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Oz Orijinal Makale
Bu c¢alismanin amact; okuldaki beden egitimi derslerine ek olarak okul disindaki fiziksel Yayin Bilgisi
aktivitelere katilan 13-14 yagindaki addlasanlarin akciger hacim ve kapasitelerini, okul dist Gonderi Tarihi: 12.04.2018
fiziksel aktivitelere katilmayan addlasanlarla kiyaslamaktir. Antrenman gegmislerine, saglik Kabul Tarihi: 24.06.2018

durumlarma, fiziksel Gzelliklerine bagli 6n degerlendirme sonrasinda atletizm, futbol, Online Yayin Tarihi: 30.06.2018
hentbol, ylizme gibi branslarda en az 5 yillik antrenman ge¢misine sahip 28 sporcu Ve
antrenman ge¢misi bulunmayan, sporcularla benzer fiziksel 6zelliklere sahip 28 sedanter
adolasan katilmigtir. Akciger hacim ve kapasitelerini belirlemek i¢in spirometre ile vital
kapasite, zorlu vital kapasite ve maksimal istemli ventilasyon dlgiimleri yapilmustir. Verilerin ~ DOl: 10.30769/usbd.414833
istatistiksel degerlendirilmesinde SPSS v.24 kullanilmigtir. Beden egitimi derslerine ek
olarak okul disinda da takim antrenmanlarma katilarak fiziksel aktivite diizeylerini arttiran
adolasanlarin sadece beden egitimi derslerine katilan addlasanlara karsin sirasiyla vital
kapasiteleri (3,57+0,63 lt'ye karsin 2,72+0,56 It), zorlu vital kapasiteleri (3,50 + 0,64 It'ye
karsin 2,70 £ 0,56 It) ve maksimal istemli ventilasyon (127,91 +29,48 It/dk, 109,10 + 19,07

It/dk) degerleri anlamli olarak yiiksek bulunmustur (p<0,001). Okul disinda da fiziksel olarak Anahtar kelimeler:
aktif adolasanlarin vital kapasiteleri % 31,50, zorlu vital kapasiteleri % 29,82 ve maksimal Solunum sistemi,
istemli ventilasyon degerleri % 17,24 daha yliksek bulunmustur. Sonuglar, addlasan ve vital kapasite,
ergenlik donemindeki diizenli aktivitenin akciger hacimlerini ve kapasitelerini artirdigini akciger kapasitesi,
gostermektedir. Bu nedenle, adolasanlarin okuldaki beden egitimi ders saatlerinin ve/veya adolesan

okul digindaki fiziksel aktivite diizeylerinin arttirilmasi solunum sistemi ve sagligi lizerine
onemli katkilar saglayacagi ongoriilmektedir.

The Effects of Training on Respiratory System of Adolescents Aged 13-14

Abstract Original Article

The aim of this study was to compare the lung volumes and respiratory functions of the Article Info
children aged 13-14 who joined additionally out-of-school physical activities and the others Received: 12.04.2018
joined physical activities just in-school. Adolescents who had joined additionally athletics, Accepted: 24.06.2018
football, handball or swimming training at least 5 years regularly and not-involved Online Published: 30.06.2018

additionally physical activities participated in the study. Pulmonary function tests such as
vital capacity, forced vital capacity and maximal voluntary ventilation were measured by
spirometer to evaluate the respiratory volumes and functions. SPSS v.24 was used for
statistical analysis. Vital capacity (3,57+0,63 It vs. 2,72+0,56 It), forced vital capacity (3,50 +
0,64 It vs. 2,70 £ 0,56 It) and maximal voluntary ventilation (127,91 +29,48 It/min vs. 109,10
+ 19,07 It/min) were higher in the additionally trained group than others (p<0,001). Also,
their vital capacity higher as %31,50, forced vital capacity as %29,82 and maximal voluntary
ventilation as % 17,24 in percentages. The results indicate that regular training in childhood
and adolescence enhances lung volumes and functions. Therefore, it is predicted that
promoting in-school physical activity hours and/or out-school physical activity levels would
improve respiratory system and health.
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GIRIS
Fiziksel aktivite fizyolojik ve psikolojik sagligin iyi olmasiyla iliskilendirilmistir. Birgok
arastirmact diizenli antrenmanin dolasim sistemi, kas-iskelet sistemi, viicut kompozisyonu,

aerobik ve anaerobik kapasite ve solunum sistemi Uzerine olumlu etkilerini bildirmistir
(Sallis, Prochaska, & Taylor, 2000; Van, Paw, Twisk, & Van, 2007).

Ozellikle ¢ocuklukta ve ergenlikte yapilan fiziksel aktivitelerin saglik {izerine onemli
faydalar1 bulunmaktadir. Bildirilen bu olumlu etkilere karsin ¢ocuk ve addlesanlarin fiziksel
aktiviteler i¢in ayirdiklart zaman gittikge azalmaktadir. Son yillarda fiziksel aktivite
aligkanliklarina ayrilan zamanin yerini iPod, cep telefonu, bilgisayar, televizyon gibi
elektronik cihazlarla harcanan zaman almistir (Janssen, Katzmarzyk, Boyce, King, & Pickett,
2004). Fiziksel aktivitelere harcanan zaman azaldik¢a obezite, kas-iskelet sistemi
rahatsizliklari, diyabet, solunum sistemi vb. hastaliklarin insidansi artmistir (Chau, Chey,
Burks-Young, Engelen, & Bauman, 2017; Peterson, 2016).

Bir kisinin egzersize katilabilmesi icin en Onemli faktorlerden birisi oksijen tasima
kapasitesidir (Andrew, Becklake, Guleria, & Bates, 1972) Bu nedenle fiziksel aktiviteye
katilan ve katilmayan kisiler oksijen tasima kapasiteleri karsilastirilarak birbirinden ayirt
edilebilir. Benzer sekilde, solunum sisteminin gelismis olmasi da Onemli bir faktordiir
(Hamilton & Andrew, 1976).

Fiziksel aktivitelere veya spora katilim, solunum kaslarinin gii¢lendirilmesinde ve solunum
fonksiyonlarinda iyilesmede yardimci olabilir. Sedanter yasam tarzina sahip kisiler, fiziksel
olarak aktif yasitlarina kiyasla pulmoner fonksiyon parametreleri daha az gelismistir.
Sedanter yasam tarzi, obezite, akciger fonksiyonunun kisitlanmasi ve kardiyovaskiiler
hastaliklarin gelisimine neden olabilecegi bildirilmistir (Prakash, Meshram, & Ramtekkar,
2007). Yapilmig olan aragtirmalarda en az 1 yillik antrenman periyodundan sonra 6zellikle
ylizmenin akciger hacim ve kapasitelerini arttirdigi tespit edilmistir. Antrenman yil arttikca
akciger hacimlerinin de arttig1 bildirilmistir (Jeli€i¢, Uljevi¢, & Zeni¢, 2017; Lazovic ve
digerleri, 2015; Mazic ve digerleri, 2015). Baska bir arastirma da; uzun periyotlu (26 ay)
kosu antrenmanlarinin, ¢ocuklarda yasa bagl boy artisiyla beklenen akciger hacmini, daha
fazla arttirdigini bildirmistir (Gaultier & Crapo, 1997).

Astim, kronik obstriiktif akciger hastalifi (KOAH) gibi solunum sistemi rahatsizliklar1 genel
saghgl ve yasam kalitesini olumsuz olarak etkilemektedir. Bununla birlikte diizenli
egzersizlere bagli olarak olusan akciger sagligina yonelik anlik ve kalici kazanimlarin, bu
hastaliklarin olusumunda, seyrinde ve tedavisinde olumlu etkileri bulunmaktadir. Ayni
zamanda egzersizlere katilmakta zorluk yasayan astimli g¢ocuklarda, maksimal oksijen
tiketim kapasitesindeki (VO2max) artis 6nemlidir. Astimli kisilerde VO2max artisi, aerobik
giicii arttirmakta ve egzersize bagli bronkokonstriksiyon uyaranlarini azalmaktadir. Astimin
kontrol altina alinmasinda diizenli fiziksel aktivitenin 6nemli bir bilesen oldugu bildirilmistir.
Hatta baz1 arastirmalar; ila¢ kullanim sikliginin, hastaneye kaldirilmanin, hiriltili soluma ve
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doktora bagvurma sikliginin antrenman uygulamalari sonrasinda azaldigini rapor etmislerdir
(Morton & Fitch, 2011; Welsh, Kemp, & Roberts, 2005).

Bu ¢alismanin amaci; okuldaki beden egitimi derslerine ek olarak okul disindaki fiziksel
aktivitelere katilan 13-14 yasindaki ¢ocuklarin akciger hacim ve kapasitelerini kiyaslamaktir.
Bu amagla; cesitli spor branslarinda en az 5 yil siireyle diizenli antrenmanlara katilan
cocuklarin akciger hacimleri ve solunum fonksiyonlari 6l¢iilmiis ve degerlendirilmistir.

YONTEM
Arastirma Grubu

Aragtirmaya katilacak olan goniilliileri belirlemek iizere Antalya ilinde 7. ve 8. siniflarda
okuyan 350 6grenci on degerlendirmeye tabi tutulmustur. Antrenman ge¢mislerine, saglik
durumlarina, fiziksel Ozelliklerine bagli 6n degerlendirme sonrasinda atletizm, futbol,
hentbol, yiizme gibi branslarda en az 5 yillik antrenman ge¢misine sahip 28 sporcu (yas
13,54£0,51 yil, viicut agirhg 54,09+7,64 kg, boy 162,68+7,48 cm) ve antrenman gegmisi
bulunmayan, sporcu grubundaki dgrencilere benzer fiziksel 6zelliklere sahip 28 sedanter (yas
13,64+0,49 yil, viicut agirligi 49,94+10,00 kg, boy 157,86+8,04 cm) addlesan katilmistir.

Akciger Hacim ve Kapasiteleri Olguimii

Akciger hacim ve kapasitelerini belirlemek i¢in spirometre ile vital kapasite (VC), zorlu vital
kapasite (FVC) ve maksimal istemli ventilasyon (MVV) dl¢limleri yapilmistir. VC, FVC ve
MVV 6lgiimleri Cosmed Pony FX (Italy) spirometre cihazi kullanilarak dl¢tilmiistiir.

Vital Kapasite Olgtimi (VC): Géniilliiler normal solunum isini yaparken yavas ama alabildigi
kadar derin nefes almasi ve sonra alinan havay1 tamamiyla ekspire etmesi istenmistir. Test 3
kez tekrar edilmis ve en iyi 2 sonug arasindaki farkin 200 ml’ den az olmasi durumunda en
1yl deger calisma verisi olarak kabul edilmistir.

Zorlu Vital Kapasite Olgiimii (FVC): Maksimum bir inspirasyon sonrasinda 6 sn’ den kisa
olmamak iizere olabildigince hizli ve giiclii ekspirasyon yapmasi istenmistir. Burada da en iyi
FVC degerleri arasindaki farkin 200 ml’ den fazla olmamasi kosuluyla en iyi test sonucu
degerlendirilmeye alinmistir.

Maksimal Istemli Ventilasyon Olgiimii (MVV): Kisinin bir dakika iginde alabilecegi hava
hacmini (It/dk) tespit edebilmek amaciyla 12 sn siiresince oturarak hizli ve zorlu nefes alip
vermesi istenmistir. Tekrarlanan 2 testten en iyi olani kabul edilmistir (Medicine, 2013).
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Verilerin Analizi

Elde edilen verilerin basiklik ve garpiklik degerleri (Tabachnick & Fidell, 2007), histogram,
normal Q-Q ve kutu grafiklerinin gorsel degerlendirmesi ve Shapiro-Wilk testi (Shapiro &
Wilk, 1965), sonrasinda, varyans homojenligi i¢in Levene testi (Martin & Bridgmon, 2012)
uygulanmis ve verilerin normal dagildig1 tespit edilmistir. Gruplar aras1 farklilig
degerlendirmek icin Bagimsiz Orneklem T testi uygulanmustir. Istatistiksel anlamlilik diizeyi
olarak (p<0.05, p<0.01, p<0.001) degerleri dikkate alinmistir. Verilerin istatistiksel
hesaplanmalarinda SPSS 24 programi kullanilmaistir.

BULGULAR

Arastirmaya katilan addlesanlarin boy uzunlugu, viicut agirligi, viicut yag yiizdesi, akciger
hacimleri ve solunum kapasiteleri (VC, FVC ve MVV) 6lgililmiistiir. Tablo 1.’de goniilliilerin
tanimlayict verileri gosterilmektedir ve Tablo 2.’de goniilliilerin akciger hacimleri ve
solunum kapasiteleri gosterilmektedir.

Tablo 1. Goniilliilerin tanimlayict verileri

Degiskenler SP SED t p
(Ort £SS) (Ort £ SS)
Yas (yil) 13.64 £ 0.48 13.42 £ 0.50 1.616 0.112
Boy Uzunlugu (cm) 162.03 + 7.42 158.57 + 6.82 1.819 0.074
Viicut Agirhg (kg) 53.76 £ 7.60 50.40 £ 9.19 1.491 0.142
Viicut Yag Yiizdesi (%) 15.99 + 8.28 15.00+£9.41 0.419 0.677

Sporcu adodlesanlarin yas1 13,64+0,48 yil iken sedanter adolesanlarin 13,42+0,50 yil’dir. SP
grubunun boy uzunlugu 162,03+7,42 cm, viicut agirlig1 53,76+7,60 kg ve viicut yag yiizdesi
15,99+8,28 iken SED grubunun boy uzunlugu 158,57+6,82 cm, viicut agirhigr 50,40+9,19 kg
ve viicut yag ylizdesi 15,00 = 9,41°dir. Kontrol (SED) ve sporcu (SP) grubunun yas, boy,
viicut agirligt ve viicut yag %’leri arasinda istatistiksel agidan anlamli farkliliklar
bulunmamustir (p>0,05).

Tablo 2. Goniilliilerin akciger hacimleri ve solunum kapasiteleri

Degiskenler SP SED Fark % t p
(Ort£SS) (Ort £ SS)
VC (It) 3.57+0.63 2.72+0.56 31.50 5.463 0.000
FVC(It) 3.50 +0.64 2.70 £ 0.56 29.82 5.105 0.000
MVV(It/dK) 127.91 £29.48 109.10 £ 19.07 17.24 2.532 0.014

VC: Vital kapasite, FVC: Zorlu vital kapasite, MVVV: Maksimal istemli ventilasyon

Sporcu addlesanlar sedanter addlesanlara gore sirasiyla vital kapasite (3,57+0,63 It'ye karsin
2,724+0,56 It), zorlu vital kapasite (3,50 + 0,64 It'ye karsin 2,70 = 0,56 It) ve maksimal istemli
ventilasyon (127,91 29,48 It/dk'ya karsin 109,10 £ 19,07 1t/dk) degerleri anlamli olarak
yliksek bulunmustur. Yiizdesel olarak degerlendirme yapildiginda sporcu adolesanlar
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sedanter adolesanlar gore vital kapasiteleri %31,50, zorlu vital kapasiteleri %29,82 ve
maksimal istemli ventilasyon degerleri %17,24 daha yiiksek tespit edilmistir.

TARTISMA VE SONUC

Okuldaki beden egitimi derslerine ek olarak okul disindaki fiziksel aktivitelere katilan 13-14
yasindaki addlesanlarin akciger hacim ve kapasitelerini kiyaslamak amaciyla, antrenman
gecmislerine, saglik durumlarina, fiziksel 6zelliklerine bagli 6n degerlendirme sonrasinda
atletizm, futbol, hentbol, yiizme gibi branglarda en az 5 yillik antrenman ge¢misine sahip 28
sporcu ve antrenman ge¢misi bulunmayan, sporcularla benzer fiziksel 6zelliklere sahip 28
sedanter, toplam 56 addlesan arastirmamiza katilmistir.

Bu aragtirmada diizenli antrenman ge¢misine sahip cocuklarin sedanterlere gore akciger
hacim ve solunum kapasitelerinin daha gelismis oldugu tespit edilmistir. Beden egitimi
derslerine ek olarak okul disinda da takim antrenmanlarna katilarak fiziksel aktivite
diizeylerini arttiran adflesanlarin (SP) sadece beden egitimi derslerine katilan addlesanlara
(SED) gore sirastyla vital kapasiteleri (3,57+£0,63 It'ye karsin 2,72+0,56 It), zorlu vital
kapasiteleri (3,50 + 0,64 It'ye karsin 2,70 = 0,56 1t) ve maksimal istemli ventilasyon (127,91
+29,48 1t/dk'ye karsin 109,10 = 19,07 1t/dk) degerleri anlamli olarak yiliksek bulunmustur.
Aragtirmamiza benzer sekilde Nourry ve ark. (2005) 8 haftalik yiiksek siddetteki kosu
antrenmanlarinin ergenlik dncesi ¢ocuklarda solunum fonksiyonlarini arttirdigini ve egzersiz
esnasinda daha derin solunum yapmalarina neden oldugunu bildirmislerdir. Berntsen ve ark.
(2008) 9-10 yaslarindaki gocuklarda akciger fonksiyonlarini dlgmiisler ve fiziksel aktivite
diizeyinin artisiyla akciger fonksiyonlarinin paralel olarak arttigini bildirmislerdir.

Nikoli¢ ve Ili¢ (1992) yas ortalamalart 15 olan sporcu ve sedanter adélesanlarin solunum
fonksiyonlari1  karsilastirdiklart  galismalarinda ise sporcu addlesanlarmn  sedanter
adolasanlara kiyasla vital kapasitelerinin daha fazla gelismis oldugunu bildirmislerdir.
Doherty ve Dimitriou (1997) 10-21 yaslari arasindaki yiiziiciilerin sedanterlere kiyasla FVC
degerlerinin daha yiiksek oldugunu tespit etmislerdir. Khrisanapant ve ark, (2011) 8 farkli
spor branginda yer alan yaslar1 13-19 arasinda degisen 293 sporcu ve 295 sedanterlerin
akciger kapasiteleri agisindan karsilastirdiklart ¢alisma sonucu, dlzenli egzersiz yapan
ogrencilerin sedanter olanlara gore daha yiiksek akciger kapasiteleri oldugunu bildirmislerdir.
Bu c¢alismada benzer sekilde, fiziksel aktiviteye katilanlarin katilmayanlara kiyasla akciger
kapasitelerinin daha gelismis oldugu tespit edilmistir. Dolayisiyla, fiziksel aktiviteye katilan
bireylerin daha ylksek ventilasyon kapasitesine sahip olabilecegi 6ngorilmektedir. Fiziksel
aktiviteye katilimin sadece iskelet uzuvlarmin ve kalp kaslarinin giiclinii arttirmakla
kalmayip, ayn1 zamanda inspirasyon ve ekspirasyon i¢in yardimci kaslari da gelistirdigi
bildirilmistir. Ayrica aerobic giiclin akciger hacimleriyle pozitif iligki igerisinde oldugu
bildirilmis ve erken yaslarda sportif etkinliklere katilim ile akciger hacim ve kapasitelerinin
arttig1 bildirilmistir (Ghosh, Ahuja, & Khanna, 1985; Hancox & Rasmussen, 2018;
Rasmussen & Hancox, 2013). Lazovic ve dig. (2015) sportif aktivitelere katilimla birlikte

5 ©USBD



Melekoglu, T., Isin, A., Unli G. (2018). Antrenmanin 13-14 yas addlesanlarda solunum sistemi {izerine etkileri. Ulusal Spor
Bilimleri Dergisi, 2(1),1-7.

solunumsal adaptasyonlarin olustugunu ve bu adaptasyonlarin katilim gosterilen aktivite
tirine gore de degistigini bildirmislerdir. Ozellikle dayamklilik sporlarmma yénelik
aktivitelere katilan sporcularin akciger hacimlerinin, yenetenege ve giice dayali branslara
nazaran daha yliksek oldugunu rapor etmislerdir. Bagka bir arastirmada da (Puente-Maestu &
Stringer, 2018), diizenli fiziksel aktivitelere katilim gosteren genglerin fiziksel, fizyolojik ve
psikolojik olarak daha saglikli oldugu belirtilmistir. Arastirmalarinin sonucunda solunum
sagliginin ve fonksiyonlarimin spora katilimla birlikte arttigini tespit etmislerdir. Hasta
olmasalar bile tiim yas gruplar i¢in fiziksel aktivitelere katiliminin tesvik edilmesiyle
akcigere yonelik saghigin gelistirilebilecegini bildirmiglerdir. Diger taraftan c¢ocukluk ve
adolesan donemde sedanter yasam tarzinin ilerleyen yaslarda obezite ve kardiyovaskiiler
hastaliklar i¢in biiyiik bir risk faktorii oldugunu bildirmislerdir.

Arastirma sonuglarimiza gore spora katilimla birlikte akciger kapasitelerinde artis tespit
edilmistir. Ayrica VC ve FVC degerlerindeki yiizdesel farkliliklar (sirasiyla, %31,50 ve
%29,82) benzerdir. Bu durum FVC degerlerinin VC degerlerine baglantil1 olarak gelistigini
gostermektedir. FVC degerlerini etkileyen faktorlerden birisi solunum kaslarinin kuvvetidir.
VC artisiyla beraber solunum kaslar1 da giliglenerek FVC degerini etkilemektedir. Bununla
birlikte solunum kaslarinin  kuvveti, solunum yollarmin agikligi ve noéromuskiiler
koordinasyonun gostergesi olan MVV degerleri de %17,24 oraninda daha yiiksek tespit
edilmistir. Benzer sekilde Mazic ve ark. (2015) sporcularda MVV degerini sedanterlere gore
oldukga yiiksek tespit etmislerdir. Menezes ve ark. (2012) Brezilya’da yapmis olduklari
kohort c¢alisma fiziksel antrenmanin solunum sistemi {izerine olumlu etkilerini
vurgulamaktadir. 1993 yilinda dogmus olan 5265 ¢ocugun 15 yillik takibi sonrasinda, 4010
cocugun akciger fonksiyonlarmi Olgmiisler ve fiziksel aktivite diizeyleriyle
iliskilendirmislerdir. Arastirmalarinin sonuncunda artan fiziksel aktivite diizeyiyle birlikte
solunum fonksiyonlarinin da arttigin1 bildirmislerdir. Hollanda’da yapilan benzer bir
uzunlamasina calismada 167 goniillii 13 yastan 27 yasina kadar takip edilmis ve fiziksel
aktivite diizeyiyle paralel olarak FVC degerlerinin arttigini bildirmislerdir (Twisk, Staal,
Brinkman, Kemper, & Van Mechelen, 1998).

Sonug olarak akciger hacimleri ve solunum kapasiteleri incelendiginde, fiziksel aktiviteye
katilan addlesanlarin VC, FVC ve MVV degerlerinin fiziksel aktiviteye katilmayan gruptan
daha yiiksek oldugu gortlmektedir. Arastirmamizin sonuglar1 gostermektedir ki gocuklukta
ve ergenlikte yapilan diizenli antrenmanlar akciger hacim ve kapasitelerini gelistirmektedir.
Ozellikle akciger hacimlerinde antrenmana bagli 6nemli artis gozlemlenmektedir. Bu nedenle
akciger fonksiyonlarmi ve genel sagligi gelistirmek ig¢in, cocuklar fiziksel aktivitelere
yonlendirmek oldukga 6nemlidir.
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