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SPORTIF PERFORMANS ICIN OPTIMAL VUCUT AGIRLIG!

Nuray OZTASAN', Mustafa GUL', Senol DANE'

GIRIS

Bir sporcunun optimal vicut agirligr her spor
dall icin farkhdir. Ornegin, uzun mesale
kosucular ve patenciler icin vicut agirhdinin
standartlarin en altinda olmasi uygun iken,
sumo gurescilerinin maksimum vicut agirligina
sahip olmalari onlara en iyi performansi saglar.

Bazi 6zel spor dallarinin kurallart arasinda
belirlenmis kilo standartlari oldugu halde futbal
gibi diger bazi spor dallarinda béyle bir agirlik
standardi bulunmamaktadir. Spor dali igin
uygun vlicut Olguleri ve vicut kempozisyonu
genellikle batin sporcular igin ¢ok onemlidir.
Her spor dall i¢in gerekli bu dlgller olimpik kurul
tarafindan belirlenmektedir.

Optimal vicut agirhdmin korunmas: disinda
0 spor turlinde basarnyl belirleyen &nemii
etkenlerden biriside kiginin tasidigr  genetik
yapidir (1). Ancak genetik yapisi tam olarak
uygun olmasa da, sporcu uygulayacadi iyi bir
egzersiz ve dengeli bir beslenme ile vicut
kompozisyonunu yavas vyavas degistirerek
bagarlyl yakalayabilir.

vUcurt OLCULERI ve  vUcCuT
KOMPOZISYONU

Vlcut yapist kas kitlesi, boy ve kilo olmak
Uzere U¢ ana komponent tarafindan etkilenir:
Her sporcunun vlcut vyapisini  bu ¢
komponentin  bilesimi  belirler. Bazi spor
dallarindaki sporcularda 6zellikie bu faktdrlerin

biri bazen de ikisi birden dnemli olabilir.
Orpegin;  vicut  geligtrme  sporu  ile
ilgilenenlerde  kas  yapisi, basketbol ile

ilgilenenlerde ise boy uzuniugu énemlidir.
Sporcularin bir gogdunda boy ve kas kitlesi
arasinda bir denge vardir. Ancak kas kitlesi
erkek sporcularda daha faziadir (1). Dayanikiilik
sporcularinda yapilan aragtirmalarda bile, kadin
sporcularin - vlcut  yag yuzdeleri erkek
sporculannkinden fazla bulunmustur (2,3). Bir

caligmada, kadin ve
performans duzeylerini  saptamak amaciyla
kosu  bandimda  maksimal  kosu  test
uygulanmigtir. Erkek sporcularin ilave agirhk
eklense bile daha iyi performans gésterdikleri
saptanmustir {(4) (Sekil 1).
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Sekil 1+ Yagaiz dokuya (fat-lrec tass, FEM) gore gireceli olarzh ilade
climy VO deki cingyete bugb degisddikler  erkek  kosuculann
vuenrluwrma dave s@wbk eklendiginde VO, azalvaakiadic  Nokial
s1zgller VOmax’y posterir

Vlcut yaprsi kisa-uzun, dar-genis, ve hafif-
agir olmak Uzere kategorize edilmektedir.
Kigiler ilgilenecegi spor tlrine, bulunacag!
pozisyona ve vicut Slgllerine gére incelenip,
Ustnlik gGsterdikleri yénde
yonlendirimelidirler.  Ornegin;  1.90 cm
uzunlugunda bir sporcu, profesyonel basketbol
oyunu igin kisa, maraton kosusu i¢in ise uzun
saylhr.

Vicudun kimyasal bilesiminin  bulunmasi
bize  vicut kompozisyonunu  verecektir.
Kimyasal yap! igin birka¢ tane moedel olmasina
ragmen en cok benimsenen yagl ve yagsiz
dokunun ayr ayr belirlenmesidir (3,5) ($ekil 2).
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Sekil 2: Dint vilcul. kompozisyonu modeli. Dgnt model arasinda yag
komponenti agisindan hafil bir facktibk vardi. Anatoruk modelde yag
doku yad. hicresel matciks ve yaf dokusu igindekt suyv icedr
Behoke nin modelinde, yagsiz vitlcut kidest Behnke'nun esansiyel yag
olarak tantmladige bir kisim yafir gerir Bu dwumda, Behinke nin
modelindek: yaf total yagdan esausiyel yagm gikanlmig haldie.

Vicut kompozisyonunun bilinmesi, antrenor
ve sporcuya boy ve agirligim yaninda ek bilgi
saglar. Sporcularin ¢odunda, vlcutlarinin yag
ylzdesi fazla oldugundan performanslar
olumsuz yonde etkilenmektedir. Karsilasma igin
hedef agirhik belirlenirken, sporcunun ig¢inde
bulundugu agiriik g6z 6ninde tutulmalidir.
Sporcu standartlarda belirtilen agirligin Gstinde
veya aynt adiriikta olabilir. Onemfi olan
sporcunun optimum vicut kompozisyonunda
olmasidir.  Yani dnce  sporcunun  viicut
kompozisyonu ayarlanmall daha sonra diyet ve
egzersizle dengelenerek amaglanan kiloya
ulagimahdir (6).

Dansitomelre vicut kompozisyonunu tayin
etmek icin  uzun sOreden beri kullanilan
tekniklerden birisidir (7,8). Oncelikle,, viicudun
yagh ve yagsiz dokularinin dansiteleri bulunur.
Bunun i¢in Kiginin sudaki agirhidr belirlenip,
normal agirhgindan ¢rkartilir. Bu bize viicudun
volimdnd verir. Hata oranini en aza indirmek
icin  gastrointestinal  sistem  ve  solunum
yollarindaki hava miktarlan da dikkate
alinmalidir. Sanra vicut dansitesini bulmak igin
normal aagirlik  onceden bulunan volume
bolinur. Bu degerler kullanilarak standart bir
denklemden vicut yagd yuzdesi hesaplanabilir
(8).

Vicut volim( =
agiriik

Dansite (D) = vicut agirh@r / vacut volimu

Viacut yag yuzdesi = { 495/D) - 450

normal agirhk — sudaki

Vicut kompozisyonunu oigmek
kullanilan diger laboratuvar teknikleri :
Vicut kompozisyonu tayini i¢in dansitometre

icin

disinda, deri vyag kahnhiginin dl¢iimesi,
radyografi, manyetik rezonans gérintileme,
hidrometri, fotografli absorbtometri ve

bioelektrik impedans gibi él¢lim teknikleri vardir
{9-11).

Deri yag kalinliginin élgim Skin Calipers ile
gogus, karin ve uyluk bolgesinden
yapilmaktadir. Bulunan degerlerin ortalamasi
alinip sporcunun vicut yad! hakkinda bir deger
elde edilebilir (12).

Jackson ve Pollock’a ait esitlik kullanilarak
dnce vucut dansitesi hesaplanabilir (13).

Vicut Dansitesi =

1.10938-0.0008267x{lU¢ dederin toplami) +
0.0000016x(0¢ degerin toplam|)2—0.0002574x

yasg

Vicut dansitesi Brozek'in  formiline
yerlegtirilerek  vicut yag yuzdesi tahmin
edilebilir (14).

Viicut yag ylzdesi = ([4.57 / viicut dansitesi]
-4.142)x 100

Spor tirleri igin vilcut yag yiizdelerinin
belirlenmesi :

Bu kenuda yapilan bir ¢ok ¢alisma vicut yag
orant arthigmnda sporcunun performansinin
distéguna gostermistir. Dayaniklilik sporu ile
ilgilenen atletlerin, vicut yag ylzdelerini en az
dizeyde tulmalarinin onlara en iyi performansi
sadladigr saptanmistir. Yani vlicut yaginin az
olmasi optimum performans i¢in gerekli genel
kurallar arasindadir. Bundan dolayr spesifik
spor dallarl i¢in vicut yagd yldzdeleri belirlenmis
ve standartlagtirimistir {15) (Tablo 1).

Tablo 1.Cesitli spor dalfanindaki erkek ve kadin
sporculara énerilen vicut yag ytizdeleri

Spor dal Erkekier Kadinlar
Beyzbol 8-14 12-18
Basketbol .6-12 10-16
Vicut gefistirme  5-8 6-12
Futbol 6-18 -

Goif 10-16 12-20
Jimnastik 5-12 8-16
Yuzme 6-12 10-18
Gures 15-16 -
Bisiklet 5-11 8-15
Kayak 7-15 10-18
Tenis 6-14 10-20
Voleybol 7-15 10-18
Halter 5-12 10-18

AGIRLIK STANDARTLARI
Adirltk standartlari ¢esitli spor dallarinda en
iyi performansi saglamak amaclyla

+



Cilt 4 - Say1 3 - 2002 4]
olusturulmusgtur. Fakat bazen antrendér ve kemik dansitesinde azalmanmn kadin
sporcular, bu belilenen adirliklarin  biraz  sporcularda gorulen Ggliyl (triad't} olusturdugu

azaltlmasinin sporcunun performansini daha
da dUzelttigini dusilnlrler (16). Hatta bazen
sporcularin  aileleri de ayni daslnceleri
paylasirlar. Ozellikle bayan sporcular vicut
agirliklarimm - minimum  dizeyde  tutmaya
calisarak sagliklariny riske sokabilirler. Elit
sporcunun mesleginde basarili olmasi nedense
her seyin Uzerinde tutulur {17).

Sporcunun  saghigini  tehdit edici  risk
fakiorlerinden  birisi  de  dehidratasyondur.
Dehidratasyon, karsilasmalarda gdrilen asiri su
kaybidir. Sporcuda dehidratasyon sonucu
adirhk kayby % 2-4 arasinda ise performans
olumsuz etkilenebilir,

Sporcunun agirli§i belli bir seviyenin altina
indiginde, sporcuda yaralanma ve hastalanma
insidansinin arttigi da bildiriimistir (16,18).

Agirlk kaybiyla birlikte sporcuda, kronik bir
sekilde yorgunluk da saptanmistir {19,20). Bu
kisilerde sempatik sinir sistemi inhibe olarak,
parasempatik sinir sistemi hakimiyeti ortaya
gtkar. Bagisiklik sistemlerinin de zayifladigl,
hipotalamusun normal fonksiyonunu
sUrdiremedidi tespit edilmigtir. Ayrica bu tr
sporcularin kilo kontrolini saglamak igin yanhs
diyetler uyguladi§i da bildiriimigtir. ~ Yani
vicudun enerji elde etmek amaciyla kullandigt
kas ve karacigerdeki glikojenin tikenmesi, kan
sekerini  diglreceginden, enefji igin  kas
proteinini de kullanilacaktir (21,22). iste bu
etkenlerin  bir araya toplanmas: sonucu
sporcuda gorllen yorgunluk gittikge Kroniklegir.
ik kez 1990 yillarinda yaptlan ¢alismalarda
bildirilen,  sporculardaki  kronik  yorguniuk
sendromu Kisinin kapasitesine gdre aylar veya
yillar boyunca sUrdugi saptanmistir.
Yorgunlugun klinik bulgulari  arasinda olan
kaslarda yumusama, agri, bogaz hassasiyeti ve
uzun slreli beslenme bozuklugu sonucu
gorilen kilo kaybinin, sporcunun performansini
blyUk olglide azalttid) tespit edilmigtir (23).

Belli bir standart agirlikta kafabilmek igin
laksatif (ishal yapici) ilaglarin kullaniimasi,
kusma veya yanhs diyet uygulamalarnin
sporcularda beslenme bozukluklarina sebep
oldugu bildiriimistir. Hatta bu olay ileriki
donemlerde sporcularda Anoreksia Nervosa
veya Anoreksia Bulimia adi verilen klinik
tablolarin goriimesine neden olmaktadir (24).
Yapilan arastirmalarda sporcularin blylk bir
kismi beslenme bozuklugu problemi oldugunu
kabul elmek istememislerdir. Ancak bu yonde
yapllan arastirma sonuglarina gore elit
sporcularda beslenme bozuklugu yayginhg
%50 dolayinda  bulunmustur.  Beslenme
bozukluklari, menstriel fonksiyon bozuklugu ve

bildirilmistir {25,26).

Menstriel fonksiyon bozuklugu gok yaygin
gorllmesine ragmen patofizyolojisi tam olarak
aniasilamamistir (27). Bu olay vicut agirhginin
veya yaginin en az dlzeyde tutulmasi gereken
spor dallannda daha gok gordlmektedir. Ayrica
bu kisilerde Aneroksia Nervosa’ya da sik
rastlaniimaktadir.

En iyi performans) sadlayacak standart
vicut agirligina sahip olmak, sporcular igin gok
énemlidir. Ancak bu kiloyu korumak igin yapilan
calismalar sadhig riske sokmayacak oranda
olmalidir {(16).

OPTIMUM VUCUT AGIRLIK STANDART-
LARININ OLUSTURULMASI

Standart vicut agirtiklar  atletin - vicut
kompozisyonu ile uyumlu olacak sekilde
belirlenmelidir. Bu konuda yapilan galismalarda
en iyi performans! saglayan viicut yagd ylizdeleri
bulmak igin elit sporcular gesitli testlerden
gecirilmistir (24,28). Bu galigma sonuglarina
gore:

1-Vicut yad yldzdelerinin alt ve (st sinirlan
belirlenmistir. Clnku tek bir deder bir sporcu
igin optimum performansi saglarken baska bir
sporcu igin  gok az bir farkin, onun
performansini ylkselttigi bulunmustur.

2-Atletin vermeyi amagladigr kilo igin diyet
uygulandiginda, vicudun gereksinimi olan
kalori de g6z 6nUnde bulundurularak dengeli bir
beslenme ve egzersiz programi hazirlanmasi
gerektigi bildirilmigtir.

3-Diyete baglandiginda {genellikle
karbonhidrati kisith) ilk haftalarda karbonhidrat
depolan tiketilr ve bununia birlikte su
kaybedilir. Bu sirada azalan agirhdin % 60’
yagsiz doku, %401 yadl dokudandir. Ornegin;
dinlenme esnasinda 2500 Kkal/gin alan bir
profesyonel futbolcudan gUnlik 500 Kkal
azaltiirsa giinde 0.32 gram kilo kaybr olur.
Bunun 0,28 grami yag dokusudur. Amaglanan
ideal kilo kaybi haftalik 0,5—1 kg aras) olmalidir.
Daha fazla kalori harcanmasi gerektiginde ise
uygulanan antrenmanin seviyesi arttiriimalidir.
Zaten karbonhidrat depolarini bosalimak igin
zorlu antrenman yapiimalidir ki, sonrasinda yag
asitleri ener;ji elde etmek  amaciyla
kullanilabilsin.

Glnllk alinan toplam kalori azaltildiginda da
gunlik 3 6g0ntn altinda tlketiimemelidir.
Hedeflenen kiloya planlanildidi slrede ulasmak
igin 6gUn sayisinin azaltimasi da yapilan en
blylk yanlslardandtr. Bu konuda hayvanlarda
yapilan arastirmalar tek 6ginle glnl(k kalori
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tketiminin daha az kilo Kkaybina sebep
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