanilmas1 6nerilmektedir (Meyer ve ark., 2025). Bu ekip yaklasimi, 6l¢egin
bulgularinin yalnizca enerji dengesine degil, psikolojik, hormonal ve davranigsal
alanlara da entegre edilmesini saglar. Bu yoniiyle LEAM-Q, hem tarama hem de
karar destek araci niteligi tasir (Holtzman ve ark., 2024).
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Gelecekteki Arastirma Ihtiyaglan
Modifiye Edilmis LEAM-Q ve Genisletilmis Biyobelirte¢ Profilleri

LEAM-Q’nun mevcut versiyonu, semptom temelli bir yap1 sergilemektedir;
ancak erkeklerde RED-S’nin kompleks biyolojik yapisi goz oniine alindiginda,
biyobelirte¢ temelli genisletilmis versiyonlara ihtiya¢ vardir. Ozellikle
testosteron, IGF-1 ve T3 gibi klasik endokrin gostergelere ek olarak, leptin,
ferritin, eritropoietin, kortizol ve eritrosit doniigiim gostergelerinin dahil edilmesi
onerilmektedir (Suzuki & Suzuki, 2024; Metabolites, 2024). Bu belirtegler, enerji
kullanilabilirligiyle iligkili metabolik adaptasyonlarin hem kisa hem uzun vadeli
izlenmesine olanak saglayabilir. Ayrica bireylerin baseline (baslangic)
diizeylerine gore kisisel degisimleri dikkate alan “kisisel biyobelirteg
profilleri’nin olusturulmasi, grup ortalamalarina dayali degerlendirmelere
kiyasla daha duyarli sonuglar verebilir (Kostyak ve ark., 2024). Bu yaklagim,
RED-S yoénetiminde “kisisellestirilmis klinik degerlendirme” paradigmasina
gecisi temsil etmektedir.

Uzun Siireli ve Kontrollii Calismalar

Giincel literatiirdeki en biiyiik eksikliklerden biri, erkek sporcularda diisiik
enerji kullanilabilirliginin uzun doénemli (longitudinal) etkilerini inceleyen
caligmalarin azligidir.

Stenqvist ve ark. (2023) tarafindan yapilan {i¢ yillik izlem ¢aligmasi, ergen
erkek sporcularda enerji kullanilabilirligi diisiik olan grubun kemik mineral
yogunlugunda %3,5 oraninda azalma gosterdigini ve hormonal toparlanmanin 12
ay1 buldugunu bildirmistir. Bu tiir uzunlamasina arastirmalar, LEA’nm geri
doniisiimliiliigli (reversibility) ve toparlanma siiresi (recovery time) agisindan
degerli bilgiler saglar (Yamada ve ark., 2024; McGuire ve ark., 2024). Ayrica
kontrollii beslenme miidahaleleri (6r. enerji artirrmi, makro dagihim
optimizasyonu) ile performans ve hormonal yanitlarin paralel incelendigi
randomize caligmalara ihtiyag¢ vardir (Jurov ve ark., 2022; Koehler ve ark., 2024).
Bu aragtirmalar, LEAM-Q skorlar1 ile biyolojik adaptasyonlarin nedensel
iligkisini ortaya koyabilir.

Egitim ve Onleme Programlari

Erkek sporcularda diisiik enerji kullanilabilirligine iliskin farkindalik diizeyi
hala distiktiir. DeJong Lempke ve ark. (2025) tarafindan yapilan sistematik
derlemede, egitim temelli miidahalelerin sporcularin LEA farkindaligimi ve
beslenme davranislarini gelistirmede etkili oldugu, ancak kaliciligin kisa vadeyle
sinirh kaldig1 bildirilmistir.

Bu nedenle RED-S yonetimi yalnizca klinik tan1 odakli degil, ayn1 zamanda
egitim ve Onleme temelli olmalidir. Meyer ve ark. (2025) de ayni sekilde,
multidisipliner miidahale ekiplerinin sporcular ve antrendrler i¢in yapilandirilmis
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egitim oturumlarnt diizenlemesinin, diisiikk enerji kullanilabilirligi riskini
azaltabilecegini belirtmistir.

Bangsbo ve ark. (2025) konsensus raporunda, elit sporcularda enerji
dengesinin korunmasi i¢in beslenme planlarinin “antrenman periyodizasyonu” ile
entegre edilmesi gerektigi vurgulanmistir. Bu yaklasim, hem RED-S’nin
onlenmesine hem de performansin siirdiiriilebilir bigcimde desteklenmesine katki
saglar.

Uygulama Perspektifi: Klinik—Saha Kopriisii

LEAM-Q’nun gelecegi, klinik arastirmalarla saha uygulamalarinin
birlestirilmesine baglidir. IOC RED-S CAT?2 rehberinde de belirtildigi tizere,
saha uygulamalarinda kullanilan tarama araglarinin, klinik dogrulama verileriyle
desteklenmesi zorunludur (Mountjoy ve ark., 2023).

Bu dogrultuda, LEAM-Q’nun dijital uyarlamasi (e-LEAM-Q) ve mobil
platformlarda  otomatik  risk  siniflandirmast  yapabilen  siiriimleri
gelistirilmektedir (Dvorakova ve ark., 2024). Bu tiir dijital araglar, hem hizli veri
toplama hem de sporcu gizliligini koruma avantaji sunabilir.

Ayrica erkek sporcularda RED-S’nin taninmasim kolaylastiracak farkindalik
kampanyalari, antrendr ve saglik profesyonellerine yonelik seminerler ile
desteklenmelidir (DeJong Lempke ve ark., 2025). Bu sayede, LEAM-Q yalnizca
arastirma araci degil, ayn1 zamanda performans merkezlerinde dnleyici bir saglik
stratejisi olarak konumlandirilabilir.

Sonuc¢
Temel Cikarimlar

Erkek sporcularda diisiik enerji kullanilabilirligi (LEA) ve buna bagh olarak
gelisen Relatif Enerji Eksikligi Sendromu (RED-S), son on yilda spor bilimleri
literatiiriinde giderek artan bir ilgiyle ele alinmaktadir. RED-S, yalnizca endokrin
ve metabolik sistemleri degil, psikolojik, hematolojik, kardiyovaskiiler ve immiin
sistemleri de etkileyen ¢ok boyutlu bir sendromdur (Mountjoy ve ark., 2023;
Bangsbo ve ark., 2025).

Kadin sporcu iiglemesi (Female Athlete Triad) kavraminin Gtesine gegen bu
yeni model, erkeklerde de benzer risklerin varligini gdstermistir; ancak klinik tani
siirecleri erkeklerde hala belirsizdir (Areta ve ark., 2021; Logue ve ark., 2020).

Bu baglamda LEAM-Q (Low Energy Availability in Males Questionnaire),
erkek sporcularda diisiik enerji kullanilabilirligi riskini erken donemde saptamak
amaciyla gelistirilen ilk gegerlik denemesi olarak Onemli bir boslugu
doldurmustur (Lundy ve ark., 2022). Olgek, fizyolojik, davranissal ve psikolojik
semptomlart biitiinciil olarak degerlendirerek, erkeklerde RED-S taramasinda
kullanilabilir bir saha arac1 ortaya koymaktadir.
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LEAM-Q’nun ozellikle cinsel diirtli, iyi hissetme ve toparlanma
boyutlarindaki maddeleri, enerji kullanilabilirligiyle iliskili hormonal degisimleri
yakalamada en duyarli alanlar olarak 6ne ¢ikmaktadir (Lundy ve ark., 2022;
Jurov ve ark., 2022; McGuire ve ark., 2024). Bununla birlikte, 6lgegin tanisal
sinirliliklart da goz ardi edilmemelidir. Oz-bildirimli dogasi, biyobelirteglerle
tam korelasyon gostermemesi ve akut/kronik enerji dengesizliklerini ayirt
etmedeki zorluklar, LEAM-Q’nun yalnizca ilk basamak tarama araci olarak
kullanilmasini gerektirmektedir (Vardardottir ve ark., 2024; Yamada ve ark.,
2024).

I0C RED-S CAT?2 gergevesi i¢ginde, LEAM-Q sonuglari klinik degerlendirme
ve laboratuvar analizleriyle desteklenmeli; boylece tanisal giivenilirlik
artirilmalidir (Mountjoy ve ark., 2023; Meyer ve ark., 2025).

Gelecekte yapilacak aragtirmalar, LEAM-Q’nun biyobelirteg temelli
versiyonlarinin gelistirilmesine, dijital tarama platformlariyla entegrasyonuna ve
uzunlamasina (longitudinal) gegerlilik ¢alismalarina odaklanmalidir. Ayrica
sporcular ve antrendrler arasinda enerji kullanilabilirligi farkindaligimin
artirllmasi, RED-S’nin 6nlenmesinde kilit bir strateji olarak one ¢ikmaktadir
(DeJong Lempke ve ark., 2025; Bangsbo ve ark., 2025).

Sonug olarak, LEAM-Q erkek sporcu sagligi alaninda bilimsel ve klinik
uygulama agisindan Oncii bir ara¢ olmakla birlikte, tan1 koymaktan ¢ok erken
uyart ve yonlendirme amaciyla kullanilmalidir. Enerji  kullanilabilirligi
dengesinin korunmasi, sadece performansin degil, ayn1 zamanda uzun vadeli
saglik, endokrin denge ve psikolojik iyilik halinin siirdiiriilebilirligi i¢in temel bir
gerekliliktir (Koehler ve ark., 2024; Yamada ve ark., 2024). LEAM-Q, yalnizca
bir anket degil, erkek sporcu sagligina yonelik 6nleyici bir paradigma degisiminin
temsilcisi olarak diisiiniilebilir. Sporcu beslenmesi, fizyoloji, psikoloji ve
performans bilimleri arasindaki bu koprii, gelecekte RED-S’nin ¢ok daha erken
saptanmasina ve bireysellestirilmis miidahalelerin gelistirilmesine zemin
hazirlayacagi sdylenebilir.
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GIRIS

Zihin ve beden arasindaki etkilesim, ¢agdas spor bilimlerinde giderek artan
bir bigimde Onem kazanan, ¢ok boyutlu bir arastirma alani olarak one
cikmaktadir. Gliniimiizde atletik performansin yalnizca kas kuvveti, dayaniklilik
veya teknik becerilerle agiklanamayacagi; ndrolojik, psikolojik ve biyolojik
sistemlerin karmagik bir biitiinliik i¢inde etkilestigi kabul edilmektedir (Mirifar
ve ark., 2017). Bu biitiinciil yaklagim, sporcunun yalnizca fiziksel degil, biligsel
ve duygusal siiregler bakimindan da performansini diizenleyebildigini ortaya
koymaktadir. Ozellikle gelistirilen psikofizyolojik 6l¢iim ve geribildirim
teknolojileri sayesinde, sporcularda zihinsel siireglerin bedensel ¢iktilar
tizerindeki etkisi nesnel olarak izlenebilir hale gelmistir. Bu dogrultuda, biyolojik
geribildirim (biofeedback) ve norolojik geribildirim (nérofeedback) teknikleri,
sporcunun kendi fizyolojik tepkilerini fark ederek diizenlemesini miimkiin kilan,
zihin-beden biitlinliiglini giiglendiren bilimsel yontemler olarak 6ne ¢ikmaktadir
(Rydzik ve ark., 2023; Tosti ve ark., 2024).

Biyolojik ve norolojik geribildirim uygulamalari, sporcunun ig¢sel durum
farkindaligin1 artirarak otonom sinir sistemi diizenini, stres yonetimini, dikkat
siirekliligini ve duygusal dengeyi gelistirmeye yonelik etkiler gostermektedir
(Pagaduan ve ark., 2020; Lalanza ve ark., 2023). Kalp atim hiz1 degiskenligi
(HR), kas aktivitesi (EMG) ve beyin dalgalar1 (EEG) gibi fizyolojik gostergeler
iizerinden saglanan geri bildirimler, zihinsel dayanikliligi artirmak, performans
dalgalanmalarini1 azaltmak ve toparlanma siireclerini optimize etmek agisindan
kullanilmaktadir. Literatiirde bu tekniklerin spor performansi {izerindeki
etkilerini destekleyen bulgular artmakla birlikte, ¢alismalar arasinda protokol
farkliliklar1 ve metodolojik gesitlilik dikkat ¢ekmektedir (Mirifar ve ark., 2017,
Cheng ve ark., 2024). Bu nedenle, zihin-beden etkilesimini temel alan
geribildirim yaklagimlari, modern spor bilimlerinde hem performansin artirilmasi
hem de psikofizyolojik dengenin korunmasi acgisindan giderek daha kritik bir rol
istlenmektedir.

BiYOLOJIK VE NOROLOJIK GERIBILDIRIMIN GELiSiMi

Biyolojik geri bildirim kavrami, psikofizyoloji ¢aligmalarindan esinlenerek
1960’larin sonlarina dogru ortaya ¢ikmistir. Bu dénemde bilim insanlari, insan
davraniglarina dair fizyolojik gostergelerin nicel Ol¢limiinii kullanarak icsel
siirecleri anlamayi amaclamislardir. Biyolojik geribildirim ilk olarak
elektromiyografi (EMG), galvanik deri yaniti (GSR) ve kalp atis hiz1 (HR) gibi
sinyaller araciligiyla kas gerilim seviyeleri ve gevseme durumunun kontrolii igin
kullanilmistir. (Ozmen, 2022). Norofeedback ise biofeedback’in bir uzantist
olarak beyin aktivitesine odaklanmaktadir. ilk norolojik geri bildirim
aragtirmalart da 1960°l1 yillarda baglamig; ancak hizla geliserek giiniimiizde
modern teknolojilerle desteklenen uygulamalara doniigmiistiir. Marzbani ve ark.
(2016) da norolojik geri bildirimin “yeni bir kavram olmadigini, birkac on yildir
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aragtirlldigini”  belirtmektedir. Spor alaninda ise norolojik geri bildirim
uygulamalar1 nispeten daha yenidir. Mirifar ve ark. (2017) tarafindan
vurgulandig iizere, sporda norolojik geri bildirim egitimi ilk kez 1991 yilinda
okguluk performansini iyilestirmek amaciyla kullanilmistir. Son yillarda bu alana
artan bir ilgi bulunmaktadir; 6rnegin iinlii golfcii Jason Day, olimpiyat sampiyonu
Kanada kisa paten takimi gibi sporcularin zihinsel beceriler gelistirme
siireglerinde norofeedback uyguladigir bildirilmistir. Ancak bu teknikleri
etkinligini anlamak igin sistematik derlemelere ve saglam metodolojiye ihtiyag
duyulmaktadir

BiYOLOJIK VE NOROLOJIK GERIBILDiRiM TURLERI VE
MEKANIZMALARI

Biyolojik geribildirim (biofeedback), bireyin kendi bedensel siireclerini
algilamasini ve kontrol etmeyi 6grenmesini saglayan bir yontemdir. Bu teknik,
kalp atis hizi, solunum ritmi, deri elektriksel iletkenligi (EDA), kas aktivitesi
(EMG) ve kalp hiz1 degiskenligi (HRV) gibi fizyolojik sinyallerin sensorler
araciligiyla olgiliip ekrandan gorsel veya isitsel bicimde sunulmasi temeline
dayanir. Kisi bu geribildirimleri izleyerek gevseme, nefes kontrolii ya da kas
gerginligi azaltma gibi becerileri bilingli olarak gelistirebilir (Schwartz &
Andrasik, 2017). Spor bilimlerinde biyolojik geribildirim 0&zellikle stres
yOnetimi, gevseme egitimi ve performans 6ncesi arousal kontrolii (fizyolojik ve
psikolojik uyarilma diizeyinin diizenlenmesi) amaciyla kullanilmaktadir.

Norolojik geribildirim (norofeedback) ise beynin elektriksel aktivitesinin
(EEG) anlik olarak izlenip kisiye sunulmasiyla yiiriitilmetedir. Kafa derisine
yerlestirilen elektrotlar yardimiyla EEG sinyalleri kaydedilir, yazilim tarafindan
analiz edilir ve hedeflenen beyin aktivitesine ulasilmasi durumunda katilimciya
olumlu bir geri bildirim (6rnegin ses, 151k, video ilerlemesi) verilir. Bu siirecte
operant kosullanma mekanizmasi islemektedir: Istenen beyin dalgasi paterni
olustugunda pozitif pekistire¢ sunulur, istenmeyen aktivite durumunda ise uyari
kesilir (Marzbani, Marateb, & Mansourian, 2016). Katilimc1 bdylece gevseme ile
iligkili alfa dalgalarin1 artirmay1, dikkat siiregleriyle iligskili SMR (sensérimotor
ritim) aktivitesini gliclendirmeyi veya teta aktivitesini azaltmay1 6grenmektedir
(Hammond, 2007).

Norofeedback protokolleri genellikle “enhance—inhibit” yaklasimina dayanir;
belirli bir frekans bandinin giicii artirilirken digerleri bastirilir. Elektrot yerlesimi
uluslararas1 10-20 EEG sistemi esas alinarak yapilir; frontal bolge dikkat ve
ylriitiicii islevlerle, parietal bolge ise mekansal ve duyusal siireglerle iliskilidir
(Vernon ve ark., 2003).

Geri bildirim tiirleri ii¢ ana kategoride siniflandirilabilir:

e Gorsel geri bildirim: Ekranda grafik, oyun veya animasyon ile EEG
giicii gosterilir.
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e Isitsel geri bildirim: Beyin aktivitesi hedefe ulastiginda miizik veya
hos bir ses ¢alinir.

e Dokunsal geri bildirim: Titresim veya sicaklik degisikligiyle uyari
verilir; bu yontem o6zellikle taginabilir sistemlerde kullanilmaktadir
(Marzbani ve ark., 2016; Prinsloo ve ark., 2019).

Uygulama protokollerinde genellikle 10-20 seans, her biri 2040 dakika
arasinda siiren egitimler planlanmaktadir (Enriquez-Geppert ve ark., 2017). Son
yillarda “Function-Specific Instruction (FSI)” yaklagimi 6ne g¢ikmugtir; bu
modelde katilimcilara norofeedback siiresince hedeflenen EEG durumuna
ulagmay1 kolaylastiran sozel yonergeler verilmektedir. Ornegin golfgiilere “vurus
aninda tiim dikkati topa yonlendir” gibi odaklanma talimatlart sunulabilir
(Onagawa ve ark., 2023).

Benzer sekilde EMG-biofeedback kas gerginligi kontroliinii, HRV-
biofeedback ise kalp ritmi senkronizasyonunu dgretmeyi amaglar. Bu yontemler
zihinsel beceri antrenmanlariyla biitiinlestirilerek, sporcularda stres kontrolii ve
dikkat yonetimi tizerinde olumlu etkiler gdstermektedir (Lehrer ve Gevirtz, 2014;
Birbaumer ve ark., 2013). Gelisen teknolojiyle birlikte taginabilir EEG cihazlari,
sanal gerceklik (VR) ortamlar1 ve ¢oklu biyolojik sensorlerin entegre edildigi
hibrit sistemler hem nérolojik hem biyolojik geribildirim uygulamalarin1 daha
erigilebilir ve dinamik hale getirmistir (Cottone ve ark., 2023)

EEG FREKANSLARI, BEYIN DALGALARI VE MENTAL
DURUMLARLA ILiSKiSi

EEG sinyalleri, farkli frekans bantlarma ayrilarak cesitli zihinsel
durumlarin isaret¢isi olarak degerlendirilir. Marzbani ve ark. (2016)
tarafindan 6zetlendigi tizere, temel bantlar sunlardir:

Tablo 1. Beyin dalgalari ve 6zellikleri

Beyin Frekans Arahig

Dalgas Tiirii (Hz) Genel Ozellikler
Uyku, onarim, karmasik problem ¢6zme,
Delta 14 farkindalik dist durumlar, derin bilingsizlik
Yaraticilik, i¢gorii, derin biling durumlart,
Theta 4-8 meditasyon, depresyon, anksiyete, dikkat
dagimikligi
Uyanik dinginlik, rahatlama, meditasyon, zihinsel
Alpha 8-13 hazirlik, huzurlu odaklanma
Alt Alpha 8-10 Hatirlama, geri cagirma siirecleri
Ust Alpha 10-13 Bilissel performansi optimize etme
SMR 13-15 Zihinsel uyaniklik, bedensel gevseme
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Beyin Frekans Arahig

Dalgas: Tiirii (Hz) Genel Ozellikler
Beta 15-20 Diisiinme, odaklanma, dikkat siirekliligi,
uyarilmiglik, heyecan
Yiiksek Beta 20-32 Yogunluk, asir1 uyaniklik, anksiyete

Ogrenme, bilissel islem, problem ¢6zme, zihinsel

Gamma  32-100 (veya 40) keskinlik, beyin organizasyonu

SMR: (Sensorimotor Ritim)

Bu bantlar performansla da iliskilidir: Ornegin sportif hedef atista (tirolde)
konsantrasyonu gdsteren frontomedian theta’nin azaltilmasi ve optimum alfa-
delta oraninin saglanmasi basariy1 artirabilir. Benzer sekilde, duyusal motor
alanlarda yiiksek SMR aktivasyonu genellikle dikkatli ama rahat bir zihinsel
durumu yansitir ve nisan alma gibi gorevlerde faydalidir.

Sekil 1. Uluslararast 10-20 elektrodluk yerlesim sistemine gore EEG elektrotlar: ve
beyin bolgeleri (Marzbani vd., 2016).

BiYOLOJIK GERIBIiLDIiRiM VE SPOR

Biyolojik geribildirim (biofeedback), viicudun igsel fizyolojik sinyallerinin
(6r. kalp atim hizi, cilt iletkenligi, kas gerginligi, beyin dalgalar1) 6l¢iilerek geri
bildirim olarak kisiye sunulmasi yoluyla, bireyin kendi bedenine dair farkindalik
kazanmasint ve fizyolojik siireglerini kontrol etmesini saglayan bilimsel bir
yaklasimdir (Mirifar, Beckmann & Ehrlenspiel, 2017). Spor alaninda bu
teknikler, sporcularin zihinsel ve fiziksel performanslarini optimize etmek i¢in
stratejik bir ara¢ olarak kullanilmaktadir.

Spor bilimlerinde biyolojik geribildirim hem bedensel diizenleme hem de
zihinsel dayaniklilik gelisimi agisindan kullanilmaktadir. Sporculara; kalp atim
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hiz1 degiskenligi (HRV), kas aktivitesi (EMG), solunum diizeni veya cilt
iletkenligi (EDA) gibi gostergeler araciligiyla verilen geri bildirimler, onlarin
stres tepkilerini kontrol etmeyi ve performans sirasinda optimal uyarilma
diizeyini korumay1 6grenmelerini saglar (Pagaduan ve ark., 2020).

Biyolojik geribildirim yontemleri arasinda en yaygin olarak kalp atim hiz1
degiskenligi (HRV), solunum egitimi, kas gerginligi (EMG) egitimi ve cilt
iletkenligi geri bildirimi kullanilmaktadir. Ornegin HRV egitimi, sporcunun kalp
ritmi ve otonom sinir sistemi igleyisi hakkinda bilgi saglayarak stresle baga
cikmay1 Ogretir ve anksiyete diizeylerinde azalma, odaklanmada iyilesme gibi
faydalar sunar (Pagaduan ve ark., 2020). Benzer sekilde, kas gerilimi geri
bildirimiyle sporcular kaslarindaki fazladan gerginligi Ogrenerek gevseme
tepkilerini gelistirebilir. Bu teknikler, zihinsel becerileri optimize etmek ve
yiiksek yogunluklu antrenmanlarda veya rekabet ortamlarinda stres kontroliinii
saglamak icin kullanilmaktadir (Lalanza ve ark., 2023). Biyo-geribildirimin
sporcular tizerindeki temel etkileri su sekilde 6zetlenebilir:

1. Stres ve Anksiyete Kontrolii: Sporcular anlik stres diizeylerini
gorerek, stres faktorleriyle miicadele yontemlerini giiglendirebilir
(Pagaduan ve ark., 2020).

2. Fizyolojik Kontrol Becerisi: Diizenli geri bildirim alan sporcular,
kalp atis1, solunum ve kas gerilimi gibi otomatik siireglerini bilingli
olarak yonetmeyi 6grenir (Lalanza ve ark., 2023).

3. Performans lIyilesmeleri: Dogru planlanmis bio-geribildirim ve
norofeedback antrenmanlari, davranis verimliligini artirir ve tepki
hizini iyilestirir (Rydzik ve ark., 2023; Tosti ve ark., 2024).

Bu bulgular, biyolojik geribildirimin antrenman siirecine entegre edilmesinin,
sporcularin fiziksel ve zihinsel acidan daha uyumlu bir duruma ulagmasina
yardime1 oldugunu gostermektedir. Ozellikle yarigma oncesi ve sirasinda
kayginin azaltilmast ve konsantrasyonun siirdiiriilmesi, bio-geribildirim
uygulamalariyla desteklenebilir. Boylece sporcular, zihin-beden biitiinliigiinii
giiclendirerek optimal antrenman ve performans kosullarina ulasabilirler.

NOROLOJIK GERIBILDIRIM VE SPOR

Norolojik geribildirim (norofeedback), biyolojik geribildirimin beyin
aktivitelerine odaklanmig Ozel bir tiiriidiir. Bu yoOntemde kafa derisine
yerlestirilen elektrotlar aracilifiyla elektroensefalografi (EEG) kaydi alinir ve
elde edilen beyin dalgasi aktiviteleri, sporcunun duydugu veya gordiigii anlik geri
bildirimlerle iliskilendirilmektedir. Bu siireg, bireyin kendi beyin fonksiyonlari
iizerinde farkindalik ve kontrol gelistirmesini saglamaktadir. Marzbani ve
arkadaslar1 (2016), norofeedback’i “beyin fonksiyonlarimin 6zdenetimini 6greten
bir biyolojik geribildirim tiirii” olarak tanimlamaktadir.
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Norofeedback uygulamalarinda genellikle isitsel veya gorsel uyarilar
araciligiyla geri bildirim saglanir; istenmeyen beyin dalgast kaliplar
bastirilirken, istenen frekans pekistirilir. Bu siireg, gevseme, odaklanma veya
uyaniklik gibi psikolojik durumlarla iligkili EEG desenlerinin diizenlenmesini
amaclar. Ornegin alfa dalgalari genellikle rahatlama hélinde artarken; beta
dalgalan1 dikkat ve zihinsel uyaniklik diizeyinin yiikseldigi durumlarda baskin
hale gelir. Boylece sporcu, EEG dalga oriintiilerinin degisimini gorsel veya isitsel
olarak gozlemleyerek, belirli zihinsel durumlart istemli bigimde olusturmay1
ogrenir. Her ne kadar nérofeedback’in bireye 6zgii egitim imkan1 gibi avantajlar
bulunsa da yontemin bilimsel gecerliligi ve uzun vadeli etkileri konusunda
tartigmalar devam etmektedir. Ozellikle yiiksek maliyet, zaman gereksinimi ve
kaliciliga dair sinirl kanitlar bu yontemin elestirilen yonlerindendir.

Birgok c¢aligma norofeedback’in dikkat, 6z-diizenleme ve stres yOnetimi
becerilerini gelistirmede etkili oldugunu gdstermektedir. Cheng ve arkadaslar
(2024), EEG tabanl norofeedback antrenmanlarini “spor bilimleri ile beyin
bilimini birlestirerek sporcularin zihinsel durumlarimi kontrol etmelerine ve
performanslarin1  iyilestirmelerine yardimer olan bir yontem” olarak
tanimlamaktadir. Uygulama siirecinde sporcu, beynin belirli bolgelerindeki dalga
Orlntiilerini bilingli bigimde diizenlemeyi Ogrenir. Diizenli norofeedback
egitiminin stres diizeyini azaltma, fizyolojik parametrelerin 6zdenetimini artirma
ve tepki hizimi iyilestirme gibi etkiler olusturdugu rapor edilmistir (Rydzik ve
ark., 2023).

Arastirmalar, norofeedback’in uygun sekilde uygulandiginda sporcularda
olumlu duygusal durumlar olusturdugunu, kalp ritmi ve algilanan stresin
kontroliinii kolaylastirdigin1 gostermektedir (Tosti ve ark., 2024). Bu tiir
sonuglar, norofeedback antrenmanlarinin psikofizyolojik dayanikliligi ve
odaklanmay1 artirma potansiyelini desteklemektedir. Xiang ve arkadaglarinin
(2018) meta-analizi, nérofeedback’in beyin dalgasi Oriintiilerini degistirerek
motor davranig lizerinde olumlu etkiler yaratabilecegini gdstermistir. Ancak
Onagawa ve arkadaglari (2023), norofeedback calismalarinda orneklem
biiytikliiklerinin genellikle yetersiz oldugunu ve performans o6lgiitlerinde
istatistiksel olarak kesin sonuglara ulasmanin zor oldugunu vurgulamistir. Genel
olarak, norofeedback uygulamalarinin sporcular iizerinde ii¢ temel fayda
sagladigi goriilmektedir:

1. Konsantrasyon ve Dikkat Artisi: Ozellikle nisan alma, okguluk
veya aticilik gibi yiiksek odak gerektiren sporlarda isabet oranlarini
artirabilmektedir.

2. Stres ve Anksiyete Azalmasi: Diizenli ndrofeedback antrenmanlari,
stres diizeylerini diisiirerek performansin istikrarint korumaya
yardime1 olmaktadir.

3. Motor Performans Gelisimi: Tepki siiresi, hareket dogrulugu ve
O0grenme hizi lizerinde olumlu etkiler rapor edilmistir.
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Ancak mevcut kanitlarn biiyiik ¢ogunlugu deneysel nitelikte olup farkli
uygulama protokolleri igermektedir; bu durum, sonuglarin genellenebilirligini
simirlamaktadir. Dolayisiyla norofeedback’in sporda etkinligini kesin olarak
belirlemek icin, daha biiyilk 6rneklem gruplariyla yiiriitiilmiis, metodolojik
acidan tutarli ve uzun dénemli kontrollii caligmalarin yapilmas: gerekmektedir
(Cheng ve ark., 2024; Onagawa ve ark., 2023).

SPOR PERFORMANSINDA KULLANIM: ETKI DUZEYI

Sporda biofeedback ve norofeedback uygulamalarinin performansa etkisi
lizerine yapilan ¢aligmalar genellikle kiiciik dl¢ekli deneylere dayanmaktadir, bu
nedenle bulgular sinirli ama dnemli drnekler sunmaktadir. Ornegin, hedef atis
sporlarinda frontal orta bant theta giici azaltilarak (stirekli dikkat artist
saglanarak) hedef isabetinin gelistigi gozlenmistir. Golfciilerde ise sensér SMR
artigini igeren bir seansin atig dogrulugunu iyilestirdigi bildirilmistir. Mirifar’in
Ozetinde ayrica tnlii golfcli Jason Day’in “zone” durumuna erismek igin
norofeedback kullandigi, Kanada kisa paten takimmin madalya Oncesinde
norofeedback seanslar1 diizenledigi gibi Ornekler anilmistir. Bu O6rnekler,
norofeedback’nin yiiksek baski altinda bile odaklanmay:1 destekleyerek
performansi artirma potansiyeline isaret etmektedir.

Bununla birlikte, bu etkilerin her ¢alismada tutarli olarak gorildigi
s0ylenemez. Cheng ve Hung (2020), EEG temelli nérofeedback i¢in yapilan bazi
yiiksek nitelikli RCT calismalariin olumlu sonuglar verirken, bazi ¢alismalarin
ise anlaml1 bir iyilesme gostermedigini ifade etmistir (Cheng ve ark., 2020).
Omegin, baz1 atletik gorevlerde sporcularin reaksiyon zamani, ¢eviklik veya
denge gibi Olgiitlerinde belirgin gelismeler gozlenirken, kontrol gruplariyla
kiyaslamalarda fark bulunamamistir. Bu karisik sonuglar, ¢alismalar arasinda
protokol farkliliklar1 ve kiigiik 6rneklem boyutlarindan kaynaklanabilir.

Biyolojik geri bildirim bazen sporcularin yarisma 6ncesi gerginlik seviyelerini
degerlendirmek icin de kullanilir. Ornegin bir okgu yarigmadan dnce kalp atim
hizi veya derinin iletkenligi oOlciilerek rahatlama teknikleri uygulanabilir.
Norofeedback oturumlarinda ise sporculara genellikle sessiz bir odada, bilgisayar
ekran1 basinda EEG elektrotlar1 takili olarak birka¢ seansta belirli bir beyin
dalgasimni diizenlemeyi 6gretmek amaglanir. Oturum sonlarinda performans
testleri (Ornegin atis isabet yiizdesi, yiirliylis dengelemesi) yapilarak gelisim
izlenebilir.

Bu ormnekler, biofeedback ve norofeedback’in spor motor becerileri,
odaklanma ve duygusal kontrol gibi alanlarda fayda saglayabilecegini
gostermektedir. Ancak bulgular heterojendir; farkli protokoller, egitim dozlar1 ve
kontrol gruplart sonuglari etkilemektedir. Genel egilim, diizglin tasarlanmis
uygulamalarda performans ogelerinde iyilesme gorebilecegimiz yoniindedir.
Biyolojik geri bildirim tarafinda ise 6rnegin EMG egitimi ile bir hokey
kalecisinin refleks kasilmalar1 azalirken sakinligi arttig1, kalp atim hiz1 egitiminde
ise atletlerde yarisma kaygisinin azaldigi gosterilmistir.
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GIRIS

Glinlimiizde obezite yalnizca bireysel bir saglik sorunu olmanin Gtesine
geemis; kiiresel halk sagligi agisindan ciddi bir yiik halini almistir. Diinya Saglik
Orgiitii (WHO) obeziteyi “saglik icin risk olusturan anormal veya asir1 yag
birikimi” olarak tanimlamakta ve diinya genelinde yetigkinlerin yaklagik
%13’linlin obez oldugunu bildirmektedir (WHO, 2022). Yapilan caligmalar
yetiskinlerde sedanter davranigin prevalansinin %31, fiziksel aktivite eksikliginin
ise %43 oldugunu ve her iki durumun da obezite ile anlamli sekilde iligkili
oldugunu ortaya koymustur (Silveira ve ark., 2022). Bu durum, yalnizca
beslenme odakli yaklagimlarin yeterli olmayacagini ve fiziksel aktivitenin aktif
bir sekilde miidahaleye dahil edilmesi gerektigini gdstermektedir.

Fiziksel aktivite, enerji harcamasini artirarak, kas metabolizmasini modiile
ederek ve adipoz doku fonksiyonunu etkileyerek obezitenin gelisim siirecine
miidahale edebilir. Aerobik ve direng egzersizlerinin kombinasyonunun insiilin
duyarliligimmi iyilestirdigi, lipid profilini olumlu yonde etkiledigi ve
kardiyovaskiiler sagligi destekledigi gosterilmistir (Jayedi ve ark., 2024; Swift ve
ark., 2018). Calismalar obez bireylerin ortalama fiziksel aktivite seviyelerinin
disik oldugunu ve sedanter davramigin yiiksek oranda goriildigini
gostermektedir (Cypess ve ark., 2015). Bu nedenle egzersiz programlari bireyin
kondisyon diizeyi ve motivasyonu dikkate alinarak planlanmali ve
stirdiirtilebilirligi desteklenmelidir.

Obezite, genellikle Viicut Kiitle Indeksi (VKI) ile smiflandirilir ve tiirleri

asagida 6zetlenmistir:
‘ 1. Derece Obezite '—' 30-34,9 kg/m? '

Obezite Tiirleri _(2. Derece Obezite )—(35—39,9 kg!m’)
‘ 3. Derece Obezite '— 240 kg/m?

Sekil 2 Obezite Tiirleri

Boylelikle, egzersizin yalnizca kilo kontrolii agisindan degil, obezitenin
yOnetimi agisindan stratejik bir arag oldugu agiktir. Bu boliim, egzersizin obezite
yoOnetimindeki roliinii hem fizyolojik mekanizmalar hem de miidahale stratejileri
baglammda degerlendirerek konuya biitiincil bir perspektif sunmay1

amaglamaktadir.
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2. OBEZITENIN BiYOLOJiK TEMELLERI

Obezitenin temelinde enerji dengesi yer almaktadir; yani alinan enerji ile
harcanan enerji arasindaki dengenin bozulmasi kilo artisina yol agmaktadir.
Pozitif enerji dengesi, aliman enerjinin harcanandan fazla olmasi durumunda
gerceklesir ve uzun siire devam ettiginde yag dokusunda birikim meydana
gelmektedir (Hall ve Guo, 2017). Bu siire¢ sadece basit kalorik giris ¢ikis dengesi
ile aciklanamaz; hormonal sinyaller, beyin-enerji iletisimi ve genetik faktorler
enerji homeostazinda kritik rol oynamaktadir (Blundell ve ark., 2015).

Adipoz doku yalnizca enerji depolayan pasif bir yap1 degildir; ayn1 zamanda
metabolik olarak aktif bir organdir. Insan viicudunda baslica iig tiir adipoz doku
bulunur: beyaz yag dokusu (WAT) enerji depolar, kahverengi yag dokusu (BAT)
termojenez yoluyla enerji harcar ve bej (brite) yag dokusu ise beyaz yagin
kahverengi ozellikler kazanmis formudur (Cypess ve ark., 2015). Obezite
gelisiminde Ozellikle beyaz yag dokusunun asiri bilyiimesi ve inflamatuvar
sitokin salgisinin artisi, insiilin direnci ve metabolik disfonksiyon ile iligkilidir.

Metabolik adaptasyonlar, kilo kaybi sirasinda viicudun enerji harcamasini
azaltmasi ve istah1 artirmasi ile kendini gostermektedir ve bu durum kilo direnci
olarak adlandirilmaktadir (Rosenbaum & Leibel, 2010; Dulloo & Schutz, 2015).
Ornegin, kalori kisitlamasi ile kilo veren bireylerde bazal metabolizma hiz1 azalir
ve enerji harcamasi diiser, bu da kilo kaybinin siirdiiriilebilirligini zorlastirir
(Most & Redman, 2020). Dolayisiyla, obezite sadece fazla enerji alimi ile
aciklanamaz; viicut enerji dengesini korumak i¢in metabolik adaptasyonlar
gelistirir ve bu durum kilo yonetimini zorlastirmaktadir.

3. ENERJi URETIMIi VE KAS ADAPTASYONLARI

Egzersiz sirasinda kaslar enerji ihtiyacim1 karsilamak icin ii¢ ana enerji
sistemini kullanir: fosfajen sistemi, glikoliz ve oksidatif fosforilasyon. Kisa siireli
yiiksek yogunluklu egzersizlerde fosfajen sistemi, orta siirelilerde glikoliz, uzun
siireli diisiik-orta yogunluklu aktivitelerde oksidatif fosforilasyon ana enerji
kaynagidir (McArdle ve ark., 2021). Bu sistemlerin etkinligi, egzersiz tipine ve
siiresine bagli olarak degisir ve kas performansini dogrudan etkilemektedir.

Kas kiitlesi, bazal metabolizma hizi (BMH) ile giiclii bir iliski i¢indedir. Kas
kiitlesi enerji agisindan aktif oldugundan, kas kiitlesi arttik¢a bazal metabolizma
hizi da yiikselmektedir (Miiller et al., 2018). Diizenli diren¢ egzersizi, kas
liflerinde hipertrofi ve metabolik kapasite artis1 saglayarak hem BMH’yi
ylikseltir hem de enerji dengesine olumlu katkida bulunur. Bu mekanizma,
obezite yonetiminde egzersizin dnemini ortaya koyan kritik bir adaptasyondur.

Egzersiz sonrasi artan oksijen tiiketimi, yani EPOC (Excess Post-exercise
Oxygen Consumption), kalori yakimini egzersiz sonrasinda da siirdiiriir. Yiiksek
yogunluklu interval antrenmanlar (HIIT) ve direng egzersizi, EPOC diizeyini
ozellikle artirarak, enerji harcamasini egzersiz sonrasi saatler boyunca devam

33



ettirir (Bersheim & Bahr, 2003). Bu durum, kilo kontrolii ve obezite yonetimi
acisindan egzersizin sadece aktivite sirasinda degil, sonrasinda da metabolik
avantaj sagladigini gostermektedir.

4. EGZERSIZIN OBEZITE UZERINDEKI FiZYOLOJIiK ETKILERIi

Diizenli egzersiz, insiilin duyarliligini artirarak glikoz metabolizmasin
iyilestirir. Obez bireylerde kas dokusunun glikoz alimi bozulmus ve insiilin
direnci gelismis olabilir; egzersiz, kas hiicrelerine GLUT-4 tasiyicilarinin
taginmasini artirarak glikoz alimim kolaylastirir (Colberg ve ark., 2016). Hem
aerobik hem de direng egzersizlerinin, aclik ve tokluk durumlarinda insiilin
duyarliligim yiikselttigi, HbAlc ve postprandiyal glikoz diizeylerini diistirdiigii
caligmalarla ortaya konmustur (Hawley & Lessard, 2008).

Egzersiz ayn1 zamanda yag oksidasyonunu ve mitokondriyal adaptasyonlar
destekleyerek enerji metabolizmasini gelistirir. Diizenli fiziksel aktivite kaslarda
mitokondriyal yogunlugu artirir, lipid metabolizmasini diizenler ve enerji
harcamasini yiikseltir (Little ve ark., 2011). Bu adaptasyonlar yalnizca kilo
kaybma katki saglamakla kalmaz, abdominal yag dokusunun azalmasina ve
metabolik profilin genel olarak iyilesmesine de yardimei olmaktadir.

Buna ek olarak, egzersiz inflamasyon belirte¢lerini modiile ederek sistemik
metabolik sagligi destekler. Obez bireylerde sik goriilen kronik diisiik dereceli
inflamasyon, kardiyometabolik riskleri artirirken; diizenli egzersiz IL-6, TNF-a
ve CRP diizeylerini diisiirerek anti-inflamatuvar etkiler gosterir (Petersen &
Pedersen, 2005). Boylece egzersiz, yalnizca enerji harcamasi veya kas
adaptasyonlariyla simirli kalmayip, sistemik diizeyde metabolik iyilesme
saglayan ¢ok yonlii bir miidahale haline gelmektedir.

4.1. Enerji Dengesi ve Kalori Harcamasi

Egzersiz, toplam enerji harcamasini (Total Energy Expenditure) artirarak kilo
kayb1 i¢in gerekli enerji agigin1 olusturur. Egzersiz sonrast artan oksijen tiiketimi
sayesinde enerji harcamasi egzersiz sonrasinda da devam eder. Giincel egzersiz
rehberleri, egzersizin diyet ile birlikte kilo kaybini destekleyici bir unsur
oldugunu belirtmektedir.

e Haftada >150 dakika orta yogunlukta egzersiz kilo koruma i¢in yeterli
goriiliirken,

e Haftada >250 dakika egzersiz anlamli kilo kaybi i¢in 6nerilmektedir.
4.2. Yag Kiitlesinde, Ozellikle Visseral Yagda Azalma

Egzersiz, 6zellikle visseral (karin i¢i) yag dokusunda belirgin azalma saglar.
Bu azalma, insiilin direnci ve kardiyovaskiiler risklerin azaltilmasinda biiyiik
Onem tagir. Aerobik egzersizler (6rnegin yliriiylis, bisiklet, yiizme) visseral yag
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dokusunda etkili olurken, diren¢ egzersizleri kas kiitlesini koruyarak bazal
metabolizma hizim1 (BMH) yiiksek tutar.

4.3. Kas Kiitlesinin Korunmasi ve Metabolik Hizin Artisi

Kilo kaybi siirecinde yalnizca yag degil, kas kiitlesi de azalabilir; bu durum
metabolizma hizim diisiiriir. Direng egzersizleri kas kaybimi onleyerek uzun
vadeli kilo kontroliinii destekler. Artan kas kiitlesi, istirahat metabolizma hizini
(RMH) yiikseltir ve giinliik enerji harcamasini artirir.

4.4 Kardiyovaskiiler ve Metabolik Saghgin Gelismesi

Diizenli egzersiz, HDL kolesterolii artirir; LDL kolesterol ve trigliserid
diizeylerini diigiiriir. Ayrica kan basincini azaltir, endotelyal fonksiyonu iyilestirir
ve boylece obeziteye bagl kardiyometabolik komplikasyonlarin gelisme riskini
azaltir.

4.5. Psikolojik ve Davramissal Faydalar

Egzersiz, depresyon ve anksiyete semptomlarini hafifletir, benlik saygisini ve
yasam kalitesini artirir. Biligsel fonksiyonlarda (dikkat, 6z kontrol, motivasyon)
sagladig1 iyilesmeler, diyet uyumunu gii¢lendirir ve saglikli yasam tarzi
davraniglarinin siirdiiriilebilirligine katkida bulunmaktadir.

5. EGZERSIZ TURLERI VE OBEZITE YONETIMi

Obezite yonetiminde egzersiz tiirleri, hedeflenen mekanizmalara ve bireyin
fiziksel kapasitesine gore secilmelidir. Farkli egzersiz tiirleri, enerji harcamasi,
kas adaptasyonu ve metabolik iyilesme agisindan ¢esitli avantajlar sunar.
Amerikan Spor Hekimligi Koleji (ACSM) ve Amerikan Diyabet Dernegi (ADA),
obezite yonetiminde aerobik, diren¢, kombine ve yiiksek yogunluklu aralikli
egzersizlerin uygulanmasini 6nermektedir (Colberg ve ark., 2016; Swift ve ark.,
2018).

5.1. Aerobik Egzersizler

Aerobik egzersizler (yiiriiyiis, ylizme, bisiklet, su aerobigi), obez bireylerde
enerji harcamasini artirarak yag kiitlesinin azalmasina katkida bulunur (Swift ve
ark., 2018). Diizenli aerobik egzersiz, kardiyovaskiiler kapasiteyi artirir ve insiilin
duyarliligini iyilestirir.

Batonlu yiiriiyiis (Nordic Walking), 6zellikle obez bireylerde onerilen bir
aerobik egzersiz tiiridiir. Ust ekstremite kaslarim da aktive ederek enerji
harcamasini %20-25 artirdig1 ve eklem ylikiinii azaltarak giivenli bir antrenman
sagladig1 gosterilmistir (Church ve ark., 2002). Batonlu yiiriiyiis, ayn1 zamanda
postiir ve dengeyi iyilestirerek fonksiyonel kapasiteyi artirir.
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5.2. Diren¢ (Agirhk) Antrenmani

Diren¢ egzersizi (serbest agirlik, makineler, elastik bantlar), kas kiitlesini
koruma ve metabolik hizi artirma agisindan Onemlidir (Strasser &
Schobersberger, 2011). Kas kiitlesindeki artig, bazal metabolizma hizim
yiikselterek egzersiz sonrasi dinlenme sirasinda enerji harcamasini artirir.

Direng egitimi 6zellikle alt viicut ve merkez bolge kaslarini galistirdiginda
fonksiyonel kapasiteyi artirir (Hunter ve ark., 2004). Boylece yalnizca kilo kayb1
degil, metabolik adaptasyonlar da korunmus olur.

5.3. Kombine Antrenman Modelleri

Kombine antrenmanlar (aerobik + direng egzersizi) obez bireylerde hem
kardiyometabolik saglik hem de kilo yonetimi agisindan en etkili yaklagimlardan
biridir (Willis ve ark., 2012). Kombine programlar, viicut yag oranin1 diigiiriirken
kas kiitlesinin korunmasini saglar ve insiilin duyarliligini artirir.

Bu tiir antrenmanlar, metabolik sendrom bilesenleri ilizerinde de olumlu
etkilere sahiptir; kan basinci, lipid profili ve glikoz metabolizmasinda iyilesmeler
gozlemlenmistir., Bu nedenle obezite yodnetiminde aerobik ve direng
egzersizlerinin dengeli bir kombinasyonu dnerilmektedir.

5.4. Yiiksek Yogunluklu Arahkh Egzersiz (HIIT)

HIIT (High-Intensity Interval Training), kisa siireli ama yiiksek enerji
harcamas1 saglayan bir egzersiz modelidir. Obez bireylerde uygulanabilirligi
yliksek ve etkili bir yontem olarak kabul edilmektedir (Batacan ve ark., 2017).
HIIT, kardiyovaskiiler kapasiteyi artirirken yag kiitlesini azaltir ve zaman
verimliligi a¢isindan avantajhidir.

Obez bireylerde HIIT programlar1 uygulanirken eklem sagligi, kondisyon
seviyesi ve kardiyovaskiiler riskler goz oniinde bulundurulmalidir. Baglangicta
diisiik-orta yogunlukta egzersizle baslanip kademeli olarak yogunluk artirilabilir.

Tablo 1. Obezite Yonetiminde Egzersiz Tiirleri

Egzersiz Egzersiz Adi/ Onerilen Siire Dl.kkat
- 2 Ana Faydalar Edilecek
Tiirii Ornek / Frekans
Noktalar
YurtyUs, 150-300 Yag kaybr, Eklem yiikii,

Aerobik Bisiklet, Yiizme, dk/hafta, orta

Su Aerobigi yogunluk kardiyovaskiiler saglik  motivasyon

Batonlu ytirtiyiis 3-5 giin/hafta Ust ekstremite Dogru teknik,
Aerobik (Nordic 30-60 dk > aktivasyonu, diisiik baston
Walking) eklem ytikii uzunlugu
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Dikkat
Ana Faydalar Edilecek
Noktalar

Egzersiz Egzersiz Adi/ Onerilen Siire
Tiirii Ornek / Frekans

. Serbes.t agirlik, 2-3 giin/hafta, Kas kiitlesi, BMH artisi, VBaswlanglgi
Direng makineler, 8-12 tekrar, 2— EPOC agirhigi, dogru
elastik bant 3 set form
Aerobik + Kas ve yag ydnetimi, Program
Kombine ) 3-5 glin/hafta  metabolik sendrom gran
Direng dengesi

iyilesmesi

Hizli enerji harcamasi,
kardiyovaskiiler
iyilesme

Sprintler, 2-3 giin/hafta,
interval bisiklet 10-30 dk

Kondisyon ve

HIIT eklem durumu

BMH: Bazal Metabolizma Hizi; EPOC: Egzersiz Sonrast Oksijen Tiiketimi; HIIT:
Yiiksek Siddetli Aralikli Antrenman

6. OBEZ BIREYLER ICiN EGZERSiZ REHBERIi VE ACSM
ONERILERI

Obezite yonetiminde egzersiz programlarinin planlanmasinda, American
College of Sports Medicine (ACSM)’in giincel rehberi temel alinmaktadir. Bu
rehbere gore hem kardiyovaskiiler sagligi gelistirmek hem de enerji harcamasini
artirmak amaciyla aerobik egzersizler programin merkezinde yer almalidir.
Bununla birlikte, diren¢ antrenmanlari kas kiitlesini korumak ve metabolik hizi
siirdiirmek; esneklik calismalari hareket acikligini gelistirmek, fonksiyonel
egzersizler ise denge, koordinasyon ve giinliik yasam aktivitelerini desteklemek
icin Onerilmektedir (Garber ve ark., 2011).

ACSM, obez bireylerde egzersiz programi baglamadan 6nce kardiyovaskiiler
ve metabolik saglik durumunun degerlendirilmesini Onermektedir. Aerobik
egzersizler orta veya yiliksek yogunlukta uygulanabilir; yogunluk diizeyi
genellikle kalp atim hiz1 rezervi, VO:max veya algilanan efor (RPE) iizerinden
belirlenir. Direng egzersizleri, tiim ana kas gruplarmi kapsayacak sekilde
planlanmali; esneklik ve fonksiyonel antrenmanlar eklem sagligini korumaya ve
dengeyi artirmaya yonelik olmalidir.
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Tablo 2. ACSM (2021) Rehberine Gore Obez Bireylerde Egzersiz Recetesi

E?rz.lierr;” SIkhk (F)  Yogunluk (I)  Siire (T)  Amac/ Aciklama
= -
H'fllftada >5 9%40-60 VOumax Enerji harcamasini
. giin (orta) 150-300 artirmak,
Aerobik . (orta) / %6085 . .
veya >3 giin VO:max (siddetli) dk/hafta kardiyovaskiiler
(siddetli) : 3 dayaniklilig gelistirmek
Direne Haftada >2 8-10 egzersiz, 2—4 Kas kiitlesini ve bazal
(Kuvvet) .. — .
giin set, 8—12 tekrar metabolik hiz1 artirmak
Antrenmani
Rahatlama Hareket agikligini
>)_ -
Esneklik Haftad;n_Z 3 noktasina kadar o /1(;2i3$0 on korumak ve eklem
J germe pozIsy sagligini desteklemek
Fonksiyonel Haftada >2-3 Den.ge Ve Ginlik 1ls.levseu1g1. .
. . koordinasyon - artirmak, diigsme riskini
Egzersiz gln
odakli azaltmak

dk: Dakika; sn: Saniye; VO,max: Maksimum Oksijen Tiiketimi

ACSM rehberine gore egzersiz programlart kademeli olarak
yogunlastirilmali ve bireyin fiziksel uygunlugu, eklem sagligi, motivasyonu ve
yasam tarzi gdz oniinde bulundurularak bireysellestirilmelidir. Ozellikle acrobik
ve diren¢ egzersizlerinin kombinasyonu, kilo kaybi ve metabolik iyilesme
acisindan en etkili strateji olarak onerilmektedir (Riebe ve ark., 2018).

6.1. FITT-VP Modeline Gére ACSM Onerileri

ACSM, obezite ve kilo kontrolii baglaminda egzersiz regetesini klasik FITT-
VP modeliyle agiklar:

e F (Frequency / Sikhk): Haftada en az 3—5 giin.

e I (Intensity / Yogunluk): Orta ila yiiksek yogunluk (%50-75
VO:max veya 3—6 MET orta, >6 MET ytiksek).

e T (Time/ Siire): Seans bagina 30—-60 dakika; gerekirse kisa araliklara
boliinerek.

e T (Type / Tip): Aerobik + direng + esneklik + fonksiyonel
(multimodal yaklagim).

e V (Volume): Haftalik toplam enerji harcamasi >1000-2000 kcal
olacak sekilde.

e P (Progression / ilerleme): Kondisyon ve tolerans diizeyine gore

kademeli artis.
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ACSM ayrica, egzersiz dozu ile kilo kaybi ve yag kaybi1 arasinda bir doz-yanit
(dose-response) iligkisi bulundugunu belirtir. Haftalik >2000 kcal aktif enerji
harcamasi, daha belirgin kilo kaybi ile iliskilendirilmistir. Ancak bu hedefe
ulagsmanin her birey i¢in miimkiin olmayabilecegi, bu nedenle siirdiiriilebilirlik
ve bireysel uyumun 6ncelikli oldugu vurgulanmaktadir.

7. EGZERSIZIN OBEZITE YONETIMINDEKiI ETKILERINi
INCELEYEN CALISMALAR (2017-2025)

Bu boéliimde 2017-2025 yillar1 arasinda gercgeklestirilen ve egzersizin obezite
yonetimindeki roliinii inceleyen gilincel arastirmalardan se¢ilmis Ornekler
Ozetlenmigtir. Caligmalar, acrobik egzersiz, diren¢ antrenmani, HIIT ve kombine
protokollerin farkli yas ve saglik gruplarinda viicut kompozisyonu, metabolik
parametreler ve kardiyo metabolik saglik {izerinde olumlu etkiler sagladigini
gostermektedir. Bulgular, 6zellikle egzersiz siiresi ve yogunlugu arttikga viicut
yagi, bel gevresi, BMI ve insiilin direncinde anlamli azalmalar gézlendigini;
direng ve HIIT protokollerinin kas kiitlesini koruma ve metabolik uyumu artirma
acisindan 6ne ¢iktigini ortaya koymaktadir.

Tablo 3. Egzersizin Obezite Yonetimindeki Etkilerine iliskin Giincel Bazi
Calismalar

Katihme1r  Egzersiz Tiirii Miidahale

Yil Yazar(lar) Baslica Bulgular

Grubu / Protokol Siiresi
Yan ve kilcﬁjjgbez e z?rzgzlzt)krtaf BE%, FM ve visseral
2025 & . 824 hafta  yagda azalma; BMI
ark. cocuk ve yiiksek e
N distsii
ergenler yogunluk)
Aerobik S
Obez cazersiz Egzersiz siiresi arttik¢a
2024 Lee ve ark. o o >12 hafta  kilo, bel gevresi ve yag
yetigkinler (cesitli .
. oraninda lineer azalma
yogunluklarda)
Aerobik egzersiz kilo
Aerobik kaybini anlamli bicimde
. Fazla egzersiz artinir; daha yiksek
Jayedi ve . L . .
2024 ark kilolu/obez (cesitli 4-52 hafta haftalik egzersiz hacmi
yetigkinler yogunluk— daha fazla kilo, bel
siire) cevresi ve yag kiitlesi
azalmasi saglar.
Al- Obez ve Aerobik 17-26 Kombine miidahaleler
2023 Mhanna ve T2DM egzersiz + HbAlc, TG ve HDL
. . hafta .. e
ark. bireyler diyet diizeylerini iyilestirdi
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Katimer  Egzersiz Tiirii Miidahale

Y1l Yazar(lar)

Bashica Bulgular

Grubu / Protokol Siiresi
Abreu ve Direng 10-20 Kasv kiitlesi artisi; Yucut
2022 Obez kadinlar ~ antrenmani yag1 ve bel ¢evresinde
ark. . hafta
(tlim viicut) azalma
. Obez Yiiksek .
D 1 yagda %12
2020 up;llit Ve postmenopozal yogunluklu 16 hafta Z\/lli:ler.av}giiaxém )
ark. kadinlar  interval (HIIT) azatind; Vamax attly
Swift ve  Obez erkek ve Aerobik 12-52 Kilo ka}ibl ve 1n5}111p
2018 . duyarliliginda belirgin
ark. kadinlar egzersiz hafta
artis
Her iki yontem
Keating ve Obez HIIT vs. kompozisyonu iyilestirir;
2017 ark. yetigkinler  siirekli aerobik 8-16 hafta HIIT zaman agisindan
daha verimli
2017 Batacan ve .Obe.:z HIIT 412 hafia VOzmaxvve insiilin
ark. yetigkinler protokolleri duyarliliginda artis

BF%: Viicut Yag Yiizdesi; FM: Yag Kiitlesi; HDL: Iyi Kolestrol; TG: Trigliserid
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Giris

Cocuklarda carpinti (palpitasyon), pediatrik kardiyoloji ve acil tip
bagvurularinin 6nemli nedenlerinden biridir. Carpinti, kalbin hizli, diizensiz veya
giiclii atmasinin ¢ocuk tarafindan hissedilmesi durumudur ve altta yatan etiyoloji
iyl huylu fizyolojik durumlardan yasami tehdit eden aritmilere kadar genis bir
yelpazede  degisiklik  gosterebilir.  Pediatrik  donemde  carpintinin
degerlendirilmesi, ¢ocugun klinik durumu, yasa 6zgii fizyolojik farkliliklar ve
aritmi tiplerinin heterojenitesi nedeniyle eriskinden farkli bir yaklagim gerektirir.

Bu bolimde c¢arpintisi olan bir ¢ocukta degerlendirme ve ydnetim
basamaklari; anamnez, fizik muayene, ayirici tani, tanisal yaklagimlar ve tedavi
prensipleri dogrultusunda sistematik olarak ele alinacaktir.

Tanim ve Patofizyoloji

Carpinti, cocugun kalp atimlarin1 anormal sekilde hissetmesi olarak
tanimlanir. Aritmilerin altinda kardiyak iletim sistemi bozukluklari, elektrolit
dengesizlikleri, yapisal kalp hastaliklar1 veya sistemik nedenler bulunabilir.
Otonom sinir sistemi aktivitesindeki degisiklikler, sempatovagal denge ve
miyokardiyal uyarilabilirlik ¢ocuklarda garpinti gelisiminde 6nemli rol oynar.

Epidemiyoloji

Pediatrik c¢arpintilarin 6nemli bir kismu benign nedenlere bagh olsa da
supraventrikiiler tagikardi (SVT), ventrikiiler tasikardi (VT) veya preeksitasyon
sendromlar gibi ciddi aritmilerin ilk belirtisi olabilir. Okul ¢agindaki ¢ocuklarda
carpint1 en sik stres, ates, egzersiz veya kafein tiikketimi gibi tetikleyicilerle
iligkilidir. SVT, ¢ocuklarda en sik goriilen patolojik ritim bozuklugudur.

Anamnez

Carpintis1 olan bir cocukta anamnez degerlendirmesi, tan1 koymanin en kritik
basamaklarindan biridir: - Baglama sekli ve siiresi: Ani baslayan ve ani sonlanan
carpintilar SVT agisindan uyaricidir. - Carpinti hizi: Cok hizli ve diizenli atimlar
SVT lehinedir. - Tetikleyiciler: Efor, emosyonel stres, ates, ilaglar, kafein. - Eslik
eden bulgular: Senkop, gogiis agrisi, dispne, bag donmesi. - Aile Oykiisii: Ani
kardiyak 6liim, aritmi Oykiisii. - Kullanilan ilaglar ve toksin maruziyeti.

Fizik Muayene
e Vital bulgular: Tasikardi derecesi, ritim diizeni.
e Kardiyak oskiiltasyon: Ufiiriimlerin veya ek seslerin tespiti.
e Periferik perfiizyon: Kapiller dolum, periferik nabizlar.

e Tiroid, akciger ve norolojik muayene: Sistemik nedenler agisindan
degerlendirme.
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Ayiric1 Tam
Benign Nedenler
e Sinis tasikardisi
e Anksiyete
e Ates ve enfeksiyonlar
e Egzersiz sonrasi fizyolojik tasikardi
Patolojik Nedenler
e Supraventrikiiler tagikardi
e Ventrikiiler tasikardi
e  Wolff-Parkinson-White (WPW) sendromu
e Miyokardit
e Elektrolit bozukluklari
e Kardiyomiyopatiler
Tanisal Yaklasim
Elektrokardiyografi (EKG)

Carpint1 degerlendirmesinin temel araglarindan biridir. Ritm, QRS genisligi,
PR mesafesi, delta dalgas1 gibi bulgular aritmi tipini diistiindiiriir.

Holter Monitorizasyonu
Episodik carpintilarin yakalanmasinda etkilidir.
Laboratuvar Testleri

e Elektrolitler

e Tiroid fonksiyon testleri

e Enfeksiyon belirtecleri
Ekokardiyografi
Yapisal kalp hastaliklarin dislanmas1 amaciyla kullanilir.
Tedavi

Tedavi altta yatan nedene gore belirlenir. ### Siniis Tasikardisi Altta yatan
tetikleyici durumun tedavisi yeterlidir.
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SVT Yonetimi

e Vagal manevralar: Ilk basamak.

e Adenozin: Damar yolu olan stabil hastalarda.

e Elektriksel kardiyoversiyon: Hemodinamik instabilite varliginda.
Diger Aritmiler

e VT: Anti-aritmik tedavi veya kardiyoversiyon.

e WPW: Akut tedavinin ardindan elektrofizyolojik c¢alisma ve
ablasyon.

e Miyokardit: Destek tedavisi ve monitdrizasyon.
izlem ve Prognoz

Benign carpintilar genellikle iyi prognoz gosterirken, yapisal kalp hastaligi,
kanalopatiler veya ventrikiiler aritmiler varliginda uzun dénem izlem gerekir.
Aile egitimi ve diizenli kontroller 6nemlidir.

Sonug¢

Carpintis1  olan c¢ocuga yaklasim multidisipliner ve sistematik bir
degerlendirme gerektirir. Erken tani ve uygun yoOnetim, yasami tehdit eden
aritmilerin 6nlenmesinde kritik 6neme sahiptir.

Gelismis Tanisal Yaklasim
Egzersiz Testi

Ozellikle eforla tetiklenen carpintilarda tercih edilir. Cocuklarda maksimal
efor kapasitelerinin yasa gore degismesi nedeniyle pediatrik protokoller
kullanilmalidir.

Olay Kaydedici ve Loop Recorder
Seyrek ve yakalanmasi zor aritmilerde uzun siireli kayit imkani saglar.
Genetik Testler
Kanalopatiler, ailesel aritmiler ve ani 6liim 6ykiisii olan ¢ocuklarda 6nemlidir.
Tedavide Ayrintil Yaklasim
Akut Yonetim
Hemodinamik instabilite durumunda acil kardiyoversiyon uygulanir.
Farmakolojik Yaklasimlar

e Beta blokerler

e Kalsiyum kanal blokerleri
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e Amiodaron
Kateter Ablasyon
Secilmis SVT ve WPW olgularinda kalici tedavi segenegidir.
Ozel Durumlar
Senkop ile Birlikte Carpinti
Kardiyak nedenler agisindan yiiksek risklidir.
Sporcularda Carpinti
Fizyolojik tagikardi ile patolojik aritmi ayrimi yapilmaldir.
Korunma ve Aile Egitimi
Aileye atak yonetimi, vagal manevralar ve risk bulgular1 6gretilmelidir.
Sonug ve Klinik Oneriler

Cocuklarda ¢arpinti multidisipliner degerlendirme gerektirir ve uygun tanisal
yaklagim tedavi basarisini artirir.
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1. GIRIS

Cocukluk c¢aginda pulmoner hipertansiyon (PH), pulmoner arteriyel
basinglarin yasa gore normal sinirlarin {izerinde olmasiyla karakterize,
ilerleyici, morbidite ve mortalitesi yiiksek bir klinik tablodur (1). Cocuklarda
goriilen PH; etiyoloji, klinik seyir ve tedavi yaniti bakimindan erigskinden farkli
ozellikler gosterir. Bu nedenle ¢ocuklara 6zgii tanisal ve terapétik yaklagimlar
gereklidir.

PH, sag ventrikill iizerindeki basing yiikiinii artirarak zamanla sag kalp
yetmezligine yol agabilir. Erken tan1 konulmadiginda mortalite oranlari yiliksektir

().
2. EPIDEMiYOLOJi

Cocuklarda PH insidans1 4—10 / 1.000.000 olarak bildirilmektedir (3). En sik
nedenler:

¢ Konjenital kalp hastaliklar1 (6zellikle sol-sag sant lezyonlari)
¢ Bronkopulmoner displazi

e Yenidogan persistan pulmoner hipertansiyonu

e Genetik sendromlar (Down sendromu vb.)

e Idiyopatik pulmoner hipertansiyon (4)

PH, kiz ve erkek ¢ocuklarda benzer siklikta goriiliir; ancak Down sendromlu
¢ocuklarda belirgin artmis risk vardir.

3. FIZYOLOJi VE PATOLOJI

Pulmoner hipertansiyonun temel patofizyolojik mekanizmasi pulmoner
arterlerde:

e Vazokonstriksiyon

e Vaskiiler remodelling

o Intimal kalinlasma

e Medial hipertrofi

e Trombiis olusumu
gibi degisiklikleri icerir (5).

Bu mekanizmalar pulmoner vaskiiler direng (PVR) artisina, sag ventrikiil
yiikiinde artisa ve sonug olarak sag ventrikiil disfonksiyonuna yol agar.
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4. SINIFLANDIRMA (WHO/PAH SISTEMI)
Giincel smiflama ¢ocukluk ¢agina uyarlanarak bes ana grup seklindedir:
4.1. Grup 1 — Pulmoner Arteriyel Hipertansiyon (PAH)
o Idiyopatik PAH
e Kalitsal PAH
e Ilag ve toksinlere bagli PAH
e Konjenital kalp hastaliklarina bagli PAH (6)
4.2. Grup 2 — Sol Kalp Hastaliklarina Bagh PH
e Mitral kapak hastaliklar
e Sol ventrikiil disfonksiyonu
4.3. Grup 3 — Akciger Hastalklar1 ve Hipoksiye Bagh PH
e Bronkopulmoner displazi
o Interstisyel akciger hastaliklari
4.4. Grup 4 — Kronik Tromboembolik PH
Cocuklarda nadirdir.
4.5. Grup 5 — Multidisipliner Sistemik Hastaliklara Bagh PH
e Hematolojik hastaliklar
e Metabolik bozukluklar
e Genetik sendromlar (7)
5. KLINIK BULGULAR
Cocuklarda PH bulgular sinsi baslayabilir.
5.1. Erken donem bulgular:
e Dispne
e Efor intoleransi
e Tasikardi
e Halsizlik
e Beslenme giicliigii (bebeklerde)
5.2. ileri donem bulgulan

e (G0gus agrist
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e Carpintt
o Senkop (6zellikle eforla)
e Siyanoz
e Hepatomegali
e Periferik 6dem
e Sag ventrikiil heave (8)
Senkop cocukluk ¢aginda PAH’1n kétii prognostik gostergesidir.
6. TANI YAKLASIMI
6.1. Elektrokardiyografi
e Sag aks deviasyonu
e Sag ventrikiil hipertrofisi
e Sag dal blogu (9)
6.2. Gogiis Radyografisi
e Pulmoner arterlerde genisleme
e Sag kalp biiylimesi
6.3. Ekokardiyografi
Tanida ilk basamak goriintiileme yontemidir (10). Sunlar degerlendirilir:
o Trikiispit yetersizligi jetinden sistolik PAB
e Sag ventrikiil fonksiyonlari
e Sant varligi
6.4. Kardiyak Kateterizasyon
Kesin tan1 ve siniflandirma igin altin standarttir (6,10).
6.5. Laboratuvar ve Genetik Testler
¢ BNP/NT-proBNP
e Genetik panel (BMPR2 vb.)
e Oksijen saturasyonu degerlendirmesi
7. TEDAVI

Cocuklarda PH tedavisi multidisipliner yaklasim gerektirir.
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7.1. Destek tedavileri
e Oksijen
e Diiiretikler
e Antikoagiilasyon
e Beslenme destegi (8)
7.2. Spesifik PAH Tedavileri
7.2.1. Endotelin Reseptor Antagonistleri
e Bosentan
e Ambrisentan (11)
7.2.2. Fosfodiesteraz Tip 5 Inhibitérleri
e Sildenafil
e Tadalafil
Cocuklarda yaygin ve giivenilir kullanim alan1 vardir (11).
7.2.3. Prostanoidler
e Epoprostenol (IV)
e  Treprostinil
e Iloprost
Agir olgularda etkinligi yiiksektir (12).
7.2.4. Kombine Tedaviler
Orta-ileri PAH olgularinda iki veya iiclii tedavi protokolleri kullanilabilir.
7.3. Konjenital Kalp Hastaligina Bagh PH

Santin tipi ve sant yoniine gore tedavi planlanir. Eisenmenger sendromunda
vazodilator tedavi tek secenektir.

7.4. Ileri Tedaviler
e Atriyal septostomi
e Kalp-akciger transplantasyonu

8. PROGNOZ Cocukluk ¢aginda PH prognozu etiyolojiye, baslangic yasina,
tedaviye yanitina gore degisir. Idiyopatik PAH ¢ocuklarda daha hizli progresyon
gosterir ve mortalite yliksektir (3,7).

Erken tan1 ve agresif tedavi sag kalimi anlamli sekilde artirir.

55



9. SONUC

Cocukluk ¢aginda pulmoner hipertansiyon, dogru yonetilmediginde hizla
ilerleyebilen ciddi bir hastaliktir. Tanida ekokardiyografi ve kateterizasyon temel
araglardir. Modern tedavi segenekleriyle yasam kalitesi ve sag kalim artmis olsa
da erken tan1 hala en belirleyici faktordiir.
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1. GIRiS

Modern spor bilimlerinde performansin gelistirilmesi, yalnizca uzun dénemli
antrenman yiiklenmeleriyle degil, ayn1 zamanda akut néromiiskiiler modiilasyon
teknikleriyle de miimkiin héle gelmistir. Bu teknikler arasinda en dikkat cekici
olanlardan biri post aktivasyon potansiyeli (PAP) olup, yiiksek yogunluklu bir
kas aktivitesinin ardindan kasin gecici olarak gii¢, kuvvet veya hiz iiretme
kapasitesinin artmasiyla karakterize edilen fizyolojik bir olaydir (Tillin ve
Bishop, 2009). PAP, hem periferik hem de merkezi mekanizmalarin etkilesimiyle
ortaya ¢ikar ve dzellikle tip II hizh kasilan lifler iizerinde belirgin bir etki gosterir
(Hamada ve ark., 2000).

PAP’1n akut performans iyilestirmesi, miyozin diizenleyici hafif zincirlerinin
fosforilasyonuyla kas liflerinde Ca** duyarliliinin artmasi, motor {inite
rekrutmaninin  yiikkselmesi ve sinir-kas iletim hizindaki iyilesmelerle
aciklanmaktadir (Rassier ve ark., 2000; Lima ve ark., 2014). Bu mekanizmalar,
Ozellikle sprint, sigrama, yon degistirme ve maksimal kuvvet testleri gibi yiiksek
yogunluklu performans gerektiren aktivitelerde belirgin bicimde ortaya
¢ikmaktadir (Batista ve ark., 2010; Maclntosh ve ark., 2012).

Literatirde PAP uygulamalar1 genellikle agir direng egzersizleri, pliometrik
ylklenmeler, balistik hareketler ve izometrik kasilmalar gibi farkli
kondisyonlama aktiviteleri (KA) ile tetiklenmektedir. Ozellikle 80-95% 1RM
araliginda yapilan agir squat uygulamalarinin, kisa siireli dinlenme periyotlari
sonrasinda dikey si¢rama ve sprint performansinda anlamli artiglar sagladigi ¢ok
sayida ¢alisma tarafindan gosterilmistir (Chiu ve ark., 2003; Golas ve ark., 2016).
Benzer sekilde drop jump, CMJ ve sprint gibi pliometrik veya balistik KA’larin
da daha diisiik yorgunlukla etkili bir PAP yanit1 olusturdugu bilinmektedir
(Karampatsos ve ark., 2013; Turner ve ark., 2015).

PAP uygulamalarinin etkisi yalnizca uygulanan yiiklenmeye degil, aym
zamanda sporcunun antrenman seviyesi, kas lifi kompozisyonu, yorgunluk-
potansiyel dengesi ve KA-performans testi arasindaki biomekanik benzerlige
baghdir (Seitz ve Haff, 2016). Elit ve giiglii sporcular PAP’a daha hizli ve daha
gliclii bir yanit verirken, diisiik antrenman seviyesi olan bireylerde benzer
protokoller yorgunluk baskinligina neden olabilir (Kilduff ve ark., 2007).

Bu baglamda PAP, hem arastirmacilar hem de uygulayicilar i¢in son derece
degerli olmakla birlikte, dogru protokol tasarimi gerektirir. Uygulanan
yliklenmenin siddeti, hacmi, dinlenme siiresi ve yapilan egzersizin tiirii PAP’1n
etkisinin bilyiikliigiinii dogrudan belirleyen faktorlerdir. Dolayisiyla PAP,
yalnizca fizyolojik bir fenomen degil; ayn1 zamanda dikkatli analiz, planlama ve
bireysel farkliligin gézetilmesini gerektiren bir performans stratejisidir.
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Bu girig boliimii, PAP’1in temel kavramsal ¢ergevesini, fizyolojik temellerini
ve spor performansindaki roliinii ortaya koyarak sonraki boliimlerde sunulacak
ayrintili literatiir incelemesine zemin hazirlamaktadir.

2. GENELBILGILER
2.1. Post Aktivasyon Potansiyeli (PAP)

Post aktivasyon potansiyeli (PAP), gerceklesen bir kas kasilmasinin ikinci bir
kasilma sirasindaki gii¢ ¢iktisinda ve harekete katilan kastaki aktivasyon artigini
akut olarak iyilestirmek igin kullanilmaktadir (Maloney ve ark., 2014). Bu
fizyolojik olay, ana aktivite Oncesinde ©On kondisyonlama egzersizlerinin
etkisinden kaynaklanarak sinir impulsunun kasa iletme hizinda bir iyilesmeye ve
devreye alinan motor iinitelerin sayisinda ve kontraktil filamentlerin koordinatif
mekanizmasinda artisa yol agmaktadir. PAP gii¢, kuvvet ve hiz gerektiren
aktivitelerde néromiiskiiler degisiklikler yoluyla performansin iyilestirilmesine
katkida bulunur (Batista ve ark., 2010 ; Macintosh ve ark., 2012).

PAP ve Post-Aktivasyon Performans Iyilesmesi (PAPE) arasindaki ayrim,
dinlenme siirelerinin belirlenmesinde kritik 6neme sahiptir. PAP, esas olarak
miyozin hafif zincir fosforilasyonuna bagh kisa siireli (1-3 dakika) bir fizyolojik
fenomendir. Buna karsilik, pratik uygulamalarda gézlenen performans artisi olan
PAPE, agirlikli olarak noral mekanizmalara bagli olup 3-8 dakika araliginda en
belirgin etkiyi gosterir.

Kasin 6nceki kasilma gegmisi, sonraki kasilma kapasitesini onemli ol¢iide
etkiler. Artan kas aktivitesi baz1 durumlarda gegici kuvvet azalmalara yol
acabilir. Bununla birlikte, uygun bir 6n-aktivasyon protokolii bu etkiyi tersine
¢evirerek kuvvet iiretiminin artmasina neden olabilir. Bununla birlikte, dnceki
kas aktivitesi sonraki kuvvet olusumunu arttirabilir ve giic performansini
iyilestirebilir (Kilduff ve ark., 2007 ; Rixon ve ark., 2007). PAP siirecindeki
fizyolojik olaylar belirsizdir. Diizenleyici hafif zincir fosforilasyonu ve motor
{initelerin artimi, 2 potansiyel mekanizma &nermistir. ilk olarak, mekanizmada
aktin-miyozin etkilesiminin sarkoplazmik retikulumdan salinan Ca2+ ‘ olan
duyarliligini arttirarak miyozin basinin yapisim degistirir ve bu da capraz
kopriilerin daha yiiksek kuvvet aciga ¢ikarmasina sebep olur Rassier ve ark.,
2000). ikinci olarak, On yiiklemeli hazirlik calismalarinin sinaptik kavsakta ve
omurilik kord seviyelerinde uyarilma potansiyellerinin gegirgenligini arttirmada
sorumlu olabilecegi belirtilmistir (Lima ve ark., 2014).

Son yillarda, PAP’mn fizyolojik performansi akut olarak iyilestirmesi i¢in
cesitli protokoller uygulanmaktadir. En ¢ok kullanilan yontemler arasinda squat
sigrama (Esformes ve Bampouras., 2013; Suchomel ve ark., 2016), pliometrik
hareketler (Karampatsos ve ark., 2013; Turner ve ark., 2015) ve sprint ¢caligmalari
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(Lesinski ve ark., 2013; Smith, 2014) 6n plana ¢ikmaktadir. Bu ¢aligmalarin
hepsinde PAP protokolii sonrasi 6nemli anlamli farklar bulunmustur. PAP etkisi
elde edebilmek i¢in uygulanan giic-kuvvet egzersizleri gelencksel 1sinma
evresinin Ozelliklerinden ve fizyolojik yapisindan farklidir. Clinkii geleneksel
1sinma egzersizleri diisiik yogunluklu aerobik aktiviteleri ve ana kaslari germe
egzersizlerinden olusur ve siireleri oldukga degiskenlik gosterir (Bishop, 2003).

PAP, maksimum ve maksimuma yakin kas giicii ve kuvveti {iretimi gerektiren
ana aksiyonlar sirasinda giic-kuvvet iyilestirmesini saglamak i¢in agirliklar ve
sigramalar ile tetiklenebilir (Batista ve ark., 2010). PAP'1n olas1 akut fizyolojik
mekanizmalari, merkezi ve periferik mekanizmalar ile ilgilidir. PAP, motor
tinitelerin stimiilasyon desenindeki degisikligin bir neticesi olarak ortaya ¢ikabilir
bu da uyarilmis motor initelerin sayisinda artiga ve sinir impulslarinin
ateslemelerinde daha iyi bir koordinasyona sebebiyet verebilir (Macintosh ve
ark., 2012).

2.2. Post Aktivasyon Potansiyelin Kas Kasilma Mekanizmasi

PAP ve kuvvet-frekans iliskisi lizerine yapilmis olan calismalarin ¢ogu
izometrik kasilmalari igermektedir. Kas kasilmasinin tipinin, hem kuvvet frekans
iligkisini hem de PAP’1n olustugu frekans araligimi etkiledigini bilmek énemlidir.
Konsantrik kasilmalarda, 6zellikle daha yiiksek hizlarda yapilanlarda, izometrik
kasilmalarla karsilastirildigindan belirli bir maksimum kuvvet yiizdesini
uyandirmak igin daha yiiksek frekanslara ihtiya¢ duyulur (Abbate ve ark., 2000).
Ayrica, PAP eszamanli izometrik kasilmalarda daha yiiksek frekansa sahiptir.
Cogu egzersizler (ylizme, kiirek ¢gekme ve bisiklet binme) eszamanli kasilmalari
(kosma, atlama, halter) icerir. Bu nedenle, PAP, izometrik kasilmalar {izerindeki
etkisine bagli olarak bir performans arttirici etkiye sahip olabilir.

MYC or Tetanus

[ G — WAV

Sekil 1. Bir PAP 6rnegi. i1k olarak, bir bazal segirme, bir siiredir hareketsiz olan kas
uyartlir. Daha sonra, elektriksel olarak uyarilmis tetanik kasilma veya maksimum goniilli
kasilma (MVC) ile kasilma yapilir. Kondisyonlama kasilmasindan hemen sonra uyarilan

bir segirme kasilmasi, PAP’ a 6zgii artan kuvvet ve kisaltilmis zamani1 gosterir (Hamada
ve ark., 2000).
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Ana aktiviteden onceki egzersizlerin gii¢ artisina veya yorgunluga neden olup
olmayaca@i, egzersizler arasindaki dinlenme siiresine baghdir. On
kondisyonlama sonrasi hemen ana harekete gecilmesi kasta yorgunluk meydana
getirecektir. Eger 6n kondisyonlama sonrast gerekli dinlenme aralif1 verilirse
bunun tersi olabilir yani kuvvet artig1 saglanacaktir (Kilduff ve ark., 2007).

PAP’1n kas kasilmasinda dikkate deger bir 6zelligi, Tip II (hizl kasilan) kas
liflerinde daha fazla olmasidir. Ciinkii, hizl: lifler bir kosullandirma aktivitesinin
sonucu olarak miyozin diizenleyici hafif zincirlerin daha fazla fosforilasyonuna
maruz kalir. Buna gore, Tip II lif yiizdesi daha yiliksek olan kaslar (6rnek;
gastrocnemius ve soleus) ve bir kas iginde Tip II lif yiizdesi (6rnek;
vastuslateralis) daha yiiksek olan kisiler daha fazla PAP etkisi sergileyebilir. Bir
kisinin 1if tipi Oncellikle genetik faktorler tarafindan belirlenir ancak aymi
zamanda yas ve aktivite seviyesinden de etkilenebilir (Hamada ve ark., 2000).

o e o

Fatigue

Force

Frequency

Sekil 2. PAP’1n kuvvet-frekans iligkisine etkisi
2.3. PAP’1n ve Performans Bilesenlerine EtKisi

PAP en cok sprint, kuvvet, patlayici giic ve ¢eviklik iizerine arastirilmistir.
Asagida her bir parametre bilimsel literatiir 15181nda detayli olarak iglenmistir.

2.3.1. PAP ve Siirat

Stirat performansi, yiiksek diizeyde noromiiskiiler koordinasyon, maksimal
kuvvet ve patlayict giic gerektiren bir bilesendir. PAP’1n sprint performansi
iizerindeki etkisi literatiirde oldukga giiclii bicimde desteklenmektedir.

PAP, sprint sirasinda gerekli olan baglangic ivmelenmesi ve maksimum
hizlanma fazlarinda kasin gii¢ iiretimini artirarak kosu ekonomisini iyilestirebilir
(Smith, 2014). Ozellikle 10-30 metrelik hizlanma fazlarinda PAP’m belirgin
etkileri rapor edilmistir (Lesinski ve ark., 2013).

Yiiksek yogunluklu squat, lunge, trap-bar deadlift veya pliometrik
sigramalarla olugturulan PAP protokollerinin sprint siirelerini anlamli sekilde
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kisalttig1 bircok caligmada gosterilmistir (Turner ve ark., 2015; Bevan ve ark.,
2010). Bu etkinin hem motor iinite rekrutmanindaki artis hem de kas-tendon
kompleksinin daha sert ve reaktif héle gelmesiyle iligkili oldugu belirtilmektedir.

Ozellikle elit sporcularda, PAP uygulamasi sonrasi ilk 10 metre hizlanma
fazinda %1-3 oraninda performans artigi rapor edilmistir. Bu oran kiigiik goriinse
de sprint gibi ¢ok kisa siireli performanslarda belirleyici seviyededir (Kilduff ve
ark., 2007).

PAP’1n siirat performanst iizerindeki etkisini belirleyen baglica faktorler:

e Dinlenme siiresi: Cok kisa dinlenme yorgunluk yaratir, optimal siire
genellikle 410 dakikadir.

o  Egzersiz tipi: Squat, pliometrik sicrama ve agir ¢ekisler sprint i¢in etkili
PAP protokolleridir.

e  Sporcu seviyesi: Gii¢lli ve antrenmanli bireylerde PAP etkisi ¢ok daha
belirgindir.

Sonug olarak PAP, sprint performansini artirmak igin etkili bir néromiiskiiler
strateji olarak kabul edilmektedir.

2.3.2. PAP ve Kuvvet

PAP’1in maksimal kuvvet performansi iizerindeki etkisi literatiirde giiclii
bigimde desteklenmektedir. Kondisyonlama kasilmasindan sonra kasin kisa
stireli olarak daha gii¢ liretme kapasitesine ulasmasi, 6zellikle yiiksek esik motor
iinitelerin daha kolay aktive olmasindan kaynaklanir.

Agir direngli egzersizlerin ardindan (6r. 80-95% 1RM squat veya bench
press), kisa bir dinlenme siliresi sonrasinda yapilan maksimal kuvvet
uygulamalarinda performans artisi rapor edilmistir (Golas ve ark., 2016; Hanson
ve ark., 2017). Bu artisin nedenleri sunlardir:

e  Motor iinite atesleme frekansinin yiikselmesi (Tillin ve Bishop, 2009)

e  Kas liflerinde Ca*" duyarliliginin artmasi

e  Kas-tendon kompleksinin daha sert hale gelmesi (Cormie ve ark., 2011)
e  Noral siiriislin (neural drive) gecici olarak yiikselmesi

Ozellikle gii¢ sporculari—halter, gii¢ {iclemesi, sprint, atlama—PAP’a daha
iyi yanit verir. Chiu ve arkadaslar1 (2003), elit haltercilerde PAP sonrasi ¢ekis ve
itis kuvvetlerinde anlaml artis rapor etmistir. Benzer sekilde gii¢ antrenmanina
aliskin sporcularda 1RM performansinda %1.54 aras1 akut artislar
bildirilmektedir.
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Dinlenme siiresi burada kritik onemdedir. Cok kisa dinlenme yorgunluk
olustururken, ¢ok uzun siire beklemek PAP etkisini sondiirebilir. Optimal aralik
3—12 dakika arasinda bulunmustur (Wilson ve ark., 2013).

2.3.3. PAP ve Patlayic1 Giic¢

Patlayic1 giic (explosive power), PAP’in en belirgin etkilerinin gorildigii
performans bilesenidir. Ozellikle dikey sicrama yiiksekligi, reaktif kuvvet indeksi
(RSI), yatay sigrama performansi ve stretch-shortening cycle (SSC) verimliligi
tizerinde giiclii etkiler rapor edilmistir.

Cesitli cgalismalar PAP’in patlayict gii¢ ¢iktisini su mekanizmalarla
gelistirdigini belirtmistir:

e Daha hizli kuvvet gelisimi (rate of force development—RFD) artisi
(Tillin ve Bishop, 2009)

e  Kas-tendon kompleksinin sertliginde gegici artis (Komi, 2000)

e Artmis motor iinite atesleme frekansi ve senkronizasyonu

Agir squat uygulamalarinin 3-10 dakika dinlenme sonrasi sigrama
yiiksekligini anlamli artirdign bircok caligmada gosterilmistir (Esformes ve
Bampouras, 2013; Suchomel ve ark., 2016). Elite sporcularda PAP sonrasi CMJ
performansinda %3—7, RSI degerlerinde ise %5-10 artislar rapor edilmistir.

Pliometrik kondisyonlama aktiviteleri de etkili bir PAP uyaranidir. Turner ve
arkadaslar1 (2015), pliometrik 6n yiiklenme ile sprinte yonelik patlayict giig
¢iktilarinda anlamli gelismeler bulmustur. PAP 6zellikle 10-30 ms iginde olusan
erken faz RFD’yi 6nemli diizeyde artirir ve bu durum patlayict hareketlerde
dogrudan performans kazanci anlamina gelir.

2.3.4. PAP ve Ceviklik

Ceviklik (agility), hiz, yon degistirme kapasitesi, reaktif karar verme ve
noéromiiskiiler koordinasyonun birlesiminden olusan kompleks bir performans
bilesenidir. PAP’1n ¢eviklik performans: iizerindeki etkisi daha az arastirilmis
olsa da mevcut calismalar anlamli gelismeler gostermektedir.

Karampatsos ve arkadaslar1 (2013) yaptig1 calismada PAP sonras1 T-test ve 5-
10-5 ceviklik testlerinde %1—4 arasi performans artis1 bildirilmistir. Bunun
nedenleri su mekanizmalardir:

e  Yer reaksiyon kuvvetlerinde artis
e  Stretch-shortening cycle verimliliginde yiikselme

e  Noral ileti hizinin gecici olarak artmasi
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e  Hizh yon degistirme sirasinda kullanilan eklem ag1 hizlarinda artig

Agir squat, pliometrik sigrama ve sprint tabanli PAP protokolleri ¢evikligin
ozellikle ivmelenme-yavaglama-yeniden hizlanma dongiilerinde en yiiksek etkiyi
gostermektedir.

2.4. PAP Protokol Tasarimlari

PAP protokollerinin etkinligi, kondisyonlama aktivitesinin tipi, yiiklenme
siddeti, hacim ve dinlenme siiresi arasindaki optimal dengeye baglidir. Protokol
tasarimi sirasinda, hedeflenen performans testi ile kondisyonlama aktivitesi
arasinda biomekanik benzerlik saglanmasi kritik 6neme sahiptir. PAP protokol
tasariminin temel parametreleri asagidaki tabloda 6zetlenmistir:

Protokol Parametresi Temel Prensip ve Oneriler

Kondisyonlama Aktivitesi | Hedef performans ile biomekanik benzerlik;

Tipi agir direng (%85-95 1RM), pliometrik, balistik
veya izometrik egzersizler

Hacim 1-3 tekrar; maksimum 1-2 set. Yiiksek hacim
yorgunluk baskinligina neden olur

Yiiklenme Siddeti %85-95 1RM en etkili aralik; sporcu seviyesine
gore %70-95 1RM arasinda degisir

Dinlenme Siiresi 3-8 dakika (optimal 3-7 dakika); bireysel
farkliliklar dikkate alinarak belirlenmelidir

Uygulama Sirasi Kondisyonlama aktivitesinden sonra hedef
performans testi yapilmalidir

Protokol Frekansi Haftada 1-3 kez; asir1 kullamim potensiyasyon
yanitini azaltabilir

Sekil 3. PAP protokol tasarimina ait tablo gosterimi
2.5. Yiiklenme Siddeti

PAP protokollerinde yiiklenme siddeti, motor {inite rekriitmaninin ve miyozin
hafif zincir fosforilasyonunun etkinligini belirleyen temel parametrelerden
biridir. Yiiklenme siddeti, potensiyasyon yanitini maksimize ederken yorgunluk
etkisini kontrol altinda tutacak sekilde se¢ilmelidir. Optimal yiiklenme siddeti
sporcunun antrenman seviyesine ve hedeflenen performansa gore degismektedir.
Yiklenme siddeti ile ilgili temel bilgiler asagidaki tabloda 6zetlenmistir (Wilson
ve ark., 2013; Seitz ve Haff, 2016):
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Yiiklenme Etki Sporcu Seviyesi Uygulama
Siddeti Onerisi

En etkili PAP | Elit/Profesyonel Standart PAP
%85-90 1IRM | araligy; sporcular protokolleri igin

maksimum motor tercih edilir

iinite rekriitmam

saglar

Orta diizeyde | Orta seviye | Yorgunluk riskini
%70-85 1RM | potensiyasyon; antrenmanlt azaltmak istenen

daha az | sporcular durumlarda

yorgunluk iiretir

Balistik Tim seviye | Hiz odakl1
%60-70 1RM | hareketler  i¢in | sporcular, mag | kondisyonlama

uygundur; diisiik | dncesi aktiviteleri i¢in

yorgunluk

Cok yiiksek | Yalnizca elit giic | Maksimum
%95+ IRM potensiyasyon sporculari kuvvet  testleri

ancak yiiksek oncesi sinirlt

yorgunluk riski kullanim

PAP etkisi | Antrenmansiz PAP  protokolii
<%60 1RM minimal; yetersiz | bireyler i¢in uygun

motor linite degildir

rekriitmani

Sekil 4. PAP’1n yiiklenme siddetini gosteren tablo

2.6. Kondisyonlama Aktivitesinin Hacmi

PAP protokollerinin etkinligi, kondisyonlama aktivitesinin hacmiyle
dogrudan iliskilidir. Literatiirde en etkili PAP yantlarinin diisiikk hacimli
kondisyonlama aktiviteleri ile elde edildigi gosterilmistir. Yiiksek hacimli
protokoller yorgunluk etkisini artirarak potensiyasyon yanitini maskeleyebilir.
Wilson ve arkadaslarinin (2013) gerceklestirdigi meta-analizde, kondisyonlama
aktivitesinin hacminin PAP tlizerindeki etkisi incelenmis ve 1-3 tekrarlik diisiik
hacimli protokollerin, 4 veya daha fazla tekrardan olusan yiiksek hacimli
protokollerle karsilastirildiginda daha biiyiik performans artist sagladigi
bulunmustur. Benzer sekilde, Seitz ve Haff (2016) tarafindan gerceklestirilen
sistematik derlemede, diisiik hacimli kondisyonlama aktivitelerinin (1-3 tekrar)
potensiyasyon etkisini maksimize ederken yorgunluk etkisini minimize ettigi
belirtilmistir. Kondisyonlama aktivitesinin hacmi su sekilde belirlenmelidir:e
Optimal hacim: 1-3 tekrar (maksimum 1-2 set)s Neden diisiik hacim: Yiiksek
hacimli protokoller (4 veya daha fazla tekrar) metabolik yorgunlugu artirarak
potensiyasyon etkisini azaltir. Bu durum, o6zellikle fosforilasyon kaynakl
potensiyasyon etkisinin kisa siireli olmasi (yaklasik 30 saniye yart Omiir)
nedeniyle, yorgunlugun potensiyasyon etkisini bastirmasiyla agiklanmaktadir.e
Uygulama prensibi: Her set maksimum niyetle ve maksimum hizda
gerceklestirilmelidir. Hacim diisiik tutulsa da, her tekrarin maksimum motor iinite
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rekriitmanini saglamak amaciyla yiiksek kaliteli ve maksimum ¢aba ile yapilmasi
gerekmektedir. Bu bulgular, Golas ve arkadaslar1 (2016) tarafindan da
desteklenmistir. Arastirmalarinda, 3 tekrarli agir squat protokoliiniin, 6 tekrarli
protokole kiyasla daha biiyiik sicrama performansi artis1 sagladigi gosterilmistir.
Bu nedenle PAP protokollerinde kondisyonlama aktivitesinin hacmi,
potensiyasyon etkisini maksimize etmek ve yorgunluk etkisini minimize etmek
amaciyla miimkiin oldugunca diisiik tutulmalidir. Optimal hacim genellikle 1-3
tekrar ile sinirlanmali ve birden fazla set uygulaniyorsa setler arasinda yeterli
dinlenme saglanmalidir.

2.7. Dinlenme Siiresi

Dinlenme siiresi, PAP protokollerinin etkinligini belirleyen en Onemli
faktorlerden biridir. PAP ve PAPE arasindaki temel fark, dinlenme siirelerinin
belirlenmesinde kritik bir rol oynar. PAP etkisi, kondisyonlama aktivitesinden
sonraki ilk 1-3 dakika i¢inde zirveye ulasir ve kisa siirede kaybolur. Buna karsilik,
pratik uygulamalarda goézlenen performans artis1 olan PAPE, genellikle 3-12
dakika arasinda etkili olup, en yiiksek etki 3-8 dakika araliginda gozlenir.
Dinlenme siirelerinin PAP ve PAPE iizerindeki etkileri asagidaki tabloda

Ozetlenmistir:
Dinlenme Temel Etki Beklenen Etki Uygulama
Siiresi Onerisi
Metabolik PAP etkisi ve
0-3 dakika Yorgunluk yorgunluk on | Az tercih edilir
planda
PAP etkisinin | PAPE etkisi | Genellikle
3-7 dakika PAPE’ye doniistiigii | belirginlesir, uygulama
aralik optimal yapilan aralik
performans artisi
Performans artisi
PAPE etkisinin | devam eder,
8-12 dakika devami ancak maksimum | Az tercih edilir
etki gecmis
olabilir
12+ dakika Fosforilasyon etkisi | PAPE etkisi | PAP etkisi
kaybolmustu azalmaya baglar | beklenmez

Sekil 5. Dinlenme Siirelerine Gére PAP ve PAPE Etkilerinin Zamanlamasi

Dinlenme siiresinin belirlenmesinde, yalnizca zaman araliklar1 degil, ayn
zamanda sporcunun bireysel yanitlar1 da dikkate almmmalidir. Ayni1 dinlenme
siiresi, farkli sporcularda farkli sonuglar dogurabilir. Bu nedenle, PAP
protokollerinin etkinligini maksimize etmek amaciyla, her sporcu i¢in farkli
dinlenme siirelerinde performans testleri yapilarak bireye 6zgii optimal dinlenme
siiresi belirlenmesi 6nerilir. Ornegin, bir sporcu igin 5 dakikalik dinlenme siiresi

maksimum performans artis1 saglarken, bagka bir sporcu i¢in ayni siire yetersiz
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kalabilir ve 7-8 dakikalik dinlenme siiresi daha uygun olabilir. PAP
protokollerinin uygulanmasinda dinlenme siiresinin optimizasyonu, protokoliin
genel etkinligini dogrudan etkileyen kritik bir faktdrdiir. Bu nedenle, dinlenme
siiresi se¢cimi yapilirken sporcunun antrenman durumu, kondisyonlama
aktivitesinin giddeti ve hedeflenen performans testi dikkate alinmalidir.

2.7.1. Sporcu Tiiriine Gore Dinlenme

PAP protokollerinde optimal dinlenme siiresi, sporcunun antrenman durumu,
kuvvet seviyesi ve noromiiskiiler kapasitesine gore farklilik gdsterir. Bu
farkliliklar, sporcularin yorgunlugu temizleme kapasiteleri ve potensiyasyon
yanitlarinin ortaya ¢ikma hizlarindaki bireysel farkliliklardan kaynaklanir.Sporcu
tirlerine gore dinlenme siireleri asagidaki sekilde 6zetlenebilir: Elit ve Giiglii
Sporcular:

Bu gruptaki sporcular, daha yiliksek kuvvet seviyelerine sahip olduklar1 ve
ylksek esikli motor iiniteleri daha etkin bir sekilde aktive edebildikleri igin
potensiyasyon yanitini daha hizli gosterirler. Optimal dinlenme siireleri
genellikle 3-7 dakika arasindadir. Bu sporcular, metabolik yorgunlugu daha hizli
temizleyebildikleri icin daha kisa dinlenme siirelerinde bile belirgin performans
artig1 elde edebilirler.» Orta Seviye Antrenmanli Sporcular:

Orta seviye antrenman ge¢misi olan sporcularda potensiyasyon yaniti daha
yavas ortaya ¢ikar ve yorgunluk daha uzun siire devam edebilir. Bu sporcular igin
optimal dinlenme siiresi 4-8 dakika arasindadir. Bu siire, hem yeterli
potensiyasyonun ortaya ¢ikmasi hem de yorgunlugun yeterince temizlenmesi igin
uygundur.* Diisiik Antrenman Seviyesine Sahip veya Antrenmansiz Bireyler:

Bu gruptaki bireylerde, yiiksek siddetli kondisyonlama aktiviteleri genellikle
potensiyasyondan ¢ok yorgunluk olusturur. Bu nedenle, potensiyasyon etkisinin
gozlenebilmesi i¢in daha uzun dinlenme siirelerine ihtiya¢ duyulur. Optimal
dinlenme siiresi 8-12 dakika veya daha uzun olabilir. Ancak bu grupta bile, cok
uzun dinlenme siireleri potensiyasyon etkisini azaltabilir.Bu farkliliklar agagidaki
tablo ile 6zetlenebilir (Tillin ve Bishop 2009):
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Sporcu Tiirii Dinlenme Siiresi | Gerekce

Elit Sporcular 3-7 dakika Hizli yorgunluk temizleme ve
erken potensiyasyon yaniti

Orta Seviyeli | 4-8 dakika Yeterli potensiyasyon gelisimi ve

Sporcular yorgunluk temizlenmesi igin
gereken siire

Diisiik  Antrenman | 8-12 dakika Yorgunlugun daha uzun siirmesi

Seviyesine  Sahip ve potensiyasyon yanitinin daha

Sporcular geg ortaya ¢ikmasi

Sekil 6. Sporcu tiirlerine gore dinlenme araliklar

Sporcu tiirlerine gore dinlenme siirelerinin bu sekilde farklilik géstermesinin
temel nedeni, bireylerin noéromiskiiler kapasiteleri ve yorgunluk
toleranslarindaki farkliliklardir. Giiglii sporcular, yiiksek siddetli kondisyonlama
aktivitelerini daha az metabolik maliyetle tolere edebildikleri i¢in daha kisa
dinlenme siirelerinde bile potensiyasyon yanitini ortaya koyabilirler. Buna
karsilik, diisiik antrenman seviyesi olan bireylerde ayni kondisyonlama aktivitesi
daha fazla yorgunluk yarattig1 i¢in potensiyasyon etkisinin ortaya ¢ikmasi daha
uzun siire alir.Bu nedenle, PAP protokollerinin etkin bir sekilde uygulanabilmesi
icin her sporcu i¢in bireysel dinlenme siirelerinin belirlenmesi onerilir. Farkli
dinlenme siirelerinde (6rnegin 3, 5, 7 ve 10 dakika) ayni performans testinin
tekrarlanmasi yoluyla, her sporcu i¢in en uygun dinlenme siiresi belirlenebilir. Bu
yaklagim, protokoliin bireysel fizyolojik yanitlara gére optimize edilmesini saglar
(Tillin ve Bishop 2009).

3. SONUC VE ONERILER

Post-aktivasyon potansiyeli (PAP) ve 6zellikle pratik uygulamalarda gozlenen
post-aktivasyon performans iyilesmesi (PAPE), yiiksek yogunluklu
kondisyonlama aktivitelerinin ardindan belirli bir zaman penceresinde
performansin akut olarak artirilmasinda etkili néromiiskiiler stratejilerdir. PAP
protokollerinin etkinligi, kondisyonlama aktivitesinin tipi, siddeti, hacmi,
dinlenme siiresi ve sporcunun bireysel 6zellikleri arasindaki optimal dengeye
baglidir.Bu ¢alismada ortaya konan temel bulgular sunlardir:PAP protokollerinin
basarisi, potensiyasyon ile yorgunluk arasindaki dengeye ve kondisyonlama
aktivitesinden sonraki optimal dinlenme siiresine baglidir. Dinlenme siiresi, PAP
etkisinin fizyolojik temeli olan miyozin hafif zincir fosforilasyonunun etkili
oldugu kisa siirelerden (1-3 dakika), performans artis1 saglayan PAPE etkisinin
zirve yaptigir siireye (3-8 dakika) gecisi temsil eder. Bu nedenle pratik
uygulamalarda 3-8 dakika aralig1, hem yeterli potensiyasyon saglamak hem de
yorgunluk etkisini minimize etmek acisindan en uygun dinlenme siiresi olarak
kabul edilmektedir.PAP protokollerinin etkinliginin sporcu seviyesine gore
farklilhlk gdstermesi, protokol tasariminda bireysel farkliliklann dikkate
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almmasint zorunlu kilmaktadir. Giiglii ve elit sporcular daha kisa dinlenme
siirelerinde (3-7 dakika) belirgin performans artist gosterirken, orta seviye
sporcularda optimal etki 4-8 dakika arasinda gozlenir.Bu baglamda PAP
protokollerinin etkin bir sekilde uygulanabilmesi igin asagidaki Oneriler
sunulmaktadir:

Dinlenme Siiresinin Bireysellestirilmesi: Her sporcu igin farkli dinlenme
stirelerinde (3, 5, 7 ve 10 dakika) performans testleri yapilarak bireye 0zgii
optimal dinlenme siiresi belirlenmelidir. Bu yaklagim, protokoliin maksimum
etkinligini saglar.

Kondisyonlama Aktivitesinin Uygun Se¢imi: Kondisyonlama aktivitesinin
hedef performans testi ile biomekanik benzerlik gdstermesi saglanmalidir. Sprint
performansi i¢in balistik hareketler ve pliometrik sigramalar, sigrama
performansi igin agir squat veya drop jump protokolleri tercih edilmelidir.

Potensiyasyon-Yorgunluk Dengesi: Kondisyonlama aktiviteleri diisiik
hacimle (1-3 tekrar) ve yiiksek siddetle (%80-95 1RM) uygulanmalidir. Yiiksek
hacimli protokoller yorgunluk etkisini artirarak potensiyasyon yanitini
maskeleyebilir.

Uygulama Baglamma Gore Protokol Tasarimi: Antrenman ortaminda
maksimum potensiyasyon hedeflenirken, ma¢ veya yaris dncesi uygulamalarda
yorgunluk riskini minimize etmek amaciyla daha diisiik yorgunluk yaratan
pliometrik ve balistik kondisyonlama aktiviteleri tercih edilmelidir.

Sporcu Seviyesine Gore Ayarlamalar: Gugli sporcular i¢in daha yiiksek
siddetli (%85-95 1RM) ve daha kisa dinlenme siireli protokoller, orta seviye
sporcular i¢in ise daha diisiik siddetli (%70-85 1RM) ve biraz daha uzun dinlenme
siireli protokoller uygulanmalidir.

Protokoliin Siirekli Degerlendirilmesi: PAP protokollerinin etkinligi diizenli
olarak test edilmeli ve sporcunun antrenman durumu, yorgunluk seviyesi ve
sezon periyoduna gore periyodik olarak gézden gegirilmelidir.

Sonug olarak, PAP protokolleri, sprint, sigrama, maksimal kuvvet ve ¢eviklik
gibi performans parametrelerinde akut iyilesmeler saglamak icin etkili bir strateji
sunmaktadir. Ancak bu etkinligin elde edilebilmesi, protokol tasariminda
dinlenme siiresinin optimizasyonu, kondisyonlama aktivitesinin uygun se¢imi ve
bireysel farkliliklarin dikkate alinmasi ile miimkiindiir. PAP protokollerinin
standart bir formiille degil, her sporcu icin bireysel olarak test edilerek ve
optimize edilerek uygulanmasi, bu stratejinin maksimum faydasinin saglanmasi
acisindan kritik 6neme sahiptir.
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1. GIRIS

Diinyanin en popiiler sporlarindan biri olan futbol, sadece bireysel
yeteneklerin degil ayn1 zamanda fiziksel dayaniklilik ve giiciin de ¢ok 6nemli
oldugu bir alandir. Bu nedenle futbol hem aerobik hem de anaerobik aktivite
tirlerini  birlestiren ve noromiiskiiler kontrol, kardiyorespiratuar kapasite,
dayaniklilik, koordinasyon, hiz ve denge dahil olmak iizere ¢ok ¢esitli faktorlerin
atletik performans {izerinde etkili oldugu bir spor olarak kabul edilebilir.
Gergekten de yiiksek yogunluklu aralikli yiiklenmeleri, yiiksek hizli kosulari,
topla ve topsuz becerileri iceren ve oyuncularin hizli kararlar vermesini
gerektiren bir spordur (Junge vd., 2004).

Profesyonel futbolcular mag sirasinda ortalama 9 ila 12 kilometre arasinda bir
mesafe kat ederler ve yaklasik 220 tekrar boyunca yiiksek hizda kosarlar. Ayrica,
toplam kat edilen mesafe ve kosu hizi agisindan pozisyonlar arasinda dnemli
farkliliklar ortaya ¢ikmaktadir. Orta saha oyunculari mag basina ortalama 10,6
kilometre ile en yiiksek kosu mesafesi seviyelerini gosterirken, defans oyunculari
ma¢ basina ortalama 9,2 kilometre ile en diisiik kosu mesafe seviyelerini
sergilemektedir. Kanat oyunculari hem yiiksek yogunlukta (932 metre) hem de
sprintte (211 metre) en bilyiik mesafeleri kat etmektedir. Bu gibi durumlarda, en
diisiik rakamlar defans oyunculari igin 6l¢iilmektedir (Poli, Ravenel, ve Besson,
2021). Bu paradigma igerisinde futbolun fizyolojisi; kas giicii, dayaniklilik,
esneklik, hiz ve koordinasyon gibi ¢ok sayida fiziksel 6zelligin optimum
seviyelerde olmasini gerektirmektedir (Stone ve Oliver, 2009).

Gilinlimiizde, kuvvet ve gii¢ antrenmanlar1 futbolcularin performanslarini
artirmalari, sakatlanma riskini azaltmalar ve rakiplerine kars1 rekabet avantaji
elde etmeleri i¢in zorunlu hale gelmektedir. Futbol antrenmanlarinin bilimsel bir
temelde planlanmasi, futbolcularin kuvvet ve giic gelisiminde daha etkili
yontemlerin  gelistirilmesine ve ortaya ¢ikmasina olanak tanimaktadir.
Antrenman programlarini bilimsel arastirmalara dayandirmak futbolcularin hem
sahada hem de spor salonunda daha iyi bir kondisyona sahip olmalarina yardimc1
olmaktadir.

Kuvvet-gii¢ antrenmanlari, genellikle iki ana kategoride incelenir: maksimum
kuvvet antrenmani ve gii¢ antrenmani. Maksimal kuvvet antrenmani, sporcularin
kaslarinin en iist diizey performans sergilemelerini saglamak amaciyla yogun
agirliklarla gergeklestirilmektedir. Bu tiir caligmalar, kas liflerinin biiylimesini ve
giiclinlin artmasii desteklerken, futbolcularin gii¢ jenerasyonunu da olumlu
yonde etkilemektedir. Diger yandan, giic antrenmani, hizli ve patlayici
hareketlerin gerceklestirilmesine odaklanarak, sporcularin hiz ve geviklik gibi
temel futbol becerilerini gelistirmeyi amaglar. Fonksiyonel antrenman yontemleri
ile birlestirilerek uygulandiginda, futbolcularin sahadaki dinamik ihtiyaglarina
uygun bir yapabilirlik kazandirmaktadir.
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Kuvvet antrenmani, akut antrenman degiskenleri bir antrenman programinin
temel unsurlarini olusturmaktadir. Bu antrenman degiskenlerinin belirlenmesi,
antrenmanin amacina uygunlugunun yani sira organizmanin maruz kalacagi
metabolik stres miktarinin ve dolayisiyla ortaya ¢ikacak adaptasyonun
belirlenmesini saglamaktadir (Clark, Lucett, ve Corn, 2012).

Giliniimiizde antrenérler, performans artirici bu yontemleri uygularken,
bilimsel verileri ve yenilik¢i stratejileri de géz oniinde bulundurarak, sporcu
gelisimini optimize etmektedir. Futbolda kuvvet-gii¢c antrenmanlarinin ve giincel
metotlarmin biitiinlesik olarak kullanilmasi sporcularin hem fiziksel hem de
zihinsel yonden performanslarini artirmasina olanak tanimaktadir.

2. FUTBOLDA KUVVET

Kuvvet terimi genel olarak bir bireyin bir nesneyi hareket ettirebilme, belli bir
seviyeye ulasabilme veya kas giiciiyle tepki verebilme yetenegini ifade etmek igin
kullanilmaktadir (Slacanac, Baic, ve Starcevic, 2017). Ayrica kuvvet spor
bilimleri ve fizyolojik agidan temel biyomotor yeteneklerden biri olarak kabul
edilmektedir. Bir kas ve kas grubunun iiretebildigi tork veya alternatif olarak,
néromiskiiler sistemin dis bir dirence karsi koyma veya onu asma kapasitesi
olarak da tamimlanmaktadir (Bompa ve Buzzichelli, 2019). Kuvvet
antrenmaninin birincil avantajli sonuglart néromiiskiiler adaptasyonlar olarak
bilinmektedir. Kas sistemindeki sonraki degisiklikler, kas dokusuna uygulanan
stresin neden oldugu bir siire¢ olan hipertrofiyle agiklanmaktadir. G6zlemlenen
kas giiciindeki artis, kasin fibril yapisi i¢indeki yiiksek protein konsantrasyonuna
baglanmaktadir (Slacanac vd., 2017). Hem genisleme hem de kalinliktaki artisla
karakterize edilen miyofibril ¢apindaki gézlemlenen degisikliklere sarkoplazmik
retikulum igindeki hiicrelerin gelisimi eslik etmektedir. Bu artiglarin temel
belirleyicileri, toplam egzersiz yiikii ve antrenman periyodu boyunca toplam set
sayist olarak tanimlanmaktadir (Bompa ve Haff, 2009). Antrenman planlama
senaryolarinda, her bir kuvvet tiirlinii ayr1 ayr ele almak zorunludur, ¢iinki
bunlar futbolcunun performansina farkli sekillerde katkida bulunmaktadir.

Kuvvet gelistirme, sakatliklarin 6nlenmesi, sprint sayisinin artirilmasi ve ikili
miicadelenin basar1 oraninin yiikseltilmesi i¢in hayati 6nem tagimaktadir. Saglam
bir kuvvet temeli, bu kuvvetin giice ustaca aktarilmasiyla birlestiginde, futbolun
temel karakteristik hareketlerinin sahada ustalikla gerceklestirilmesini
saglamaktadir (Rodriguez-Rosell vd., 2017).

3. FUTBOLDA GUC

Giig, en kisa siirede maksimum kuvvet kullanma yetenegidir. Matematiksel
olarak su sekilde ifade edilmektedir: Gii¢ = [(Kuvvet x Mesafe) ~ Zaman]

Bu denklem, gii¢ fiiretiminde hem kuvvetin hem de hizin 6nemini
vurgulamaktadir. Bir sporcunun gii¢ liretme yetenegi yalnizca sporcunun giiciine
degil, ayn1 zamanda cevik bir sekilde hareket edebilme kapasitesine de baglidir.
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Sonug olarak bu bilesenlerin gelisimini 6n planda tutan antrenman programlari
atletik performansin en iist diizeye ¢ikarilmasi igin vazgegilmezdir (Richter,
2024).

Bu yaklagim, oyuncularin oyun boyunca patlayici hareketler yapmalarini,
hizla hizlanmalarini ve yiiksek yogunluklu eforu siirdiirmelerini saglamaktadir.
Dahasi, gili¢ ¢iktisinin iyilestirilmesi, bir oyuncunun cevikligi, dengesi ve
koordinasyonunda bir artigla es zamanli olarak baglantilidir. Bu da, oyun
durumlarina kars1 geligsmis tepki vermeyi kolaylastirir ve yonlerde hizli ve gevik
degisikliklere olanak tanimaktadir (Sports, 2023).

Gii¢ antrenmani, sprint ve ziplama gibi patlayici hareketlerden sorumlu olan
hizli kasilan kas liflerini hedef almaktadir. Bu lifler ayn1 zamanda yaslanma
sirecinde atrofinin birincil hedefleridir (Tonal, 2022). Ayrica giig
antrenmanlarinin  sinir sistemi Uzerindeki olumlu etkileri, motor {nite
aktivasyonunu artirarak teknik becerilerin daha stabil bir sekilde uygulanmasina
katki saglamaktadir (Turner ve Stewart, 2014).

Futbol alaninda gii¢ kavrami, bir sporcunun 6zel teknikleri ustalikla uygulama
ve sahadaki rekabet giiclinii artirma kapasitesini etkileyen temel bir bilesene
doniismektedir. Cagdas futbolda bireysel ve takim performansinin
gelistirilmesinde bilimsel esaslara dayali, planli gii¢ antrenmanlarinin zorunlu
oldugu sdylenebilmektedir.

4. KUVVET-GUC GUNCEL ANTRENMAN METOTLARI
4.1. Salinim (Oscillatory) Metodu

"Salinim" terimi "ileri geri, yukari asag1 veya bir pozisyona girip ¢ikmak"
olarak tanimlanmaktadir. Salinimli antrenman, bir kaldirma sirasinda belirli zorlu
hareket araliklar1 arasinda kasitli olarak dalgalanmay1 icermektedir. Salinimli
antrenmanin mekanik dezavantajin uygulanmasina baslica bir O6rnegidir
(Hammond , 2024). Bu o6zel diren¢ antrenmani yOntemi, sinirli bir hareket
araligiyla, yliksek frekansta kas kasilmasi ve gevsemesinin tekrarlayan bir sekilde
uygulanmasini icermektedir. Tipik olarak, bu yontem, motor iinitelere 6nemli
diizeyde ndromiiskiiler uyarim saglama amaciyla izometrik bir pozisyonda
gerceklestirilmektedir. Salmimli  kasilmalarin  uygulanmasi, yiiksek hiz
bileseninin korunmasi amaciyla, bireyin maksimum tek tekrarinin (1RM) %25
ila %55'1 arasinda degisen hafif yiiklerle gerceklestirilmektedir (Ates, 2024).

4.2. Kompleks Antrenman Metodu

Kompleks antrenman, biyomekanik olarak benzer yiiksek yiik direng
antrenmani egzersizlerini daha hafif yiik gii¢ egzersizleri ile degistiren ve bir set
icin ayarlanmig bir kombinasyon antrenmani olarak tanimlanmaktadir (Thapa
vd., 2021). Bu yaklasim, ayni kas grubu tarafindan gergeklestirilen diisiik direngli
pliometrik egzersizleri, tek bir antrenmanda yiiksek direncli kuvvet
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antrenmaniyla  birlestirmektedir. Bu olgu, kuvvet antrenmaninin kas
yorgunluguna yol agmasi ve bdylece kasin optimum performans gdsterme ve
pliometrik egzersizlerden faydalanma kapasitesini artirmast gercegine
baglanmaktadir (Filley, 2023). Kompleks antrenman, postaktivasyon
potansiyasyonu (PAP) mekanizmasina bir yapiya sahiptir. PAP, maksimum efor
sarf eden istemli kaslarda yapilan egzersizlerin ylriitiilmesinin ardindan, gelismis
performansa ek olarak artirilmig gii¢ ve kuvvet ¢iktist iiretmektedir (Tillin ve
Bishop, 2009). Kompleks antrenman, kuvvet gelistirme oranini artirarak kas
giiclinii, kas dayanikliligini, hizi, patlayici giicii, yon degistirme yetenegini ve
genel performansi artirmak i¢in uygulanmaktadir (Cormier vd., 2020).

BULGARIAN SPLIT SQUAT sSPLITJUMP
1 \
E 3
N - 5
.l §
STANDING CALF RAISES SKIPPING SQUAT DROP JUMP

Sekil 1: Kompleks Antrenman Ciftleri: Alt Viicut (Filley, 2023)
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1
L Wy
INCLINE BENCH PRESS EXPLOSIVE PUSHUP MEDICINE BALL SLAM

2

2

MEDICINE BALL ROTATION MEDICINE BALL SIDE SLAM
Sekil 2: Kompleks Antrenman Ciftleri: Ust Viicut (Filley, 2023)

4.3. Kontrast Antrenman Metodu

Kontrast antrenmani, genel fiziksel performansi artirmak i¢in gii¢ antrenmant
ve kuvvet antrenmani unsurlarimi birlestiren bir antrenman yontemi olarak
tanimlanan hibrit bir gilig-kuvvet modalitesidir. Altta yatan prensip, yogun
fiziksel eforun néromiiskiiler aktivasyonu artirmasi ve bdylece sonraki egzersiz
performansini gelistirmesidir. Bu durumda, sonraki egzersiz maksimum hizda
gerceklestirilen hafif bir "patlayict" egzersizdir ve gii¢ gelistirmek icin baska bir
varyasyonu temsil etmektedir (Smilios vd., 2005). Kisa mesafeli sprintler
baglaminda, bu maddenin uygulanmasmin sigrama yiiksekliginde artisa ve buna
bagl olarak sprint siirelerinde azalmaya neden oldugu gdsterilmistir (Alves vd.,
2010). Maksimum veya maksimuma yakin kas kasilmalarin ardindan kas
performansinin artmasini ifade eden aktivasyon sonrasi giliclendirmeye (PAP)
dayanmaktadir. Kontrast antrenman, agir direng egzersizi yoluyla PAP'm
indiiklenmesinin, PAP yoklugunda miimkiin olanin 6tesinde sonraki yiiksek hizli
hareketlerdeki kas kuvveti kapasitelerini %1-5 oraninda artirmaktadir (Banks,
2016).
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GONTRAST TRAINING

* 3 @85% LR * 3@ 85%
1RM ¢ 3 MAX 1RM e 3 MAX
e 3MIN REST EFFORT e 3MIN REST EFFORT

* 3MIN REST | * 3MIN REST

Sekil 3: (Flow High Performance 2018)
4.4. French Kontrast Antrenman Metodu

French kontrast egitimi, iki yerine dort egzersizden olugmasi nedeniyle
geleneksel kontrast antrenmanindan farklidir: agir bir bilesik hareket, pliometrik
bir atlama, bir damla seti veya agirlikli atlama ve bir pliometrik veya
hizlandirilmis pliometrik hareket (Dietz ve Peterson, 2012). French kontrast
yontemi, kuvvet, gili¢ ve pliometrik egzersizleri bir direng antrenmanina entegre
etmektedir. Metot, kuvvet ve yogunluga odaklanan egzersizlerle baslatilir
ardindan patlayici hareketler gelir daha sonra hareketlilik veya dengeyi
vurgulayan egzersizlere gegis yapar. Bu dizi néromiiskiiler adaptasyonlari
gelistirir ve dolayisiyla performansi artirmaktadir (Tiirkarslan ve Deliceoglu
2024). Egzersizler, setler arasinda kisa dinlenme siireleri (10-20 saniye) ve setler
arasinda daha uzun dinlenme siireleri (3-5 dakika) olacak sekilde titizlikle bir
siraya gore diizenlenmistir. Bu kasitli tasarim, adenozin trifosfat (ATP)
seviyelerinin geri kazanilmasimni ve yorgunlugu en aza indiritken optimum
fiziksel performans: siirdirmek icin gerekli olan yiiksek kaliteli hareket
stratejilerinin uygulanmasini kolaylastirmaktadir. Bu egzersizlerin tasarimi, giic,
hiz, kuvvet ve anaerobik kapasitenin gelistirilmesini kolaylastirmaktadir (Dietz
ve Peterson, 2012).

French kontrast antrenman protokoliine dayali olarak sporcularin dikey
sigrama yeteneklerini gelistirmeye yonelik Ornek bir antrenman programi
sunulmaktadir.
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JUMP HIGHER :
0 ,§ { . (WITH FRENCH CONTRAST TRAINING) \gf
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3 SECOND ISOMETRIC
SQUAT H?lﬁ;@as% OF 3 DROP JUMPS @50CM

i
| | ——

3 HURDLE JUMPS
3 DYNAMIC HALF SQUATS @50CM

@50% BODYWEIGHT
X4 SETS

Sekil 4: (Hernandez-Preciado vd., 2018)

4.5. Hiz Temelli Kuvvet-Gii¢ Antrenman Metodu

Hiz temelli kuvvet antrenmani, direng antrenmani degiskenlerinin sporcunun
hazir olma diizeyine gore degistirildigi bir tiir otoregiilatér antrenmandir. Bu
Maksimum gii¢ degerlendirmelerine olan gereksinimi ortadan kaldirmaktadir. Bu
yOntem, antrenman yiikiinii, hacmini, sikligini1 ve diger ilgili faktorleri belirlemek
igin egzersiz tekrar dongiisiiniin konsantrik fazi sirasinda hiz takibini
kullanmaktadir. Hiz temelli antrenman yaklasimi, submaksimal yiiklerle tek bir
tekrarin maksimum gii¢ diizeyini tahmin etme, sporcuya performansi,
motivasyonu ve yorgunluk diizeyi hakkinda es zamanli geri bildirim saglama ve
hareket hizini izleme yetenegi ile karakterize edilir (Cetin vd., 2022). Bu
yaklagim, kuvvet antrenmanlar1 sirasinda hiz kayb1 esiklerinin belirlenmesini
kolaylastirmaktadir (Padulo vd., 2012). Egzersizin hareket hizi teknolojik
cihazlarla takip edilmektedir (Atabas, 2022). Hiz temelli kuvvet antrenmani
uygulamalar1 sirasinda kas enerjisi iiretiminde hem anaerobik hem de aerobik
sistemlerin verimliliginde 6nemli bir artis olur. Hiz temelli kuvvet antrenmanlari
kas liflerinin daha etkili aktivasyonunu kolaylagtirarak enerji {iretimini
artirmaktadir (Gonzalez-Badillo ve Sanchez-Medina, 2010).

Hiz temelli kuvvet antrenmani, kas giiclinii ve patlayiciligini artirmak igin
etkili bir diger yontemdir. Yiiksek hizli egzersizlerin entegrasyonunun, kaslarin
giic liretme kapasitesini artirarak genel atletik performansi iyilestirmektedir
(Cormie, McGuigan, ve Newton, 2010). Sporcularda gii¢ ¢ikisini artirmak igin,
maksimum direngle antrenman yapmalar1 esastir. Prensip olarak, maksimum
yikler yiiksek gii¢ cikislari elde etmek i¢in kuvvet ve hizin optimum dengesini
sunmaktir (Dahlin, 2018). Yiiksek kaliteli giic antrenmani programlarinin
gelistirilmesi, giic ve hiz gibi belirli kinematik ¢iktilarin elde edilmesini garanti
altina almak igin titiz bir tasarim gerektirir (Pareja-Blanco vd., 2020).

82



Hiz temelli gii¢ antrenmani sporcularin performans gelisimini destekleyen
etkili bir yaklagimdir. Bu antrenman metodu gelismis teknoloji ve cihazlarin
entegre edilmesiyle verimliligi artiir ve sporcularin fiziksel kapasitelerini
optimize etmelerini saglamaktadir. Cagdas sistemler, antrenman sirasinda gergek
zamanli performans verilerinin izlenmesini ve geri bildirim saglanmasim
kolaylastirir, boylece sporcu motivasyonunu artirir ve bireysel antrenman
programlarmin daha etkili bir sekilde diizenlenmesine katkida bulunmaktadir.
Hiz kaybi esikleri, farkli kas dayamikliligi derecelerine sahip sporcularin
yorgunluk tepkilerini belirlemede etkilidir, boylece kisa vadeli yorgunluk
durumlarindaki bireysel farkliliklar1 azaltmaktadir (Baytas, Tilkenmez, ve Ayaz,
2024).

Maximal Strength

Strength-Speed

Power

Speed-Strength

Speed

VELOCITY

Sekil 5: (Mann vd., 2016)

4.6. Fonksiyonel izometrik Antrenman Metodu

Fonksiyonel izometrik sistem, izometrik antrenman yoluyla kuvvet artigina
elverisli olan belirli eklem acis1 6zelliklerini degerlendirmeyi amaglamaktadir.
Antrenman genellikle bir gii¢ kafesi i¢inde yapilir ve pimler egzersiz sirasinda
maksimum diren¢ noktasina yerlestirilir. Ancak, fonksiyonel izometrikler bir
partnerin agirlig1 belirli bir agida tutmasi veya iki kisinin birbirine itmesiyle de
gerceklestirilebilmektedir. Fonksiyonel izometrik, 4 ila 6 in¢ (10,2-15,2
santimetre) hareket aralifinda dinamik bir kasilmanin yiiriitilmesini
icermektedir. Bu noktada, diren¢ bir gii¢ rafindaki pimler tarafindan karsilanir.
Daha sonra, kaldirici 5 ila 7 saniyelik bir siire boyunca maksimum eforla direnci
yenmeye ¢alismaktadir (Brown, 2020).

4.7. Cluster Setleme Metodu

Bu antrenman metodu, sporcularin antrenman setini titizlikle daha kiigiik,
daha yonetilebilir parcalara bolerek asir1 yliklenmenin potansiyel tuzaklarindan
kagimmmasini sagladigi i¢in son derece onemlidir. Bu yaklasimdan yararlanarak
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sporcular bireysel gorevlerinin yiiriitilmesini hizlandirabilir ve boylece genel
performanslarini artirabilirler. Cesitli antrenman egzersizlerinin dahil edilmesi,
daha dinamik ve ilgi ¢ekici bir ¢aligma ortami olusturur ve nihayetinde
performansin optimize edilmesine yol agmaktadir (Hodges vd., 2005). Spor
uzmanlari tarafindan siklikla kullanilan bu yontem, setin yapisinda degisiklikler
yaparak farkli hareketler ve tekrar sayilariyla birlikte cesitli parametrelerin
kullanilmasini icermektedir. Setin yapilandirilmasina yonelik en son yaklagim,
setin setlere boliinmesini igermektedir (Haff vd., 2008).

Cluster setleri, bir setin 10 ila 30 saniye arasinda degisen dinlenme araliklari
araciligryla alt setlere boliinmesi olarak tanimlanmaktadir. Ornegin, protokol ii¢
tekrarin yiiriitiilmesini ve ardindan 30 saniyelik bir aralig1 gerektirir. Daha sonra,
egzersizi Ui¢ kez daha tekrarlayarak bir kiime seti olusturmaktadir. Cluster setleme
metodunun temel avantaji, ayni toplam hacmi koruyarak daha fazla yiik
kaldirabilme kabiliyetleridir. Metoda baslamadan o6nce dort degiskenin
belirlenmesi zorunludur: setler arasi dinlenme araliklari, set basina toplam tekrar
sayisi, toplam dinlenme ve yogunluk (Haber, 2021). Bu metotta tekrarlarin
zamana gore ayrilmasi istenilen basarinin elde edilmesini saglayarak sonraki
tekrarlarda daha yiiksek verim alinmasini saglar (Bompa ve Buzzichelli, 2021).

Cluster set training maintains bar Cluster set training leads to greater
speed and force production gains in power
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Sekil 6: (Tufano vd., 2016) Sekil 7: (Morales-Artacho vd., 2017)
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Planning out cluster set programs

4x5 - 180s (9 minutes total rest)

3x (3x2) - 30s [ 120s rest (7 minutes)

10x2 - 45s (6:45 minutes)

20x1 - 30s (6:30 minutes)

Sekil 8: (Tufano, Brown, ve Haff, 2017)

4.8. Drop Setleme Metodu

Sporcular tarafindan kas giiciinii artirmak ve hipertrofiyi desteklemek igin
siklikla kullanilan metottur. Drop setleme metodu, baslangigta daha yiiksek bir
yuk ile diren¢ egzersizi performansini ve ardindan zamanla yiikte kademeli bir
azalmay1 igeren egzersiz protokoliidiir. Bu setleme metodu, yiiksek esikli motor
iinitelerin bir kez harekete gegirildikten sonra daha kolay aktive edilebilecegi
fizyolojik olguya dayanmaktadir (Goto vd., 2016).

Sample Program: Drop-Set Training

highload 80%1-RM 80%I1-RM  80%1RM

lowload 30%1-RM 30%1-RM  30%1-RM

drop set 809%-65%-50%-40%-30% 1-RM  N/A N/A

Fitm 80%1-RM B0%IRM 00 SDIE0%-40%
oot 30% 1-RM B0%1RM  po0oO%0-80%-40%

Sekil 9: (Kravitz, Mang, ve Ducharme, 2022)
4.9. Agonist-Antagonist Kompleks Metodu

Agonist-antagonist kompleks antrenman yontemi, bench pull gibi geleneksel
bir agirlik antrenmani egzersizi ve bench press throw gibi balistik bir egzersizin
es zamanl olarak uygulanmasini igermektedir. Bu egzersizler, koordineli bir
sekilde belirli {ist viicut kas gruplarmi hedeflemek icin stratejik olarak

tasarlanmistir. Agonist-antagonist egzersizler genellikle tekrarlanan denemeler
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boyunca doniisiimli bir sekilde her set arasinda dinlenme araliklart (RI) ile
gercgeklestirilmektedir (Robbins vd., 2010).

4.10. Concurrent Antrenman Metodu

Es zamanli antrenman, ayni antrenman periyodu igerisinde kuvvet ve
dayaniklilik antrenmanlarini birlestiren biitiinlesik bir yaklagimdir. Bu kapsamli
antrenman metodu yalnizca aerobik kapasiteyi ve kas giiclinii artirmakla kalmaz,
ayn1 zamanda metabolik saghigi ve verimliligi de gelistirmektedir. Kas
gelistirmeye odaklanan yiiksek yogunluklu anabolik gii¢ egzersizlerinin, enerji
kullanimini igeren katabolik dayaniklilik antrenmanlariyla birlestirilmesi, viicutta
geleneksel tekli antrenman yontemlerinin sinirlarint asan adaptasyonlari harekete
gegirir (D1 Training 2024). Bu antrenman yonteminin amaci kuvvet, gig,
hipertrofi ve dayaniklilik gibi ¢esitli fiziksel 6zellikleri gelistirmektir (Stefanov,
2024).

Good ’
combination Monday Tuesday Wednesday Thursday Friday Saturday Sunday
S(trepgt:\ Running S(trqut:\ Running S(trer?gt?
- maximai 7 maximai ’ 'maximai
Morning strength) 4x3 . strength) 4x4 . strength) Rest Rest
4xaxax85% | MAV/3' | 3y3yaxgse, | MAV/A' | 343vax85%
. . . Running Running
Running Running Running 5 2
Afternoon . Rest s . s 5x6 120 Rest
90’ <AET 6x5’ ANT/1 75’ <AET ANT/1’ <AET

Strength (exercises x sets x repetitions x % 1 RM). MAV = Maximal aerobic velocity. ANT =
Anaerobic threshold. AET = Aerobic threshold

Sekil 10: (Sabater Gras, 2015)
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Cocuklarin spor ortamlarina katilimi; oyun, eglence, saglikli gelisim ve sosyal
etkilesim gibi olumlu amaglarla tesvik edilse de ozellikle yogun antrenman
programlarma dahil edilen ve erken yasta yiiksek performans beklentisiyle
yetistirilen ¢ocuk sporcular i¢in bu ortamlar riskli bir hale gelebilmektedir.
Cocuklarin antrendrler, kuliip yoneticileri ve ebeveynler tarafindan kontrol edilen
hiyerarsik yapilara bagimli olmasi fiziksel, duygusal, psikolojik ve cinsel istismar
risklerini  artirmaktadir.  Uluslararast literatiir, elit sporun  giderek
profesyonellesmesiyle birlikte ¢ocuklarin asirt baski, cezalandirict antrenman
uygulamalari, duygusal manipiilasyon ve ihmal gibi ¢ok yonlii istismar
bi¢imlerine maruz kalabildigini gostermektedir (Brackenridge, 2001; Stirling &
Kerr, 2009; Vertommen et al., 2016). Bu nedenle sporun giivenli bir gelisim alan
olarak goriilmesine karsin, birgok aragtirma ¢ocuk sporcularin deneyimledigi giig
dengesizliklerinin “sporda ¢ocuk istismar1’” olgusunu goriniir kildigini
vurgulamaktadir.

Spor alaninda “istismar” denildiginde ¢ogu zaman ilk akla gelen cinsel
istismar olsa da ¢cocuk sporcularin maruz kaldigi kétiitye kullanim bigimleri bunun
cok Otesine uzanmaktadir. Nitelikli arastirmalar, sporda istismarin fiziksel
cezalandirma, duygusal baski, psikolojik manipiilasyon, somiirii, ekonomik ¢ikar
saglama ve asir1 yiikklenme gibi ¢esitli bigimlerde ortaya ¢iktigimi gostermektedir
(Kerr & Stirling, 2012; Roberts et al., 2020). Giig iliskilerinin belirgin oldugu
antrenor—sporcu dinamigi, ¢ocuk sporcularin otorite figiirlerine bagimli hale
gelmesine neden olarak istismar riskini artirmaktadir. Ayrica sporun “6zel bir
alan” olarak goriilmesi, sosyal ve hukuki diizenlemelerden kismen ayrigmasi ve
performans odakli kiiltliriin normallestirilmesi, istismar davramiglarinin hem
bireysel hem de kurumsal diizeyde gorinmemesine ve kimi zaman tolere
edilmesine yol agmaktadir (Mountjoy et al., 2016). Bu nedenle sporda ¢ocuk
istismarin1 yalnizca cinsel boyutuyla ele almak, olgunun biitiinsel niteligini ve
yaygmligini anlamay1 giiclestirmektedir.

Antrenor—Sporcu lliskisi ve Cocuk Istismari

Spor ortamlarinda ¢ocuk istismari riskinin en 6nemli belirleyicilerinden biri,
antrendr ve sporcu iligkisindeki gii¢c dengesizligidir. Antrendrler, teknik bilgiye
sahip otorite figiirleri olmalari, sporcunun basarisi ilizerinde dogrudan etkileri
bulunmas1 ve cocuk sporcularin giinliik yasam rutinlerini yonlendirmeleri
nedeniyle spor alaninda merkezi bir konumdadir. Bu durum, antrenére hem
yogun bir gii¢ ve kontrol saglar hem de istismar davraniglarinin ortaya ¢ikmasi
halinde bu davraniglarin sporcunun géziinde normallestirilmesine yol acabilir.

Arastirmalar, ¢ocuk sporcularin antrendrlerine karst duydugu giiven, baghlik
ve aidiyet duygusunun, iligkinin koétiiye kullanilmasi halinde istismar tiirlerinin
“gizli” veya  “rasyonellestirilmis” bicimlerde ortaya cikabilecegini
gostermektedir (Stirling & Kerr, 2008). Antrendrlerin otoriteyi asir1 kullanmasi
bagirma, asagilama, duygusal baski, cezalandirma, fiziksel yiiklenme, psikolojik
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manipiilasyon gibi duygusal ve fiziksel istismar tiirlerinin geligmesi i¢in zemin
olusturur. Iliskinin yapisi, sporcu iizerinde performans odakli bir bagimlilik
yaratir. Bu bagimlilik, bircok ¢ocuk sporcunun antrenoriin davraniglarini
sorgulamasini zorlagtirir. Nitekim g¢alismalar, sporcularin énemli bir kisminin
ugradiklar istismar davraniglarimi “antrenmanin geregi” ya da “basar1 igin
fedakarlik” olarak gordiiklerini ortaya koymaktadir (Jacobs et al., 2017).

Ayrica, antrenor ve sporcu iligkisindeki duygusal yakilik, bazi durumlarda
siirlarin bulaniklasmasina ve uygun olmayan davranislarin fark edilmeden
ilerlemesine yol agabilir. Bu durum 6zellikle duygusal istismar ve cinsel istismar
vakalarinda belirginlesmektedir (Parent &  Vaillancourt-Morel, 2021).
Uluslararas1 aragtirmalar, istismar riskinin sadece bireysel koétiiye kullanim
davraniglarindan degil, ayn1 zamanda spor kiiltiiriiniin disiplin, itaat ve basariya
asir1 vurgu yapan yapisindan da kaynaklandigini vurgulamaktadir (Roberts et al.,
2020). Bu nedenle antrenor ve sporcu iligkisi, ¢cocuk istismarini anlamada hem
bireysel hem de yapisal bir odak noktasidir.

Antrendr—sporcu iligkisi, spor alanindaki en kritik giic dinamiklerinden birini
olusturur ve ¢ocuk sporcular agisindan hem gelisimsel firsatlar hem de riskler
barmndirir. Cocuk sporcular fiziksel, duygusal ve sosyal olarak gelisim
asamasinda olduklari i¢in antrenére duyduklar giiven ve baglilik daha giigliidiir.
Bu baglilik, antrenérii agik bir bigimde otorite figiirii, hatta kimi durumlarda bir
ebeveyn ikamesi haline getirir (Jowett & Cockerill, 2003). Boyle bir iliski yapisi,
antrendriin davranislarinin  sorgulanmasini zorlastirir ve istismar tiirlerinin
gorlinmesine zemin hazirlar.

1. Gii¢ Dengesizligi ve Itaat Kiiltiirii

Spor ortaminda antrendrler hem antrenmanin igerigini belirleyen hem de
sporcunun giinliik rutininden yarisma stratejisine kadar birgok kritik kararda
belirleyici olan otorite figiirleridir. Bu yap1, 6zellikle ¢ocuk sporcularda “koca
itaat” ve ‘“sorgulamadan uyma” gibi normlarin igsellestirilmesine yol agar.
Cocuklar, hem yaslar1 geregi gelisimsel olarak yetiskin otoritesine bagimlidir
hem de sporun kendine 6zgii hiyerarsik kiiltiirii sebebiyle antrenérii dogal bir gii¢
merkezi olarak goriirler Stirling ve Kerr (2009), sporda gii¢ dengesizliginin
yalnizca fiziksel baskiya degil; ayn1 zamanda duygusal manipiilasyon, asagilama,
asirt elestiri, gormezden gelme ve psikolojik kontrol gibi goriinmeyen istismar
tiirlerine de zemin hazirladigin1 vurgulamaktadir. Bu gii¢ esitsizligi, sporcularin
yasadiklar1 olumsuz deneyimleri “normal”, “sporcunun katlanmasi gereken
siire¢” veya “basarinin bedeli” olarak algilamasina neden olabilir. Bu algi,
istismarin fark edilmesini ve raporlanmasini daha da giiglestirir.

Arastirmalar, performans odakli spor programlarinda disiplin, dayaniklilik ve
otoriteye bagliligin erdem olarak sunuldugunu; bunun sonucunda itaatsizligin
hem antrendr hem sporcu tarafindan basarisizlikla iliskilendirildigini
gostermektedir (Roberts, 2020; Owusu-Sekyere & Gervis, 2016). Cocuk
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sporcular, bu kiiltiirel yap1 i¢erisinde antrenoriin kararlarina karsi ¢itkmanin kendi
kariyerlerini riske atacagi, takim arkadaglan tarafindan dislanacaklan veya
antrenOr tarafindan cezalandirilacaklar1 korkusunu yasayabilirler.

Ayrica, antrendrlerin ¢ocuk sporcular iizerinde ayni zamanda duygusal bir
otorite konumu bulunur. Sporcu, antrendriinii yalnizca teknik bilgi saglayan biri
olarak degil; ayn1 zamanda rehber, rol model ve ¢ogu zaman ebeveyn figiirii
olarak goriir. Bu duygusal bagimlilik, gii¢ dengesizligini daha da derinlestirir ve
cocugun istismar davraniglarini tanimasim veya bunlara kars1 tepki gostermesini
zorlagtirir.

Spor kiiltiirlindeki yerlesik hiyerarsi, antrendriin kontroliinii dogal ve
sorgulanmaz hale getirirken; c¢ocuk sporcularin savunmasizligim artirarak
istismar riskini yiikseltmektedir. Bu nedenle, giic dengesizligini azaltmaya
yonelik politikalarin, egitimin ve bagimsiz denetim mekanizmalarinin
gelistirilmesi, ¢cocuk koruma agisindan kritik bir gerekliliktir.

Asagidaki model, ¢ocuk sporcular ile antrendrler arasindaki gii¢ iliskisini
aciklayan ¢ok boyutlu bir yap1 sunar. Model hem istismar riskini goriiniir kilmak
hem de 6nleme odakli politikalar1 desteklemek igin tasarlanmistir.

Tablo 1. Giig Tiiriiniin Cocuk Sporcular Uzerindeki Etkisi
Yapisal Antrendriin hiyerarsik Koca itaat normu, karsi koymay1 zctli(h:rgr
Otorite pozisyonundan gelen gii¢ zorlastirir (2009)

Uzmanhk Teknik  bilgi, basariy1 Sporcu “ko¢ olmadan basarili Potrac & Jones
Giicii belirleyen uzmanlik olamam” algis1 gelistirir (2009)

Tehdit ve motlvasyog Owusu-Sekyere &

Odiil-Ceza Oynama siiresi, kadro - 7
manipiilasyonu riskini

Giicii se¢imi, ceza antrenmant Gervis (2016)
artirir
. .. .. Bagimlilik yaratir,

Duygusal Rol model, giiven figiirii .. . ... Fraser-Thomas &

. istismara karsi sessizligi .,
Gii¢ olma Coté (2009)

artirir

o Kuliip politikalari .
Baglamsal . “Bagar1  i¢in  her  sey
Gii¢ performans baskisi, elit mubahtir” algisint pekistirir Roberts (2020)

spor kiltiiri

2. Performans Odakli Baski ve Istismarin Normallesmesi

Pek cok cocuk sporcu, maruz kaldigr olumsuz davraniglar1 “basariya giden
yolun kagmilmaz bir bedeli” olarak yorumlama egilimindedir. Jacobs ve
arkadaslarinin (2017) bulgulari, bagirma, azarlama, agagilama, tehdit etme, asirt
antrenman ylikii veya dinlenme hakkinin kisitlanmasi gibi davraniglarin sporcular
tarafindan “sert ama gerekli” ya da “sporun dogas1” seklinde mesrulastirildigini
gostermektedir. Bu durum o6zellikle elit sporda daha belirgindir; ¢iinkii basari,
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federasyonlar, kuliipler, aileler ve bazen de medya tarafindan siirekli olarak “her
seyin Oniine” konulur.

Asirt performans odaklilik, antrendrlerin agresif iletisim tarzini normalize
ederken ¢ocuklarin duygusal sinirlarinin giderek siliklesmesine yol agmaktadir.
Stirling ve Kerr (2013), spor ortamlarinda psikolojik istismarin fiziksel ya da
cinsel istismardan daha az fark edildigini, hatta ¢ogu zaman “disiplin”,
“motivasyon artirma” veya “karakter gelistirme” adi altinda ortiilli bigimde
stirdiigiinii vurgulamaktadir. Ayrica Gervis ve Dunn (2004), sporcularin uzun
stireli psikolojik baskiya maruz kaldiklarinda bunu ayirt etmekte zorlandigini,
nihayetinde bu baskinin norm haline geldigini belirtmektedir.

Bu normallegme siireci, istismarin yillarca goriinmez sekilde devam etmesine
neden olur. Ciinkii ¢ocuk sporcular hem otorite figiirii olan antrendre karsi
¢ikmakta zorlanmakta hem de sportif hedefleri ugruna kendi iyi oluslarini ikinci
plana atmaktadir. Boylece istismar davraniglari, bireysel degil “kiiltiirel bir
pratik” olarak yeniden iiretilir ve sporun yapisal bir pargasi haline gelir.

3. Duygusal Yakinlk ve Siirlarin Bulaniklagsmasi

Antrendr—sporcu iligkisinin dogas1 geregi igerdigi yogun duygusal temas,
giiven iligkisi ve hiyerarsik yapi, zamanla profesyonel sinirlarin belirsizlesmesine
neden olabilir. Cocuk sporcular, antrenériin gosterdigi ilgiyi siklikla “6zel
onemsendikleri”, “degerlendikleri” veya “kendilerine yatirim yapildigi” seklinde
yorumlayabilirler. Bu durum, antrendrii bir otorite figiiriinden 6te, bir rol model,
koruyucu veya ikinci ebeveyn konumuna yerlestirir (Jowett & Cockerill, 2003).

Parent ve Vaillancourt-Morel’in (2021) vurguladigi gibi, bu duygusal yakinlik
yapisi, 0zellikle cocuklarda bagimlilik iliskisini giiclendirir ve istismar agisindan
psikolojik acidan kirillgan bir zemin yaratir. Cocuk, antrendriin davraniglarini
sorgulamakta zorlanir; smir ihlallerini “6zel ilginin bir pargasi” olarak
algilayabilir. Bunun sonucunda duygusal istismar, manipiilasyon, ayricalikll
muamele vaadi ya da kosullu sevgi gibi davranislar gériinmez hale gelir.

Arastirmalar, spor camiasindaki bircok istismar vakasinin “birebir gelisim
programi”, “6zel antrenman seanslar1”, “kisisel mentorluk” veya “takim disinda
rehberlik” gibi goriiniirde masum, ancak mahremiyet yaratan ortamlarda
gerceklestigini gostermektedir (Roberts et al., 2020; Fasting et al., 2003). Bu
ortamlarda antrenér hem fiziksel hem de duygusal olarak sporcuya en yakin kisi

konumuna gelir ve bu yakinlik sinirlar1 daha da bulaniklagtirir.

Ozellikle geng sporcularda gelisimsel agidan heniiz tam olusmanus olan
kigisel sinir algisi, antrendriin talep ve davraniglarini ayirt etmeyi giiglestirir.
Bunun sonucunda ¢ocuk, istismar niteligindeki davranislart “6zel egitim”,
“profesyonel  gereklilik” veya “kisisel yatinm” gibi gerekgelerle
normallestirebilir. Dolayisiyla duygusal yakinlik, spor i¢inde hem duygusal hem
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de cinsel istismar riskini artiran kritik bir yapisal faktor olarak karsimiza
cikmaktadir.

4. Antrenor Roliiniin Cok Boyutlulugu

Antrendrler spor ortaminda yalnizca teknik becerileri 6greten uzmanlar
degildir; aym zamanda disiplin saglayan, duygusal rehberlik sunan, sporcularin
kisisel gelisiminde rol oynayan ve g¢ogu zaman ebeveyn benzeri bir yakinlik
saglayan figiirlerdir. Bu ¢ok boyutlu rol yapisi, antrenoriin sporcu iizerinde genis
bir etki alani olusturmasina neden olur. Lang ve Hartill’in (2015) belirttigi gibi,
bu iligki yapist hem fiziksel hem de duygusal bir bagimlilik dogurabilir. Cocuk
sporcular, basariya ulagsmak i¢in antrendrlerinin onayina ihtiyag duyduklarindan,
bu bagimlilik zamanla kosulsuz itaate doniisebilir.

Antrenériin ayn1 anda hem degerlendirici (performans degerlendiren), hem
rehber (yol gosteren), hem de disiplin saglayict (kurallar1 belirleyen)
pozisyonlarda bulunmasi, sporcu agisindan rol karmasast yaratir. Cocuk
sporcular i¢in bu rollerin sinirlarini ayirt etmek ¢ogu zaman zordur. Antrendriin
uyguladigi sert disiplin, agir1 yiiklenme, s6zlii baski ya da psikolojik yonlendirme,
“basar1 igin gerekli” ya da “otoritenin dogal bir parcasi” olarak algilanabilir
(Stirling & Kerr, 2010). Bu durum, istismar davraniglarinin normallesmesine ve
goriinmez hale gelmesine yol agar.

Antrendriin takim igindeki merkezi konumu, sporcularin sosyal ¢evresini de
etkiler; sporcu, antrendrle iliskisini kaybetmemek i¢in istismari rapor etmekten
¢ekinebilir. Fasting ve Brackenridge’in (2009) calismalari, istismar vakalarimin
bliyiik bir kisminda sporcularin “kariyerlerinin zarar goérecegi”, “takimdan
dislanacaklar1” veya “antrendriin intikam alacag1” korkulartyla sessiz kaldigini
gostermektedir. Ozellikle elit diizeydeki sporcularda bu sessizlik daha da
derinlesir. Biitlin bu faktdrler bir araya geldiginde, antrendriin ¢ok boyutlu rolii
istismarin slirmesine, gizlenmesine ve rapor edilmeme oraninin artmasina gii¢li
bir sekilde katki saglar. Bu nedenle literatiirde, antrendr—sporcu iliskisinin agik
sinirlarla yonetilmesi ve kurumlarin bu ¢oklu rolleri net bigimde tanimlamasi
gerektigi vurgulanmaktadir (Roberts, Soffe & Merrick, 2020).

5. Spor Organizasyonlarinin Yapisal Problemleri

Spor ortaminda ¢ocuk istismarinin kaynagi, ¢ogu zaman yalnizca bireysel
kotiiye kullanim davraniglar1 degildir. Literatiir, istismarin sporun kiiltiirel
kodlarina, orgiitsel yapisina ve kurumsal isleyis bigimine gémiilii oldugunu
gostermektedir. Pek c¢ok spor organizasyonu, c¢ocuklarin gelisimsel
ihtiyaclarindan ziyade performansit merkeze alan bir yaklasimi benimsemekte;
basari, madalya, rekabet ve disiplin gibi kavramlar ¢ocuk refahinin Oniine
gecmektedir (Roberts, Soffe & Merrick, 2020). Bu kiiltiirel vurgu, ¢ocuk
sporcularin duygusal ve fiziksel giivenligini ikincil bir konu héline getirmekte ve
istismarin goriinmeyen bir “spor normu’ olarak kabul edilmesine yol agmaktadir.
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Spor kurumlarinda yaygin olan 6diil-ceza mekanizmalari, ¢ocuklar siirekli
rekabet haline sokarak psikolojik kirilganlig1 artirir. Bugiin birgok ¢ocuk sporcu,
antrenOriin  kararlarina tam bir itaat goOstermek zorunda hissetmekte;
oynatilmama, kadrodan ¢ikarilma veya performansinin diisecegi endigesiyle
yasadigl istismar1 rapor etmemektedir. Fasting ve Sand (2015), spor
kurumlarinda yerlesik “Orgiitsel sessizlik™ kiiltiiriiniin, istismar davraniglarinin
stirdiiriilebilmesine ve kurumsal olarak gizlenmesine izin verdigini vurgular. Bu
sessizlik yalnizca ¢ocuk sporculari degil, aileleri ve diger calisanlar1 da kapsar.
Aileler, antrendrlerle ve kuliiple ¢atigmaya girmekten kacindiklari ig¢in ¢ogu
zaman kotiliye kullamim gikayeti yapmamay tercih eder.

Spor organizasyonlarinin yapisal 6zellikleri incelendiginde yetersiz denetim
mekanizmalari, agik sikayet siireclerinin olmayisi, kayit disi ¢alisma bigimleri,
uzman psikolojik destek ekiplerinin bulunmamasi ve etik standartlarin yeterince
uygulanmamasi sik¢a karsilagilan problemlerdir. Brackenridge (2001), bu
kurumsal 6zelliklerin spor ortaminmi “kapali devre bir sistem” haline getirdigini,
bunun da istismari hem goriinmez hem de siirdiiriilebilir kildigin1 ifade
etmektedir. Kapali hiyerarsik yapilar, antrendrlerin kararlarimi sorgulanamaz
kilarak onlar1 mutlak otorite pozisyonuna yerlestirir.

Bu baglamda, spor kuruluslarinda yasanan g¢ocuk istismari ¢ogu zaman
yapisal ihmalin (structural neglect) bir sonucudur. Kurumlarin ¢ocuk haklar1 ve
giivenligi konusunda agik politika gelistirmemesi, ¢alisanlarin diizenli gocuk
koruma egitimlerine tabi tutulmamasi, etik kurullarin islevsiz olmasi ve tesis
giivenligine iliskin eksiklikler istismar riskini artirmaktadir (Lang & Hartill,
2015). Ornegin, soyunma odalarmin gdzetimsiz alanlar olmasi, kamera
sistemlerinin siirli kullanilmasi veya yetiskin—¢ocuk etkilesim protokollerinin
olmamasi, bircok vakada kotiiye kullanimin gerceklestigi fiziksel ortamlari
olusturmustur.

Parent ve Vaillancourt-Morel (2021), istismar vakalarinin 6nemli bir
boélimiintin, kurumun sporcularla antrendrler arasindaki yakin temasi
diizenlememesi, egitim ve rehberlik siireclerinde yeterli seffaflig1 saglayamamast
gibi kurumsal eksikliklerle baglantili oldugunu gostermektedir. Bu nedenle ¢ocuk
koruma yalnizca bireysel antrendrlerin etik egitimlerine indirgenemez; spor
kurumlarinin yapisal diizeyde doniistiiriilmesini gerektirir.

Tiim bu unsurlar degerlendirildiginde, sporda ¢ocuk istismarinin énlenmesi
icin ¢cok daha genis ¢apli bir yaklagim gereklidir. Kurumsal politika gelistirme,
profesyonel denetim mekanizmalarinin giiclendirilmesi, c¢ocuk koruma
protokollerinin uygulanmasi, spor kiiltiiriiniin yeniden yapilandirilmasi ve hesap
verebilirligin artirilmasi gibi yapisal adimlar atilmadikca istismar vakalarinin
ortadan kalkmasi miimkiin gériinmemektedir. Dolayisiyla ¢ocuklarin korunmast
yalnizca bireysel iyi niyete degil, spor organizasyonlarinin biitiinsel olarak
sorumluluk tistlenmesine baghdir.
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6. Raporlama Sorunlan ve Sessizlik Kiiltiirii

Spor ortaminda ¢ocuk istismarinin en kritik boyutlarindan biri, yasanan
olaylarin ¢ok biiylik bir boliimiiniin rapor edilmemesi ya da uzun siire goriiniir
hale gelmemesidir. Literatiir, spor diinyasinda “sessizlik kiiltiirii” olarak
adlandirilan bu yapinin, ¢ocuk sporcularin korunmasimi ciddi bigimde
zayiflattigimi ortaya koymaktadir (Fasting, Brackenridge & Walseth, 2013). Bu
sessizlik yalnizca g¢ocuk sporculari degil; aileleri, takim arkadaglarini, kuliip
yonetimlerini ve hatta saglik/psikoloji uzmanlarini da i¢ine alan genis bir sosyal
alan1 kapsar.

Cocuk Sporcularin Bildirim Yapmaktan Cekindigi Temel Nedenler

Birgok cocuk sporcu, yasadigi fiziksel, duygusal ya da cinsel istismar
davraniglarini bildirmekten giiglii bigcimde kaginmaktadir. Bu durumun ardinda
¢ok boyutlu psikososyal ve kurumsal faktorler yer almaktadir:

1. Antrenoriin Kariyerlerini Etkileyebilecegi Korkusu

Antrenoérler sporcularin  performansint  degerlendiren, oynama siiresini
belirleyen, turnuva kadrosuna karar veren, hatta ¢ogu durumda burs ve transfer
olanaklarina yon veren kisiler olduklar1 igin sporcular iizerinde biiyiik bir
otoriteye sahiptir. Bu gii¢ asimetrisi, sporcularin antrendre karsi olumsuz bir
iddiada bulunmasi halinde kariyerinin zarar gérecegine inanmasina yol agar.
Cocuk sporcularin, 6zellikle rekabet¢i spor ortamlarinda, “sessiz kalmanin daha
giivenli oldugu” diisiincesiyle hareket ettigi birgok c¢aligmada gosterilmistir
(Roberts et al., 2020). Bu nedenle, istismar davranigi ¢ogu zaman sporcularin
igsel olarak bastirdig1 bir deneyime doniisir.

2. Kuliip icindeki Misilleme ihtimali

Birgok spor kuliibiinde, antrendrlerin kararlarinin sorgulanmasinin hos
karsilanmadigi, hatta norm dis1 olarak degerlendirildigi bir kiiltiir vardir. Bu
nedenle sporcular ve aileler, sikayetin ardindan:

e Takimdan uzaklastirilma

e Oynama siiresinin azaltilmasi

e Diger calisanlarin dislayici tutumu

e “Sorun ¢ikaran sporcu” etiketiyle damgalanma

gibi sonugclarla karsilasabileceklerini diisiiniirler (Lang & Hartill, 2015). Bu
misilleme korkusu, raporlama davranisini sistematik bigimde engeller ve
istismarin fail tarafindan stirdiirilmesini kolaylastirir.

3. Ailelerin Basar1 Baskisi
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Bazi aileler spor ortamina biiylik beklentilerle yaklagsmakta, g¢ocuklarinin
basarisin1 ekonomik ya da sosyal bir yatirim olarak gérmektedir. Bu nedenle
cocuk, yasadigi kotiiye kullanim davranisini ailesiyle paylagmaktan c¢ekinebilir;
clinkii ailelerin ¢ogu, antrendrle catisma yasamaktan veya kullip igindeki
konumlarini riske atmaktan kaginabilir (Mountjoy et al., 2016).

Bazi aragtirmalar, ailelerin cocuklarinin paylastigi istismar anlatilarim “yanlis
anlamis olabilecegi”, “biiylittiigli” veya “kars1 tarafi su¢lamanin gereksiz oldugu”
gibi ifadelerle kiiciimseyebildigini gdstermektedir. Bu durum ¢ocuk i¢in ¢ifte
sessizlik yaratir: Hem kuliipten hem de aileden destek gérmeyen sporcu, yasadigi
travmay1 tamamen gizlemeye yonelir.

4. Spor Ortaminda Istismara Dair Diisiik Farkindalik

Birgok spor kuliibiinde, 6zellikle ¢ocuk koruma politikalarinin yeterince
gelismedigi ortamlarda, fiziksel ceza, bagirma, asagilama veya uygunsuz temas
gibi davraniglar “disiplin” veya “antrenman kiiltiirii” olarak normallestirilir. Bu
normallesme hem sporcularin hem de ¢alisanlarin yasanan istismari fark etmesini
zorlastirir (Brackenridge, 2001).

Ornegin:

e Sporcular, antrenmanin dogasi geregi sert temaslarin ‘“normal”
oldugunu disiinebilir.

e Hakaret, bagirma ve kii¢iik diisiirme “motivasyon araci” olarak kabul
edilebilir.

e Bedensel sinirlarmn ihlali “6gretme yontemi” gibi sunulabilir.

Bu kiiltiirel yanilgilar nedeniyle sporcular, yasadiklarinin istismar oldugunu
bile fark etmeyebilir veya fark etse bile bunun sporun ayrilmaz bir parcasi
olduguna inanabilir.

Sessizlik Kiiltiiriiniin Sonuclari

Sessizlik kiiltiirii, istismar vakalarinin c¢ogunda iki temel sonuca yol
acmaktadir:

Istismar gec fark edilir veya hi¢ fark edilmez.
Cogu olay yalnizca sporcu yetiskinlige ulastiginda, spor kariyeri sona erdiginde
veya psikolojik destek aldiginda dile getirilebilmektedir.

Bildirim yapilmadik¢a, antrendrlerin ya da diger yetiskinlerin istismar
davranig1 hem goriinmez hem de tekrarlanabilir hale gelir (Fasting et al., 2013).

Bu nedenle sessizlik kiiltiirii, sadece bireysel bir tercih degil; spor ortaminin
yapisal bir sorunu ve ¢ocuk koruma agisindan kritik bir risk faktoriidiir.

7. Sonug¢
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Antrendr—sporcu iligkisi, ¢ocuk sporcularin gelisiminde kritik bir rol
oynamakla birlikte, dogru yonetilmediginde istismarin en temel kaynagi haline
gelebilmektedir. Bu iligkinin istismar riski, bireysel diizeyde antrenor
davraniglariyla, yapisal diizeyde ise sporun hiyerarsik, otoriter ve performans
odakl1 kiiltiiriiyle sekillenmektedir.

100



Kaynaklar

Brackenridge, C. (2001). Spoilsports: Understanding and preventing sexual
exploitation in sport. Routledge.

Stirling, A. E., & Kerr, G. A. (2009). Abused athletes’ perceptions of the coach—
athlete relationship. Sport in Society, 12(2), 227-239.

Vertommen, T., Schipper-van Veldhoven, N., Wouters, K., Kampen, J. K.,
Brackenridge, C., Rhind, D. J., Neels, K., & Van Den Eede, F. (2016).
Interpersonal violence against children in sport in the Netherlands and
Belgium. Child Abuse & Neglect, 51, 223-236.

Kerr, G., & Stirling, A. (2012). Child protection in sport: Implications of an athlete-
centered philosophy. Quest, 64(4), 341-353.

Mountjoy, M., Brackenridge, C., Arrington, M., Blauwet, C., Carska-Sheppard, A.,
Fasting, K., ... & Budgett, R. (2016). International Olympic Committee
consensus statement: harassment and abuse (non-accidental violence) in
sport. British Journal of Sports Medicine, 50(17), 1019-1029.

Roberts, V., Sojo, V., & Grant, F. (2020). Organisational factors and non-accidental
violence in sport: A systematic review. Sports Medicine, 50(11), 1883—-1907.

Jacobs, J. M., Smits, F., & Knoppers, A. (2017). “You don’t realize it until you see
it”: The influence of coaches’ leadership styles on athlete maltreatment.
International Review for the Sociology of Sport, 52(7), 801-818.

Parent, S., & Vaillancourt-Morel, M.-P. (2021). Magnitude and risk factors for
interpersonal violence experienced by children in sport: A systematic review.
Journal of Sport and Health Science, 10(6), 706-715.

Roberts, V., Sojo, V., & Grant, F. (2020). Organisational factors and non-accidental
violence in sport: A systematic review. Sports Medicine, 50(11), 1883—1907.

Stirling, A. E., & Kerr, G. A. (2008). Defining and categorizing emotional abuse in
sport. European Journal of Sport Science, 8(4), 173—181.

Fasting, K., Brackenridge, C., & Walseth, K. (2013). Consequences of sexual
harassment in sport. International Journal of Sport and Exercise Psychology,
11(2), 89-102.

Jacobs, J. M., Smits, F., & Knoppers, A. (2017). “You don’t realize it until you see
it”: How coaches’ behaviors relate to athlete maltreatment. International
Review for the Sociology of Sport, 52(7), 801-818.*

Jowett, S., & Cockerill, I. M. (2003). Olympic medallists’ perspective of the athlete—
coach relationship. Psychology of Sport and Exercise, 4(4), 313-331.*

Owusu-Sekyere, F., & Gervis, M. (2016). In the pursuit of mental toughness: is
creating mentally tough players a disguise for emotional abuse?.
International Journal of Coaching Science, 10(1).

101



Potrac, P., & Jones, R. (2009). Power, conflict, and cooperation: Toward a
micropolitics of coaching. Quest, 61(2), 223-236.

Fraser-Thomas, J., & Coté, J. (2009). Understanding adolescents’ positive and
negative developmental experiences in sport. The sport psychologist, 23(1),
3-23.

Stirling, A. E., & Kerr, G. A. (2013). The perceived effects of elite athletes'
experiences of emotional abuse in the coach—athlete relationship.
International journal of sport and exercise psychology, 11(1), 87-100.

Gervis, M., & Dunn, N. (2004). The emotional abuse of elite child athletes by their
coaches. Child Abuse Review: Journal of the British Association for the
Study and Prevention of Child Abuse and Neglect, 13(3), 215-223.

Lang, M., & Hartill, M. (2015). Safeguarding, child protection and abuse in sport:
International perspectives in research, policy and practice. Routledge.

Parent, S., & Vaillancourt-Morel, M.-P. (2021). Interpersonal violence against
children in sport: A systematic review. Journal of Sport and Health Science,
10(6), 706-715.*

Roberts, V., Sojo, V., & Grant, F. (2020). Organizational factors and non-accidental
violence in sport: A systematic review. Sports Medicine, 50(11), 1883—
1907.*

Stirling, A. E., & Kerr, G. A. (2009). Abused athletes’ perceptions of the coach—
athlete relationship. Sport in Society, 12(2), 227-239.*

Brackenridge, C., & Fasting, K. (2009). Sexual harassment and abuse in sport:
International research and policy developments. Routledge.

Roberts, V., Soffe, K., & Merrick, J. (2020). Abuse in sport: What about the coach?
A review of the evidence. International Journal of Child and Adolescent
Health, 13(1), 23-32.

Stirling, A. E., & Kerr, G. A. (2010). Defining and categorizing emotional abuse in
sport.  European Journal of Sport Science, 10(4), 243-251.
https://doi.org/10.1080/17461390903426673

Brackenridge, C. (2001). Spoilsports: Understanding and preventing sexual
exploitation in sport. Routledge.

Fasting, K., & Sand, T. S. (2015). Narratives of sexual harassment experiences in
sport. Qualitative Research in Sport, Exercise and Health, 7(5), 573-588.
https://doi.org/10.1080/2159676X.2015.1056824

Parent, S., & Vaillancourt-Morel, M.-P. (2021). Athlete—coach relationship and
sexual violence in sport: A systematic review. Trauma, Violence, & Abuse,
22(5), 1250—-1263. https://doi.org/10.1177/1524838019899437

102


https://doi.org/10.1080/17461390903426673

BOLUM 9

Alzheimer Hastaligi ve Fiziksel Egzersiz

Giilsiin Giliven' & Elvin Onarici Glingor?

! Prof. Dr., Eskisehir Teknik Universitesi Spor Bilimleri Fakiiltesi,
ORCID: 0000-0002-2903-4197
2 Dog. Dr., Eskisehir Teknik Universitesi Spor Bilimleri Fakiiltesi,

ORCID: 0000-0003-1523-0127
103



GIRIS

Kiiresel niifusun yaslanmasi hizlanirken, noérodejeneratif bozukluklarin
goriilme siklig1 giderek artmaktadir. Bunlar arasinda ise Alzheimer hastaligi
(AH) diinya ¢apinda kritik bir halk saglig1 sorunu olarak ortaya ¢ikmaktadir (Sui
ve Wang, 2025). Alzheimer hastaligi, giinimiizde en yaygin demans tiirii ve

yaglilar arasinda en yaygin nérodejeneratif hastaliklardan birisidir (Ballard vd.,
2011; Sonmez ve Hocaoglu, 2025).

Giliniimiizde hastalik yaklasik 44-50 milyon insam etkilemektedir ve niifus
yaslandik¢a bu saymin 2050 yilina kadar {li¢ katina ¢ikmasi, 139 milyona ulagsmasi
ongoriilmektedir (Lachowska vd., 2025; Baumgart vd., 2015). Hastaligin
prevalansi 65 yasindan sonra her bes yilda bir yaklagik iki katina ¢ikarak 85 yas
istiinde en yiiksek seviyelere ulagmaktadir (Alicilar ve Caligkan, 2021).
Dolayisiyla Diinya Saglik Orgiitii Alzheimer hastaligin1 &ncelikli kiiresel halk
sagligi seklinde kabul etmektedir (Baumgart vd., 2015; Alicilar ve Caligkan,
2021).

Diinya’da ve Tiirkiye’de artan yash niifusla birlikte daha fazla oranda
karsilastigimiz AH, demansin da en yaygin nedenidir (%60-90) (Bozkurt ve
Karadakovan, 2020; Camara-Calmaestra vd., 2022; Ballard vd., 2011). AH,
ozellikle bilissel yetenekleri bozarak hastalarin yasam kalitesini dnemli 6l¢iide
diisirmektedir. Bugiine kadar, altta yatan nedenleri ele alan bir tedavi
gelistirilememistir. Sonu¢ olarak, hastaligin gelisimini engelleyebilecek
faktorlerin belirlenmesine giderek daha fazla 6nem verilmektedir (Bogucka vd.,
2025).

Alzheimer hastaliginin giderek artan bir Gnemi sebebiyle hastaligin 6nlenmesi
adina risk faktdrlerinin belirlenmesi, risk gruplarinin saptanmasi, erken teshis
konulmasi ve etkili miidahalelerin gelistirilmesi 6nem tasimaktadir. Hastalik
gelisen kisilerde hastaligin ilerlemesinin Oniine gecilmesi, uygun tedavi
yontemlerinin ve gerekli bakim ihtiyaclarinin saglanmasi gereklidir (Alicilar ve
Caligkan, 2021).

ALZHEIMER HASTALIGI

AH, Alois Alzheimer tarafindan 1906 yilinda kesfedilmis, cogunlukla yasa
bagl olarak bilissel ve islevsel gerileme ile kendini gdsteren ve nihayetinde
6limle sonuclanan nérodejeneratif bir hastaliktir (Yildirnm ve Can Eke, 2024).
Biligsel ve islevsel bozukluklar, hafiza kaybi, noropsikiyatrik semptomlar
seklinde karakterize, yasa bagli, ilerleyici bir norodejeneratif bozukluga sebep
olan Alzheimer (Hu vd., 2025; Sui ve Wang, 2025; Sénmez ve Hocaoglu, 2025),
orta ve gec yaslarda goriilen, geriye doniisiimsiiz bir hastaliktir ve demansin en
yaygin nedenidir (Akin vd., 2023; Hu vd., 2025).

Hastalikta yaygin olarak sinaptik ve néronal fonksiyon kaybu ile birlikte ndron
kayb1 da gerceklesir. Beyinde medial temporal lob yani hipokampiis tutulumu ile

104



bellek kayiplar seklinde baslayan hastaliga neokortikal tutulum ve daha
sonrasinda ise diger biligsel kayiplar ile eslik etmektedir (Alicilar ve Caligkan,
2021).

Alzheimer hastaliginda goriilen davranigsal belirtiler; depresyon, hezeyan,
ajitasyon, agresyon, sosyal olarak geri cekilme iken psikososyal belirtiler;
hafizada ve biligsel iglevlerde azalma, yeni bilgileri 6grenememe, yakin gecmis
yasantiy1 hatirlayamama, yeni hafiza olusturamama (Bozkurt ve Karadakovan,
2020) diger belirtiler ise; planlama, 6grenme, problem ¢6zme, hesaplama, hafiza,
konusma ve karar vermedeki anormalliklerdir (Yildirim ve Can Eke, 2024).

Alzheimer hastali§i olan bireylerde beyin dejenerasyonu, iki proteinin
birikmesiyle olusur: amiloid beta peptid ve hiperfosforile tau proteini. Bu
proteinler, noronlarda, glial hiicrelerde ve hiicreler arasi bosluklarda birikerek
ndronal atrofiye, norotransmisyon bozukluklarina ve inflamatuar yanita yol acan
norofibriler yumaklar (NFT'ler) ve noritik plaklar olusturur (Scheltens vd., 2021;
Sengoku, 2020). Bu patolojik proseslerin sonuglari, sinaptik ve noronal kayipl
ndrodejenerasyonu icerir (Yildirim ve Can Eke, 2024).

Bu degisiklikler demansin baslangicindan yillar 6nce baslar ve arastirmalar,
bunlarin varliginin mutlaka biligsel bozulma geligiminin gostergesi olmadigimni
gostermektedir. Beynin patolojik degisiklikleri tolere etme yetenegi, biriken
proteinlerin genellikle 65 yasindan sonra bilissel bozukluklara neden olmasinin
ve riskin yasla birlikte artmasinin nedenidir (Scheltens vd., 2021; Sengoku,
2020).

AH’nin siddeti yillar gectikce giderek kotiilesen sinsi bir baglangica sahiptir.
Semptomlarin ilerleme hiz1 ve ortaya ¢ikisi bireyler arasinda farklilik gosterir
ancak klasik olarak goriilen bircok semptom vardir. Baslangic semptomlart
genellikle daha biligsel temellidir ve ¢ogunlukla yeni anilar olusturmayla ilgili
hafizanin yonlerini igerir. Bu semptomlart tipik olarak gorsel, uzaysal islev,
muhakeme, dil ve dikkatteki eksiklikler takip eder. Hastalik ilerledik¢e hastalarda
psikoz, depresyon, anksiyete, ajitasyon, saldirganlik goriiliir. Daha sonraki
evrelerde hastalar, giinliik yasam aktivitelerini yerine getirmekte daha az
becerikli hale gelirler ve hasta bakicilara giderek daha fazla bagimli hale gelirler.
Teshis konulduktan sonra AH’nin siddeti 3-10 yil boyunca artmaya devam eder
ve son asamasinda, tam bir bilis kaybi, oryantasyon bozuklugu ve dil kaybi
sonunda ise dliimle sonuglanan bitkisel hayata yakin bir duruma dogru ilerler
(Sonmez ve Hocaoglu, 2025).

Alzheimer hastali§i yedi evreden olugsmaktadir. Bu evreler sirasiyla su
sekildedir (Akin vd., 2023; Bozkurt ve Karadakovan, 2020):

* AH’nin ilk ii¢ evresinde; hastada ¢ok hafif bilis kayb1 semptomlar
gorlilmektedir. Bu evrede hastalar, yeni tanistiklar1 insanlarin isimlerini
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hatirlamakta zorlanir. Anahtar, clizdan, gozliik gibi nesnelerin yerlerini unutmaya
baglar.

* AH’nin dordiincii-besinci evresinde; hastada orta siddetli bilis kayb1
goriiliir. Bu evrede hastalar, kisa donem bellek kayiplar, yer-zaman
kavramlariyla ilgili zihinsel karisikliklar, telefon numaralari, adres gibi 6nemli
detaylar1 hatirlama giicliikleri yagamaktadirlar. Ayrica sonradan 6grenilen, motor
beceri gerektiren hareketleri uygulama becerileri de bozulmaktadir.

*  AH’nin altinc1 ve yedinci son evresinde; siddetli ve ¢ok siddetli biligsel
zayiflik goriilmektedir. Hasta bu evrede, beslenme ve tuvalet gibi giinliik temel
ihtiyaglarini gergeklestirebilmesi igin digaridan destege hatta son evrede 24 saat
bakima ihtiya¢ duymaktadir. Evreler ilerledik¢e hastalarin hafiza kayiplar
artmakta, sosyal islevleri ve motor becerileri zayiflamaktadir.

Temel anlamda Alzheimer hastaligina neden olan belli basli li¢ kategori vardir
(Yildirim ve Can Eke, 2024):

1. Genetik faktorler,

2. Cevresel faktorler (alkol, sigara kullanimi, kafa travmasi yasama, agir
metale ve hava kirliligine maruz kalma...vb),

3. Saglik ve yasam bi¢imidir (yaslanma, zihinsel ve fiziksel egzersiz, diyet,
kardiyovaskiiler hastaliklar ve metabolik hastaliklar...vb).

Bunlar arasindan AH gelistirme riski bazi durumlarda genetige baglanabilir
fakat genetik faktorler degistirilemeyecegi i¢in hastaliga engel olmak miimkiin
degildir. Bunun yanisira AH, hareketsiz yasam tarzi, sigara, alkol kullanimi,
obezite, kardiyovaskiiler hastaliklar ile tehlikeli bir sekilde iligkilidir ve ¢evresel
faktorleri degistirmek ya da daha saglikli bir yasam sekli tercih etmek kisinin
elindedir. Fakat maalesef Alzheimer yine de biitiiniiyle 6nlenebilir bir hastalik
degildir (Yildirim ve Can Eke, 2024; Camara-Calmaestra vd., 2022).

ALZHEIMER HASTALIGINDA iLAC DISI TEDAVi YONTEMLERI

Alzheimer hastaliginin tedavisinde farmakoterapi, psikososyal miidahaleler
ve cevresel diizenlemelerin bir kombinasyonu kullanilmaktadir (Sonmez ve
Hocaoglu, 2025). Coklu tedavi yontemlerini inceleyen ¢alismalar, Alzheimer i¢in
birden fazla risk faktoriinii ele alan entegre bir yaklagimin, fayda saglamada tek
bilesenli miidahalelerden daha basarili olabilecegini varsaymaktadir. Coklu
tedavi yontemleri genellikle beslenme, fiziksel aktivite ve bilissel egitimde
degisiklikleri icermektedir (De la Rosa vd., 2020).

Tedavide esas noktalar, hastalik siirecinin en uygun ydnetimini saglamak
adina erken tan1 koymak, fiziksel sagligi ve aktiviteleri korumak, eslik eden
hastaliklar1 ve psikolojik belirtileri belirleyerek tedavi etmek, hastaya bakim
sagalayan kisileri desteklemek seklinde ozetlenebilir. Hastaligin tedavisinde
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saglik hizmetler, destek hizmetleri ve sosyal hizmetleri kapsayan multidisipliner
bir yaklagim 6nemlidir (Alicilar ve Caligskan, 2021).

Alzheimer hastaliginda ilag dis1 yontemler alzheimer hastaliginda psikososyal
semptomlarin azaltilmasi, yasam kalitesinin artirilmasina yonelik olarak
farmakolojik tedavi ile birlikte kullanilan destekleyici tedavi yontemleridir.
AH’nin tam bir tedavi yonteminin olmamasi sebebiyle ¢oklu ve etkili bir ekip
yaklasimi gerekmektedir. Ekibin amaci, hastanin uzun siireli bagimsiz bir yagsami
olmasi, hastaligin ilerlemesinin geciktirilmesi, komplikasyonlarin dnlenerek hem
hastanin hem de ailesinin yasam kalitesinin arttirilmasidir (Bozkurt ve
Karadakovan, 2020).

Alzheimer hastaliginda ilag disi tedavi yontemler, giivenli ve etkili olmalar
sbeebiyle giderek daha fazla taninmaktadir. Basit biligsel uyarim, miizik terapisi,
sanat terapisi ve fiziksel egzersizin AH nin semptomlarini azalttig1 gosterilmistir.
Aerobik egzersiz, biligsel uyarim terapisi ve animsama terapisi, depresif
semptomlar1 azaltmada ve biligsel fonksiyonu iyilestirmede Onemli faydalar
gostermistir. Bu yontemler, farmakoterapiye ek olarak veya hafif vakalarda
baslangig tedavileri olarak onerilmektedir (S6nmez ve Hocaoglu, 2025).

Alzheimer hastaliginda kullanilan ila¢ dist tedavi yontemleri su sekilde
belirtilmektedir (De la Rosa vd. 2020; Lane, Hardy ve Schott, 2018):

1.  Coklu Duyusal Uyaran Yontemi
Aromaterapi

Animsama Terapisi

Miizik Terapisi

Isik Terapisi

Beslenme

Rekreatif Faaliyetler

Dans

e A N T i

Fiziksel Egzersiz
Coklu Duyusal Uyaran Yontemi

Coklu duyusal uyaran yontemi, demanshi kisilerin ruhsal ve bilissel
semptomlarini azaltmak ve iyilik durumunu devam ettirmek icin gorsel, isitsel,
dokunsal ya da koku uyaranlarindan iki ya da daha fazlasim1 kullanarak
gerceklestirilen ilag dis1 tedavi yontemidir. Bu yontemin uygulanmasinda
kullanilan tekniklerden “los bir sekilde aydinlatilmis, yumusak bir miizigin
duyuldugu oda” olarak tanimlanan Snoezele odasi, ilk 1970'lerde Hollanda'da
ogrenme giicliigii ¢ceken kisilerde uygulanmis ve demansl: kisilerde ise 1990’
yillarin baslarinda kullanilmistir. Fakatbu teknikte demansli bireyler asir1 duyusal
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uyaranlara maruz kalabilmekte veya yasl bireyler duyusal yoksunluk gibi
olumsuz deneyimler yasayabilmektedirler. Bu sebeple Kovach “sensoristaz”
teknigini gelistirmistir. Bu teknikte kullanilan ¢ok sensorlii stimiilasyon odasi
igerisinde, duyular1 uyaran eglenceli ve ayni zamanda sakinlestirici stressiz bir
ortamin saglanmasi gerekmektedir. Coklu duyusal uyaran yonteminin sadece
hafif evre AH’nda diisiik de olsa yarar saglayabilecegi ve yontemin hastaligin
erken evresinde uygulanmasinin hastaligin ilerlemesini geciktirebilecegi
belirtilmistir (Bozkurt ve Karadakovan, 2020).

Aromaterapi

Aromaterapi, bitkilerden meydana gelen esansiyel yaglarin ruhsal, zihinsel ve
fiziksel etkilerinin saglik i¢in kullanildigi destekleyici bir tedavi yontemlerinden
birisidir (Aydin Yildirim ve Kitig, 2020). Binlerce yil dncesine kadar uzanan,
bitkilerle tedavi yonteminde diinyanin gesitli bolgelerindeki bitkiler saglik igin
kullanilmigtir. Eski zamanlarda bitkiler ayrica yakilarak kotiliiklerden ve
hastaliklardan korunmak amaciyla da kullanilmistir. Modern aromaterapi ise,
Fransa’da 1930’Iu yillarda kimyager, hekim ve hemsire igbirligiyle bitkilerden
esansiyel yaglarin elde edilmesi ile saglik i¢in kullanilmaya baglanmasi ile ortaya
cikmistir (Bozkurt ve Karadakovan, 2020). Aromaterapi, basit uygulamasi
sayesinde tek bagina uygulanabilen tamamlayici bir alternatif terapidir (Her ve
Cho, 2021). Aromaterapi, aromatik bitkilerden elde edilen esansiyel yaglarin
solunmasi, banyo yapilmasi, masaj yapilmasi yolu ile uygulanir (Bozkurt ve
Karadakovan, 2020).

Aromatik molekiiller insan viicuduna solunum veya cilt yoluyla girip,
hipotalamustan gegen mesajlar1 diizenleyerek ve doniistiirerek limbik sistemi
etkiler. Aromaterapinin sempatik aktiviteyi azaltarak, parasempatik sinir
aktivitesini artirarak, stresi azaltarak, kas gevsemesi saglayarak, uyku kalitesini
iyilestirerek fiziksel, zihinsel ve psikolojik faktorleri etkiledigi belirtilmektedir
(Her ve Cho, 2021).

Aromaterapi, ekonomik ve yan etkisi olmamas1 sebebiyle farkli hastaliklarda
ve demansli bireylerde de sik kullanilan ila¢ dist bir yontemdir. Demanslh
kisilerde en cok melisa ve lavanta yaglar1 kullanilmakta ve bu esansiyel yaglarin
biligsel fonksiyonlari arttirdigi, ajitasyona karsilik sakinlik verdigi ve sedatize
0zelliginin oldugunu saptanmistir (Bozkurt ve Karadakovan, 2020).

Animsama Terapisi

Animsama terapisi kisinin istemli ya da istemsiz sekilde gecmisteki yasadigi
anilar1 hatirlama siirecini igeren bir yontemdir. Gegmisteki yasantilarin gézden
gecirilmesi ile birlikte gecmis yasantilarin sorgulanmasi ve c¢oziimlenmesi
gereklidir. Animsama terapi yontemi diger bireyler, gruplar ve ailelerle beraber
uygulanabilmekte bdylece sosyal etkilesimin de artmasi agisindan yararl
olmaktadir. Fakat ge¢misteki yasantilarin yorumlanmasi, anlamlandirilmasi ve
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geri bildirim verilebilmesi i¢in profesyonel bir rehber ile uygulanmasi gereklidir.
Ayrica animsama terapisinde hatirlamay1 kolaylastirmak icin objeler, resimler,
miizik veya seslerin kullanilmas1 hatiralarin tekrar yapilandirilmasinda yararli
almaktadir. Animsama terapisinin Alzheimer hastaligina sahip yaslh insanlarin
biligsel islevlerini ve yasam kalitelerini arttirdigi, depresyonu azalttig
belirtilmektedir (Bozkurt ve Karadakovan, 2020).

Miizik Terapisi

Miizik terapisi, gecmiste farkli kiiltiirlerde hastalarin tedavisi ve
rehabilitasyonu i¢in kullanilmistir. Miizigin duygulara ve diisiincelere etki ettigi,
kendine ait bir anlatim1 oldugu disiiniilmiistiir. Gliniimiizde hala ayni etkilerinin
oldugu diisiiniilen miizik, Alzheimer hastalarinin sinir sistemini olumlu bir
sekilde etkileyerek hastalarin duygu ve diislincelerinde anlamli tepkilerin
meydana gelmesini kolaylastirmaktadir (Kiyak, 2019; Akin vd., 2023).

Miizik ile terapi yonteminde melodi ve ritimler tedavi amaciyla
kullanilmaktadir.  Psikolojik hastaliklarda miizigin dopamin, serotonin,
testosteron, adrenalin gibi hormonlarin olumlu etkilenerek duygusal durumlarin
diizenlendigi belirtilmektedir. Ayrica solunum ritmi, kan basinci gibi fizyolojik
islevleri de diizenleyerek beyinde oksijen dengesinin sagladigi ifade
edilmektedir. Ayrica miizik terapisi sonrasinda hafif ve orta evredeki olan
Alzheimer hastalarinda depresyon ve anksiyete diizeylerinde azalma oldugunu
kanitlayan arastirmalar da bulunmaktadir (Akin vd. 2023).

Isik Terapisi

Isik terapisi, saglikla iliskili gesitli sorunlarin tedavisinde kullanilmaktadir.
Isik terapisi, giin 151g1na maruz kalma, duvar, tavan ya da masaya sabitlenen
cihazlar, armatiirler aracilig1 ile yayilan 1s1ga maruz kalma gibi farkl: sekillerde
uygulanir.  Alzheimer hastalar1 acisindan 151k terapisi, biyolojik saatin
sifirlanmasi, biligsel islevlerin gelistirilmesi ve semptomlarin azaltilmasi i¢in
kullanilmaktadir (Bozkurt ve Karadakovan, 2020).

Beslenme

Besinlerin Alzheimer hastaliginin énlenmesinde nasil bir rol oynadigi tam
olarak net olmamakla birlikte, bu durumun néroinflamatuar siireclerin azaltilmasi
yoluyla gerceklestigi muhtemeldir. Inflamasyon, Alzheimer hastaliginin
patogenezinde Onemli bir rol oynar (Bogucka vd. 2025). Bir¢ok calisma,
beslenme diizeninin AH’ nin ilerlemesini geciktirmede kilit bir rol oynadigini ileri
siirmektedir. AH’ nin inflamatuar bileseni, yag asitleri, vitaminler, flavonoidler,
polifenoller, probiyotikler ve diyetle alinan ileri glikasyon son tiriinleriyle takviye
edilerek tedavi edilmistir. Diger nérolojik bozukluklarda koruyucu olan ketojenik
diyetler, hastaligin 6nlenmesinde ve tedavisinde de biiyiik bir potansiyele sahip
gibi goriinmektedir (De la Rosa vd., 2020).
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Literatiir ii¢ tiir diyete odaklanmaktadir. Bunlar (Bogucka vd. 2025; De la
Rosa vd., 2020):

*  Akdeniz diyeti: Akdeniz diyeti yillar i¢inde evrim geg¢irmis olsa da hala
temel olarak mevsim meyve ve sebzeleri, balik, zeytinyagi, peynir, yumurta,
kuruyemis, ekmek, belirli et tiirleri ve ogilinlerde orta miktarda kirmizi sarap
tiketimine dayanmaktadir. Akdeniz diyetinin kardiyovaskiiler hastaliklar,
obezite, insiilin bozukluklari, fel¢ ve ndrodejeneratif hastalik riskini azaltarak
6lim oranini azaltmadaki olumlu etkisi ¢cok sayida galismada gosterilmistir.

*  Hipertansiyonu durdurmaya yonelik diyet yaklagimlari (DASH): Bu
diyet, adindan da anlasilacagi gibi hipertansiyonla miicadele etmek igin
olusturulmus ve diisiik yagli siit lrlinleri, kuruyemisler, tohumlar, meyve ve
sebzeler, yagsiz etler ve karbonhidratlari igermektedir. Bu triinlerde bulunan
potasyum, kalsiyum ve magnezyum, endotel disfonksiyonunu dnlemeye ve kan
damarlarmin diiz kaslarmi gevsetmeye yardimer olur. Ayrica iltihap Onleyici
ozelliklere sahiptir ve hipertansiyon gelisimini 6nleyerek, bunama i¢in bir diger
onemli risk faktoriine karsi da koruma saglamaktadir.

*  Norodejeneratif gecikme icin Akdeniz-DASH kombinasyon diyeti
(MIND): MIND diyeti, DASH ve Akdeniz diyetlerinin birlesimidir fakat tam bir
kombinasyonu degildir ve baz1 farkliliklar igerir. MIND diyeti, sik sik yaprakli
yesil sebzelerin tliketilmesini vurgular, meyve alimma o kadar 6nem vermez,
ancak yaban mersini ve ¢ilek gibi meyvelerin bol miktarda tiiketilmesini Onerir.
MIND diyetinin, bilissel islevlerde daha yavas bir gerilemeyle iliskili oldugu
gosterilmistir. Ayrica, Akdeniz diyeti'nin aksine, MIND diyetinde ideal balik
miktar1 haftada bir porsiyondur. Veriler, MIND diyetinin Alzheimer hastaligin
onlemede Akdeniz ve DASH diyetlerinden daha fazla fayda sagladigini ve hatta
orta diizeyde bile uygulanmasinin énemli koruyucu 6zellikler saglayabilecegini
gostermektedir.

Rekreatif Faaliyetler

Rekreatif faaliyetler, insanlarin yasam kalitelerini artirarak, tatmin diizeylerini
olumlu etkilemektedir. Rekreatif faaliyetler, insanlarin serbest zamanlarini
degerlendirmek i¢in goniillii bir sekilde katildiklart etkinlikleri icermektedir.
Ayn1 zamanda rekreatif faaliyetler, bazi tedavi ve rehabilitasyon programlariyla
engelli, yash ve hasta bireylerin fiziksel ve ruhsal sagliklarinin iyilestirilmesine
katkida bulunmaktadir. Ayrica énleyici yonii ile ileriki yaslarda kisilerin sosyal
ve fiziki hastaliklara yakalanmasini engellemektedir. Diger bir agidan koruyucu
yonii ile de kisilerin ruh sagliklarin1 korumalarina yardimer olmaktadir. Yapilan
caligmalar, golf, yiizme, voleybol, satrang, hafiza oyunlar1 gibi rekreatif
faaliyetlerin, Alzheimer hastaligi ve bunama benzeri hastaliklara sahip yash
bireylerin uzun siireli bakimi agisindan etkili oldugunu gostermektedir. Bununla
birlikte heykel, resim, nesne-canli resim boyama, kolaj gibi sanatsal etkinlikleri
iceren rekreatif faaliyetlerin, demansli yash bireylerin biligsel ve psikososyal
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gelisimlerinde 6nemli oranda iyilesme sagladigi belirtilmektedir (Akin vd.
2023).

Dans

Dans uygulamalari, Alzheimer hastalign ve ilgili norodejeneratif
bozukluklarin tedavisinde umut verici bir ilag dist tedavi yontemi olarak ortaya
cikmis ve bilissel islev, ruh hali diizenlemesi ve fiziksel koordinasyon iizerinde
onemli faydalar saglamistir. Dans, Alzheimer hastaligi olan bireylerde fiziksel
fonksiyon tizerinde de faydali bir etkiye sahiptir. Diizenli dans katilimi, hastalik
ilerledikce genellikle zayiflayan motor becerileri, dengeyi ve koordinasyonu
gelistirir. Sonug olarak dans, Alzheimer hastalar i¢in biiyiik bir endise kaynagi
olan diisme riskini azaltabilir ve daha uzun siire iglevsel bagimsizligin
korunmasina yardimci olabilir. Ayrica dans, Alzheimer hastalarinda hareket
kabiliyetini ve genel fiziksel sagligi korumak igin gerekli olan kas giiciinii ve
eklem esnekligini korumaya yardime1 olur (Lachowska vd., 2025).

Dans, dogas1 geregi sosyaldir ve bagkalariyla etkilesimi tesvik eder; bu da
Alzheimer hastalarinin yasam kalitesini iyilestirmede Onemli bir faktordiir.
Sosyal etkilesim, Alzheimer hastalar1 igin hayati énem tasir ¢linkii izolasyon
duygularini azaltmaya ve siirekli etkilesimler yoluyla biligsel islevi desteklemeye
yardimer olabilir. Ozellikle grup ortaminda gergeklestirilen dans etkinlikleri,
sosyal baglar giiglendirir ve kendini ifade etme icin bir platform saglayarak 6z
saygilyl artirabilir ve bir topluluk duygusu vyaratabilir. Grup dansi
miidahalelerinin, olumlu sosyal baglar1 tesvik ederek ve Alzheimer hastalarinin
siklikla yasadig1 duygusal sikintiy1 azaltarak hem sosyal refah1 hem de biligsel
sonuglari iyilestirdigi gosterilmistir (Tao vd., 2022).

Dans hareketleri, motor kontrol, duyusal isleme ve biligsel gorevlerle ilgili
beyin bolgelerini uyararak beyin plastisitesini ve norogenezi artirir. Diizenli
olarak dansa katilmanin, beyin kaynakli ndrotrofik faktdr (BDNF) seviyelerini
artirdig1 ve néroinflamasyonu azalttig1 gosterilmistir. Cok sayida ¢alisma, dansin
Alzheimer hastalar1 lizerindeki etkilerini incelemis ve hafiza, yonetici islevler,
motor beceriler ve sosyal etkilesimle ilgili c¢esitli beyin bolgelerini harekete
gecirdigini  gdstermistir. Dansin  Alzheimer hastalar1 tizerindeki temel
etkilerinden biri, bilissel islevler tizerindeki olumlu etkisidir. Dans,
senkronizasyon, hafiza, dikkat ve uzamsal farkindalik gerektiren karmasik motor
ve biligsel gorevler icerir. Calismalar, dansin kontrol, hafiza ve islem hiz1 gibi
biligsel yetenekleri gelistirebilecegini gostermistir (Lachowska vd., 2025).

Bilissel iyilestirmelere ek olarak, dansin ruh hali diizenlemesi iizerinde de
onemli faydalar1 vardir. Alzheimer hastaligina siklikla depresyon, anksiyete ve
ajitasyon belirtileri eslik eder ve bu da bilissel gerilemeyi siddetlendirip yasam
kalitesini diislirebilir. Dans miidahalelerinin, nese ve rahatlama duygularim
destekleyen endorfin {iretimini artirarak duygusal refah1 iyilestirdigi
gosterilmistir. Calismalar, dansin AH'li bireylerde ajitasyonu onemli Olglide
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azaltabilecegini ve ruh halini iyilestirebilecegini, boylece genel duygusal sagligin
daha iyi hale gelebilecegini gostermistir (Tao vd., 2022).

Fiziksel Egzersiz

Ilag dis1 tedavi yontemleri arasinda fiziksel egzersiz, diisiik maliyeti,
uygulama kolayligt ve minimum yan etkileri nedeniyle siklikla Alzheimer
hastaligi (AH) i¢in ek bir tedavi olarak kullanilmaktadir (Hu vd., 2025). Fiziksel
egzersiz, bir veya birden fazla fiziksel uygunluk bilesenini gelistirmek ve
korumak amaciyla planli yapilan, yapilandirilmig ve tekrarli hareketler seklinde
tanimlanmaktadir. Tiir, doz ve siire gibi bazi bilesenleri olan fiziksel egzersizin
farkli tiirleri vardir. Bunlar (Chodzko-Zajko vd., 1998):

* Aerobik egzersiz; viicudun biiyiik kaslarinin uzun siireler boyunca ritmik bir
sekilde hareket ettigi egzersizleri ifade eder.

* Kuvvet egzersizi; kaslarin uygulanan bir kuvvete veya dirence karsi
calismasini veya tutunmasini saglayarak bu yetenegi gelistiren egzersizlerdir.

* Esneklik egzersizi; bir eklem etrafindaki hareket agikligini korumak veya
genisletmek i¢in tasarlanmis aktivitelere dayanmaktadir.

» Denge egzersizi; alt viicut giiclinii artirmak ve diisme olasiligini azaltmak
i¢in tasarlanmis aktivitelerin bir kombinasyonunu ifade eden egzersizlerdir.

Fiziksel egzersiz, Alzheimer hastalii olan bireylerde biligsel saglig
desteklemek icin giivenli ve umut verici bir ilag¢ dis1 tedavi yontem olarak ortaya
¢ikmistir (Paillard, Blain ve Bernard, 2024). Yaslilarin yardim almaksizin kendi
kendilerine uyguladiklar1 fiziksel egzersiz; giinliik islerini yapabilmeleri, kas-
iskelet giicsiizliigiinii ve sarkopeni riskini azaltmak, esnekligi artirmak, diisme
riskini azaltmak i¢in dengeyi gelistirmek ve korumak agisindan oldukca
onemlidir. Dans, tempolu yliriiyiis, yiizme, kosu, bisiklet ve yiizme gibi aerobik
egzersizleri, lastik toplarin sikilmasi ve elastik direng bantlarinin kullanilmasi ve
agirlik kaldirma gibi direng egzersizlerini, biikme ve germe, tai chi, yoga ve
pilates gibi esneklik ve denge egzersizlerini icermektedir (Bozkurt ve
Karadakovan, 2020).

Yapilan calismalar fiziksel egzersizin Alzheimer hastaliginin baslangicin
geciktirebilecegini (Tekin vd., 2025) ve Alzheimer hastali§i gelistirme riskini
azalttigin1 ve hastalig1 kontrol etme fonksiyonlarini artirdigini 6ne stirmektedir
(Sui ve Wang, 2025). Ayrica fiziksel egzersize katilmanin ve vaskiiler riski
azaltarak AH'nin ilerlemesini geciktirmede ek koruyucu etkilere sahip olabilecegi
de belirtilmektedir (De la Rosa vd., 2020). Son veriler, fiziksel aktivitenin sadece
Alzheimer hastaliginin sikligini azaltmakla kalmadigini, ayni zamanda orta
diizeyde fiziksel egzersizlerin fonksiyonel ve bilissel yetenekler iizerinde faydali
roller iistlenerek Alzheimer hastalarinin yasam kalitesini iyilestirdigini ortaya
koymustur (Sovrea vd., 2025).
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Fiziksel egzersiz, Onleyici etkilerinin yani sira, Alzheimer hastaligindan
etkilenen bireylerin tedavisinde de hayati bir rol oynar. Diizenli egzersizin,
ozellikle orta yogunlukta fiziksel aktivitenin, biligsel islevleri ve motor becerileri
gelistirerek hastaligin ilerlemesini yavaslattign gosterilmistir. Ayrica, Alzheimer
hastalarinin ~ beyinlerinde plak olusumunda rol oynayan beta-amiloid
seviyelerinde azalma ile de iligkilidir (De la Rosa vd., 2020; Lachowska vd.,
2025). Dolayisiyla fiziksel egzersiz genellikle AH ve diger demansi olan yaslh
bireyler i¢in de dnerilmektedir (Bozkurt ve Karadakovan, 2020).

Alzheimer hastaliginin erken evrelerinde motor goérevlerde performans
kayiplar gézlemlenmis ve bu durum fonksiyonel kapasitelerde diisiis, daha fazla
sakatlik ve diisme riski ile iliskilendirilmistir. Hastaligin ilerlemesiyle birlikte
sertlik arttik¢a yiirlime hizi da azalir. Yiriime hizindaki bu azalma, sarkopeni ve
ilerleyici kilo kaybiyla daha da belirginlesir. Ote yandan, fiziksel egzersizin
fiziksel ve fonksiyonel kapasitenin cesitli alanlarinda faydali etkileri oldugu
belirtilmektedir (Camara-Calmaestra vd., 2022).

Fiziksel egzersizin yalnizca viicutta degil ayni zamanda beyin {izerinde de
olumlu etkileri bulunmaktadir (Tekin vd., 2025). Egzersiz, anjiyogenez,
ndrogenez, sinaptogenez ve 0grenmeyi, hafizay1 ve beyin plastisitesini artiran
norotrofik faktorlerin uyarilmasi dahil olmak tizere farkli fizyolojik olaylari
destekleyen bir dizi hiicresel ve molekiiler siireci tetikleyerek beyinde anatomik,
hiicresel ve molekiiler diizeylerde degisikliklere neden olur (De la Rosa vd.,
2020).

Fiziksel egzersiz, hipokampal hacim ve serebral perflizyon diizeyi tizerindeki
etkileri nedeniyle AH'ye karsi koruyucudur (Camara-Calmaestra vd., 2022;
Sovrea vd., 2025). ). Beyindeki genetik degisiklikler, 6grenme ve hafiza ile
iligkili olan hipokampus bdlgesinde aktive olmaktadir ve bu da beyin
plastisitesini artirarak beyin sagligin1 desteklemektedir (Tekin vd., 2025).

Fiziksel egzersizi yalnizca genel beyin yaglanmasini yavaslatmakla kalmayip,
ayn1 zamanda Alzheimer gibi hastaliklarin 6nlenmesinde ve ilerlemesinde de
onemli bir rol oynamaktadir. Fiziksel egzersiz, Alzheimer hastalig1 olan bireyler
iizerinde olumlu bir etkiye sahiptir ve hem hastali§in 6nlenmesinde hem de
iliskili semptomlarm y&netiminde 6nemli bir rol oynar. Onleme agisindan,
fiziksel egzersiz Alzheimer hastaligina yakalanma riskini azaltan ¢esitli biyolojik
ve fizyolojik mekanizmalar1 etkiler. Diizenli egzersiz, noroplastisiteyi ve
norogenezisi destekleyerek yeni sinir hiicrelerinin olusumunu kolaylastirir ve
beyin plastisitesini artirir (Lachowska vd., 2025).

Alzheimer hastalarimin kan ve beyin BDNF seviyeleri, hastaligin erken
evrelerinden itibaren diisiiktiir ve BDNF seviyeleri bilissel islevlerle pozitif
korelasyon gosterir. Bu inflamasyon belirtecleri, fiziksel egzersizin etkisiyle
diizenlenebilir ve AH'nin bazi patolojik ozelliklerini iyilestirebilir (Camara-
Calmaestra vd., 2022). Yapilan aragtirmalar, fiziksel aktivitenin beyin saghgini
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destekleyen ve ndrodejenerasyona karsi koruma saglayan BDNF gibi nérotrofik
faktorlerin seviyelerini artirdigin1 gostermektedir. Fiziksel aktivite beyin kan
akigini iyilestirerek noronlara daha fazla oksijenlenme ve besin iletimi saglar ve
bu da beynin Alzheimer hastalifinin altinda yatan dejeneratif siireclerle basa
¢ikma kapasitesini artirir (Lachowska vd., 2025).

Diger tedaviler ile birlestirilen egzersiz, demansin genel davranigsal ve
psikolojik semptomlarini da iyilestirmek i¢in en uygun, ilagsiz yontem olarak
tanimlanmistir (Sonmez ve Hocaoglu, 2025; Sovrea vd., 2025).). Fiziksel aktivite
ruh halinin iyilesmesine katkida bulunur ve Alzheimer hastalarinda yaygin olan
ve hastaligin semptomlarini siddetlendiren depresif semptomlar1 hafifletir.
Fiziksel egzersiz, endorfin salinimimi artirarak stresi azaltmaya ve genel refahi
iyilestirmeye yardimci olur (De la Rosa vd., 2020; Lachowska vd., 2025).
Fiziksel aktivite, demans riskinin azaltilmasinda cesitli sekillerde etkilidir. Kan
basincini veya kan sekeri seviyelerini diisiirerek demans igin metabolik ve
vaskiiler risk faktorlerini azaltmanin yani sira stres seviyelerini de azaltir
(Bogucka vd., 2025).

AH hastalarinda hem aerobik egzersiz hem de direng egzersizlerinin biligsel
islevi iyilestirmede etkili oldugu belirtilirken giinliik yasam aktivitelerini
iyilestirmede yardimci olabilecegi sonucuna varilmistir. Ayrica AF hastalarinin
yasam Kkalitesindeki iyilesmenin, egzersizin tiri ve yogunlugu gibi belirli
Ozelliklerine bagl olarak degisebilecegi belirtilmistir (Hu vd., 2025).

Son olarak, fiziksel aktivite hareket kabiliyetinin korunmasina yardimci olur
ve Alzheimer hastalarinin yasam kalitesini artirir. Kas giiciinii, dengeyi ve
koordinasyonu gelistirerek diisme riskini azaltir ve ginlik islevselligi
destekleyerek daha fazla bagimsizliga ve yasam kalitesine katkida bulunur
(Lachowska vd., 2025).

Aerobik Egzersizler

Fiziksel hareketsizlik, diinyada her yil bulasici olmayan hastaliklardan
kaynaklanan yaklasik 5 milyon 6liime neden olmaktadir. Fiziksel olarak aktif bir
yasam ile biligsel gerileme riski arasindaki ters iliski yaygin olarak
belgelenmistir. Aerobik egzersizler (AE), yaslanmanin  biligsel islevler
iizerindeki olumsuz etkisini hafifletmede en sik kullanilan segenek olmustur.
Uzun siireli aerobik egzersizlerin fizyolojik hafiza kaybinin baglangicini
geciktirerek, norodejenerasyona ve egzersizin yas ile ilgili hafiza kayiplarina
kars1 Onleyici bir yontem olarak oldukc¢a etkilidir. Bununla birlikte, egzersiz
uygulamalarinin  beyin yaslanmasinin geciktirilmesinde olumlu sonuglar
gosterdigi  belirtilmektedir (De la Rosa vd., 2020). Dolayisiyla aerobik
egzersizler, Alzheimer hastaligi (AH) i¢in umut verici bir miidahale olarak ortaya
¢ikmigs olup, hastaligin hem Onlenmesinde hem de semptomlarinin
yonetilmesinde potansiyel faydalar gostermektedir (Lachowska vd., 2025).
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Aerobik egzersizin Alzheimer hastali§i olan bireylerde biligsel islevler
tizerinde O6nemli olumlu etkileri oldugu gosterilmistir. Arastirmalar, yiiriyiis,
bisiklete binme veya ylizme gibi aktivitelere diizenli katilimin hafizayi, dikkati
ve ylritiicii islevleri gelistirebilecegini gostermektedir. Aerobik egzersizin
biligsel islevlerde, ozellikle yiiritiicii kontrol ve iglem hizi alanlarinda orta
diizeyde iyilesmelerle iliskili oldugunu bulmustur. Bu biligsel gelismeler, biligsel
gerilemenin ilerlemesini yavaslatmaya yardimci olabildikleri i¢in Alzheimer
hastaliginin erken ve orta evrelerinde olan bireylerde 6zellikle 6nemlidir (Zhang
vd., 2022). Yapilan arastirmalar, diizenli aerobik egzersizin kalp damar sagligim
iyilestirerek, beyin fonksiyonlarini artirarak bunama riskini azaltabilecegini de
gostermektedir (Lachowska vd., 2025).

Hareketsiz yaslilarda uzun siireli aerobik egzersizler reaksiyon siiresi, motor
fonksiyon ve biligsel islem hizinda iyilesmeler gostermistir. Bu da egzersizin yasa
bagli motor performans ve biligsel islem hizindaki disiisleri tersine ¢evirmede
veya en azindan yavaglatmada etkili oldugunu gostermektedir (De la Rosa vd.,
2020). Ancak bazi kanitlar, AE uygulamalarinin yash bireylerde (60-80 yas)
biligsel fonksiyonlarda her zaman iyilesme saglamadigini da gostermektedir. Bu
celiskili sonuglar, aerobik egzersiz uygulamalarinin siresi, sikligi ve/veya
yogunlugu ile agiklanabilir (Lachowska vd., 2025; De la Rosa vd., 2020).

AE'in AH hastalarinda semptomlari iyilestirdigi kesin mekanizmalar heniiz
kesin olarak belirlenmemis olsa da, AE'nin AH hastalar1 iizerindeki olumlu
etkileri belirli altta yatan mekanizmalar araciligiyla artirilabilir (Hu vd., 2025).
AEmin  AH hastalarinda genel bilisselligi iyilestirmenin potansiyel
mekanizmalari, AE'min noéroplastisite ve beyin sagligi iizerindeki olumlu
etkilerini icerebilir (Hu vd., 2025). Genel olarak, AE, AH hastalarindaki
semptomlar1 dncelikle ndroplastisiteyi artirarak, BDNF seviyelerini yiikselterek
ve biligsel islevi giiclendirerek iyilestirir (Hu vd., 2025; Abdullahi, Wong ve Ng,
2024). Bircok calisma, AE'nin BDNF’yi artirabilecegini ve boylece hafiza ve
dikkat gibi cesitli biligsel alanlar1 iyilestirebilecegini gostermistir (Hu vd., 2025).

Alzheimer hastalarinin beyinlerinde diisitk BDNF seviyeleri bulunmustur ve
bu da BDNF {iretimini artirmanin hastaligin baglangicini geciktirmede etkili bir
alternatif olabilecegi hipotezini desteklemektedir. insanlarda yapilan cesitli
caligmalar, hem akut hem de kronik egzersizin periferik BDNF seviyelerinde
artisa katkida bulundugunu ve bazi durumlarda bilissel islevlerde kazanimlarla
iligkili oldugunu gostermektedir. Ayrica, aerobik egzersizle tetiklenen
hipokampal hacim artislari, biligsel olarak saglikli yash bireylerde daha yiiksek
serum BDNF seviyeleriyle iligkilidir ve yiiksek serum BDNF seviyeleri diisiik
AH riskiyle iligkilendirilmistir. AH hastalarinda BDNF sentezi ve salinimindan
sorumlu yollarin egzersizle uyarilmaya yatkin oldugu goriilmektedir. Nitekim,
bir seanslik akut aerobik egzersiz, AH hastalarinda ve saglikli kontrollerde BDNF
plazma seviyelerini artirmistir (De la Rosa vd., 2020).
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Yaslanma, biligsel islev ve beyin kan akisinda (CBF) ilerleyici kayiplarla
iligkilendirilmistir. Orta yaslt ve yash bireylerde CBF'nin yasla birlikte azalma
oraninin yilda %0,35 ila %0,45 oldugu gosterilmistir. Bu durum, biligsel
islevlerde hizlanan bir diisiise ve genel popiilasyonda demans riskinin artmasina
yol agar (De la Rosa vd., 2020). Egzersiz sirasinda CBF artmasi, beyin sagligin
destekleyen 6nemli fizyolojik mekanizmalardan biri olarak kabul edilmektedir.
Egzersize bagli olarak CBF artarak, beyin dokusunun daha iyi oksijenlenmesi
saglanir (Atalay, 2025). Yash yetigkinlerde diizenli egzersiz yapmanin hem
periferik endotel fonksiyonu hem de hipokampiis gibi bolgelerdeki CBF artig1
tizerinde olumlu bir etkisi vardir. Orta yash ve bilissel olarak saglikli bireylerde,
12 hafta boyunca haftada 3 saat aerobik egzersiz gibi kisa siireli egzersiz
programlari bile, 6n singulat ve hipokampiis gibi bdlgelerdeki CBF'yi istirahat
halinde iyilestirmek igin yeterlidir. CBF, insanlarin yasam tarzindaki kiigiik
degisikliklere duyarlidir ve bu nedenle beyin saghigini korumak igin diizenli
egzersiz yapmayi gerekli kilar (De la Rosa vd., 2020).

Aerobik egzersiz ve Alzheimer hastaligi ile ilgili en carpict bulgulardan biri,
beyinde yapisal degisikliklere neden olma potansiyelidir. Diizenli aerobik
aktivite, hafiza ve mekansal navigasyon i¢in 6nemli bir beyin bdlgesi olan
hipokampal hacimde artisla iligkilendirilmistir. Alzheimer hastalig1 olan
bireylerde hipokampus, hafiza bozukluklarina yol agan énemli atrofi yasayan ilk
bolgelerden biridir. Aerobik egzersizin bu atrofiyi dengeleyerek hipokampal
hacmi korumaya, hatta artirmaya yardimei oldugu goriilmektedir (Lachowska
vd., 2025).

Aerobik egzersizin etkileri, 6zellikle bilissel islevlerde kritik rol oynayan
hipokampus ve prefrontal korteks gibi beyin bélgelerinde daha belirgin
gorlilmektedir. Yasl bireylerde yapilan randomize kontrollii bir calismada,
haftada en az 150 dakika orta siddette aerobik egzersiz yapilmasinin, gri madde
yogunlugunu artirdig1, beyin atrofisini yavaslattig1 ve bilissel gerilemeyi 6nemli
Olciide azalttig1 goriilmiistiir (Atalay, 2025). Literatiirde bir y1llik orta yogunluklu
egzersizin (haftada 3 giin, 40 dakika) saglikli yasli bireylerde hipokampiis
boyutunu artirdigini ve uzamsal hafizay1 gelistirdigi, alt1 aylik aerobik egzersizin
ise (haftada 3 giin, 60 dakika) bilissel olarak saglikli yash bireylerde, manyetik
rezonans gorilintiileme ile 6l¢iilen 6n singulat korteksteki (duygusal ve biligsel
islev diizenleme merkezi) hem gri hem de beyaz cevheri artirdig1 belirtilmektedir
(Lachowska vd., 2025; De la Rosa vd., 2020).

Ayrica AE’nin Alzheimer hastalifindaki norodejeneratif siireclere dnemli
Olciide katkida bulunan noroinflamasyonu azaltti§i gosterilmistir. AE,
inflamasyon belirteclerini diizenleyerek ve anti-inflamatuar yollari aktive ederek,
AH’de gozlemlenen kronik ndroinflamasyonu hafifletmeye yardimci olabilir ve
potansiyel olarak hastaligin ilerlemesini yavaslatabilir (Abdullahi, Wong ve Ng,
2024).
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AH hastalarinda giinlitk yasam kalitesinin iyilestirilmesi hem fiziksel saglik
hem de psikolojik refahla da iligkili olabilir. Giinliikk yasam kalitesi, giinliik
isleyisin birgok yoniinii kapsar. Egzersiz, kardiyovaskiiler kondisyon ve kas
giiclinii artirmada olumlu bir rol oynar. AE sayesinde belirli islevler iyilesir ve
dolayli olarak camasir yikama ve yemek pisirme gibi aktivitelerin akiciligi
kolaylasir, boylece temel giinliik aktiviteleri gergeklestirme becerisi artar (Hu vd.,
2025). Ayrica hareket kabiliyetini, dengeyi ve fiziksel islevi artirarak daha fazla
bagimsizlik saglar ve Alzheimer hastalari i¢in 6nemli bir endise kaynagi olan
diisme riskini azaltir. Alzheimer hastalig1 olan bireylerin yasam kalitesinin genel
olarak iyilesmesine de katkida bulunur (Lachowska vd., 2025). Giinlik yasam
kalitesini iyilestirmede en yiiksek en etkili direng egzersizlerinin oldugu daha
sonra ise aerobik egzersizlerin ikinci sirada etkili oldugu ifade edilmistir (Hu vd.,
2025).

AH hastalarinda aerobik egzersizler, ruh halini de diizenleyebilir. Uzun siireli
ve yapilandirilmis egzersiz miidahaleleriyle AH hastalarimin duygusal durumu
iyilesir ve boylece genel yasam deneyimleri iyilesir (Hu vd., 2025). Diizenli
fiziksel egzersiz, Alzheimer hastalarinda yaygin olan depresyon ve anksiyete
belirtilerini azaltabilir (Lachowska vd., 2025). 60 yas ve iizeri Alzheimer hastasi
bireylerde yapilan g¢alismada diger egzersiz uygulamalarina gore aerobik
egzersizin genel bilissel islevi iyilestirmede en etkili miidahale olabilecegi,
fiziksel aktivite programlarinin ise depresyonu iyilestirmede etkili oldugu
belirtilmistir (Hu vd., 2025).

Direnc Egzersizleri

Direng egzersizi (DE), kuvvet antrenmani veya agirlik antrenmani olarak da
bilinir, kas kasilmasina kars1 diren¢ kullanarak kas giiciinii, dayanikliligin1 ve
boyutunu gelistirmek i¢in tasarlanmis bir fiziksel egzersiz bigimidir. Bu direnc,
dambul, halter gibi serbest agirliklar, agirlik makineleri, diren¢ bantlar1 ve hatta
viicut agirligr egzersizleri dahil olmak iizere gesitli yontemlerle saglanabilir
(Lachowska vd., 2025).

DE, kardiyovaskiiler hastaliklara kars1 koruyucu bir etkiye sahip olmasinin
yani1 sira, miyokin salinimi yoluyla AH riskine ve genel bilissel performansa karsi
onemli Olgiide etkilidir. Aerobik egzersizlerin AH hastalarinda bilissel
performans iizerinde olumlu etkisine dair giiclii kanitlar bulunmasina ragmen
direng egzersizlerinin AH hastalarindaki etkileri heniiz net degildir (Camara-
Calmaestra vd., 2022).

Bununla birlikte yiiriime ve kogma gibi aerobik egzersizler ile agirlik kaldirma
gibi direng egzersizlerinin ya da bu egzersiz tiplerinin kombine edilmesinin beyin
saghiginin korunmasinda farkli katkilar1 olabilmektedir. Beyin sagligini
korumada, aerobik egzersizlerin yan sira direng egzersizleri de 6nemli katkilar
saglamaktadir. Direng egzersizleri, oOzellikle ileri yas bireylerin biligsel
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islevlerinin siirdiiriilmesine yonelik olumlu etkiler gdstermektedir (Atalay,
2025).

DE'in Alzheimer hastalarinda bilissel iglevi iyilestirdigi gosterilmistir.
Calismalar, diren¢ antrenmaninin 6zellikle nérodejenerasyon riski tasiyan yasl
yetiskinlerde hafizayi, yonetici islevleri ve dikkati artirabilecegini
gostermektedir. Bu gelismelerin altinda yatan molekiiler mekanizmalar, biligsel
sagligin korunmasi i¢in hayati Onem tasiyan artan noroplastisite, gelismis
sinaptik iglev ve yiikksek BDNF seviyelerini igerebilir. Bu etkiler,
norodejenerasyonun heniiz ileri bir agamaya ulagsmadigi AH'nin erken evrelerinde
ozellikle faydalidir (Lachowska vd., 2025).

Direng egzersizlerinin yash bireylerde biligsel bozukluk ve giinliik hayatin
kontrolii iglevleri iizerinde olumlu etkileri bulunurken ¢alisma bellegi iizerinde
bir etkisi yoktur. Direng egzersizlerinin hafiza, dikkat ve giinliik hayatin kontrolii
islevlerinde iyilesme saglamanin yani sira bu faydalarin egzersiz bitiminden 12
ay sonra da devam ettigini gostermektedir (De la Rosa vd., 2020).

Alzheimer hastaliginin ayirt edici 6zelliklerinden biri, hastaligin ilerlemesine
onemli o6l¢iide katkida bulunan ndroinflamasyondur. Direng egzersizinin,
oncelikle inflamatuar sitokinleri ve mikroglia ve astrositler gibi glial hiicrelerin
aktivasyonunu  diizenleyerek ndroinflamasyonu azalttigi = gosterilmistir.
Alzheimer hastaliginin hayvan modellerinde, kisa siireli direng egzersizinin
noroinflamasyonu engelledigi ve bunun Alzheimer hastaligiyla iligkili
norodejeneratif siiregleri hafifletebilecegi bulunmustur (Lachowska vd., 2025).

DE, noronal sagligin desteklenmesine ve sinaptik plastisitenin artirilmasina
yardimc1 olur, potansiyel olarak Alzheimer hastaliginda goériilen nérodejeneratif
siirecleri tersine cevirir veya yavaslatir. Direng egzersizi, Alzheimer hastaligini
onlemenin yani sira ilerlemesini yavaglatma konusunda da umut vaat etmektedir.
Ozellikle Alzheimer'm klinik oncesi veya erken evrelerinde diizenli DE
egzersizlerine katilim, bilissel gerilemenin baglangicin1 geciktirmeye yardimci
olabilir. Dahasi, DE, Alzheimer teshisi konmus bireyler i¢in faydali olabilir ve
yasam kalitesini iyilestirmek, biligsel bozuklugu azaltmak ve demansin diger
davranigsal ve psikolojik semptomlarini hafifletmek i¢in farmakolojik olmayan
bir yaklagim sunabilir (Sepulveda-Lara Sepulveda ve Marzuca-Nassr, 2024).

Cesitli calismalar, direng antrenmaninin beyinde neden oldugu yapisal
degisiklikleri de incelemistir. Yash yetiskinlerde DE, 6zellikle Alzheimer'dan
etkilenen hipokampiis ve prefrontal korteks gibi beyin bolgelerinde gri madde
hacminde artiglarla iligkilendirilmistir. Bu yapisal degisiklikler, beyin
fonksiyonunun korunmasina ve demans gelisme riskinin azaltilmasina yardimci
olan noroprotektif etkileri yansitiyor olabilir. DE ayrica noronal hayatta kalmay1
ve fonksiyonu destekleyen norotrofik faktdrlerin salinimimi da destekler
(Lachowska vd., 2025).

118



Kombine Egzersizler

Kombine egzersizler, antrenmani genellikle aerobik egzersiz, giigclendirme,
esneklik ve denge antrenmanini birlestirir (Deng, Yu ve Li, 2025). Cesitli
literatiir taramalari, fiziksel aktivite, acrobik egzersizler ve denge egzersizleri de
dahil olmak tizere ¢esitli egzersiz tiirlerinin Alzheimer tedavisinde olumlu bir rol
oynadigini géstermektedir (Hu vd., 2025).

Aerobik ve diren¢ egzersizlerinin birlikte uygulanmasinin, tek bagina
uygulanan egzersiz tiplerine kiyasla daha belirgin bir biligsel iyilesme sagladigi
gosterilmistir. Kombine aerobik ve direng egzersizleri, yash yetigskinlerde biligsel
performansin artmasina, bolgesel beyin hacimlerinin korunmasina ve fiziksel
islevlerin iyilegsmesine katki saglamaktadir. Birlikte uygulanan aerobik ve direng
egzersizler, Ozellikle yash bireylerde beyin hasarina kars1 bir tampon gorevi
gorerek, norodejeneratif siirecleri yavaglatan biligsel rezervin korunmasina
yardimci olmaktadir (Atalay, 2025).

Cok bilesenli egzersiz, dzellikle biligsel alan olmak tizere, AH hastalar1 i¢in
etkinligi ac¢isindan oldukga tartismalidir. Bazi bilim insanlari, kombine
miidahalede, asir1 doz nedeniyle deneklerde fiziksel ve zihinsel yorgunluga yol
acabilecegine ve dolayisiyla miidahalenin etkisini azaltabilecegine inanmaktadir.
Ayrica, es zamanli aerobik egzersiz ve diren¢ egzersizinin, izole direng
egzersizinin anabolizma adaptasyonu iizerinde olumsuz etkileri oldugu, érnegin
molekiiler diizeyde gii¢ gelisiminde potansiyel bir engel olusturdugu
gosterilmistir (Deng, Yu ve Lii, 2025).

Ayrica egzersizin, Ozellikle bilissel egitimle birlestirildiginde hafiza,
konsantrasyon ve problem ¢6zme becerileri de dahil olmak tizere bilissel
yetenekleri gelistirdigi gosterilmistir (Azevedo vd., 2023). Arastirmacilar,
fiziksel egzersizin demans ve Alzheimer hastaliginin gelisimini etkileyip
etkilemedigi konusunda fikir birligine varamamiglardir ancak etkisini
aciklayabilecek birgok mekanizma tespit edilmistir. Calisma sonuglarindan
bagimsiz olarak, fiziksel aktivite diyabet, koroner arter hastaligi ve felcle
miicadelede ve dolayli olarak demansi1 6nlemede bilinen, basit ve uygun maliyetli
bir yontem olarak yine de tesvik edilmelidir (Bogucka vd. 2025).
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Giris

Fiziksel aktiviteyle iliskili c¢esitli saglik yararlari, egzersizin sikligina,
yogunluguna, siiresine ve tiirline baghdir. Egzersiz yogunlugu, bu unsurlarin en
anlagilmas1 zor olanidir ve yine de diizenli fiziksel aktivitenin sagladig saglik
yararlart ve 6zellikle kardiyovaskiiler sonuglar {izerinde énemli etkileri vardir.
Yetkililer, her hafta 1,5 saat orta ve siddetli yogunlukta egzersiz yapmamizi
onermektedir. Kademeli testlerde belirlenen iki temel esik vardir: egzersiz
recetelemek igin uygun olan, homeostazin bireysellestirilmis bozulmasiyla ilgili
siirlar1 yansitan ventilasyon ve laktat esikleri 1 ve 2, kritik gili¢/h1z ve solunum
kompanzasyon noktasina karsilik gelmektedir. Orta yogunluklu fiziksel aktivite
VTI1 ve LT1'e yaklasirken, yiiksek yogunluklu fiziksel aktivite iki esik (1 ve 2)
arasindadir. Egzersizi sabit bir metabolik hizda (MET sayis1) veya maksimum
kalp atis hiz1 ya da maksimum oksijen aliminin yiizdesinde (VOzmaks) regete etme
yaygin uygulamasi, bu metabolik sinirlarin bireysel degiskenligini dikkate
almamaktadir. Antrenman adaptasyonlar1 gergeklestikge, bu sinirlar mutlak ve
goreceli olarak degisecektir. Orta ila ylksek yogunluk alanlarinda diizenli
egzersizi slirdiirmek i¢in yeniden degerlendirme gerekli olmaktadir (MacIntosh
vd., 2021).

Egzersiz Yogunlugu

Egzersiz yogunlugu dagilimi, egzersizin bireysellestirilmesi, recetelenmesi ve
takibi i¢in 6nem tasimaktadir. Kalp atis hiz1 degiskenligi (KAHD), ventilasyon
ve laktat esikleriyle iliskilendirilerek egzersiz yogunlugu dagilimi i¢in bir
biyobelirteg olarak Onerilmektedir (Sempere-Ruiz vd., 2024). Egzersiz regetesi
olustururken yogunluk maksimum oksijen alimi (VO2zmaks), maksimum kalp atis
hi1z1 (KAHmaks) veya maksimum is hizi (yani maksimum gii¢ ¢ikist veya hiz), kalp
atim hizi rezervi (KAHR) gibi sabit maksimum referans yiizdelerine
dayandirilmaktadir (Jamnick vd., 2020; Meixner vd., 2025).

Egzersiz sirasinda VO,, karbondioksit tiretimi (VCO>) ve ventilasyon (VE)
nefes nefes analiz edilmektedir. Solunum esigi 1 (SE1), artimli egzersiz testi
verilerinden SE1'i belirlemek i¢in ii¢ gecerli yonteme gore belirlenmektedir: 1)
modifiye edilmis V-egim (V-slope) yontemi; 2) ventilasyon esdegeri yontemi
(VE/VO;, yontemi); ve 3) soluk sonu O, basinci yontemi (PetO,). VE ile is yiikii
arasindaki iliski de dikkate alinmaktadir. V-egim, SE1 tespiti icin referans
yontem olarak kullanildig1 bir aragtirmada bu nokta, diger grafiklerde elde edilen
nokta ile kontrol edilmistir. Solunum esigi 1 (SE2), VE/VCO, grafigi
kullanilarak, VE'nin VCO,'ye orantisiz olarak arttig1 noktada belirlenmektedir ve
bu esik VE ile is yiikii arasindaki iligkinin en diisiik noktasi ve son tidal CO;
basincinin (PetCO,) W'a gore sapma noktasi belirlenerek kontrol edilmektedir.
SE1, hafif ve orta yogunluktaki egzersiz arasindaki sinir1 belirlemekte ve bu esik
civarinda egzersiz yapmak aerobik metabolizmalarin uyarilmasina olanak
tanirken, SE1'in tizerinde kan laktat ve pH'1 sirasiyla artmaya ve azalmaya

124



baslamaktadir. SE2, yani solunum kompanzasyon noktasinin, uzun siireli aerobik
egzersiz i¢in st yogunluk sinirt olan kritik gii¢le iligkili oldugu 6ne siiriilmustiir.
SE2, orta ve yiiksek yogunluklu egzersiz arasindaki sinir1 belirlemektedir. Bu
nedenle, SE1 ve SE2'de elde edilen ilgili KAH degerleri, sirasiyla orta ve yiiksek
egzersiz yogunlugu alanlarinin sinir1 olarak kabul edilmektedir ve egzersiz regete
etmek icin kullanilmaktadir (Anselmi vd., 2021).

Maksimal oksijen tiiketimi 6lglimleri maliyetli ve cihaz gerektiren yontemler
oldugu igin egzersiz yogunlugu esiklerini belirlemeye alternatif bir yol gerekliligi
ortaya ¢ikmaktadir. Kalp atis hiz1 degiskenligi (KAHD) kullanilarak esik tespiti,
KAH izlemenin genel popiilasyon i¢in nispeten basit, invaziv olmayan ve uygun
maliyetli bir secenek sunmasi nedeniyle son yillarda kapsamli bir sekilde
aragtirlmaktadir (Kaufmann vd., 2023). KAHD, kalp atis hizindaki
dalgalanmalara dair veri sunmaktadir ve egzersiz de dahil olmak tizere gesitli
kosullardaki fizyolojik adaptasyonlar1 ortaya c¢ikarabilmektedir (Manresa-
Rocamora vd., 2021). Bir antrenman programi1 boyunca literatiirde dnerildigi gibi
sporcunun durumuna gore antrenman yogunluklarinin  giinliikk olarak
ayarlanmasina olanak tanimaktadir (Van Hooren vd., 2023). En basit haliyle,
egzersiz yogunlugu egzersiz sirasindaki metabolik enerji talebi oranini ifade
etmektedir. Egzersiz yogunlugu mutlak terimlerle (Grnegin, oksijen alimi
dakikada litre, gii¢ ¢ikis1 watt, kalp atis hiz1 dakikada atim ve hareket hizi
saniyede metre veya saatte km olarak) veya goreceli terimlerle (viicut agirligi,
maksimum oksijen alimi, maksimum kalp atis hiz1 veya kalp atis hiz1 rezervine
oranlanarak) ifade edilebilmektedir. Ancak, genetik, kondisyon durumu, eslik
eden hastaliklar ve diger faktorlerin, akut egzersiz donemlerinde homeostazi
koruma yetenegini etkiledigi ve diizenli egzersize adaptasyonlarin yalnizca
homeostazda yeterli bozulma meydana geldiginde saglanacag: kabul edilmelidir
(Daussin ve ark., 2008).

Maksimal Kalp Atim Hizx

Maksimal kalp atim hizini bildiren ¢aligmalarin ¢ogu, yaygin bir artimh
VOomax testinden elde edilen KAH degerlerine dayanmaktadir. KAHmas'1n
ACSM tarafindan Onerilen popiilasyona 0zgii standart egzersiz testi
prosediirleriyle uyumlu, derecelendirilmis bir maksimal egzersiz testiyle
degerlendirilmesi gerektigi Onerilmektedir. Daha wuzun artiglarin  erken
yorgunluga yol acabilecegi ve KAHmaks'a ulagilmasini engelleyebilecegi de goz
oniinde bulundurularak daha kisa agama siireleri (<2 dk) veya rampa protokolleri
(art1g basina 30-60 sn) tercih edilmektedir. VOomax testine benzer sekilde, erken
yorgunluk olmadan maksimum kardiyovaskiiler eforu saglamak icin 8-12
dakikalik toplam siire en uygun goériinmektedir (Jamnick vd., 2020). Kullanilan
protokolden bagimsiz olarak, maksimum goniillii yorgunlugu belirlemek i¢in
ikincil kriterler uygulanabilmektedir. Bunlar arasinda genellikle solunum
degisim oran1 (RER), algilanan eforun 6znel derecelendirmeleri veya kan laktat
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konsantrasyonlar1 bulunmaktadir (Jamnick vd., 2020). Protokol 6zelliklerine ek
olarak, egzersiz modunun se¢imi de Onemli goriinmektedir. KAH kas kiitlesi
katillmina bagli oldugundan, kosu bandi testleri altin standart olarak kabul
edilmektedir. Kosu bandi protokolleri kullanilarak elde edilen VOamaks degerleri,
bisiklet protokollerine kiyasla %20'ye kadar daha yiiksek olma egilimindedir.
Daha da oOnemlisi, kosu bandi protokoliinden elde edilen bir KAHmaxs,
muhtemelen kosu sirasindaki KAH’n1 en iyi sekilde yansitmaktadir (Schumann
vd., 2025).

Egzersiz yogunlugunun belirlenmesinde sik¢a kullanilan maksimal kalp atim
hizi igin yasa, sporcu olma ya da hasta olma durumuna gore degisiklik gosteren
cesitli formiiller kullanilmaktadir. Kullanilan formiilasyonlardan bazi 6rnekler
asagida verilmistir.

Saglikli 25-39 yas aras1 erkeklerde kullanilan bir formiil 6rnegi (Park vd.,
2022):

KAHmas= 212-0,8*yas (1)

Pediyatrik ve adolesan popiilasyonda (7-17 yas) bir formiil érnegi (Park vd.,
2022):

KAHmaks= 215.19-1.07*yas )
Yetiskin popiilasyonda (18-55 yas) bir formiil 6rnegi (Park vd., 2022):
KAHmaks= 209.95-0.64*yas 3)

Omeklerden de anlasilacag iizere hedef grubun yas, cinsiyet, sporcu olma,
hasta olma gibi 6zelliklerine gore en uygun formiilii segmek ve kullanmak
egzersiz yogunlugunu belirlemede birinci adimin dogru bir sekilde
gerceklestirilmesi acisindan Onem tasimaktadir. Verilmis formiilasyonlarla
beraber birgok yas grubuna, cinsiyete, hastalik durumuna gore literatiirde
formiiller bulunmaktadir.

Kalp Atim Hiz1 Verilerinin Degerlendirilmesi

Dinlenme ve egzersiz sirasindaki KAH degiskenligi, her kalp atis1 arasindaki
zaman degisiminin bir Ol¢iisiidiir ve parasempatik ve sempatik sinir sistemi
arasindaki dengeyi temsil etmektedir. Teknolojideki gelismeler ve artan ticari
ilgiyle birlikte, uzaktan izleme saglik sistemlerinin kapsami genislemistir. Yapay
zeka ve bulut tabanli uzaktan izlemenin entegrasyonu, zamaninda veri iglemeyi
kolaylastirmak ve veri giivenligini saglamak i¢in gelismektedir (Alugubelli vd.,
2022). Kalp atis hiz1 (KAH) ve kalp atim hiz1 degiskenligi (KAHD), egzersiz i¢in
kullanilan saatler ve programlar ile kaydedilmektedir. Sonraki 5 dakika boyunca,
katilimcilar dinlenme halindeyken KAH ve KAHD verileri kaydedilmektedir.
KAH monitorleri, hedef KAH boélgelerini dogrulayarak degerlendirilen bireylerin
egzersize uyumlar1 takip edilmektedir (Casanova-Lizon vd., 2025).
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Kalp Atim Hiz1 Araliklar

Kalp atis hizi, insanlarin giinlik fiziksel aktivitelerindeki egzersiz
yogunlugunun bir gostergesi olarak diigiiniilebilmektedir. Bes kalp atis hizi
bolgesi teorisi, bireyler ve profesyonel sporcular tarafindan egzersiz ve
antrenmanlar1 sirasinda yaygin olarak benimsenmektedir. Bu kalp atis hizi
bolgeleri, insanlarin maksimum kalp atis hizinin yiizdelerine dayanmakta ve
farkl1 egzersiz yogunluklarmi gostermektedir. Insanlarin ii¢ farkli egzersiz tiirii
altinda kalp atig hizin1 tahmin edebilen dinamik kalp atis hiz1 tahminine dayali
bir optimizasyon antrenman sistemi Onermek amacgli gergeklestirilen bir
calismada ylirime, kogsma ve ip atlama kullanilmigtir (Zhu vd., 2022). Pratik
uygulama i¢in ve belirli adaptasyonlarin hedeflenmesini optimize etmek igin,
egzersiz yogunlugu sistematik olarak Bolge 1, 2, 3, anaerobik esik [4] veya sprint
interval antrenmani SIA [5] gibi farkli egitim bélgelerine ayrilmaktadir. Bu
bolgeler genellikle rampa veya artimli adim test protokolleri dahil olmak {izere
cesitli test prosediirlerinden tiiretilmektedir. Maksimal kalp atim hizini farkli
ylizdelerine dayanarak, antrenman sirasindaki kalp atis hiz1 araligi bes bolgeye
ayrilmaktadir. Her yogunluk bolgesi, Tablo 1'de agiklandigi gibi egzersiz
sirasinda kisilere farkli faydalar ve islevler saglamaktadir (Zhu vd., 2022;
Jamnick vd., 2020; Schumann vd., 2025; Argent vd., 2022).

Tablo 1. Kalp atim hizi araliklarinin 5 bdlgesinin tanimi ve fonksiyonlar (Zhu vd., 2022;
Schumann vd., 2025; Argent vd., 2022).

Yogunluk Bolgesi Faydasi ve Fonksiyonu

1 Orta dizey Cok diisiik-toparlanma Diisik  yogunluklu  antrenman,

aktivite oncelikle metabolik ve psikolojik
saglik yararlar1 saglamaktadir

2 Kilo yonetimi Diisiik- yaygin Yagdan daha fazla kalori yakimi

saglanmaktadir.  Herhangi  bir
zorluk ¢ekmeden konusmalar hala
kolayca yapilabilmektedir.

3 Aerobik Orta-siddetli Insanlarin dayaniklilik kapasitesini,
uzun siire yorulmadan egzersizi
stirdiirme yetenegini
gelistirmelerine yardimet
olmaktadir.

4 Anaerobik esik Yogun-antrenman Insanlarin  fitness  antrenmani

performansit ve aerobik kapasite
icin  hizlarim  gelistirmelerine
yardimc1 olmaktadir.
5 Kirmizz ¢izgi Maksimale yakin- Bir bireyin neredeyse tiim enerjisini
interval antrenman tilketmektedir ve yalnizca kisa bir
siire  sirdiiriilebilmektedir; Cok
formda kisiler ve sporcular igin
ayrilmistir.
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Kalp atim hiz1 degerlendirmesine olanak taniyan ticari olarak mevcut
giyilebilir cihazlarin hizla artmasiyla, bireysel fiziksel aktivite profilleri
belirlenebilmektedir. Metabolizma endeksleri kullanilarak kalp atim hiz
bolgeleri belirlenmektedir. Farkli yazarlarca belirlenmis maksimal kalp atim hizi
veya maksimal kalp atim hizindan dinlenim kalp atim hizinin ¢ikarilmasiyla
hesaplanan (KAHmaks-KAHdin) kalp atim hizi rezervi yiizdelerine dayanan ve
bilimsel amaglarla kullanilan gesitli sabit KAH bolgeleri Tablo 2°de verilmistir
(Gao vd., 2021; Zhu vd., 2022; Argent vd., 2022).

Tablo 2. Farkli yazarlarca belirlenmis kalp atim hizi araliklarinin bes bolgesi (Gao vd.,
2021; Zhu vd., 2022; Argent vd., 2022).

Bolge Gaovd.,2021 Gaovd., 2021 Zhuvd., 2022  Argent

vd., 2022
%KAHR %KAH naks %K AHmaks

%KAHmaks

1 <30 <57 50-60 65-75

2 30-39 57-63 60-70 75-80

3 40-59 64-76 70-80 80-85

4 60-89 77-95 80-90 85-92

5 >90 >96 90-100 >92

Spor ve disipline bagh olarak, birden fazla yogunluk modeli mevcuttur; en
yaygin kullanilan cergeveler ii¢ bolgeli, bes bolgeli ve yedi bolgeli modeller
olarak karsimiza ¢ikmaktadir (Sperlich vd., 2023, Jamnick vd., 2020). Bu
modeller, yogunluk recetesi dahilinde egitim i¢in yapilandirilmis bir cergeve
sunarak, egzersiz yogunlugunun cesitli enerji sistemlerini (yani, agirlikli olarak
fosfajenik, glikolitik veya oksidatif), kas lifi tiplerini ve kardiyovaskiiler
mekanizmalar1 secici olarak devreye sokmasina olanak tanimaktadir (Meixner
vd., 2025).

Bes bolgeli bir yogunluk modeline dayanan Yogunluk Bolgesi 2'deki (Y2)
antrenman, aerobik kapasiteyi, verimliligi ve metabolik esnekligi artirmadaki
rolii nedeniyle ozellikle dayaniklilik sporlarinda, 6zellikle de mekanik stresin
azaldig1 (bisiklet veya kros kayagi gibi) sporlarda tercih edilmektedir (San-
Millian., 2023). Diisiik yogunluk araliginda yer alan Y2 antrenmant hem elit hem
de amatér sporcular i¢in antrenmanin temel bir Dbileseni olarak
degerlendirilmektedir. (Sperlich vd., 2023). Yogun Y2 egzersizinin arkasindaki
temel mantik, cesitli adaptasyonlar (0rnegin insiilin duyarliligi, oksidatif
kapasite, glikoz kontrolii ve artan glikoz depolar1) arasinda mitokondriyal
verimliligi uyarma ve yag metabolizmasini artirma yeteneginde yatmaktadir
(Tyfault ve Bergouignan., 2020; San-Millian., 2023). Y2 antrenmani glikojen
depolarimi koruyarak, yorgunlugu geciktirerek uzun siireli gabalar sirasinda
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stirdiiriilebilir enerji liretimini destekleyerek sporcularin uzun siireler boyunca
yiiksek performanslarini siirdiirmelerini saglamaktadir. Bu da hem profesyonel
hem de amatdr sporcular i¢in 6nemli bir faktér olarak degerlendirilmektedir
(Seiler., 2024). Dayaniklilik sporculari, aerobik adaptasyonlart ve metabolik
verimliligi artirma potansiyeli nedeniyle, bes bdlgeli bir yogunluk modeli i¢inde
genellikle Bolge 2 (Y2) olarak tanimlanan diisiik yogunluklu antrenmani siklikla
kullanmaktadirlar. Elli bisiklet¢i (30 erkek ve 20 kadin) ile gergeklestirilen bir
aragtirmada hem artimli rampa hem de adim testi gergeklestirilmistir.
Gergeklestirilen test sirasinda giic ¢ikisi, kalp atis hizi, kan laktati, ventilasyon ve
substrat kullanimi dlglilmiistiir. Analizler, Y2 belirteclerinde 6nemli degiskenlik
oldugunu ve farkli parametrelerde varyasyon katsayilarinin (CV) %6 ile %29
arasinda degistigini ortaya koymustur. Solunum esigi 1 (SE1) ve maksimal yag
oksidasyonu (Yagmaks) gliclii bir uyum gosterirken, KAHmaxs’1n sabit yiizdeleri ve
kan laktat esikleri biiyliik bireysel farkliliklar gostermistir. Sonug olarak
KAHmaks’1n sabit yiizdeleri gibi Y2 icin standardize edilmis belirtecler pratik
basitlik sunmakla beraber metabolik tepkileri yanlig yansitabilmektedir ve
potansiyel olarak antrenman sonuglarim etkileyebilmektedir. Ozellikle bireysel
degiskenlik goz Oniine alindiginda, SE1 ve Yagmas gibi fizyolojik dlciimlere
dayali kisisellestirilmis Y2 regeteleri, antrenman yogunluklarini metabolik
taleplerle uyumlu hale getirmek i¢in daha dogru bir yaklagim saglayabilmektedir.
Bu degiskenlik, dayaniklilik adaptasyonlarmni optimize etmek, fizyolojik
profillerdeki farkliliklar1 karsilamak ve antrenman Ozgiilliigiinii artirmak igin
kisisellestirilmis diisik yogunluklu antrenman regetelerine olan ihtiyaci
vurgulamaktadir (Meixner vd., 2025).

Birgok kurulus, fiziksel aktivite yonergelerini karsilamak amaciyla orta ve
siddetli egzersiz tanimlar1 sunmaktadir. Table 3’teki bilgiler, bunlardan ti¢iiniin
yogunluk tanimini yansitmaktadir: DSO, Amerika Birlesik Devletleri Hiikiimeti
ve Kanada Hiikiimeti. Orta ve siddetli fiziksel aktivite, istirahat metabolik
esdegerlerinin (MET) katlar1 olarak tanimlanmaktadir. VOomais'in yasa, cinsiyete,
genetik yatkinliga ve bireysel zindelik diizeyine bagli olarak <5 MET'ten >20
MET'e kadar ¢ikabilecegi goz Oniline alindiginda, MET tabanli bir Oneri,
homeostazda genis bir bozulma yelpazesini temsil etmektedir (lannetta vd.,
2021). Bu sorun, bireylerin egzersizlerinin MET degerini 6l¢melerinin bir
yolunun olmamasi nedeniyle daha da karmasiklagsmaktadir. Orta siddette
(6rnegin, tempolu ylirliylis, dans ve bahge isleri) ve yliksek yogunlukta egzersiz
(6rnegin, kosu, hizli bisiklet siirme, hizli yiizme ve yokus yukari hizli yiirlime)
ornekleri, receteli egzersiz yogunlugunu tanimlamada faydali olmaktadir. Ancak,
egzersiz yogunlugunu homeostazdaki bireysel bozuklukla iliskilendirmek i¢in
nesnel bir ara¢ saglamamaktadir (Jamnick vd., 2020).
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Tablo 3. Orta ve yogun diizey egzersiz siniflamasi

YB  %KAHmas MET Hiz AZD %KAH
(km R

s

Tanimi ve drnekler

OD  %64-76 3-<6 4-6 5-6 %40-59

Y %77-93 >6 >6  7-8 %60-84

Hizl yiiriimek,
dans etmek ve
ciftler tenisi
oynamak veya
bahgeyi  yavasca
tirmiklamak ve
yilizmek

Kosu, agir market
aligverisi veya diger
yiikleri yukari
tasimak, kar
kiiremek veya
yogun bir fitness
dersine katilmak ve
hizl1 yiizme

YB:Yogunluk Bolgesi; OD: Orta diizey, Y: Yogun; %KAHmaks: Maksimal
kalp atimi yiizdesi; MET: Metabolik esdeger; AZD: Algilanan zorluk

derecesi; %KAHR: Kalp atim rezervinin yiizdesi

Stirekli KAH verilerinin analiziyle ilgili olarak, Amazfit, Apple, Fitbit,
Samsung ve Xiaomi, ilgili uygulama araciligiyla siirekli verilerin kullanici dostu
bir sekilde indirilmesine olanak tanimaktadir. Huawei, bu verilerin ek bir
gelistirici araci araciligiyla disa aktarilmasina izin verirken, Polar ve Suunto su
anda yalnizca bireysel antrenman seanslarindan KAH verilerini indirme se¢enegi
sunmaktadir. Dokuz iireticiden yalnizca besi (Amazfit, Fitbit, Garmin, Polar ve
Xiaomi), su anda siirekli KAH temelinde serbest yasam aktivite bdlgelerini
gostermektedir ve kullanilan siniflandirmalar arasinda Tablo 4’te goriilecegi
lizere 6nemli tutarsizliklar bulunmaktadir. Akilli saat firmalar1 tarafindan su anda
kullanilan egzersiz KAH bolgelerine drnekler Tablo 4’te verilmistir (Schumann

vd., 2025).
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Tablo 4. Akilli saat firmalari tarafindan su anda kullanilan egzersiz KAH bdlgelerine
ornekler

Fitbit Zepp (Xiaomi ve Garmin Polar
Amazfit)

%KAHR %KAHR %KAHR
%KAHR

40-59 (yag yakimi) >50 (diisiik tempo)  50-60 (¢ok diisik)  50-60
60-84 (kardiyo) 50-60 (hafif  60-70 (diisiik) 60-70

yiiklii)

>85 (maksimal) 60-70 (yogun) 70-80 (orta) 70-80
80-90 (aerobik) 80-90 (yogun) 80-90
90-99 (anaerobik) 90-100 90-100

(maksimum)

100 (maksimum)

Pratik Uygulama

Kalp atim hiz1 araliklarina gore antrenman yapmak i¢in ilk adim antrenman
oncesi kalp atim hizi verisinin kaydedilecegi saate kullanicinin bilgilerinin
girilmesi  seklinde olmaktadir. Antrenmani uygulayacak kisinin  yasi
kaydedilmelidir. Maksimum kalp attim hizi yasa gore verilen formiille
hesaplanarak saate kaydedilmektedir (Zhu vd., 2022).

Kalp atim hizi araligi Tablo 1’de verili egzersiz yogunluklarina gore
belirlenmektedir.

Kalp atis hiz1 rezervinin (KAHR) hesaplanmasina dayali olarak siirekli kalp
atis hiz1 (KAH) 6lciimleriyle serbest yasam fiziksel aktivitesinin profillemesi i¢in
karar agaci sekilde verilmistir. A dali, ileriye doniik veri toplamalarinda
planlanmasi gereken gerekli adimlar1 gdstermektedir. B dali, halihazirda mevcut
veri kiimelerinin analizi (yani, geriye doniik analiz) i¢in rehberlik saglamaktadir.
KAHmas’1 tahmin etmek icin uygun denklemi segmek amaciyla ii¢ adimli bir
siire¢ Onerilmektedir: (1) niifus (yani, "saglikli", "sporcular" veya "hastalikli"),
(2) yas, (3) atletik gegmisin (yani, spor tiirii) veya hastaligin (yani, hastalik tiirii)
diger ozellikleri gibi diger Ozellikler. Sekil 1'de, ileriye doniik veri
koleksiyonlarinda veya mevcut veri kiimelerinde serbest yasam KAH verisinden
fiziksel aktivite profilleri tiiretmek i¢in gerekli adimlart gosteren bir karar agaci
verilmistir. Bireysel fiziksel aktivitenin nitelendirilmesi i¢cin KAHR'in
kullanilmasini  6nerilmektedir. Dolayisiyla, gece veya istirahat KAH’ni
degerlendirmek gereklidir. Amag, belirli bir birey icin en diisiik fizyolojik KAH’1
tamimlamaktir. Bu nedenle, gece KAH’n1 siirekli KAH kayitlann araciligiyla
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degerlendirmek Onerilmektedir. Yalmzca gece verilerinin mevcut olmadigi
durumlarda o6rnegin, giyilebilir teknoloji kullanan kisilerin uyurken siklikla
yasadigi rahatsizlik nedeniyle, istirahat KAH degerlendirilmelidir. Gece/istirahat
KAH, bildirilen uyku penceresi sirasinda en diisiik ortalama kalp atis hizini
(KAH) tespit etmek igin 2 saatlik hareketli ortalamalar kullanilarak
degerlendirilmektedir (Schumann vd., 2025).

° Planlanan projenin tird nedir? e
1 1

EAH verisinin ileri ddnfik top- EAH verisinin gerive doniik top-
lanmas1 lanmas1
| 1
K AHmak: testi miimbiin mi? ‘ K AHpes: testi yapildi ma? |
Katiimer grubu- | Katihmer grobunun || Uveulanan Katidime:  erubu-
foa dzelliine | &zellifine (saZlikh, K%}-Imk, test nun szelligine
(saghikls, sporcu. | sporcu. hasta) ve || protokoliindn (saglikli, sporcu,
hasta) ve yagma | yagina UYELL (| yygun oldufunun hasta) wve yasmma
uygun  EKAHmas | KAHmks test proto- || gnavlanmas ovenn K AHmie
koliinin  lulland- formilinin kulla-
mast nilmas:

Agafidaki kriterlere gire en uygun denklemi bulun (Gnem sirasina gére): Niifos, vag ve

di? er dzellikler

° Gece KAH verisi alimabiliyor mu?
1 l K AHain degerlendi-
rildi mi?
D -

!

Verinin uygun @
sekilde aktanil- Yéatemin uygualuguau K AHin verisini degerlendic
mas1 onayla

1
° Caligmanin amacina gire bireysel aktivite profillerinin belirlenmesi

Sekil 1. Kalp atis hiz1 rezervinin (KAHR) hesaplanmasina dayali olarak siirekli kalp atig
hiz1 (KAH) dl¢timleriyle serbest yasam fiziksel aktivitesinin profillemesi i¢in karar agaci
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Sedanter Yetiskinlerde Fiziksel Uygunlugu Gelistiren Kalp Atim Hiz1
Temelli Fiziksel Egzersiz Programi Recetesi Ornegi

Sedanter veya son 3 ay boyunca fiziksel aktivite gerceklestirmemis kadin ve
erkeklere (n=70) uygulanmis ve etkisi 6l¢lim verileriyle ortaya sunulmus olan bir
calismada uygulanan egzersiz programi 6rnegi haftada {i¢ seanstan olugmaktadir
(toplam 11 hafta). Her antrenman siiresi 45-60 dakika ve seanslar arasinda 48-72
saat dinlenme siiresi bulunmaktadir. Hem mobil uygulama hem de goézetimli
program, her biri dort farkli seans segenegi sunan dort yogunluk seviyesi
icermektedir. Ik seviye diisiik yogunluklu seanslar, kalan seviyeler (2. seviye, 3.
seviye ve 4. seviye) ise yiiksek yogunluklu seanslar igermektedir. (Casanova-
Lizéon vd., 2023). Egitim programi, motivasyonu ve katilimi artirmak igin
uygulama araciligiyla oyunlagtirlmistir. Katilimeilar, bir seviye igindeki
seanslar1 tamamladiklarinda y1ldiz kazanmaktadirlar. Onceden belirlenmis sayida
yildiz toplandiktan sonra, bir sonraki yogunluk seviyesine gegmektedirler. Ug ay
siirecek sekilde tasarlanan uygulama, egzersiz rutinine baslayan kisiler igin
kapsamli, uyarlanabilir ve kullanici dostu bir gergeve sunarak, siirekli katilim ve
asamal1 gelisim saglamaktadir. Bu tasarim, katilimeilarin yeteneklerine uygun
olarak zorluk ve uyum arasinda bir denge saglarken, yogunluk ve is yiikiinde
kademeli bir artis saglamaktadir. Seanslar i1sinma, kuvvet ve dayaniklilik
egzersizlerinin yani sira bir soguma asamasit icermektedir. 1. seviyede temel
amag, katilimcilar1 fiziksel egzersiz programina alistirmak ve dogru teknigi
saglamaktir. Kuvvet egzersizleri arasinda squat, omuz presi, lunge, smav ve
kiirek ¢ekme yer almaktadir. Ayrica, 6n plank, yan plank, dinamik ve statik arka
koprii, 6lii bocek ve kus kdpegi gibi merkez odakli egzersizler de tanitilmaktadir.
Her egzersiz 15 tekrar ve ardindan bir dakikalik dinlenmeden olugmaktadir.
Dinlenme sirasinda, katilimcilar 20 saniyelik merkez egzersizleri (6rnegin, aktif
plank) ve 40 saniyelik pasif dinlenme arasinda doniigiimlii olarak ¢alismaktadir.
Katilimcilar, bir sonrakine gegmeden 6nce her egzersizden dort set tamamlayarak
ve seans basina 4-5 egzersiz yapmaktadirlar. Egzersizler arasinda iki dakikalik
dinlenme saglanmaktadir. Seviye 2'de, yogunluk, seviye 1'deki gii¢ egzersizlerine
ek aerobik egzersizler eklenerek artirilmaktadir. Aerobik aktiviteler arasinda
dagcilik, ip atlama, jumping jack, burpee, yan adimlama ve boks yer almaktadir.
Her egzersiz 30 saniye boyunca yapilmakta ve ardindan 30 saniye dinlenme
yapilmaktadir. Seanslar, set basina 10-12 egzersizden olugmakta ve katilimcilar
toplamda iki set tamamlamaktadirlar. Seviye 3'te, aerobik ve gii¢ egzersizlerinin
entegrasyonu korunurken, antrenman hacmi artirilmaktadir. Katilimeilara iki set
yerine Ui¢ set yaptirilmaktadir. Seans basina egzersiz sayisi ilk haftalarda 8 ile
baslayarak ve sonraki haftalarda 10'a ¢ikartilmaktadir. Her egzersizin siiresi (30
saniye) ve dinlenme siiresi (30 saniye) degismemektedir. Setler arasinda iki
dakikalik dinlenme aralig1 eklenmektedir. 4. seviyede, 3. seviyenin yapisi
korunarak, ancak c¢alisma-dinlenme oran1 yogunlugu artirmak igin
degistirilmektedir. Her egzersiz 40 saniye boyunca yapilirken, dinlenme siiresi
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20 saniyeye diigiiriilmektedir. Setler arasindaki iki dakikalik dinlenme aralig:
degismeden kalmakta ve egzersiz ve set sayisi 3. seviyeyle tutarli kalmaktadir.
Program, 1. ve 2. haftalarda diisiik yogunluklu seanslarla baslayip ve haftada iki
yiiksek yogunluklu ve bir diisiik yogunluklu seansa ilerlemektedir. Tiim seanslar,
erigilebilirligi saglamak i¢in minimum veya diisiik maliyetli ekipman kullanilarak
evde veya disarida gergeklestirilebilecek sekilde tasarlanmaktadir. Aralik sayisi,
dogrusal bir periyodizasyon yaklagimi izlenerek program boyunca kademeli
olarak artirilmaktadir. Bu strateji, giivenli fizyolojik adaptasyonu desteklemek
icin diisliik hacimle baslayarak yiiksek yogunluklu egzersizde kademeli bir artist
kolaylastirmaktadir.  Egzersiz ~ programi, asirt  yiiklenme, ilerleme,
bireysellestirme, periyodizasyon ve 6zgiilliik gibi temel antrenman prensiplerine
dayanarak gelistirilmistir (Casanova-Lizon vd., 2025; Kasper., 2019).

Kalp atim hizi temelli antrenman regetesinde ise akilli telefon uygulamalart
ile KAHD giinliik olarak kaydedilmektedir. Antrenman programi boyunca farkli
yogunluk seviyelerindeki ilerleme kaydedilmekte ve yogunlugun ilerlemesi, daha
yiiksek seviyelere gecmeden once yeterli fizyolojik adaptasyon saglayarak
kademeli ve kontrollii bir sekilde uygulanmaktadir. Alt1 seansin tamamlanmasini
gerektiren li¢ yiiksek yogunluk seviyesini 6nerilmektedir (Casanova-Lizén vd.,
2025).
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1. Spor Bilimlerinde Hemostaz ve Fibrinoliz Dengesi

Hemostaz, kanm damar biitiinliigiinii korurken ayn1 zamanda fizyolojik
akiskanligini siirdiirebilmesini saglayan, koagiilasyon ve fibrinoliz sistemlerinin
dengeli etkilesimine dayanan dinamik bir biyolojik siiregtir. Bu sistem, damar
hasar1 durumunda piht1 olusumunu saglarken, gereksiz veya asir1 pihtilasmay1
onlemek amaciyla fibrinoliz mekanizmalarini es zamanli olarak devreye sokar.
Spor ve egzersiz, hemostatik sistem iizerinde gegici ancak belirgin degisikliklere
yol acarak bu hassas dengeyi etkileyen onemli bir fizyolojik stres faktoriidiir
(Skouras ve ark., 2023).

Egzersiz sirasinda artan kalp debisi, kan akimi ve damar i¢i shear stress,
trombositler, koagiilasyon faktorleri ve fibrinolitik sistem {izerinde uyarici etki
olusturur. Bu siirecte hem pihtilagma hem de fibrinoliz sistemleri aktive olur ve
literatiirde bu durum siklikla egzersize bagl gegici prokoagiilan ve profibrinolitik
yanit olarak tanimlanir (Hilberg, 2019). Bu yanitin fizyolojik 6nemi, pihti
olusumundaki artigin fibrinoliz tarafindan dengelenmesi ve boylece hemostatik
dengenin korunmasidir.

Egzersizin hemostatik sistem iizerindeki etkileri, egzersizin tipi, siddeti ve
siiresine bagli olarak degisiklik gostermektedir. Giincel bir derlemede, orta
siddette aerobik egzersizlerin fibrinoliz lehine bir yanit olusturdugu ve
hemostatik dengeyi olumlu yonde etkiledigi bildirilmistir (Skouras ve ark.,
2023). Buna karsilik, yiiksek siddetli veya maksimal egzersizlerde trombosit
aktivasyonu, trombin iiretimi ve koagiilasyon faktorlerinde belirgin artiglar
gozlenebilmekte; ancak bu artiglar cogu saglikli bireyde es zamanli fibrinolitik
aktivasyon ile dengelenmektedir (Hilberg, 2019).

Orta siddette egzersizin hemostatik denge iizerindeki etkileri, kontrolli
deneysel calismalarla da desteklenmektedir. Menzel ve Hilberg (2009), bireysel
anaerobik esik temel alinarak uygulanan 60 dakikalik orta siddette egzersizin hem
gen¢ hem de orta yashh saglikli bireylerde koagiilasyon ve fibrinoliz
parametrelerini birlikte artirdigini, ancak bu artislarin  dengeli oldugunu
gostermistir. Calismada egzersiz sonrasi trombin iiretiminde artig saptanmasina
ragmen, yeterli fibrinolitik yanit sayesinde hemostatik sistemin genel dengesinin
korundugu bildirilmistir (Menzel ve Hilberg, 2009).

Yiiksek siddetli ve zorlayici egzersizlerde ise hemostatik yanit daha karmagik
bir yap1 sergilemektedir. Bu tiir egzersizlerde trombosit aktivasyonu ve
koagiilasyon potansiyelinin belirgin bigimde arttigi; buna karsin fibrinolizin
egzersiz sirasinda hizla aktive oldugu ancak egzersiz sonlandiktan sonra daha
kisa siirede bazal seviyelere dondiigii rapor edilmistir (Hilberg, 2019; Skouras ve
ark., 2023). Koagiilasyon aktivitesinin fibrinolize kiyasla daha uzun stire yiliksek
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kalabilmesi, 6zellikle antrenmansiz bireylerde veya ek risk faktorleri bulunan
sporcularda gegici trombotik risk artisina yol agabilmektedir.

Antrenman  diizeyi, egzersize bagli hemostatik yamitin Dbelirleyici
unsurlarindan biridir. Diizenli olarak fiziksel aktivite yapan bireylerde, akut
egzersize yanit olarak ortaya c¢ikan trombosit aktivasyonu ve koagiilasyon
artisinin daha sinirhi oldugu; buna karsilik fibrinolitik kapasitenin daha giicli
oldugu gosterilmistir (Skouras ve ark., 2023). Bu adaptif yanit, diizenli egzersizin
hemostatik sistemi uzun vadede daha dengeli ve koruyucu bir profile tagidigim
diistindiirmektedir.

Sonug olarak spor bilimleri agisindan hemostaz ve fibrinoliz dengesi, yalnizca
kardiyovaskdiler riskle iliskili bir mekanizma degil, aynm1 zamanda performans,
toparlanma ve sporcu saglhiginin siirdiiriilebilirligi agisindan da kritik 6neme
sahiptir. Egzersizin siddeti ve siiresi, hemostatik yanitin yoniinii belirlerken;
diizenli ve kontrollii antrenman, koagiilasyon ve fibrinoliz sistemleri arasindaki
dengenin korunmasina katki saglamaktadir (Menzel ve Hilberg, 2009; Skouras
ve ark., 2023). Bu nedenle hemostatik dengenin molekiiler diizeyde
diizenlenmesi, spor bilimlerinde ileri arastirmalar i¢in Onemli bir temel
olusturmaktadir.

2. TAFI: Tanim, Yapisi ve Aktivasyon Mekanizmalari

Hemostaz ve fibrinoliz arasindaki dengenin diizenlenmesinde rol oynayan
temel molekiiler yapilardan biri Thrombin Activatable Fibrinolysis Inhibitor
(TAFI)’dir. TAFI, literatirde  procarboxypeptidase U  (proCPU),
carboxypeptidase B2 (CPB2) veya carboxypeptidase U (CPU) olarak da
adlandirilan, plazmada zimojen formda dolasan bir metallo-karboksipeptidazdir.
Aktive edildiginde fibrinolizi baskilayan giiglii bir diizenleyici olarak gérev yapar
ve bu oOzelligiyle koagiilasyon ile fibrinoliz sistemleri arasinda kritik bir
molekiiler koprii olusturur (Sillen ve Declerck, 2021; Claesen ve ark., 2021) .

2.1. TAFI’nin Tanimi ve Sentezi

TAFI, CPB2 geni tarafindan kodlanan ve esas olarak karacigerde sentezlenen
bir plazma proteinidir. insanlarda CPB2 geni kromozom 13 (13q14.11) iizerinde
yer almakta olup 11 eksondan olusmaktadir. TAFI, 423 amino asitlik bir
preproenzim olarak sentezlenir; sinyal peptidinin uzaklastirilmasinin ardindan
yaklagik 56 kDa agirhiginda bir zimojen formda dolagima salmir (Sillen ve
Declerck, 2021).

Plazmada TAFI konsantrasyonlar1 bireyler arasinda genis bir dagilim
gostermekte olup bu varyasyonun 6nemli bir kismi genetik polimorfizmlerle
iliskilidir. Ozellikle Thr325Ile polimorfizmi, aktif TAFI formunun stabilitesini
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belirgin sekilde etkilemekte ve TAFIa’nin yar1 dmriinii uzatmaktadir. Bu durum,
fibrinoliz {izerindeki baskilayici etkinin siiresini dogrudan etkileyen énemli bir
faktor olarak kabul edilmektedir (Claesen ve ark., 2021).

2.2. TAFD’nin Yapisal Ozellikleri

TAFI, yapisal olarak iki ana bdliimden olusan bir proenzimdir: N-terminalde
yer alan ve yaklasik 92 amino asitten olusan aktivasyon peptidi ile C-terminalde
bulunan katalitik domain. Aktivasyon peptidi yogun bigimde glikozile olup,
katalitik domain ise ¢inko bagimlh bir metallo-karboksipeptidaz yapisi sergiler
(Sillen ve Declerck, 2021).

Aktive edilmis TAFI (TAFIa), C-terminal lizine veya arjinine sahip
substratlar1 hidrolize edebilme kapasitesine sahiptir. Fibrinoliz baglaminda en
kritik etkisi, parsiyel olarak yikilmig fibrin iizerindeki C-terminal lizil rezidiilerini
uzaklagtirmasidir. Bu rezidiiler, plazminojen ve doku tipi plazminojen
aktivatoriniin (tPA) fibrine baglanmasi icin gereklidir. Dolayisiyla TAFIa, bu
baglanmay1 azaltarak plazmin olusumunu sinirlar ve fibrinolizi geciktirir (Plug
ve Meijers, 2016; Sillen ve Declerck, 2021) .

TAFIa’nin en ayirt edici 6zelliklerinden biri, dogal olarak kararsiz bir enzim
olmasidir. Aktive olduktan sonra kisa siirede konformasyonel degisiklik
gecirerek inaktif forma (CPUi) donisiir. Bu 6zellik, TAFI’'nin fibrinoliz
iizerindeki etkisinin kendiliginden sinirlanmasini saglayan 6nemli bir fizyolojik
mekanizma olarak kabul edilmektedir (Claesen ve ark., 2021).

2.3. TAFI’nin Aktivasyon Mekanizmalari

TAFI'nin aktive edilmesi, hemostatik sistemin anahtar enzimleri tarafindan
gerceklestirilir. Zimojen formdaki TAFI, baslica ii¢ yol {izerinden aktive
edilebilir: trombin, trombin—trombomodulin kompleksi ve plazmin. Bu yollar
arasinda trombin—-trombomodulin kompleksi, TAFI aktivasyonunda en etkili
mekanizma olarak kabul edilmektedir (Sillen ve Declerck, 2021).

Trombomodulin, endotel yiizeyinde bulunan bir membran glikoproteinidir ve
trombinin substrat Ozgiilliigiinii degistirerek antikoagiilan ve antifibrinolitik
siirecleri diizenler. Trombinin trombomoduline baglanmasi, TAFI’nin aktivasyon
hizini1 dramatik bi¢imde artirir. Bu etkilesim sonucunda olusan TAFIa, fibrinolizi
baskilayarak pihtinin stabilitesini artirir (Mochizuki ve ark., 2023) .

Plazmin araciligryla gergeklesen TAFI aktivasyonu ise daha sinirli olmakla
birlikte, fibrinolizin ilerleyen evrelerinde geri bildirim mekanizmasi olarak rol
oynar. Bu durum, TAFI’nin koagiilasyon ve fibrinoliz arasinda dinamik bir denge
unsuru olarak ¢alistigin1 gostermektedir (Claesen ve ark., 2021).
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2.4. Koagiilasyon—Fibrinoliz Arasinda Molekiiler Koprii Olarak TAFI

TAFI’nin aktivasyon mekanizmalari incelendiginde, bu molekiiliin yalnizca
fibrinolizin pasif bir inhibitorii olmadigl; aksine koagiilasyon ve fibrinoliz
sistemlerini birbirine baglayan aktif bir diizenleyici oldugu goriilmektedir.
Trombin liretiminin arttig1 kosullarda TAFI aktivasyonu fibrinolizi baskilarken,
TAFIa’nin kararsiz yapisi sayesinde bu baski fizyolojik sinirlar iginde tutulur. Bu
ozellik, hemostatik sistemin agir1 pihtilagma veya kontrolsiiz fibrinolizden
korunmasinda kritik rol oynar (Plug ve Meijers, 2016; Sillen ve Declerck, 2021).

3. TAFIa’min Fibrinoliz ve Piht1 Stabilitesi Uzerindeki Rolii

Fibrinoliz, fibrin pihtisinin kontrollii bir sekilde ¢oziilmesini saglayarak damar
acikliginin yeniden kazanilmasinda kritik rol oynayan temel bir hemostatik
stirectir. Bu siirecte plazmin, fibrin agim parcalayarak pihtinin ¢oziilmesini
saglar. Plazmin olusumu ise biiyiik 6lciide, fibrin yiizeyinde ortaya ¢ikan C-
terminal lizin rezidiilerine plazminojen ve doku tipi plazminojen aktivatoriiniin
(tPA) Dbaglanmasina baglidir. Bu baglanma, plazminojenin plazmine
doniisiimiinii hizlandirarak fibrinolizin amplifikasyonunu miimkiin kilar (Sillen
ve Declerck, 2021).

Aktive edilmis thrombin-activatable fibrinolysis inhibitor (TAFIa), fibrinoliz
siirecini dogrudan diizenleyen gii¢lii bir antifibrinolitik enzimdir. TAFIa’nin
temel biyolojik etkisi, parsiyel olarak yikilmis fibrin tizerindeki C-terminal lizin
ve arjinin rezidiilerini hidrolize etmesidir. Bu rezidiilerin uzaklastirilmasi,
plazminojen ve tPA’nin fibrin yilizeyine baglanmasin1 azaltarak plazmin
olusumunu sinirlar ve fibrinolizi belirgin bi¢cimde yavaslatir. Bu mekanizma
sayesinde TAFla, fibrin pihtisinin ¢oziilmeye karsi direncini artirarak pihti
stabilitesini gii¢lendirir (Sillen ve Declerck, 2021; Mosnier ve Bouma, 2006).

Deneysel calismalar, TAFIa’nin fibrinoliz iizerindeki etkisinin oldukca diisiik
konsantrasyonlarda bile belirgin oldugunu gostermistir. Saflastirilmis sistemlerde
fibrinolizin yar1 maksimal baskilanmasinin, toplam plazma TAFI
konsantrasyonunun yalmzca yaklasitk %1-2’sine karsiik gelen TAFIa
diizeylerinde gerceklestigi bildirilmistir. Bu durum, TAFIa’nin fibrinoliz
iizerinde esik (threshold) temelli bir diizenleyici olarak islev gordiigiinii ortaya
koymaktadir (Sillen ve Declerck, 2021). TAFIa aktivitesi belirli bir esigin iizerine
ciktiginda, fibrinoliz belirgin sekilde baskilanmakta; bu esik degerin altinda ise
fibrinoliz biiyiik 6l¢iide korunmaktadir.

Piht1 stabilitesi iizerindeki TAFIa etkisi, platelet—fibrin etkilesimleri
baglamimda daha da belirgin hale gelmektedir. Suzuki ve arkadaslar1 (2020),
aktive trombositlerin, trombin ve trombomodulin aracilifiyla plazma kaynakli
TAFI aktivasyonunu kolaylastirdigini ve bunun sonucunda pihti lizis siiresinin
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uzadigini gostermistir. Bu c¢alismada TAFIa inhibitorlerinin  kullanilmasi,
plazminojen birikimini artirmig ve fibrinolizin hizlanmasina yol agmigtir. Bu
bulgular, TAFla’nin 6zellikle trombositten zengin trombiislerde fibrinolizi
baskilayarak pihti stabilitesini artirdigimi ortaya koymaktadir (Suzuki ve ark.,
2020).

Benzer sekilde Ni ve arkadaglart (2020), TAFIa’nin trombinle aktive edilmis
trombositler {izerinde plazminojen ve tPA baglanmasim konsantrasyona bagiml
olarak azalttigin1 gostermistir. Bu ¢alismada, TAFIa’nin fibrinogenin a-zinciri
tizerindeki C-terminal lizin rezidiilerini hedef alarak plazmin olusumunu
baskiladig1 ve bdylece fibrin bagimli fibrinolizi zayiflattigi ortaya konmustur. Bu
mekanizma, TAFla’nin piht1 yilizeyinde lokal olarak etki gosterdigini ve pihti
¢oziilmesini geciktirdigini desteklemektedir (Ni ve ark., 2020).

TAFla’nin piht1 stabilitesi iizerindeki rolii, in vivo modellerde de
dogrulanmigtir. Chessum ve arkadaglarimin (2023) murin vendz tromboz
modelinde yaptig1 ¢alismada, TAFI eksikligi olan farelerde trombiislerin daha az
stabil oldugu, embolizasyonun arttigi ve pulmoner emboli yiikiiniin belirgin
sekilde yiikseldigi gosterilmistir. Buna karsilik, TAFI varliginda trombiislerin
daha direngli oldugu ve fibrinolizin sinirlhi kaldig1 saptanmistir. Bu bulgular,
TAFIa’nin vendz trombiis stabilitesinin korunmasinda kritik bir rol oynadigini
acikca ortaya koymaktadir (Chessum ve ark., 2023).

TAFIa’nin fibrinoliz lizerindeki baskilayict etkisinin klinik 6nemi, TAFIa
inhibitorleri ile yapilan ¢alismalarla da desteklenmektedir. DS-1040 gibi segici
TAFIa inhibitorlerinin kullanildigr klinik calismalarda, endojen fibrinolizin
hizlandig1 ve piht1 lizisinin kolaylastig1 gosterilmistir (Vanassche ve ark., 2023;
Sakai ve ark., 2022). Bu ¢alismalar, TAFIa’nin pihti stabilitesini artiran fizyolojik
roliinii dolayli olarak dogrulamakta ve TAFIa’nin hedeflenmesinin pihti
coziilmesini hizlandirabilecegini gdstermektedir.

Sonug olarak TAFTa, fibrinoliz ve piht1 stabilitesi arasinda hassas bir denge
saglayan temel bir diizenleyici olarak gorev yapmaktadir. Fibrin tizerindeki C-
terminal lizin rezidiilerini ortadan kaldirarak plazmin olusumunu siirlar,
fibrinolizi geciktirir ve pihtinin mekanik biitiinliiglinii korur. Bu o6zellikleri
sayesinde TAFIa, hemostatik sistemde piht1 stabilitesinin siirdiiriilmesinde
merkezi bir role sahiptir. Ancak bu etkinin asir1 olmasi durumunda tromboz
riskinin artabilecegi, yetersiz olmast durumunda ise piht1 stabilitesinin
bozulabilecegi dikkate alindiginda, TAFIa aktivitesinin fizyolojik sinirlar icinde
tutulmasi biiyiikk 6nem tasimaktadir (Sillen ve Declerck, 2021; Singh ve ark.,
2024).
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4. Egzersizin Hemostatik Sistem Uzerine Etkileri ve TAFI Yamti

Egzersiz, hemostatik sistem iizerinde hem akut hem de kronik diizeyde
etkiler olusturarak koagiilasyon, fibrinoliz ve trombosit fonksiyonlar1 arasindaki
hassas dengeyi modiile eder. Bu etkiler; egzersizin siddeti, siiresi, tipi ve bireyin
antrenman durumu gibi faktorlere bagli olarak degiskenlik gostermektedir.
Literatiirde egzersiz, kardiyovaskiiler sagligi destekleyen fibrinolitik
adaptasyonlar1 artirabilen bir uyaran olmakla birlikte, 6zellikle akut ve yiiksek
siddetli uygulamalarda gegici bir pro-trombotik ortam da olusturabilen “gift
yonlii” bir fizyolojik stres faktorii olarak tanimlanmaktadir (Olsen ve ark., 2021;
Skouras ve ark., 2023).

4.1. Akut Egzersizin Hemostatik Sistem Uzerine Etkileri

Akut egzersiz sonrasi hemostatik yanit genellikle trombosit aktivasyonu,
trombin olusumu ve fibrinoliz parametrelerindeki degisimlerle karakterizedir.
Kristiansen ve ark. (2024), stabil koroner arter hastaligi bulunan bireylerde
maksimal bisiklet egzersizi sonrasi trombosit agregasyonunun ve protrombin
fragman 1+2 diizeylerinin anlamli sekilde arttigini bildirmistir. Bu bulgular, akut
egzersiz sonrasi donemde gegici bir hiperkoagiilabilite gelistigini gostermektedir.
Bununla birlikte, egzersizden yaklasik iki saat sonra fibrin piht1 lizis siiresinde
belirgin bir kisalma gézlenmesi, fibrinolitik sistemin gecikmeli fakat gii¢lii bir
sekilde aktive oldugunu ortaya koymaktadir.

Akut egzersiz sirasinda artan sempatik aktiviteye bagli katekolamin salinimi
ve vaskiiler shear stresin ylikselmesi, von Willebrand faktér salimimim ve
trombosit reaktivitesini artiran temel mekanizmalar arasinda yer almaktadir. Bu
mekanizmalarin 6zellikle sedanter bireylerde ve kardiyovaskiiler hastaligi olan
popiilasyonlarda daha belirgin hemostatik dalgalanmalara yol agtig1
bildirilmektedir (Olsen ve ark., 2021).

4.2. Egzersiz Siddeti, Siiresi ve Antrenman Durumunun Hemostatik
Yamt Uzerine Etkisi

Egzersizin hemostatik sistem iizerindeki etkileri yalnizca tek bir egzersiz
seansina bagl degildir; aksine, tekrarlayan egzersiz yiliklenmeleriyle birlikte
sistemde adaptif yanitlar gelismektedir. Van der Vorm ve ark. (2018), tekrarlayan
egzersiz seanslarinin akut egzersize bagl hiperkoagiilabiliteyi zamanla azalttigini
ve trombosit aktivasyon yanitinin baskilandigin1 gdstermistir. Bu adaptasyon
siirecinde fibrinolitik kapasitenin korundugu ya da arttig1, dolayisiyla diizenli
egzersizin uzun vadede hemostatik dengeyi olumlu yonde etkiledigi
vurgulanmaktadir.
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Benzer sekilde, yiiksek yogunluklu interval antrenman (HIIT)
uygulamalariin kronik dénemde trombosit agregasyonu, trombin olusumu ve
fibrinoliz parametreleri iizerinde simirli ancak stabilizan etkiler olusturdugu
bildirilmistir (Kristiansen ve ark., 2022). Bu bulgular, diizenli egzersizin akut
pro-trombotik yanitlar1 torpiileyerek hemostatik sistemin egzersize Kkarsi
toleransini artirabilecegini diistindiirmektedir.

4.3. Fibrinoliz Regiilasyonu ve TAFI Sisteminin Egzersize Yaniti

Fibrinoliz, piht1 olusumunu takiben damar agikliginin korunmasinda temel rol
oynayan bir sistemdir ve bu siire¢ ¢ok sayida diizenleyici mekanizma tarafindan
kontrol edilmektedir. Bu diizenleyicilerden biri olan trombinle aktive edilebilir
fibrinoliz inhibitérii (TAFI), fibrin yiizeyindeki C-terminal lizin kalintilarim
uzaklastirarak ~ plazminojen  baglanmasint  azaltmakta ve  fibrinolizi
baskilamaktadir (Sillen ve Declerck, 2021).

Akut egzersizin fibrinolitik yaniti artirdigi genel olarak kabul edilmekle
birlikte, bu siiregte TAFI sisteminin rolii smirli sayida calismada
degerlendirilmistir. Kahraman ve ark. (2011), sedanter geng¢ erkeklerde
submaksimal aerobik egzersiz sonrast TAFI diizeylerinin istirahat doneminde
anlamli sekilde azaldigini bildirmistir. Bu bulgu, akut egzersiz sonrasi donemde
TAFI aracili fibrinoliz inhibisyonunun azalabilecegini ve fibrinolitik aktivitenin
desteklendigini diisiindiirmektedir.

Buna karsilik, klinik popiilasyonlarda yapilan ¢alismalarda egzersize bagl
fibrinoliz baskilanmasimin TAFI aktivitesi ile iliskili olabilecegi rapor edilmistir.
Ozellikle egzersiz stres testleri sonrasi piht1 lizis siiresinin uzamasi ile TAFI
aktivitesi arasinda pozitif iliski saptanmasi, TAFI'nin egzersize verilen
hemostatik yanitin bireysel ve klinik duruma 6zgii bir belirleyicisi olabilecegini
gostermektedir (Kolasa-Trela ve ark., 2015).

Giincel metodolojik yaklasimlar, TAFI fonksiyonunun yalnizca plazma
diizeyleriyle  degil, piht1 lizis siiresi gibi fonksiyonel testlerle
degerlendirilmesinin daha anlamli oldugunu ortaya koymaktadir. Urano ve ark.
(2024), trombomodulin—TAFI ekseninin fibrinolizi diizenlemedeki roliinii doku
tipi plazminojen aktivatori ile indiiklenen pihti lizis siiresi yontemiyle gostermis
ve diisiik diizeydeki TAFI aktivitesinin bile fibrinoliz iizerinde belirgin etkiler
olusturabildigini bildirmistir. Bu bulgular, egzersize bagl fibrinolitik yanitlarin
degerlendirilmesinde TAFI sisteminin dolayli fakat kritik bir diizenleyici olarak
ele alinmas1 gerektigini desteklemektedir.
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5. Spor Yaralanmalari, inflamasyon ve TAFI

Spor yaralanmalari, yalnizca lokal doku hasart ile sinirli kalmayip sistemik
inflamatuvar yanit, endotel disfonksiyonu ve hemostatik sistemde belirgin
degisiklikler ile karakterizedir. Akut travma sonras1i gelisen bu yanit,
koagiilasyon ve fibrinoliz sistemlerinin es zamanli aktivasyonunu tetikleyerek
piht1 olusumu ve ¢oziiniirliigii arasindaki dengeyi hassas bir bi¢cimde etkiler. Son
yillarda bu karsilikli etkilesim, immiinotromboz ve tromboinflamasyon
kavramlar1 ¢ercevesinde ele almmakta olup, spor yaralanmalarinin
patofizyolojisinin anlagilmasinda 6nemli bir kuramsal zemin olusturmaktadir
(Schrottmaier ve Assinger, 2024).

5.1. Spor Yaralanmalari ve Inflamatuvar Yamt

Kas-iskelet sistemi yaralanmalarinda doku biitiinliigiiniin bozulmasiyla
birlikte hasar iligkili molekiiler paternler (DAMP’ler) salinmakta, bu durum
dogustan bagisiklik sistemini aktive ederek inflamatuvar sitokinlerin salinimina
yol agmaktadir. Bu inflamatuvar ortam, trombosit aktivasyonu, doku faktori
ekspresyonu ve endotel hiicre fonksiyonlarinda degisiklikler ile birlikte
koagiilasyon kaskadini hizlandirmaktadir. Aynm1 zamanda inflamasyonun siddeti
ve siiresi, fibrinoliz sisteminin baskilanmasi veya agir aktivasyonu gibi farkli
fenotiplere neden olabilmektedir (Capponi ve Rostagno, 2025).

Spor yaralanmalari, klasik travmatik beyin hasari1 kadar agir olmasa da, benzer
biyolojik mekanizmalari daha diisiik siddette tetikleyebilmektedir. Travma
sonrast erken donemde goézlenen hiperfibrinoliz, ilerleyen siiregte fibrinoliz
baskilanmas1 (fibrinolysis shutdown) ile yer degistirebilmektedir. Bu gegisin,
inflamatuvar mediyatorler ve endotel kaynakli inhibitorler araciligiyla
diizenlendigi bildirilmektedir (Nakae ve ark., 2022).

5.2. Tromboinflamasyon ve Fibrinoliz Regiilasyonu

Inflamasyon ve hemostaz arasindaki cift yonlii iliski, tromboinflamasyon
kavrami ile agiklanmaktadir. Bu siiregte aktive olmus trombositler, 16kositlerle
ve endotel hiicreleriyle etkilesime girerek hem trombiis olusumunu hem de
inflamatuvar yanitin siirekliligini destekler. Notrofil ekstraseliiler tuzaklar
(NET’ler), kompleman aktivasyonu ve proinflamatuvar sitokinler, fibrin
birikimini artirarak piht1 stabilitesini gliclendirebilir (Schrottmaier ve Assinger,
2024).

Fibrinoliz sistemi, bu siire¢te yalnizca fibrinin yikimindan sorumlu bir
mekanizma degil, ayn1 zamanda bagisiklik yanitinin diizenlenmesinde aktif rol
oynayan bir sistem olarak kabul edilmektedir. Plazmin ve plazminojen
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aktivasyonunun, doku onarimi, anjiyogenez ve hiicresel gog gibi siireclere katki
sagladigi gosterilmigtir (Whyte, 2023; Mutch ve Medcalf, 2023).

5.3. TAFI’nin Inflamasyon ve Yaralanma Siirecindeki Rolii

Trombinle aktive edilebilir fibrinoliz inhibitorii (TAFI), koagiilasyon ve
fibrinoliz  sistemleri arasinda molekiiller bir koprii olusturarak piht
¢ozinirliigiinii diizenleyen temel faktorlerden biridir. TAFI’nin aktif formu olan
TAFla, fibrin yiizeyindeki C-terminal lizin kalintilartm1 uzaklastirarak
plazminojen ve doku tipi plazminojen aktivatoriiniin fibrine baglanmasini azaltir
ve bdylece fibrinolizi baskilar (Sillen ve Declerck, 2021).

Inflamatuvar ~ durumlarda TAFI sisteminin aktivasyonu, fibrinoliz
baskilanmasina ve pihti stabilitesinin artmasina katkida bulunabilir. Claesen ve
ark. (2022), sistemik inflamasyonun hakim oldugu SARS-CoV-2 enfeksiyonunda
TAFI/CPU sisteminin belirgin sekilde aktive oldugunu ve bunun hipofibrinolitik
bir duruma yol ag¢tigimi gostermistir. Bu bulgular, inflamasyonun TAFI
aktivasyonu iizerinden fibrinolizi dolayli olarak baskilayabilecegini ortaya
koymaktadir.

Spor yaralanmalar1 baglaminda dogrudan TAFI &l¢iimlerinin sinirli olmasi
nedeniyle, TAFI’nin rolii ¢ogunlukla travma ve inflamasyon literatiiriinden
tiiretilen mekanistik ¢ikarimlar tizerinden degerlendirilmektedir. Travma sonrasi
fibrinoliz baskilanmasinin, yalnizca plazminojen aktivator inhibitorleri ile degil,
ayn1 zamanda TAFI aracili mekanizmalarla da iliskili oldugu diisiiniilmektedir
(Capponi ve Rostagno, 2025).

5.4. Kas-Iskelet Onarimi ve TAFI ile iliskili Fibrin Dinamikleri

Kas-iskelet sistemi yaralanmalarinda fibrin olusumu, erken donemde doku
biitiinligliniin saglanmas1 agisindan gereklidir. Ancak fibrinin zamaninda
uzaklastirilamamasi, fibrozis ve fonksiyonel iyilesmenin gecikmesi ile
sonuclanabilir. Plazminogen aktivasyon sistemi, bu siirecte fibrin yikim1 ve doku
yeniden yapilanmasinin koordinasyonunda merkezi bir rol oynar (Gibson ve ark.,
2020).

TAFI'nin asir1 veya uzamis aktivasyonu, fibrin yikimini geciktirerek kas-
iskelet onarim siirecini olumsuz etkileyebilir. Bu nedenle, spor yaralanmalarinda
inflamasyonun siddeti ve siiresine bagli olarak TAFT aktivitesinin diizenlenmesi,
optimal iyilesme siireci acisindan potansiyel bir hedef olarak
degerlendirilmektedir.
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6. Sporcularda Klinik ve Pratik Yansimalar

Egzersizin hemostatik sistem iizerindeki etkileri, sporcular agisindan yalnizca
fizyolojik bir adaptasyon alami degil, aynm1 zamanda klinik risk yonetimi ve
performans siirdiiriilebilirligi agisindan da 6nem tagimaktadir. Diizenli fiziksel
aktivitenin kardiyovaskiiler hastalik riskini azalttigi iyi bilinmekle birlikte,
Ozellikle yiiksek siddetli ve uzun siireli egzersizlerin akut donemde gegici
hiperkoagiilabiliteye yol acabildigi gosterilmistir. Bu nedenle sporcularda
hemostatik yanitin dogru yorumlanmasi, egzersizin “koruyucu” ve “risk
olusturucu” yonleri arasindaki dengenin kurulmasi acisindan kritik Oneme
sahiptir (Adams ve Fell, 2018; Skouras ve ark., 2023).

6.1. Performans ve Saghk Arasindaki Hemostatik Denge

Diizenli antrenman yapan sporcularda, akut egzersize bagli trombosit
aktivasyonu ve koagiilasyon yanitinin sedanter bireylere kiyasla daha sinirlt
oldugu, buna karsilik fibrinolitik kapasitenin daha etkin ¢alistig1 bildirilmektedir.
Bu durum, “egzersizle indiiklenen hemostatik adaptasyon” olarak tanimlanmakta
ve sporcularin akut trombotik risklere karsi belirli olgiide korunmasini
saglamaktadir (van der Vorm ve Huskens, 2018).

Skouras ve ark. (2023), diizenli acrobik ve direng egzersizi yapan bireylerde
doku tipi plazminojen aktivatorii (tPA) yanitinin arttigini, plazminojen aktivator
inhibitori-1 (PAI-1) diizeylerinin ise baskilandigin1  bildirmistir. Bu
adaptasyonlar, sporcularda fibrinolizin koagiilasyon artisin1 dengeleyerek
hemostatik dengeyi korudugunu diisiindiirmektedir. Klinik agidan bu durum,
diizenli ve planli antrenman yapan sporcularin istirahat ve egzersiz sonrasi
donemde daha stabil bir hemostatik profile sahip olmasini agiklamaktadir.

6.2. Akut ve Asin Yiiklenmenin Klinik Riskleri

Her ne kadar diizenli egzersiz uzun vadede koruyucu olsa da, 6zellikle yeterli
adaptasyon siireci olmayan sporcularda veya antrenmansiz bireylerde uygulanan
yiksek siddetli egzersizler, akut trombotik riskleri gecici olarak
artirabilmektedir. Adams ve Fell (2018), yogun egzersizin trombosit aktivasyonu,
faktor VIII artist ve trombin olusumu ile iliskili oldugunu; bu durumun 6zellikle
eslik eden risk faktorleri (dehidratasyon, uzun siireli immobilizasyon, seyahat,
hormonal  kontraseptif  kullanimi) varliginda klinik agidan anlam
kazanabilecegini vurgulamistir.

Ultra-dayaniklilik sporcular1 ilizerinde yapilan calismalarda, uzun siireli ve
cevresel stres faktorleriyle (1s1, sivi kaybi) birlikte uygulanan egzersizin hem
koagiilasyon hem de fibrinoliz belirteclerini artirdig1 gosterilmistir. Kupchak ve
ark. (2017), 164 km’lik bir bisiklet yarigin1 takiben trombosit aktivasyonu ve

149



trombin olusumunda artis saptanmasina ragmen, es zamanli fibrinolitik
aktivasyonun bu yaniti dengeledigini bildirmistir. Bu bulgu, saglikli ve deneyimli
sporcularda hemostatik sistemin agir1 yiiklenmeye karsi koruyucu mekanizmalar
gelistirebildigini diistindiirmektedir.

6.3. Sporcularda Klinik izlem ve Risk Yonetimi

Sporcularda hemostatik yanitlarin klinik agidan degerlendirilmesi, yalnizca
performans donemleriyle sinirli olmamalidir. Uzun siireli seyahatler, yogun
miisabaka takvimleri, sakatlilk sonrasi immobilizasyon ve c¢evresel stres
faktorleri, Virchow iiggeninin farkli bilesenlerini tetikleyerek tromboembolik
risk olusturabilir. Adams ve Fell (2018), &zellikle elit sporcularda vendz
tromboembolizm (VTE) riskinin diisiik ancak gbz ardi edilmemesi gereken bir
olasilik oldugunu belirtmistir.

Bu baglamda, sporcularin bireysel risk profillerinin degerlendirilmesi ve
antrenman planlarinin buna gore dizenlenmesi Onem tagimaktadir. Asiri
ylklenmenin 6nlenmesi, yeterli hidrasyonun saglanmasi, toparlanma siirelerinin
optimize edilmesi ve sakatlik sonrasi erken donemde kontrollii mobilizasyon,
hemostatik dengenin korunmasina katki saglayan temel pratik yaklagimlar
arasinda yer almaktadir (van der Vorm ve Huskens, 2018; Skouras ve ark., 2023).

6.4. Klinik Perspektiften TAFI ve Fibrinolizle iliskili Yansimalar

Her ne kadar sporcularda TAFI diizeylerini dogrudan degerlendiren
calismalar smurli olsa da, fibrinoliz regiilasyonu fiizerinden dolayli klinik
¢ikarimlar yapilabilmektedir. Diizenli egzersizin fibrinolitik kapasiteyi artirmasi
ve piht1 lizis siiresini kisaltmasi, TAFI aracili fibrinoliz baskilanmasinin uzun
vadede sinirlandigini diisiindiirmektedir. Bu durum, sporcularda pihti stabilitesi
ile pthti ¢oziilmesi arasindaki dengenin daha etkin saglanmasia katkida
bulunabilir (Skouras ve ark., 2023).

Pratik  acidan  bakildiginda,  sporcularda  hemostatik  yanitlarin
bireysellestirilmis antrenman programlariyla yonetilmesi, yalnizca performans
artis1 degil, ayn1 zamanda olasi klinik komplikasyonlarin 6nlenmesi agisindan da
onemlidir. Ozellikle yiiksek yogunluklu egzersiz dénemlerinde, antrenman
siklig1 ve siddetinin kademeli artirilmasi, hemostatik sistemin adaptasyonunu
destekleyerek akut risklerin azaltilmasina yardimei olabilir.

7. SONUC VE GELECEK PERSPEKTIFLER

Bu kitap boliimiinde, thrombinle aktive edilebilir fibrinoliz inhibitorii (TAFI)
ekseninde hemostaz ve fibrinoliz dengesinin spor bilimleri agisindan dnemi
giincel literatiir 1518mnda ele alinmistir. Egzersizin akut ve kronik etkilerinin
hemostatik sistem {iizerinde ¢ift yonlii bir yanit olusturdugu; bir yandan
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koagiilasyon ve trombosit aktivasyonunu artirirken, diger yandan fibrinolitik
kapasiteyi giiclendiren adaptasyonlari tetikledigi ortaya konmustur. Bu baglamda
TAFI, piht1 stabilitesi ile piht1 ¢oziilmesi arasindaki hassas dengenin molekiiler
diizeyde diizenlenmesinde merkezi bir rol tistlenmektedir.

Mevcut bulgular, TAFI’nin yalnizca fibrinolizi baskilayan pasif bir faktor
olmadigini; aksine koagiilasyon, inflamasyon ve fibrinoliz sistemleri arasinda
islevsel bir koprii gorevi gordiigiinii gostermektedir. Egzersiz, yaralanma ve
inflamasyon gibi fizyolojik ve patofizyolojik uyaranlar sirasinda TAFI/TAFIa
aktivitesindeki degisimlerin, pihti stabilitesini ve fibrin ¢oziiniirliiglinii belirgin
bicimde etkileyebilecegi anlasilmaktadir. Spor bilimleri perspektifinden
bakildiginda bu durum, hem performansin siirdiiriilebilirligi hem de sporcu
sagliginin korunmasi agisindan énemli ¢ikarimlar sunmaktadir.

Ancak literatiirde dikkat ¢eken onemli bir simirlilik, sporcularda TAFI
sistemini dogrudan degerlendiren calismalarin sayica az olmasidir. Egzersiz ve
hemostaz iligkisi biiylik 6lglide trombosit fonksiyonlari, trombin olusumu ve
klasik fibrinoliz belirtecleri tizerinden incelenmis; TAFI ¢ogu calismada dolayli
ya da ikincil bir diizenleyici olarak ele alinmistir. Bu durum, TAFI’nin egzersize
Ozgii yanitlarinin ve antrenman adaptasyonlariyla iliskilerinin heniiz yeterince
aydinlatilamadigim géstermektedir.

Gelecek arastirmalar  acisindan, sporcularda TAFI  diizeyleri ve
fonksiyonunun farkli egzersiz tiirleri (dayaniklilik, direng, yiiksek yogunluklu
interval antrenman), yiiklenme siddetleri ve toparlanma donemleri boyunca
sistematik olarak degerlendirilmesi gerekmektedir. Ozellikle trombomodulin—
TAFI ekseni, piht1 lizis stiresi gibi fonksiyonel testlerle birlikte ele alindiginda,
hemostatik yanitin daha biitiinciil bicimde yorumlanmasina olanak saglayabilir.
Ayrica spor yaralanmalart sonrasi inflamatuvar yanit ve doku onarim
siireclerinde TAFI’nin roliinii inceleyen translasyonel ¢alismalar, rehabilitasyon
ve geri doniis protokollerine bilimsel dayanak kazandirabilir.

Klinik ve pratik acidan degerlendirildiginde, TAFI ve iliskili fibrinoliz
diizenleyicilerinin, sporcularda bireysellestirilmis risk degerlendirmesi ve
yiklenme planlamasinda potansiyel biyobelirtecler olarak kullanimi ilerleyen
yillarda giindeme gelebilir. Bununla birlikte, mevcut kanitlar dogrultusunda
TAFI'nin rutin klinik veya performans izleminde tek basina kullanilmasindan
ziyade, coklu hemostatik ve inflamatuvar belirtegleri igeren biitiinciil bir
degerlendirme yaklagimi iginde ele alinmasinin daha wuygun olacagi
diistintilmektedir.

Sonug¢ olarak, TAFI’nin hemostaz, fibrinoliz ve inflamasyon arasindaki
diizenleyici rolii, spor bilimleri alaninda heniiz tam olarak kesfedilmemis ancak
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onemli bir arastirma potansiyeli barindirmaktadir. Egzersizin molekiiler
diizeydeki etkilerinin daha iyi anlasilmasi, yalmzca performans optimizasyonu
degil, aym zamanda sporcu sagliginin korunmasi ve uzun vadeli risklerin
azaltilmas1 agisindan da yeni ufuklar acgacaktir. Bu ger¢evede TAFI, spor
bilimlerinde gelecekte daha fazla ilgi gérecek molekiiler hedeflerden biri olmaya
adaydir.
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Yaslanma

Insan hayatinin olagan dénemlerinden olan yaslilik donemi kelime anlam
olarak, yasamsal fonksiyonlarla beraber, organizmanin verimliliginde meydana
gelen azalma ve cevresel faktdrlere de uyum saglayamama seklinde
tanimlanabilir (DSO, 2019).

Beger ve Yavuzer (2012) yaslanmayi, beden yapisinda ve islevlerinde
degisimlerle baglayan zamansal, psikolojik, biyolojik ve sosyal bir siire¢ olarak
tanimlamisglardir. Fizyolojik olarak yaslanma; hiicre yenilenmesinin azalmasi,
hiicresel ve fizyolojik gerileme ile sekil alan bir durum olabilir.

Genel anlamda yaglanmayi; yasamin ilerleyen asamalarinda zihinsel ve
fiziksel iglevlerde diisiise bagli olarak hastaliklara karsi diisen direng ve sosyal
rollerde meydana gelen degisimler seklinde karakterize edilen bireyin 6lmeden
hemen 6nceki donemidir (Lopez-Otin ve ark., 2013).

Normal yaslanma sirasinda transkripsiyonu engelleyen DNA hasari,6zellikle
besin algilamasi ve enerji metobolizmasi gibi yaslanmay: etkiledigi bilinmektedir
(Gyenis vd., 2023). Fiziksel kapasitenin azalmasina neden olan hasarlar, ileriki
donemlerde kalic1 hastalik riskini yiikseltebilir (DSO; 2019; World Bank., 2011).

Diinya devletlerinde oldugu gibi Tiirkiye’de de yaslilik oran1 yiikselmektedir.
Ulkemizde 2013 yilinda %7,7, 2014 yilinda %8, 2017 yilinda %8,5, 2019 yilinda
%09,1’e ulagarak her yil yashilik oranmin yiikseldigi goriilmektedir. Yaslanan
niifus bakimindan iilkemiz, Diinyada 18. siraya yerlesmistir TUIK, 2018).

Artan yaslh niifus oranina bagli olarak birgok iilkenin ilgili kurumlar1 niifusun
demokrafik yapisimi takip edebilmek amaciyla, “topluluk i¢inde yaslanma”,
“yasgli dostu toplum” gibi benzeri sorunlara ¢o6ziim bulmak ve yaslanma
mekanizmalarini arastirmak i¢in calismalar yapmislardir (Meron vd., 2022;
Sander vd., 2015).

Tablo 1: Yaslilik Siniflandirmasi

Yas Araligi Tamimlama
0-18 Yas Ergen
18-65 Yas Geng
65-74 Yas Orta Yash
74-84 Yas Yasl

85< Cok Yash
100< Asirlik
110< Stiper Asirlik

Kaynak: DSO; 2019
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oran (%)

[j <69
[ 70-99
I 00-129
I :o-1s0
- 216,0

Kaynak: TUIK, Adrese Dayali Niifus Kayit Sistemi, 2024

Saghkh Yaslanma

Saglikli yaslanma giiniimiizde karsilagilan baglica sosyal zorluklardandir
(Suchecka ve Urbaniak, 2016, s. 158). Niifusun yaslanmasinin sonucu olarak
korener kalp hastaligi, hipertansiyon, diyabet akciger hastaliklari gibi kronik ve
kompleks hastaliklara bagli olarak morbidite ve mortalite olusmaktadir (Fuller
vd., 2010, s. 294). Niifusun hizla yaglanmasi saglikli yaslanma anlayisin1 daha
onemli hale getirmektedir.

20. yiizyilda pek ¢ok iilkede dogurganlik oraninin hizli bir sekilde diigmesinin
yanisira, ortalama insan dmriiniin de ¢ok yiikseklere ¢iktig1 goriilmiigtiir. Niifus
demografik yapisindaki bu degisiklik sosyal diizeyde tam etkileri heniiz
anlagilmaya baslayan, ekonomik, kiiltiirel, sosyal, tibbi, halk sagligi ve kamu
politikas1 gibi zorluklar beraberinde getirmektedir (Sander vd., 2015).

Bireylerin yaglanma siirecinde, zihinsel, fiziksel ve sosyal sagliklari
muhafaza ederek yiiksek yasam kalitelerine ulasabilmeyi ifade eder. Bu siireg
sadece hastaliklardan korunmak i¢in degil, ayn1 zamanda aktif ve kimseye bagl
olmadan yasam stirdiirmeleri i¢in gerekli kosullarin saglanmasini kapsar (World
Health Organization, 2020).

Saglikli yaslanmanin farkli tanimlarini analiz eden McLaughlin ve arkadaslar
fonksiyonel bir saglik taniminin hastaliklardan ve engellilikten arinma siireci
oldugu sonucuna ulagmistir.

Diinya niifusu yaslandike¢a ortaya ¢ikmasi muhtemel olan bu sorunlar zamanla
artacag igin saglikli yaslanma kavraminin giiniimiizde incelenmesi gereken bir
konu olarak diisiiniilebilir (Meron vd., 2022).

Saglikli yaglanma denilince en az bunun kadar 6nemli ve saglikli yaslanmanin
sartlarindan oldugu diisiiniilen yasli bakimi1 kavramidir. Yasgh bakimi, yaslh
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bireylerin giinliik aktivitelerini devam ettirebilmeleri, saglik problemlerinin
iistesinden gelebilmeleri ve yasam kalitelerini arttirabilmeleri amaciyla sunulan
hizmetlerin biitiiniidiir. Bu hizmetler; huzur evleri, evde bakim ve rehabilitasyon
merkezlerinde sunulan bakim hizmetlerini kapsamaktadir. Profesyonel bakim
hizmetleri, sosyal, fiziksel ve duygusal ihtiyaglari yash bireylere sunmalidir
(Yardim, 2019).

Tirkiyede yasli niifusunun artist yashi bakimi hizmetinin kalitesinin
arttirlmasi zorunlu hale gelmistir. Tiirkiye Istatistik Kurumu verilerine gore 2021
yilinda 65 yas ve iizeri niifusun orani %9,5’e gelmistir. Bu durum yagl bireylerin
yasam Kkalitesini arttiracak bakim ve saglik hizmetlerinin gelistirilerek
yayginlastirilmasini zorunlu kilmistir. Aile ve Sosyal Hizmetler bakanligi yash
bakim hizmetlerinin kalitesini yiikseltmek igin ¢esitli uygulamalar ve projeler
gelistirmistir (TUIK, 2021).

= i iy

Resim 1: www.google.c om/search?q =Fiziksel+aktivite+tsa%C4 %9F1%C4%B1kl
%C4%B1+ya%C5%9Flan ma

Saglikli yaglanmanin belirleyicilerini aragtirmak, Diinya’y1 kasip kavuran
COVID-19 salgmin 6lgiisiiz bir sekilde yash insanlari negatif yonde
etkilemesiyle her zamankinden ¢ok daha giindeme gelmistir. Salginin yaglilar
iizerinde daha yaygin etki gostermesiyle yaslilarin yasam kalitesini arttirma ve
bagimsiz kilma gibi dnlemlerin hayata gecirilmesi zorunlulugu daha ¢ok 6nem
arz etmistir (Jowell vd., 2020).

Saglikli yaslanma ve yashi bakimi konularinda basarili uygulamalar,
multidisipliner yaklagimlar gerektirmektedir. Yash bireylerin ihtiyaclari; aile
bireyleri, saglik profesyonelleri, sosyal hizmet uzmanlar1 ile beraber
karsilanmalidir. Yaghi bireyler sosyal hayata katilim konusunda tesvik
edilmelidir. Onlar1 fiziksel ve zihinsel olarak destekleyen programlar saglikli
yaglanma siirecinde 6nemli rol oynamaktadir. Boylece yash bireyler daha saglikli
ve mutlu hayat siirmeleri saglanabilir (Gok, 2018).

Saglikli yaslanmada, psikolojik ve sosyal yonden bireylerin iyi olma
durumlarina vurgu yaparken saglik bakimindan da iyi olduguna isaret etmektedir.
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Saglikli yaglanmada bireyin keyifli bir yagsama sahip olma durumunun yaninda
bireyin sosyal, kiiltiirel, zihinsel yonden yeterli olabilme durumu olarak ifade
edilir (Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu, 2015).

Fiziksel Aktivite

Iskelet kaslar1 tarafindan iiretilen ve enerji harcamasiyla neticelenen herhangi
bir viicut hareketine fiziksel aktivite denilir (WHO, 2020). Fiziksel aktivite,
giinlik yasamin bir pargasi olarak yapilan egzersiz, spor ve fiziki aktiviteleri
kapsar. Egzersiz, belirli bir amaca yonelik, planli yapilandirilmis ve tekrarlayan
bir fiziksel aktivitenin alt koludur (Cartee vd., 2016; Sander vd., 2015).

Bagka bir tanima gore fiziksel aktivite; giinliik hayat iginde enerji tiiketimini
kas ve iskelet sistemi vasitasi yaparak solunum hizim arttiran, kalp atim sayisini
ylikselten, yorgunluk agiga ¢ikaran etkinliklerdir (Piercy vd., 2018).

Fiziksel aktivite, egzersiz ve spor terimleri yakin anlam icermelerinden dolay1
toplum tarafindan ¢ogunlukla birbirleri yerine kullanilmaktadir. Her ii¢ terim de
hareket kavramiyla iliskilidir; ancak uygulamalar1 birbirlerinden farklidir.
Fiziksel aktivite, hareketin farkli normlari ile iligkili olan kapsamli bir terimdir.
Egzersiz, fiziksel uygunluk durumlarini gelistirmek amaciyla planli, programli,
diizenli etkinliklerdir. Spor ise fiziksel aktivite veya egzersizin belirli kurallarla,
tekniklerle ve taktikle organize edilmis, bunun yaninda rekabetin de iginde
oldugu aktivitedir (Sancassiani vd., 2018).

FiZIKSEL AKTIVITE

Enerji harcamasini arttiran tiim viicut
h gro]rof‘ nri

Egzersiz
-Planlh —Tekrarli
-Diizenli

Spor

-Rekabete dayali

-Teknik, taktik ve kurallar
ile organize edilmis

Sekil 1: Fiziksel aktivite, egzersiz ve spor kavram semasi (Sancassiani vd., 2018).
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Fiziksel aktivite olarak kabul edilen hareketlerden bazilart sunlardir:
--Ip atlamak

-Agir esya tagimak

-Yiizmek

-Dus almak

-tiras olmak

-Ev isleri

-Yiirtytis

-Bisiklet siirme

-Kosma

-Bahge isleri

-Dans etmek (TCSB, 2013).

Fiziksel aktiviteler yogunluklarina gore ii¢ kategoride incelemek miimkiindiir.
1-Diisiik Yogunluklu Fiziksel Aktivite

-Yavas yliriylis

-Toz almak, yerleri silmek gibi hafif ev isleri

-Hafif esneme ve 1sinma hareketleri (TCSB, 2014).

2-Orta Yogunluklu Fiziksel Aktivite

-Tempolu yiiriimek

-Diisiik tempolu kosmak

-Diisiik tempoda bisiklet stirmek

-Masa tenisi oynamak (TCSB; 2014).

3-Yiiksek Yogunluklu Fiziksel Aktivite

-Yiiksek tempoda kosmak

-Futbol, voleybol, basketbol, tenis oynamak

-Yiiksek tempoda dans etmek

-Step, aerobik yapmak (TCSB, 2014).

Fiziksel Aktivite Saghkh Yaslanma iliskisi

Sedanter yasam istirahat seviyesi iizerinde enerji tiiketilen ancak enerji

tiketiminde artis olusturmayan aktiviteleri yapma bi¢imidir. Sedanter
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davraniglara Ornek olarak televizyon seyretme, bilgisayar kullanma, oturma,
uzanma gibi 6rnekleri verebiliriz. Sedanter yasam 21. Yiizyilin en biiyiik halk
sagligr sorunudur (Can, 2019). Buna kars1 diizenli yapilan fiziksel aktiviteler
pekeok hastaliga karsi korunma ve iyilestirici etkisi vardir (Cigek, 2020). Fiziksel
olarak aktif olan bireylerin hastaliklardan korunma oraninin yiiksek oldugu
goriilmektedir (Lee ve ark., 2012). Diizenli yapilan fiziksel aktiviteler saglikli
olmanin yaninda kronik hastaliklara yakalanma riskini de azaltabilir.

Fiziksel aktivitelerin saglikli olma durumuyla beraber saglikli olma
durumunun devamui i¢in de 6nemli bir aktivite oldugu bilinmektedir. Kisilerin
yapmis olduklar diizenli fiziksel aktiviteler ilerleyen yaslarda fiziksel ve zihinsel
islevlerinin gelismesine dnemli rol oynar (Soygiiden ve Cerit, 2015).

Resim 2:

www.google.com/search?q=Fiziksel+aktivite+sa%C4%9F1%C4%B 1kl1%C4%B1+ya%
C5%9Flanma
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Yaglilarda diizenli yapilan fiziksel aktiviteler, diger grup kisilerinde de oldugu
gibi yasam kalitelerini ylikseltip, saglikli yasamalarina katki saglayabilmektedir.
Ozellikle yashlarin bagimsiz olarak 6z bakim gereksinimlerini karsilamalar1 ve
giinliik yagsam aktivitelerini siirdiirmelerinde fiziksel aktivite nemli role sahiptir
(Lu vd., 2022).

Uzun yillar boyunca ayni kisilere tekrar eden Olclimlerde, egzersiz yapan
yetiskinlerin ileriki donemlerde daha diisiik 6liim ve sakatlik oranina sahip
olduklari goriilmiistiir (Chakravarty vd., 2008).

Yasli bireyleri yapmis olduklar1 diizenli fiziksel aktiviteler viicut
kompozisyonlarinin iyilesmesine bagl olarak yasa bagli hastaliklara yakalanma
riskini azaltarak fiziksel ve biligsel islev kaybim yavaslatmaktadir ( Bilge
Sertdemir, 2023).

Saglikli yaglanmanin ger¢eklesmesinde dengeli beslenme, sosyal aktiviteler
ve zihinsel uyaricilarinin yaninda yapilan diizenli fiziksel aktivitelerin de dnemli
oldugu soylenebilir (World Health Organization, 2020).

Sonug olarak ortalama insan 6mriiniin uzadig1 giiniimiizde yaslh insan niifusu
her gegcen giin daha da artmaktadir. Bu sebeple yash bireylerin daha kaliteli
yasam siirdiirebilmelerinde her ne kadar diizenli beslenme, diizenli uyku gibi
unsurlar etkili olsa da diger bireylerde oldugu gibi yash bireylerin de yapacaklari
diizenli fiziksel aktiviteler onlarin zinde kalmasina, gesitli hastaliklara yakalanma
riskinin azaltmasina sebep olacagi, yapilan arastirmalardan da anlasilmaktadir.
Dolayisiyla yasl bireylerin yaptiklar1 diizenli fiziksel aktiviteler onlarin saglikli
yaslanma olgusuna katki saglayacagi sdylenebilir.
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GIiRIS, KAVRAMSAL CERCEVE VE YASLANMA SURECI

Yaglanan niifus, 21. ylizyilin en belirgin demografik doniisiimlerinden biri
olarak kabul edilmekte olup, diinya genelinde 65 yas ve iizeri bireylerin oran1 her
yil artis gdstermektedir. Diinya Saglik Orgiitii’niin (WHO, 2020) verilerine gore
2050 yilina kadar yash niifusun iki katina ¢ikarak 2 milyara yaklagmasi
beklenmektedir. Benzer sekilde Tiirkiye’de de yash niifusun orani son on yilda
siirekli yiikselmis ve TUIK (2023) projeksiyonlari, 2030 yili sonrasinda
Tiirkiye’nin “cok yash niifuslu toplum” kategorisine girecegini gdstermistir. Bu
demografik degisim, toplum sagligi, saglik harcamalari, sosyal giivenlik sistemi
ve yasam kalitesi gibi ¢ok yonlii alanlarda yeni yaklagimlar gerektirmektedir. Bu
baglamda diizenli fiziksel aktivite ve bilimsel egzersiz programlari, yasl
bireylerin yasam kalitesini yiikseltmek, bagimsiz yasam siiresini uzatmak ve
kronik hastaliklarin etkilerini azaltmak agisindan kritik bir rol oynamaktadir
(Pereira vd., 2016).

Fiziksel aktivite yalmzca kas-iskelet sisteminin korunmasina yonelik bir
davranig degil; ayn1 zamanda yagh bireylerin kardiyovaskiiler fonksiyonlarini
giiclendiren, bilissel gerilemeyi yavaslatan, depresyon riskini azaltan ve sosyal
etkilesim firsatlarii artiran ¢cok boyutlu bir halk sagligi unsurudur (Ogmen vd.,
2019). Arastirmalar, diizenli egzersizin yaslh bireylerde mortalite oranlarini
diisiirdiiglinii (Abdelbasset, 2020), diisme riskini azalttigini (Papalia vd., 2020)
ve fonksiyonel bagimsizligi artirdigini ortaya koymustur. Dolayisiyla, yash
niifusun artmasiyla birlikte fiziksel aktivitenin hem bireysel hem de toplumsal
diizeyde O6nemi daha goriiniir hale gelmistir. Bu ¢alisma, yaslilarda fiziksel
aktiviteyi fizyolojik, psikososyal ve politik diizeylerde ele alarak kapsamli bir
degerlendirme sunmay1 amaglamaktadir.

Yaslanma Kavrami ve Fiziksel Aktivitenin Teorik Temelleri

Yaslanma, biyolojik, psikolojik ve sosyolojik boyutlar iceren ¢ok yonlii bir
siirectir. Biyolojik olarak yaslanma, hiicresel diizeyde fonksiyon kayb1, oksidatif
stres artis1 ve noromiiskiiler yapilarda dejenerasyon gibi degisimlerle agiklanir
(Dobrowolny vd., 2021). Psikolojik yaslanma ise bilissel islevlerde yavaslama,
dikkat kapasitesinde azalma ve bazi duygusal siire¢lerin yeniden diizenlenmesi
gibi unsurlar1 kapsar. Sosyal yaslanma ise bireyin toplumdaki rol ve iligkilerinin
dontismesi ile iligkilidir.

Fiziksel aktivitenin teorik temelleri bu {i¢ boyutla dogrudan iligkilidir.
Bandura’nin Sosyal Biligsel Kurami’na gore fiziksel aktivite davranisi, 0z-
yeterlik, motivasyon, ¢evresel faktorler ve sosyal destek sistemleri tarafindan
sekillenir (Tathioglu, 2021). Yaglilarda aktif yasamin siirdiiriilebilmesi i¢in 6z-
yeterligin yiiksek olmasi, egzersiz engellerinin azaltilmasi ve bireyin sosyal
cevresinin destekleyici olmasi gerekmektedir (Akinci, 2023). Aym1 zamanda
Halk Sagligi Modeli fiziksel aktivite davranigini bireysel, toplumsal ve gevresel
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diizeyde agiklayarak, yasli niifusta aktif yasamin bir politika meselesi oldugunu
vurgular (Col, 2025).

Yashlarda Fiziksel ve Fonksiyonel Degisimler

Yaslanma siireci, bireylerde kas kiitlesi kaybi (sarkopeni), kemik mineral
yogunlugunda azalma (osteoporoz), eklem hareket acgikliginda daralma ve
koordinasyon kayb1 gibi 6nemli fizyolojik degisimlere yol agar. Sarkopeninin 50
yas sonrasi her on yilda %8-10 oraninda arttig1 belirtilmektedir (Yazar ve Yazar,
2019). Bu durum, giinliik yasam aktivitelerinde bagimliligin artmasina ve yasam
kalitesinin diismesine neden olur. Diizenli direng egzersizlerinin sarkopeni
stirecini belirgin sekilde yavaslattigi ve kas giiclinde anlaml1 artis sagladigi birgok
calisma tarafindan gosterilmistir (Hurst vd., 2022).

Ayrica yash Dbireylerde kardiyovaskiiler kapasitede azalma, oksijen
tiketiminde diislis ve glikoz metabolizmasinda bozulma gibi degisiklikler
goriiliir. Aerobik egzersizler VO2 max diizeylerinde belirgin iyilesme saglayarak
kardiyovaskiiler dayaniklilig1 artirir (Mohajan ve Mohajan, 2023). Fonksiyonel
kapasitenin siirdiiriilmesi, bireyin bagimsiz yasama devam edebilmesi igin kritik
bir faktordiir ve egzersiz bu kapasitenin korunmasinda en etkili araglardan biridir.

Fiziksel Aktivite ve Yasam Kalitesi

Yasam kalitesi, Diinya Saglik Orgiitii tarafindan bireyin fiziksel, psikolojik,
sosyal ve ¢evresel iyi olusunun biitlinciil bir gostergesi olarak tanimlanmaktadir.
Yaslilarda diizenli fiziksel aktivitenin yasam kalitesi {izerindeki etkileri gok
yOnliidiir:

*  Fiziksel boyutta: daha az kronik hastalik, daha az agri, daha yiiksek
mobilite

»  Psikolojik boyutta: daha az depresyon ve kaygi, daha yiiksek 6z-yeterlik
*  Sosyal boyutta: daha fazla etkilesim, daha yiiksek aidiyet duygusu

Arastirmalar, haftada 150 dakika orta siddetli aktivite yapan yasl bireylerin
yasam kalitesi skorlarinin sedanter bireylere kiyasla (Yildirim ve Akinci, 2021)
anlamli derecede yliksek oldugunu gostermektedir (Felipe vd., 2020).

Tiirkiye’de Yashhk ve Fiziksel Aktivite Baglami

Tiirkiye’de yash niifus oran1 2023 itibariyla %10,2 yiikselerek 8 milyon 722
bin 806 kisiye ulasmistir (TUIK, 2023). Ancak yasl bireyler arasinda fiziksel
aktiviteye katilim oranlar1 hala dusiiktiir. Saglik Bakanligi’nin (2019) verilerine
gore diizenli egzersiz yapan 65+ bireylerin oran1 %25’in altindadir. Tiirkiye’de
yaglilara yonelik fiziksel aktivite politikalar1 son yillarda gelismekte olup, Yash
Sagligt Ulusal Eylem Planlari, yash dostu sehirler yaklasimi ve yerel
yonetimlerin spor merkezleri gibi girisimler bu kapsamdadir. Ancak uygulama
diizeyinde siirdiiriilebilirlik ve erisilebilirlik sorunlar1 devam etmektedir.
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YASLILARDA FiZIKSEL AKTIiVITENIN FiZYOLOJIK, BILISSEL
VE PSIKOSOSYAL ETKILERI

Fiziksel Aktivitenin Fizyolojik Etkileri

Yaglanma ile kardiyovaskiiler sistemde belirgin degisiklikler ortaya cikar:
arteriyel sertligin artmasi, sol ventrikiiliin kasilma kapasitesinin azalmasi, damar
elastikiyetinin zayiflamast ve dinlenik kalp attim hacminin diismesi bu
degisikliklerin basinda gelir (Boutouyrie vd., 2021). Diizenli fiziksel aktivite,
Ozellikle aerobik egzersiz programlari, yaslanmaya bagli bu dejeneratif siireglerin
yavaslamasinda 6nemli rol oynar. Ornegin haftada en az 150 dakika orta siddetli
aerobik aktivite yapan yash bireylerde kardiyovaskiiler hastalik riskinin %20-30
oraninda azaldig1 kanitlanmistir (Magutah vd., 2020).

Aragtirmalar, aerobik antrenmanlarin arteriyel esnekligi artirarak kan akimi
dinamiklerini iyilestirdigini ve periferik damar direncini azalttigini
gostermektedir. Ayrica, diizenli egzersiz VO2 max seviyesini artirarak yasl
bireylerde submaksimal is yiiklerinde daha diisiik kardiyovaskiiler stres
olusmasini saglar (Lake vd., 2022). Bu durum giinliik yagam aktivitelerinde daha
iyi dayaniklilik, daha az yorgunluk ve daha yiiksek fonksiyonel bagimsizlik
anlamina gelir.

Yaslanmanin en 6nemli fizyolojik sonuglarindan biri sarkopeni, yani kas
kiitlesi ve kas giiciinde ilerleyici kayiptir. 65 yas sonrasi her yil kas giiciinde %1—
3 arasinda azalma gozlendigi bildirilmektedir (Cruz-Jentoft vd., 2019). Direng
egzersizleri, sarkopeniyle miicadelede en etkili miidahalelerden biridir. Hafta 2—
3 giin yapilan progresif direng egitimi kas hipertrofisini artirmakta, kas liflerinin
néromiskiiler aktivasyonunu giiglendirmekte ve yaslanma siirecinde olusan
hareket kayiplarini biiyiik 6l¢iide azaltmaktadir (Gustafsson ve Ulfhake, 2024).

Yaslilarda diisme riski, kas giicii kaybi, denge bozukluklar1 ve proprioseptif
azalmanin bir kombinasyonu sonucunda ortaya cikar. Tai Chi, denge egzersizleri,
proprioseptif ¢alismalar ve diisiik siddetli kuvvet antrenmanlarinin diisme riskini
%3040 oraninda azalttig1 belirtilmektedir (Sherrington vd., 2020). Bu
egzersizler ayn1 zamanda postiiral stabiliteyi artirarak kalca kirigi gibi ciddi
morbidite risklerini diigiirmektedir.

Fiziksel aktivitenin yaslilarda tip 2 diyabet, hipertansiyon, obezite, metabolik
sendrom ve dyslipidemi {izerinde gii¢lii koruyucu etkileri bulunmaktadir.
Aerobik ve direng egzersizleri glikoz toleransini artirmakta, insiilin duyarliligini
iyilestirmekte ve HbAlc seviyelerini diisiirmektedir (Kumar vd., 2019). Bu
etkiler metabolik hastaliklarin ilerlemesini énlemenin yani sira mevcut klinik
tablolarin da kontrol altina alinmasina yardimci olur.

Diizenli fiziksel aktivite ayrica sistemik inflamasyonu azaltmakta, C-reaktif
protein (CRP) gibi inflamatuvar belirteclerde diisiis saglamaktadir.
Inflamasyonun azalmasi, yasl bireylerde birgok kronik hastaligin ilerleyisini

170



yavaslatir (Ricordi vd., 2015). Yaslanmayla birlikte akciger elastikiyeti azalir,
alveoler yilizeyde daralma goriiliir ve solunum kaslarinda zayiflama olusur.
Aerobik egzersizler solunum kaslarmin dayanikliligim artirir, vital kapasiteyi
iyilestirir, oksijen ekstraksiyonunu artirir. Bu gelismeler egzersiz sirasinda daha
yiiksek tolerans saglarken, giinliik yasam aktiviteleri sirasinda da daha az nefes
darlig1 hissi olusturur.

Fiziksel Aktivitenin Biligsel ve Noropsikolojik Etkileri

Bilissel fonksiyonlar yaslanma siirecinde hafiza, yiiriitiicli iglevler, dikkat,
islemleme hizi ve gorsel-uzaysal beceriler agisindan gerileme yasayabilir.
Diizenli fiziksel aktivitenin, 6zellikle yiiriiyiis, aerobik egzersiz ve koordinatif
calismalarin  Alzheimer ve demans riskini %30-40 oraninda azalttig
bildirilmektedir (Zhou vd., 2022).

Egzersiz biligsel siiregleri nasil iyilestirir?

*  Beyne giden kan akimim artirir.

*  BDNF (beyin kaynakli ndrotrofik faktor) seviyesini yiikseltir.

*  Sinaptik plastisiteyi gii¢lendirir.

*  Hippokampal hacmin korunmasini destekler (Wilckens vd., 2021).

Bu mekanizmalar, yash bireylerde bellek performansinin korunmasi, dikkat
becerilerinin siirdiiriilmesi ve yiiriitiicii islevlerin gii¢lenmesi ile iliskilidir. Yash
bireylerde depresyon oranlari geng yetiskinlere kiyasla daha diisiik olmasina
ragmen sosyal izolasyon, kronik hastaliklar ve islev kayiplart nedeniyle risk

artmaktadir. Diizenli fiziksel aktivitenin depresyon belirtilerini azalttigi pek ¢ok
caligma tarafindan dogrulanmistir (Pearce vd., 2022).

Egzersizin ruh sagligi lizerindeki faydalart:

*  Serotonin ve dopamin diizeylerini artirir.

*  Otonom sinir sistemi dengelemesine yardimeci olur.
»  Uyku kalitesini iyilestirir.

»  Stres diizeyini diisiirtir.

«  Oz-yeterlik algisini artirir.

Ayrica sosyal grup egzersizlerinin, 6zellikle dans ve yiirliylis gruplarinin,
sosyal etkilesimi artirarak depresyon riskini azalttigi bulunmustur (Dingle vd.,
2021). Egzersiz, motor koordinasyon, reaksiyon zamani, ¢eviklik ve postiiral
kontrol gibi beceriler iizerinde giiclii bir iyilestirici etkiye sahiptir. Motor
becerilerdeki gelisim, bilissel islevlerle dogrudan baglantilidir; bu iligki
“kognitif-motor etkilesim modeli” ile agiklamir (Sherrington vd., 2020). Ozellikle
dans, Tai Chi ve koordinatif aktiviteler denge ve ritim duygusunu gelistirir,
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zihinsel takip ve planlama becerilerini artirir ve beyin plastisitesine olumlu katki
saglar.

Kili¢ ve Hingal (2021) yaptiklan arastirmada orta yas sedanter kadinlarda
uygulanan fiziksel aktivitenin, katilimcilarin Fiziksel aktivite puanlar ile fiziksel
fonksiyon, fiziksel rol, agr1 ve sosyal fonksiyon yagam kalitesi puanlar1 arasinda
pozitif bir korelasyon bulduklarim belirtmislerdir. Bu sonuglar, fiziksel
aktivitenin, orta yaslt bireylerde fiziksel fonksiyonu, fiziksel rold, agriyi, sosyal
fonksiyonu ve yasam kalitesini artirdigmi gdstermektedir. Bu degisim, yasam
kalitesinin artirilmasim kolaylastirabilir.

Fiziksel Aktivitenin Psikososyal Etkileri

Yashilik doneminde yalmzlik en kritik sorunlardan biridir. Fiziksel aktivite
sosyal etkilesim icin giiclii bir platform sunar. Ozellikle toplu egzersiz
programlarina katilim grup aidiyetini artirir, sosyal izolasyonu azaltir, toplumsal
baglar1 gili¢lendirir (Abdelbasset, 2020). Bu nedenle fiziksel aktivite, sadece
fizyolojik degil; sosyal saglig1 da iyilestiren bir aragtir.

Bandura’nin (1997) belirttigi gibi 6z-yeterlik, bireyin kendi davranislarini
diizenleme ve istenen hedeflere ulasma becerisine iliskin inancini ifade eder.
Diizenli egzersiz yapan yasgh bireyler, fiziksel kapasitelerindeki ilerlemeler
sayesinde “basarma hissi” yasar ve bu durum 6z-yeterlik diizeylerini artirir. Oz-
yeterligi yliksek olan yasli bireylerin, egzersize uzun vadede devam etme ihtimali
cok daha yiiksektir.

Fiziksel aktivitenin yasam kalitesi tizerindeki etkileri yalnizca fiziksel iyilik
hali ile sirli degildir; aym1 zamanda psikolojik dayamikliligi artirir, bireyin
yasam iizerinde kontrol hissini gii¢lendirir ve bagimsiz islevselligi yiikseltir (Toth
vd., 2023). Arastirmalara gore diizenli fiziksel aktivite, yasl bireylerde giinliik
yasam aktivitelerinde bagimsizlig1 artirir, fonksiyonel mobiliteyi gelistirir, bakim
ihtiyacin1 azaltir (Magutah vd., 2020). Bu nedenle fiziksel aktivite, yash
bireylerin hem saglhk hem de sosyal refah diizeyi agisindan kritik bir
belirleyicidir.

YASLILARDA EGZERSIiZ TURLERI VE UYGULAMA iLKELERIi

Yash bireylerde egzersiz recetesi hazirlanirken temel amag; fonksiyonelligin
korunmasi, bagimsiz yasamin desteklenmesi, kronik hastalik risklerinin
azaltilmas1 ve yasam kalitesinin artirllmasidir. Yaslanma ile kas kiitlesi kayb1
(sarkopeni), kemik mineral yogunlugunda azalma, eklem hareket acikliginda
diisiis, denge problemleri ve kardiyovaskiiler kapasitede gerileme ortaya
ciktigindan, egzersiz programlari bu fizyolojik degisimleri hedef almalidir.

Yaghlarda egzersiz, genellikle dort temel bashk altinda toplanir:
kardiyovaskiiler (aerobik) egzersizler, kuvvet (direng) antrenmani, denge-
koordinasyon ¢alismalar1 ve esneklik egzersizleri. Bu bdliimde her bir egzersiz
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tirii bilimsel literatiir 15181nda agiklanmakta ve uygulanmasina iligkin ilkeler
ayrintili sekilde sunulmaktadir.

Aerobik egzersiz; biiylik kas gruplariin ritmik ve siirekli kullanimini igeren,
kalp ve solunum hizini artiran fiziksel aktivite tiriidiir. Yagh yetiskinlerde
aerobik egzersizin kardiyovaskiiler fonksiyonlar iizerinde ¢ok onemli etkileri
oldugu, hipertansiyon ve ateroskleroz riskini azalttifi, insiilin duyarliligin
artirdig1 ve mortalite oranlarim diisiirdiigii belirtilmektedir (Ahn ve Kim, 2020).
Diisme riski yiiksek yasl bireylerde yiriiyiis gibi diigiik etkili aktiviteler tercih
edilmeli, 6zellikle dengesiz veya noérolojik problemi olan bireylerde sabit bisiklet
ve aqua terapi one ¢ikarilmalidir.

Kuvvet antrenmani; yaslanmayla iliskili kas kaybi (sarkopeni) ve fonksiyonel
kapasite diigiisiinii yavaslatmada en etkili egzersiz tiirlerinden biridir. Direng
antrenmani, kasa uygulanan yiikklenmenin kas kuvveti ve kas hipertrofisini
uyarmasiyla fiziksel kapasiteyi artirir. Aragtirmalar, diizenli direng antrenmani
yapan yaglilarin giinliilk yasam aktivitelerini (ylriime, merdiven ¢ikma, oturup
kalkma) daha kolay yerine getirdigini ve diisme oranlarinin ciddi Slgiide
azaldigini gostermektedir (Rodrigues vd, 2022).

Denge kaybi; yaslilarda diismelerin en onemli nedenlerinden biridir.
Diismeler ise kiriklar, hastaneye yatislar ve bagimlilik riskinde artisa yol
acmaktadir. Bu nedenle denge ¢alismalari egzersiz regetelerinde mutlaka yer
almalidir. Tai Chi, yashlarda denge gelistirmede ve diismeleri azaltmada en gok
kanitlanan yontemlerden biridir (Sherrington vd., 2020).

Esneklik; eklem hareket acikligimi korumak agisindan donemlidir. Yaslanma
ile birlikte kas-tendon yapilarinda sertlesme artar, bu durum hareket kabiliyetini
sinirlar ve yaralanma riskini yiikseltir. Esneklik egzersizleri 1sinma sonrasi veya
aerobik ¢alismanin sonunda yapilmalidir. Agrili noktalar zorlanmamalidir.

Egzersiz Programi I¢in Giivenlik flkeleri

Yaghlar i¢in giivenlik ilkeleri egzersiz recetesinin en kritik bolimiini
olusturur.

1. Tibbi degerlendirme: Hipertansiyon, osteoporoz, diyabet, kardiyak risk
faktorleri degerlendirilmelidir.

2. Asamali artig (progression): Egzersiz siddeti yavas yavas artirilmali, ani
yliklenmelerden kaginilmalidir.

3. Agn kontrolii: G6giis agrisi, bag donmesi, nefes darlig1 gibi belirtilerde
egzersiz derhal sonlandirilmalidir.

4. Hidrasyon: Yaghlarda susuzluk hissi azaldigindan sivi  alimi
desteklenmelidir.
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5. Diisme riskine kars1 6nlem: Destek barlari, tutunma alanlari, uygun spor
ayakkabis1 kullanilmalidir.

6. llag-etkilesim kontrolii: Hipoglisemi riski olan diyabet hastalarinda
egzersiz saatleri 6glinlerle uyumlu olmalidir.

EGZERSIZiN YASLILARIN SAGLIGI UZERINE ETKiLERIi

Yash bireylerde diizenli egzersiz, yalnizca fiziksel kapasiteyi artiran bir
etkinlik degil; ayn1 zamanda kronik hastaliklarin 6nlenmesinde, psikososyal
iyilik halinin korunmasinda ve saglikli, aktif yaslanmanin desteklenmesinde
kritik bir halk saglig: stratejisidir. Egzersizin yash sagligi tizerindeki etkilerine
iliskin bulgular, Diinya Saglik Orgiitii (WHO), Amerikan Spor Hekimligi Koleji
(ACSM) ve uluslararas1 yaslanma arastirmalar tarafindan genis bicimde ortaya
konmustur (Abdelbasset, 2020). Bu boliimde egzersizin yash bireylerdeki ¢ok
boyutlu etkileri, bilimsel kanitlar 1s1g1nda sistematik olarak incelenmektedir.

Fiziksel Saghk Uzerine Etkiler

Yaslanma, kalp debisinde azalma, damar sertligi, arteriyel uyumda diisiis ve
baroreseptor hassasiyetinde bozulma gibi degisikliklere yol agmaktadir (Mohajan
ve Mohajan, 2023). Diizenli aerobik egzersiz, bu yasa bagli degisimi 6nemli
0lciide yavaslatmaktadir.

Arastirmalar aerobik egzersizin kan basincini 5—10 mmHg azaltabilecegini,
VO:max degerini %10-30 oraninda artirabilecegini, endotel fonksiyonlarini
gelistirdigini  bildirmektedir (Mohajan ve Mohajan, 2023). Bu etkiler,
hipertansiyon, kalp yetmezligi, ateroskleroz ve kardiyovaskiiler mortalite
oranlarinda azalma ile iliskilendirilmistir.

Sarkopeni, ozellikle 60 yas {izeri yetiskinlerde yasam kalitesini olumsuz
etkileyen temel saglik sorunlarindan biridir. Kas kiitlesi her 10 yilda %3-8
oraninda azalmakta, 70’li yaslarda bu oran daha da hizlanmaktadir (Hurst vd.,
2022).

Diren¢ antrenmani kas kuvvetini %?25-100 oraninda artirabilmekte
(Gustafsson ve Ulfhake, 2024), kas hipertrofisi saglayarak sarkopeniyi
yavaglatmakta, alt ekstremite kuvveti giiclendigi icin bagimsiz yasam becerilerini
gelistirmektedir. Ozellikle otur-kalk, merdiven ¢ikma, yiiriime gibi giinliik yasam
aktivitelerindeki performans, diizenli kuvvet antrenmani ile belirgin bigimde
gelismektedir.

Diismeler, yaslilarda yaralanma kaynakli 6liimlerin baglica sebebidir. Diinya
genelinde 65 yas {istii bireylerin iicte biri yilda en az bir kez diismektedir. Denge
ve koordinasyon antrenmanlart diisme riskini %30-50 azaltmakta (Papalia vd.,
2020), proprioseptif duyuyu gelistirmekte, refleks hizin1 artirmakta, yiirlime
stabilitesini iyilestirmektedir. Tai Chi, yoga ve denge tahtasi ¢alismalarinin en
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etkili ydontemler arasinda oldugu bilimsel olarak kanitlanmistir (Sherrington vd.,
2020).

Yaglanma ile birlikte kemik mineral yogunlugunda azalma meydana
gelmekte, bu durum osteoporoza bagli kirik riskini artirmaktadir. Yiik bindiren
egzersizler ve direng antrenmani kemik yogunlugunu artirir, osteoklast
aktivitesini sinirlar, kalga ve omurga kirik riskini azaltir (Bouvard vd., 2021).
Ozellikle menopoz sonrasi kadinlarda diizenli yiiriiyiis ve kuvvet antrenmani
kirik riskini anlamli diizeyde diistirmektedir.

Metabolik ve Kronik Hastaliklar Uzerine Etkiler

Egzersiz, insiilin duyarliligim artiran en etkili ilag dis1 yontemlerden biridir.
Aerobik veya direng egzersizleri HbA1c degerini %0.5—1.0 oraninda azaltir, kas
i¢i glikoz tastyicilarin1 (GLUT-4) artirir, glikoz toleransini gelistirir (Mohajan ve
Mohajan, 2023). Bu etkiler yasli bireylerde diyabet komplikasyonlarinin
onlenmesinde kilit rol oynar.

Ileri yaslarda metabolik hiz diiser, yag kiitlesi artar. Aerobik egzersiz ve direng
antrenmani birlikte uygulandiginda viicut yag orani azalir, yagsiz kas kiitlesi
artar, bazal metabolizma hiz1 yiikselir (Mohajan ve Mohajan, 2023). Bu
degisimler hareketliligi artirir, metabolik sendrom riskini azaltir.

Egzersizin, Ozellikle meme ve kolon kanseri riskini azaltabilecegine dair
giicli kanitlar bulunmaktadir (Abdelbasset, 2020). Yasli bireylerde diizenli
fiziksel aktivite bagisiklik fonksiyonlarimi gii¢lendirir, inflamasyon diizeylerini
azaltir, kanser sonrasi yagam kalitesini artirir.

Bilissel Fonksiyonlar ve Norolojik Saghk Uzerine Etkiler

Yagslanma, biligsel gerileme, hafiza sorunlart ve noérodejeneratif hastalik
riskinde artisla iligkilidir. Aerobik egzersizlerin beyin plastisitesi lizerindeki
etkileri son yillarda yogun arastirmalara konu olmustur. Egzersiz bilissel agidan
ileri yas yetiskinlerde bilissel performansi artirir (Abdelbasset, 2020), beyin
tirevli norotrofik faktér (BDNF) diizeyini yiikseltir, hipokampus hacmini
artirabilir (Marinus vd. 2019), alzheimer ve demans riskini diigiiriir. Diizenli
yliriiylis gibi basit aktiviteler bile biligsel gerilemenin hizin1 azaltmaktadir.

Psikolojik Saglik Uzerine Etkiler

Egzersiz, yash bireylerde ruh sagligini destekleyen 6nemli bir koruyucu
faktordiir. Depresyon semptomlarinda azalma (Abdelbasset, 2020), anksiyete
diizeylerinde diisiis, kendine giivenin artmasi, sosyal etkilesim yoluyla yalnizlik
hissinin azalmasina katkida bulunur. Ayrica egzersizle birlikte salgilanan
endorfinler ve serotonin ruh halini olumlu yonde etkiler. Grup egzersizleri ise
sosyal baglan giiclendirdiginden ek bir psikososyal yarar saglar.

175



Sosyal Saghk ve Yasam Kalitesi

Yaslilik doneminde sosyal izolasyon énemli bir problemdir. Diizenli fiziksel
aktivite sosyal katilimi artirir, toplumsal baglar giliclendirir, kendi kendine
yeterlilik algisini gelistirir, yasam Kkalitesi lizerinde giiclii bir etki yaratir
(Magutah vd., 2020). Ozellikle toplum merkezlerinde, park yiiriiyiis gruplarinda
veya kurumsal yash bakim merkezlerinde yapilan grup egzersizleri bu agidan
oldukga degerlidir.

Fonksiyonel Bagimsizhk ve Uzun Omiir

Egzersiz, yash bireylerin bagimsiz yasam becerilerini siirdiirmelerinde
belirleyici bir role sahiptir. Literatiir, diizenli fiziksel aktivitenin bagimlilik
oranlarim1 diisiirdiigiinii, yatak bagimliligim1 geciktirdigini, hastane yatiglarini
azalttigini, ortalama yasam siiresini uzattigini gostermektedir (Magutah vd.,
2020). Ozellikle yiiriiyiis, kuvvet antrenmani ve denge calismalari, yash
bireylerin giinlik yasam aktivitelerini siirdiirmesini destekleyen en etkili
bilesenlerdir.

SONUC

Yaslilarda fiziksel aktivite ve egzersiz, yalmizca bireysel saglik davranisi
olarak degil, toplum sagligi, aktif yaslanma, kronik hastalik yonetimi ve sosyal
katilim politikalar1 agisindan ele alinmasi gereken ¢ok boyutlu bir kavramdir.
Diinya genelinde yash niifusun hizla artmasi, fiziksel aktivite temelli
miidahalelerin 6nemini daha da artirmaktadir. Bu ¢alisma, egzersizin yash
bireyler iizerindeki etkilerini biyolojik, psikolojik, sosyal ve fonksiyonel
boyutlariyla ele almis; yaslilarda egzersiz davranisini1 destekleyen programlarin
neden kritik oldugunu ortaya koymustur.

Fiziksel aktivite; kardiyovaskiiler saglik, kas-iskelet sistemi fonksiyonlari,
denge, metabolik diizenlemeler, kemik yogunlugu, bilissel kapasite ve psikolojik
iyilik hali tizerinde belirgin olumlu etkiler yaratmaktadir. Yasli bireylerde
goriilen sarkopeni, osteoporoz, diisme riski, diyabet, hipertansiyon ve depresyon
gibi problemler diizenli egzersiz ile 6nemli dl¢iide azaltilabilmektedir. Ayrica
fiziksel aktivite sosyal izolasyonu azaltmakta, toplumsal baglari giiclendirmekte
ve yash bireylerin yasam kalitesini yiikseltmektedir.

Bu sonuglar 15181nda fiziksel aktivitenin yalnizca bireye birakilmis bir tercih
degil, toplum diizeyinde politika, planlama ve kurumsal destek gerektiren bir halk
saglig1 bileseni oldugu acgikca goriilmektedir.
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BOLUM 14

Spor Bilimleri Fakiltesinde Ogrenim Goéren
Ogretmen Adaylarinin Halk Oyunlari
Dersine Yonelik Tutumlarinin incelenmesi
(Yozgat ili Ornegi)

Gulsah Sedef!
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GIRIS

Tiirk Dil Kurumuna gore; halk bilimi olarak tanimlanan folklorun en 6énemli
alt basliklarindan birisidir halk oyunlari. Toplumlarin birlesmesi kiiltiirel
faaliyetlerin aktarimi, milli ve manevi bilincin aktarilmasi, toplumsal birlikteligin
olusturulmasi ve gegmisten gelen biitiin kiiltiirel duygularin gelecek nesillere
aktarilmasi agisindan en etkili ve renkli bir aktarim araci olarak kabul
edilmektedir (H.B. Ongel ve Hacibekiroglu, 1996). Kiiltiir ile kiiltiirel miras,
kalkinma siireciyle birlikte ele alindiginda, insanlarin ge¢im kaynaklarinin ve
refah diizeylerinin kalic1 ve siirdiiriilebilir bi¢cimlerde iyilestirilmesine dlglilemez
bir katki saglamaktadir (Bandarin vd., 2011: 23). Nesiller boyunca toplanan,
gelistirilen ve aktarilan bir bilgi ile uygulama birikimi olan kiiltiirel miras; bir
bolgenin, ekosistemin veya toplumun siirdiiriilebilir kalkinmasinin yani sira
varligin1 devam ettirebilmesi i¢in de dnemli ipuglari sunmaktadir (Bandarin vd.,
2011: 19). Duygularn agiga ¢ikaran unsur, yasanan olgu ve olaylardir. Bu
olaylarin toplumlar iizerinde yarattig1 seving, keder, hiiziin, cosku gibi duygular
ve bu duygularin ifadesi, sanatlarin dogusuna zemin hazirlamistir. Insanin
insanla, toplumla ve dogayla kurdugu iligkilerdeki dengenin bozulmasi sonucu
ortaya ¢ikan olaylarin yarattigi ortak duygu ise, bir yandan anonim ve kolektif
hareketleri ortaya ¢ikarirken, diger yandan ortak ezgiler araciligiyla evrensel
seslerden milli ve toplumsal miizigi olusturur. Bu miizik ve hareketlerin
birlesmesiyle de halk oyunlar1 dogar (Ongel, 1992: 7). Halk oyunlari,
oynandiklar1 yore ve bolge hakkinda 6nemli ipuglar1 sunar. Bu oyunlar kimi
zaman adlarini o bolgenin cografi 6zelliklerinden alirken, kimi zaman da yaylaya
gbciin insanlar iizerinde biraktigi derin izleri yansitir. Bazen tabiat olaylarindan
esinlenerek yapilan adlandirmalara da rastlanir. Gokkusaginin yedi renginden biri
olan ana renklerin halk oyunlarma isim kaynagi oldugu ornekler mevcuttur.
Bunun yani sira, ¢icek, sebze ve meyve adlarindan yola cikilarak yapilan
benzetmeler araciligiyla da halk oyunlari adlandirilmistir (Senol, 1993: 312).
Halk oyunlari, tiim karar mekanizmalarini etkileyen ve toplumun yapisal
doniisiimlerinde rol oynayan bireylerin sosyal isteklerini sekillendirmedeki etkin
konumuyla, halk biliminin alt disiplinlerinden biri olarak degerlendirilmektedir.
Konu ve amag¢ bakimindan karmasik bir yapiya sahip olan halk oyunlari, her
asamasinda ifade biitlinliigli tasiyan; vurgulamak istedigi kiiltiirel bigimi sanatsal
bir anlatimla sunan ve pek ¢ok kiiltiirel unsur gibi iletisimi saglayan énemli bir
kiiltiirel aractir (Ertural, 2006: 12).

Toplum ve insan yasaminda sosyal bir etkinlik alani olarak halk oyunlari,
bireyin ruhsal ve zihinsel gelisimine katkida bulunmakta; katihm istegini
artirmakta, cesaret ve Ozgiiveni desteklemektedir. Ayrica, 6grenme ve basari
arzusunu giiclendirerek bencillikten uzaklagsmay1 saglamakta ve is birligi
bilincinin pekismesine yardimci olmaktadir. Bu siireglerin sonucunda, halk
oyunlarini bir sosyal faaliyet olarak icra eden bireylerde sorumluluk duygusunun
gelistigi ve toplumsal davramig bigimlerinin kazanildigi goézlemlenmektedir
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(Senol, 2001: 243). Halk oyunlari, en eski caglardan itibaren insanlarin
yasaminda onemli bir yer edinmis ve giinlimiize kadar varligini siirdiirmiistiir.
Ilkel donemlerde yasayan insanlar, yaban hayvanlarindan korunmak, onlari
avlamak ve birbirleriyle savagsmak zorunda kaldiklar1 zorlu bir yasam miicadelesi
icindeydiler. Giig, tehlike ve yorgunlukla dolu bu ugraglarin ardindan zaferle
donen insanlar, sevinglerini tepinerek, sigrayarak ve coskulu hareketlerle
kutlamaktan biiyiik bir haz duymuslardir. Iste oyunun ilk ve en ilkel bicimi bu
sekilde ortaya ¢ikmistir. Zamanla oyunu doguran duygular ve olaylar gelismis,
miizikle biitiinleserek belirli bir diizene kavugmus ve ¢esitli toplumsal olaylarin
etkisiyle farkli bigimlere biirlinmiistiir. Tiirk toplumunda ise oyun, yiizyillar
boyunca gelenekselleserek ¢ok zengin bir kiiltiir hazinesine doniigmiistir
(Baykurt, 1976: 124).

Bu dogrultuda asagidaki sorulara yanit bulunmaya galisilmistir.
- Cinsiyet

-Yas

- Sif

- Daha 6nce lisansli olarak spor yapma

- Daha 6nce halk oyunlart oynama degiskenlerine gore spor bilimleri
fakiiltesinde Ogrenim goéren Ogretmen adaylarmin halk oyunlar1 dersine
yonelik tutumlarinin arasinda istatistiksel olarak anlamli farklar var midir?

YONTEM

Bu boliimde arastirmanin evreni ve Orneklemi, veri toplama araglari ve
verilerin analizi hakkinda bilgilere yer verilmistir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini, 2024-2025 Egitim-Ogretim yilinda Yozgat Bozok
Universitesi Spor Bilimleri  Fakiiltesinde 6grenim gdren dgrenciler
olusturmaktadir. Arastirmanin Orneklemini ise 2024-2025 Egitim-Ogretim
yilinda Yozgat Bozok Universitesi Spor Bilimleri Fakiiltesinde 6grenim géren
ogrenciler icerisinden gelisigiizel 6rnekleme yontemi ile belirlenen 252 6grenci
olusturmaktadir.

Veri Toplama Araclari

Arastirmada veri toplama araci olarak arastirmaci tarafinda olusturulan
“kisisel bilgi formu” ve “Beden Egitimi Ogretmen Adaylar1 I¢in Halk Oyunlar
Dersi Tutum Olgegi” kullanilmustir.

Kisisel Bilgi Formu

Kisisel bilgi formunda, cinsiyet, yas, sinif, daha once lisansh olarak spor
yapma, daha dnce halk oyunlar1 oynama degiskenleri yer almaktadir.
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Beden Egitimi Ogretmen Adaylari Icin Halk Oyunlart Dersi Tutum Olgegi

Turan (2015) tarafindan gelistirilen 6lgek 13 soru tek boyuttan olugmaktadir.
13 maddelik tutum olgegine ait Cronbach Alpha giivenirlik katsayisi degeri .94
olarak bulunmustur. Olgekten elde edilen puanin yiiksek olmasi halk oyuunlart
dersine yonelik tutumun yiiksek oldugunun gostergesidir.

Gergeklestirilen mevcut bu arastirmada ise 6lgek toplami i¢in .96 giivenirlik
katsayilar1 elde edilmistir.

Verilerin Analizi

Istatistiksel analizler icin veriler SPSS 25.0 programina aktarilmistir.
Verilerin analizine baglamadan 6nce normal dagilimlan ¢arpiklik ve basiklik
degerleri ile incelenmistir. Verilerin ¢arpiklik ve basiklik degerlerinin -.275 ile -
494 arasinda oldugu belirlenmis ve normal dagilim sergiledigi goériilmistiir.
(Kline, 2011). Verilerin analizinde frekans ve yiizde analizi, standart sapma, iki
grup karsilagtirmalarinda bagimsiz 6rneklem t testi ve pearson korelasyon testi
kullanilmistir. Anlamlilik diizeyi p<.05 olarak belirlenmistir.

BULGULAR
Tablo 1. Katilimcilarin demografik &zelliklerine iliskin bulgular
N Y%
Cinsiyet Kadin 130 51.6
Erkek 122 484
Yas 18 8 3.2
19 32 127
20 65 258
21 62 246
22 37 147
23 23 9.1
24 9 3.6
25 4 1.6
26 5 2.0
27 4 1.6
30 1 4
32 1 4
35 1 4
Simf 2 65 258
3 123 48.8
4 64 254
Daha 6nce lisansh olarak spor yapma Evet 184 73.0
Hayir 68 27.0
Daha 6nce halk oyunlari oynama Evet 85 337
Hayir 167 66.3
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Tablo 1 incelendiginde; 6grencilerin %51.6s1 kadin, %48.4’1 erkektir. Yas
dagilimlan incelendiginde en yiiksek oranla (%25.8) 20 yas dgrenciler oldugu
goriilmiistiir. %25.8°1 2. smif, %48.8’1 3. Smuf ve %25.4’1 4. Smifta 6grenim
gormektedir. %73.0°1 daha 6nce lisansh olarak spor yaptigini belirtirken, %27.0"1
yapmadigini belirtmistir. %33.7’si daha 6nce halk oyunlar1 oynarken, %66.31
oynamadigini belirtmistir.

Tablo 2. Olcege iliskin bulgular

N Min. Maks. Ort. Ss.
Olgek Toplam 252 1.00 5.00 3.61 .93

Tablo 2 incelendiginde o6grencilerin halk oyunlart dersine yonelik
tutumlarimin (x=3.61) yiiksek seviyede oldugu sdylenebilir.

Tablo 3. Cinsiyet degiskeni t testi bulgular

Cinsiyet N Ort. ss. t p
Olcek Toplam Kadin 130 3.75 95 2.585 .010
Erkek 122 3.45 .88

Tablo 3 incelendiginde; cinsiyet degiskenine gore oOlgek toplam puan
ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli farklar tespit edilmistir (p<.05).
Kadin 6grencilerin erkek 6grencilere gore tutum diizeyleri daha yiiksek olarak
bulunmustur.

Tablo 4. Yas degiskeni korelasyon testi bulgulari

Yas

Olgek Toplam r 115
D 069

N 252

Tablo 4 incelendiginde yas degiskeni ile halk oyunlar1 tutum 6lcegi puan
ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki bulunmamastir (p>.05).

Tablo 5. Simif degiskeni korelasyon testi bulgulart

Siif

Olgek Toplam r 135
b 032

N 252

Tablo 5 incelendiginde smif degiskeni ile halk oyunlar1 tutum 6lgegi puan
ortalamasi arasinda istatistiksel olarak pozitif yonlii, diisiik diizeyde ve anlamli
iligki bulunmustur (p<.05). Yas arttik¢a tutum diizeyi de artmaktadir.
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Tablo 6. Daha 6nce lisansli olarak spor yapma degiskeni t testi bulgular

Lisansh N Ort. ss. t p
Spor

Olgek Toplam Evet 184 3.59 963 -.441 .659
Hayir 68 3.65 .860

Tablo 6 incelendiginde; daha 6nce lisansli olarak spor yapma degiskenine
gore Olgek toplam puan ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli farklar
tespit edilmemistir (p>.05).

Tablo 7. Daha once lisansli olarak spor yapma degiskeni t testi bulgulart

Halk Oy. N Ort. ss. t p
Oyn

Olgek Toplam Evet 85 4.11 81 6.493 .000
Hayir 167 3.36 .89

Tablo 7 incelendiginde; daha 6nce halk oyunlari oynama degiskenine gore
0lcek toplam puan ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli farklar tespit
edilmistir (p<.05). Daha o6nce halk oyunu oynayan O&grencilerin tutum
diizeylerinin oynamayanlara gére daha yiiksek diizeyde oldugu goriilmustiir.

TARTISMA VE SONUC

Bu aragtirmanin amaci; spor bilimleri fakiiltesinde 6grenim goren dgretmen
adaylarmin halk oyunlari dersine yonelik tutumlarinin incelenmesidir.

Arastirma sonucunda; 6grencilerin halk oyunlar1 dersine yonelik tutumlarinin
yliksek seviyede oldugu tespit edilmistir. Bu durum, 6grencilerin halk oyunlari
gibi geleneksel ve kiiltiirel etkinliklere olan ilgilerinin ve bu etkinliklerin egitim
sirecindeki Oneminin arttigin1  gostermektedir. Yiiksek tutum diizeyi,
ogrencilerin bu dersin icerigine ve dgretim yontemlerine olumlu yaklastiklarini
gostermektedir.

Arastirma sonucunda, kadin O6grencilerin erkek Ogrencilere gore tutum
diizeyleri daha yiiksek olarak bulunmustur. Kadimnlarin geleneksel olarak
toplumsal ve kiiltiirel etkinliklere daha fazla katilim gosterdigi ve bu tiir
etkinliklere olan ilgi ve baghliklarinin daha giiclii olabilecegi diisiiniilmektedir.
Bu durum, kadin 6grencilerin halk oyunlarina yoénelik daha olumlu bir tutum
gelistirmelerine yol agmis olabilir. Yapilan bir ¢alismada cinsiyet degiskenine
gore kadin 6gretmen adaylarinin erkeklere gore halk oyunlar1 tutumlarinin daha
negatif oldugu tespit edilmistir ( Ustaoglu Hosver ve ark.,2020). Bu calisma
yaptigimiz ¢alismayla zitlik arz etmektedir. Karakas (2018) calismasinda kadin
Ogrencilerin halk oyunlar1 dersine tutumlarinin erkek O6grencilere gore daha
yiksek oldugunu tespit etmistir. Bu c¢alisma yapmig oldugumuz calismaya
paralellik gostermektedir.(Altindag ve ark.,2022) yapmis oldugu ¢aligmada kadin
katilimcilari halk oyunlarina kars1 tutumlarimn erkek katilimcilara gore yiiksek
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oldugu sonucuna ulagmistir. Biitiin bunlara dayanarak cinsiyet degiskeninin halk
oyunlar1 dersine tutumda ¢ok etkisi olmadiginmi sdyleyebiliriz. Caligmalar
arasindaki benzerlik ve farkliliklarin 6rneklem guruplan arasindaki kisisel ya da
cevresel faktorlerden kaynaklanabilecegi diistiniilebilir.

Arastirmada, yas degiskeni ile halk oyunlari tutum Glgegi puan ortalamasi
arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki bulunmamistir. Bu bulgu, halk oyunlar
dersine yonelik tutumlarin, bireylerin yasina bagli olarak degismedigini ve diger
faktorlerin daha belirleyici olabilecegini diisliindiirmektedir. Halk oyunlari,
kiilttirel bir miras olarak her yas grubundaki bireyler i¢in 6nem tagimaktadir. Bu
durum, yasin yani sira bireylerin sosyal g¢evresi, egitim diizeyi ve kisisel
deneyimleri gibi diger faktorlerin halk oyunlari dersine yonelik tutumlarini
sekillendirdigini gosteriyor olabilir. Ozellikle, halk oyunlarmnin egitimde yer
almasi ve kiiltiirel etkinlikler olarak sunulmasi, farkli yas gruplarindaki bireylerin
bu etkinliklere karsi tutumlarini benzer seviyelerde tutabilir. Yapilan baska bir
calismaya gore 21-23 yas grubuna sahip kisilerin (4,22) diger katilimcilara gére
ylksek seviyede puana sahip olsalar bile bu degisiklik istatistiksel bakimdan
anlam saglamamistir(Altindag ve ark.,2022). Giincel olarak literatiirde bulunan
aragtirmalara bakildiginda, halk oyunlar1 dersinin tutumlarinda yasin degisiklik
olusturan bir faktér olmadigi goriilmektedir (Ustaoglu Hosver ve ark., 2020)
Arastirma sonucunda, sinif degiskeni ile halk oyunlar1 tutum o&lg¢egi puan
ortalamasi arasinda istatistiksel olarak pozitif yonlii, diisiik diizeyde ve anlamli
iligki bulunmustur (p<.05). Yas arttik¢a tutum diizeyi de artmaktadir. Sinif
diizeyinin artmasi yani yasin artmasi ile birlikte, 6grencilerin sosyal ve kiiltiirel
etkinliklere olan katilimlarmin da arttigi bilinmektedir. Daha {ist smiflarda
O0grenim goren Ogrenciler, halk oyunlar1 gibi geleneksel etkinliklerin 6nemini
daha iyi kavrayabilir ve bu derslerin sagladigi faydalari deneyimleyerek
tutumlarini gelistirebilirler. Ayrica, deneyimlerin artmasiyla birlikte, 6grenciler
kiiltiirel degerlere ve geleneksel aktivitelere kars1 daha duyarli hale gelebilirler.
Bireylerin hayat agsamalarinda farkli tercihlerine ve yiikiimliiliiklerine gore halk
oyunlarina katilimlar1 yasa gore degiskenlik gosterebilir (kelly et al., 2020).
Yapilan bagka bir calismada halk oyunlarina katilma sebeplerinden bir tanesi
arkadas iligkisi iken ilerleyen yaslarda bu degiskenin etkili olmadig1 belirtilmistir
(Gezer, 2002).

Arastirmada, daha once lisansli olarak spor yapma degiskenine gore dlgek
toplam puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli farklar tespit
edilmemistir. Lisansli spor yapmanin bireylerin genel spor kiiltiirii ve fiziksel
aktiviteye kars1 tutumlarini gelistirmesine ragmen, bu durumun halk oyunlar1 gibi
geleneksel etkinliklerle olan baglantisinin sinirli oldugu sodylenebilir. Halk
oyunlari, geleneksel kiiltiirel mirasin bir pargasi olarak farkli bir sosyal ve
kiiltiirel baglama sahiptir. Bu nedenle, bir bireyin lisansli spor ge¢misi, halk
oyunlarina olan ilgi ve tutumunu dogrudan etkilemeyebilir.
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Aragtirma sonucunda, daha once halk oyunu oynayan 6grencilerin tutum
diizeylerinin oynamayanlara gore daha yliksek diizeyde oldugu goriilmiistiir. Bu
durum, bireylerin deneyimlerinin, halk oyunlarina kars1 gelistirdikleri tutumlar
tizerinde Oonemli bir etkiye sahip oldugunu diisiindiirmektedir. Halk oyunlari,
sadece fiziksel bir aktivite degil, ayn1 zamanda sosyal etkilesim, kiiltiirel baglar
ve geleneksel degerlerin aktarilmasi agisindan da 6nem tasimaktadir. Daha 6nce
halk oyunlar1 oynamig olan 6grenciler, bu etkinliklerin sundugu sosyal ve kiiltiirel
deneyimlerden faydalanmis olabilirler. Bu deneyimler, bireylerin halk oyunlarina
kars1 duyduklari ilginin ve bagliligin artmasina yol agmis olabilir. Ayni zamanda,
oynanan halk oyunlari ile ilgili olumlu anilar, bireylerin bu tiir etkinliklere
yonelik daha olumlu bir tutum geligtirmelerini saglamis olabilir.

ONERILER

Biitlin bu sonuglara bakildiginda, orf, adet, gelenek ve goreneklerimizi yeni
nesillere aktarmakta onemli bir adim olan halk oyunlarinin ilkokullarin
miifredatina eklenmesi konusunda calismalar yapilabilir.

Spor bilimleri fakiiltesi 6grencilerinin halk oyunlar1 dersine yonelik
tutumlarimin yiiksek olmast kiiltiirel degerlerimize 6nem verdikleri, bu tarz
derslerle kendilerine sosyal bir ortam olusturmaktan, kiltiirel bir aktarim
saglanmasindan kaynaklanabilir.

Halk oyunlar1 oynayan iiniversite 6grencileri ile yapilan baska bir ¢alismada
katilimcilarin iletisim becerileri ile sosyal biitiinlesme diizeyi arasinda diistik ve
orta diizeyde pozitif yonlii iliski oldugu saptanmistir((Bilgin, 2020).

Gerek yapilan ¢alismada gerekse literatiirdeki ¢alismalara bakildiginda halk
oyunlarinin  6grencilere  katki  saglayan sportif bir etkinlik olarak
degerlendirilmesi ve spor bilimleri fakiiltelerinde miifredatta yer almasinin
Oneminin anlagilmasi ve biitiin boliimlerde zorunlu ders olarak verilmesinin
ogrencilere katki saglayacagi ve farkli bir deneyim olacag diisiiniilebilir.
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INTRODUCTION

Artificial intelligence technologies are leading a radical transformation in
human resources management by accelerating many organizational processes
previously carried out by humans. This technology, which offers powerful tools
such as data analytics and automation, indicates the beginning of a new paradigm
in the field of human resources. This transformation is clearly observed in key
human resources functions such as candidate sourcing, personnel selection,
training and development, performance evaluation, career management, and
compensation. Artificial intelligence is redefining these processes by making
them more accurate, efficient, and time-economical. In an increasingly
competitive environment, human resources departments are receiving more
applications every day, making application management more challenging. The
increase in application volume can create a significant workload for specialists,
potentially reducing operational efficiency. At this point, artificial intelligence
solutions come into play, providing significant conveniences. Particularly in
candidate screening and selection processes, it contributes to more effective
execution of the process by accelerating repetitive tasks. Artificial intelligence
algorithms allow for more accurate decision-making by analyzing a wide range
of data such as candidates' experiences, language proficiencies, personality traits,
and competencies in a short time and impartially. Thus, recruitment processes
become both faster and more objective. Artificial intelligence is not only
optimizing existing processes but also radically transforming recruitment and
evaluation mechanisms. Human resources experts indicate that these
technologies facilitate reaching suitable candidates in a shorter time, ensure
systematic management of the process, and base decision-making processes on
more solid foundations. When candidates' qualifications are comprehensively
analyzed, the most suitable profiles are quickly identified, and the recruitment
process progresses consistently. Thus, fairer, more objective, and strategic
decisions are made for both organizations and candidates, gaining a competitive
advantage in workforce planning. However, for artificial intelligence-based
systems to be used effectively in human resources management, certain ethical
and technical considerations need to be taken into account. Risks such as data
privacy, algorithmic biases, and the reduction of candidates to mere numerical
data necessitate a careful management process. Designing artificial intelligence
applications in a fair, transparent, and auditable manner will increase the level of
trust for both employees and managers. Therefore, integrating technological
innovations with a human-centered management approach constitutes the
fundamental condition for sustainable success in the digital transformation of
human resources processes. As a result, the proper integration of artificial
intelligence enables organizations to strengthen decision-making processes while
utilizing their human resources more effectively. Data-driven, flexible, and
predictive systems are replacing traditional methods; however, approaches that
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keep the human element at the center are gaining increasing importance. In this
direction, the combination of technological advancements with a human-centered
management approach forms the foundations of a strategic and sustainable human
resources structure; meanwhile, human resources departments are assuming a
more directive position in achieving organizational goals. This study aims to
examine the effects of artificial intelligence technologies on human resource
management. Particularly, it analyzes how artificial intelligence is applied in core
human resources processes such as candidate selection, training and
development, performance evaluation, and career planning, and what kind of
changes these applications create. The main objective of the study is to
demonstrate how human resources practices become faster, data-driven, and
more effective through artificial intelligence, and to evaluate the opportunities
this transformation provides for organizations. Additionally, developing a
perspective on how technological advancements can be balanced with a human-
centered management approach is one of the important goals of the research.

Sports Management, Leadership, and Digital Transformation

Sports management is undergoing a significant transformation process
alongside today's rapidly changing social, economic, and technological
conditions. As sports have evolved from being merely an arena for competition
or physical activity to becoming the subject of large-scale organizations and
strategic management approaches, it has necessitated greater emphasis on the
managerial dimension of this field. In this context, leadership, digital
transformation, and managerial processes are among the fundamental dynamics
of sports management.

Leadership in sports organizations stands out as a factor that affects not only
sporting success but also intra-team communication, organizational commitment,
and strategic decision-making processes. Modern leadership approaches—
especially transformational and servant leadership models—provide an effective
managerial framework in sports environments. While transformational leaders
enhance performance by increasing athletes' motivation and sense of belonging,
servant leaders lay the groundwork for long-term success by focusing on
individual development and team solidarity. The literature frequently emphasizes
that effective leadership creates positive effects on satisfaction, trust, and
performance at both individual and collective levels in sports teams (Chelladurai,
2014; Northouse, 2021). Another important dimension of sports management is
digital transformation. The acceleration of technological developments has
affected almost all areas of the sports industry. Innovations such as data analytics,
artificial intelligence, digital marketing, and online fan engagement are reshaping
the management approach of sports clubs and organizations. Thanks to digital
tools, performance analyses are becoming more systematic, fan behaviors are
better measured, and decision-making processes are acquiring a data-driven
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structure. This situation both strengthens the strategic decisions of sports
managers and creates a competitive advantage (Ratten, 2020). Moreover, the
digital transformation process contributes to management quality by increasing
transparency and accountability in sports organizations. The effectiveness of
processes in sports management is directly related to the flexibility of the
organizational structure and the quality of leadership. An effective management
approach addresses fundamental functions such as planning, organization,
direction, and control within a holistic system. The literature indicates that a
strategic management approach increases success in sports organizations;
particularly vision, goal setting, and resource management are stated to be
determinative on performance (Chelladurai & Kerwin, 2018). Additionally,
processes such as human resources management, team coordination, and crisis
management are critical for the sustainability of sports management.

Today, sports organizations are turning towards more innovative management
models with the new opportunities brought by digitalization. Creating brand
value through social media platforms, the growth of digital sports areas such as
e-sports, and the widespread adoption of data-driven decision mechanisms have
led to the emergence of new paradigms in sports management. These
developments require leaders to possess digital literacy skills and to be able to
combine technological innovations with strategic vision. Consequently,
leadership, digital transformation, and process management elements in the field
of sports management are complementary strategic components. While effective
leadership approaches strengthen organizational commitment and performance,
digital transformation brings speed and accuracy to decision-making processes.
Addressing all these elements with an integrated approach is key to ensuring the
sustainable success of sports organizations. In the future, it is anticipated that
hybrid management models, which consider digitalization and human-centered
leadership together, will gain even more importance in the field of sports
management.

Human Resources Management

In modern work environments, human resources management (HRM) is
defined as a strategic approach focused on effectively managing human capital,
which is an organization's most valuable resource (Kess-Momoh et al., 2024:
747). HRM is considered a social system that provides the human resources
needed in line with the organization's goals, measures and evaluates performance.
The main tasks of this system are to make plans to address personnel shortages,
regulate compensation and social benefits, and contribute to the organization's
achievement of its strategic goals (Huselid, Jackson and Schuler, 1997: 171). In
short, HRM encompasses all activities carried out to ensure the most efficient use
of human resources in terms of the individual, organization, and environment
(Sabuncuoglu, 2018: 4). HRM is the entirety of policies, practices, and systems
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that shape employees' behaviors, attitudes, and performances. In this context,
practices such as planning, recruitment and selection, job analysis, training and
development, internal communication, career management, performance
evaluation, compensation, and occupational health and safety come to the
forefront. Although the variety in practices may differ, the main purpose is to
secure the employment of workers, support their professional development,
provide a fair compensation system, and ensure their integration with the
organization (Huselid, 1995: 635).

Human resources planning is a systematic process that enables the
development of policies to meet the organization's human resource needs under
the influence of economic, social, political, and environmental changes (Palmer
and Winters, 1993: 32). Job analysis, on the other hand, is a methodological study
that defines in detail the duties and responsibilities of a specific job and reveals
the human behaviors necessary for the effective execution of these tasks (Spector,
2021: 54). Although human resource recruitment and selection processes are
often used synonymously, they assume different and complementary roles in an
organizational context. Human resource recruitment is a proactive process carried
out to identify, attract, and guide candidates who can contribute to the
organization. In contrast, the selection process refers to the systematic elimination
made to determine the most suitable person for a specific position by evaluating
the pool of applicants (Gilmore and Williams, 2009: 100). Training,
Development, and Human Resource Management Practices Within the
framework of human resource management (HRM), training and development
represent two complementary yet distinct functions that collectively enhance
organizational effectiveness. Training encompasses structured learning
experiences designed to improve employees’ current job performance by
strengthening their knowledge, skills, and abilities. In contrast, development
denotes a broader, long-term process that enables employees to unlock their
potential and progress toward their professional goals. Developmental activities
are often voluntary and intended to foster both personal growth and
organizational capability. While training typically emphasizes short-term, job-
specific competencies, development focuses on long-term career advancement
and the cultivation of broader professional attributes (Muradova, 2009, p. 76).
The performance evaluation process is a systematic mechanism for collecting,
analyzing, and interpreting employee performance data to maximize efficiency
and productivity. By integrating feedback systems and measurable indicators,
performance assessment establishes a data-driven foundation for HRM practices.
This process enhances employee motivation, improves organizational
productivity, and supports the effective allocation of human and material
resources (Palmer & Winters, 1993, p. 66). Likewise, career management
constitutes a continuous and strategic process that helps employees align their
career paths with both organizational objectives and personal competencies
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(Canman, 1995, p. 117; Chetana & Mohapatra, 2017, p. 615). It ensures that
internal mobility and position transitions occur in a way that maximizes the
benefits for both the employee and the organization, thereby reinforcing long-
term engagement and retention. In contemporary competitive environments,
organizations increasingly view compensation management as a strategic tool for
attracting, motivating, and retaining skilled talent. Competitive pay structures
have become essential for maintaining sustainability and securing a qualified
workforce. For employees, compensation remains a primary motivator that
directly influences job satisfaction and performance outcomes (Bastiirk, 2009, p.
12). However, the absence of well-defined compensation policies and planning
mechanisms can create misalignment between employer and employee
expectations, leading to potential conflicts and decreased organizational cohesion
(Sasmaz & Kahya, 2023, p. 135). In general, human resource management
practices encompass strategic workforce planning, job and task analysis, the
recruitment and selection of qualified personnel, execution of training and
development initiatives, operation of comprehensive performance appraisal
systems, the establishment of fair and competitive compensation structures, and
the implementation of effective carcer management programs. When
administered holistically and systematically, these interrelated functions
contribute significantly to resolving organizational challenges and promoting a
positive, sustainable work climate.

Artificial Intelligence

Technology today profoundly influences not only our daily routines but also
our work practices, learning processes, and communication methods. Each day,
we encounter new technological tools that allow tasks to be completed more
efficiently and effectively. Among recent advancements, artificial intelligence
(AI) systems—capable of simulating human behaviors—have drawn particular
attention (Fitria, 2021, p. 134). The term artificial intelligence was first
introduced in the academic literature during the Dartmouth Conference in 1956,
led by John McCarthy (Tahiru, 2021, p. 1). The primary goal of Al is to develop
systems that can emulate human-like thinking and action. These systems not only
execute complex operations but also perform cognitive functions such as learning
from historical data, reasoning, communication, perception, manipulating
objects, and acquiring new skills (Ozdogan, 2017, p. 91). Consequently, Al can
be conceptualized as computer-controlled robotic programming systems that
enable diverse machines to operate cohesively, integrate software and hardware
efficiently, and execute multi-tasking programs (Toprak, Ozel & Caliskan, 2022,
p- 79).

Al technologies are increasingly utilized to enhance the speed and accuracy
of processes across various domains, resulting in growing demand. Al
applications are often designed to perform tasks previously requiring human
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intervention. Within this context, machine learning emerges as a significant
subfield at the intersection of Al and data mining. Historically, the development
of machine learning parallels that of Al and traces back to Alan Turing’s 1952
question, “Can machines think?”” This foundational inquiry inspired the creation
of systems capable of learning from data and making autonomous decisions.
Today, machine learning builds upon these philosophical and scientific
foundations, finding applications across a wide range of sectors (Aktas & Takci,
2024, p. 2013).

Within Al literature, machine learning and deep learning are considered the
two primary components of the technology. Machine learning provides an
algorithmic framework that allows systems to develop analytical models and
perform specific tasks autonomously based on data. This enables computers to
learn from datasets without explicit programming and produce increasingly
accurate outcomes as they gain experience (Janiesch, Zschech & Heinrich, 2021,
pp. 685-686). Deep learning, a specialized branch of machine learning, has
gained prominence in recent years, employing artificial neural networks to
decipher complex patterns within data. This approach proves particularly
effective in image recognition, speech processing, and natural language analysis,
offering more precise predictions when combined with large datasets (Zhang &
Feng, 2021, p. 283).

Genetic algorithms represent another Al method, especially suited for
problems that are difficult or time-consuming to solve using traditional
approaches, providing solutions that approximate optimal outcomes (Atalay &
Celik, 2017, p. 160). Natural language processing (NLP) is an Al subfield focused
on enabling computers to interact with human language. NLP examines structural
and semantic features of language, allowing machines to comprehend, analyze,
and generate meaningful responses to written or spoken input. This integration of
linguistic data with Al learning models supports applications such as text
classification, sentiment analysis, automated summarization, machine
translation, and speech recognition (Adali, 2025, p. 7). The significance of
enabling computers to process human language accurately continues to grow
alongside advances in NLP technologies.

Overall, artificial intelligence facilitates the creation of systems capable of
human-like reasoning, learning, and problem-solving. Machine learning extracts
patterns from data to make predictions; deep learning addresses complex tasks
through layered architectures; genetic algorithms search for optimal solutions
using evolutionary models; and NLP enables machines to comprehend, interpret,
and communicate effectively in human language. Collectively, these
technologies form the foundation for Al systems that are flexible, efficient, and
endowed with human-like capabilities.
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Artificial Intelligence in Human Resource Management

In recent years, the field of human resource management (HRM) has
undergone significant transformation driven by the adoption of artificial
intelligence (Al) technologies. Al is increasingly applied across key HR functions
such as recruitment, training, workforce planning, and performance evaluation,
enabling these processes to be executed more efficiently, data-driven, and
effectively. This integration is not limited to mere digitalization; rather, it
reshapes organizational workflows from decision-making mechanisms to
employee experiences, representing a substantial revolution in corporate
operations. Regardless of organizational size or sector, Al-based systems offer
advantages in recruitment, talent management, training, and performance
assessment, including speed, accuracy, cost efficiency, and objectivity. Big data
analytics and machine learning enhance the interpretation of complex
relationships, facilitating more strategic and precise HR decisions, thereby
producing lasting operational and managerial impacts. Consequently, the demand
for scholarly research exploring AI’s effects on HR processes and
transformations has intensified (Bozbuga & Ugurlucan, 2023, p. 410).

The application of Al and machine learning in candidate sourcing and
selection offers significant time and cost savings for both organizations and
applicants. Al-supported systems rapidly analyze large applicant pools, allowing
HR professionals to devote more time to direct engagement with candidates. This
accelerates resume screening and streamlines the selection process. Candidate
experience, a crucial component of effective recruitment, benefits from Al by
ensuring timely feedback and consistent communication; lack of feedback may
otherwise generate negative perceptions of the organization (Geetha & Bhanu,
2018, p. 68; Hmoud & Laszlo, 2019, p. 25). Al systems further contribute to
fairness and objectivity by mitigating biases related to age, gender, ethnicity, or
educational background (Upadhyay & Khandelwal, 2018, p. 256).

Chatbots represent Al-driven applications capable of interacting with
candidates via text or voice. Designed to emulate human conversation, these tools
automate time-consuming tasks such as initial screening, communication, and
information gathering, enhancing HR efficiency. Accessible through digital
channels including email, SMS, and social media, chatbots enable continuous,
multi-channel engagement, thereby improving the recruitment experience
(Balachandar & Kulkarni, 2018, p. 1248). Effective utilization, however, requires
HR professionals to possess sufficient technical knowledge of algorithms and
systems; otherwise, misinterpretation of data may reduce process efficiency
(Kirllmaz & Ates, 2021, p. 45). Al also facilitates faster and more accurate
decisions in personnel selection. Automated resume analysis and digital
interviews save time and ensure that candidates are evaluated against objective
criteria, increasing the likelihood of selecting the most suitable individuals for
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specific roles. Additionally, Al reduces both conscious and unconscious biases,
creating a more equitable selection environment (Bal, Bal & Bozkurt, 2019, p.
1072). Other benefits include cost reduction, workload optimization, and
improved access to qualified talent (Hemalatha et al., 2021, p. 60). In training and
development, Al serves as a strategic instrument. Training is increasingly viewed
as a critical investment supporting employee engagement and talent management
rather than merely a cost factor (Suhasini & Suganthalakshmi, 2015, p. 1). Al
applications analyze individual learning needs, deliver personalized content,
accelerate training processes, and enhance organizational efficiency (Maity,
2019, p. 651). Digital learning tools allow employees to access training remotely,
overcoming location constraints. Real-time performance tracking and precise
identification of development needs improve employee satisfaction and promote
continuous, effective training. Nevertheless, data privacy and ethical compliance
remain paramount in these Al-driven processes (Asik et al., 2023, p. 2103). Al-
enabled performance evaluation systems assess employees’ productivity, team
interactions, and communication patterns, ensuring more objective and
continuous performance measurement. Algorithms process large datasets in real
time, providing managers with insights to support informed and fair decisions
(Garg et al., 2024, p. 10923). Performance evaluation also contributes to the
establishment of equitable reward systems, which are critical for achieving
corporate goals and sustaining organizational growth (Sampath et al., 2024, p.
704). Employee data, encompassing demographic information and individual
work outcomes, is utilized by Al for career predictions and to support informed
HR decision-making. Demographics include age, gender, and education level,
while individual work outcomes cover performance assessments, promotion
history, and attrition data. However, Al’s potential in career management remains
underexplored, with advanced career planning and advisory systems still limited
(Rahman et al., 2023, p. 2). In compensation management, Al is increasingly
applied to ensure fair, transparent, and performance-based remuneration. Big data
analytics allow for objective evaluation of employee performance, skills, and
experience, minimizing pay disparities and enhancing motivation (Pandey, 2023,
p. 106; Xavier, 2014, p. 33). Overall, Al in HRM transcends operational
automation to serve as a holistic technology transforming strategic decision-
making. From recruitment to career management, and from training to
performance evaluation, data-driven approaches enabled by Al enhance fairness,
efficiency, and predictability. Sustainable implementation requires robust
technological infrastructure alongside adherence to ethical principles, transparent
policies, and human-centric approaches. The interplay between Al and HR will
remain a critical determinant of employee experience and organizational
competitiveness in the future workplace.
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Innovation in Sports

The sports industry has undergone a substantial transformation in recent years,
driven by advancements in digitalization, data analytics, and sustainability
initiatives. Innovation lies at the heart of this change. In sports, innovation
encompasses not only technological breakthroughs but also the reconfiguration
of organizational structures, management models, spectator experiences, and
social initiatives (Cinar, 2025). Across both professional and amateur levels,
innovative approaches play a critical role in enhancing performance, economic
efficiency, ethical management, and social inclusivity (Seckin, Ates & Segkin,
2023).

This section examines the theoretical foundations, applications, notable
research, and future prospects of sports innovation. Its objective is to elucidate
the multidimensional impact of innovation in sports and synthesize prevailing
trends in the literature.

Concept of Innovation in Sports

Innovation refers to the process of creating value through the development and
implementation of new ideas, processes, or products (Royal Society, 2023). In
the sporting context, it spans training methodologies, management systems,
spectator engagement, and social responsibility projects (Technology Innovation
and Guardrails in Elite Sport, 2023). The primary goal is to enhance performance,
protect athlete well-being, and enrich the spectator experience (Qi, 2024).

Dimensions of Sports Innovation

Sports innovation is commonly categorized into four dimensions:
technological, organizational, social/environmental, and spectator experience
innovations (Guppy, 2023):

»  Technological innovations include wearable devices, Al, and AR/VR
systems that facilitate performance monitoring (Seckin et al., 2023).

»  Organizational innovations involve data-driven decision-making, digital
marketing, and open innovation approaches (Cinar, 2025).

*  Social and environmental innovations aim to make sports more inclusive,
accessible, and sustainable (Glebova, 2024).

*  Spectator experience innovations encompass digital engagement, e-
sports, and personalized content delivery (Qi, 2024).

Sports innovation integrates technological, managerial, social, and consumer-
focused transformations, ranging from wearable technologies and Al analytics to
green sports initiatives and digital audience interactions (Seckin et al., 2023;
Glebova, 2024). For sustainable dissemination, ethical standards, digital
inclusion, and long-term impact assessment are essential. This ensures sports
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evolve into an innovation ecosystem that is performance-oriented, socially
responsible, environmentally  sustainable, and economically viable
(Hammerschmidt, 2024; Qi, 2024).

Conclusion

Contemporary organizations exhibit significant diversity in terms of size,
operational scope, and service capacity. This variability accentuates the critical
role of human resource management (HRM) and emphasizes its strategic
importance, particularly as workforce composition fluctuates. From small
enterprises to multinational corporations, artificial intelligence (Al) applications
are increasingly integrated into HR processes. These technologies aim to reduce
costs, enhance service quality, minimize human errors, and improve overall
performance. Across numerous domains—from recruitment and performance
evaluation to employee satisfaction and training—AI contributes to making HR
operations more strategic and efficient (Akalin & Veranyurt, 2021, p. 232).

In the context of sports, innovation combines technological, managerial,
social, and consumer-oriented transformations. From wearable devices and Al-
based analytics to green sports initiatives and digital fan engagement, its impact
spans a wide spectrum (Segkin et al., 2023; Glebova, 2024). For innovation to
become sustainably widespread, the establishment of ethical standards, reduction
of the digital divide, and long-term impact monitoring are essential. This ensures
that sports evolve into an innovation ecosystem that is not only performance-
oriented but also socially, environmentally, and economically sustainable
(Hammerschmidt, 2024; Qi, 2024).

The recent rapid adoption of Al in HR units has resulted in notable
improvements in operational efficiency. By automating repetitive and routine
tasks, HR professionals are able to focus more on strategic objectives and fully
leverage their competencies. Al-supported systems optimize planning processes,
enabling the development of more effective management models. Therefore, Al
is expected to reinforce and support HR processes rather than replace them.

In recruitment, Al quickly identifies the most suitable candidates through big
data analytics, while objective decision-making in personnel selection is
facilitated by algorithmic systems. In training and development, personalized
learning plans can be created according to individual employee needs.
Performance evaluations are conducted more transparently and comprehensively
with Al-supported tools, and career management processes enable productivity
improvements aligned with employees’ competencies and development goals. In
compensation management, principles of fairness, competitiveness, and
transparency are prioritized. Collectively, these developments reflect a profound
and comprehensive transformation in HRM.
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However, the effective and ethical use of Al systems necessitates the presence
of skilled professionals with technical expertise. Data security, confidentiality,
and adherence to ethical standards are critical for the sustainability of these
applications. Consequently, Al-based HR systems must be supported by both
technical and ethical frameworks. Future research should investigate the impact
of Al on HR practices across different industries and cultural contexts.
Additionally, adopting human-centered approaches in technology design offers
further benefits for both employees and organizations. The successful
implementation of Al systems also requires attention to user experience,
accessibility, and internal adaptation processes. Multidisciplinary studies and
specialized training programs are essential to fully harness the potential of Al in
HR, ultimately contributing significantly to the long-term success of both
individuals and organizations.
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