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OZET

Amag: Farkli sporlarin akciger fonksiyonlar: tizerine etkileri birbirinden farkhlik
gostermektedir. Bu galismanin amac, farkl sporlarda yer alan kadm sporcular ve
ayni yas grubundaki kadin sedanterlerde spor yapmanin ve spor tiirtiniin akciger
fonksiyonlari tizerinde etkisi olup olmadigin aragtirmakit.

Gereg ve yontem: Calismada, yaslar1 16-28 arasinda degisen, elit sporcu veya se-
danter tiniversite dgrencileri (40 kadin sporcu ve 15 kadin sedanter) kullanild:. Bir
anket ile deneklerin spor yasl, sigara icme durumu ve obstriiktif akciger hastaligt
olup olmadigr belirlendi. Dinamik akciger fonksiyon testleri (FVC, FEVy,
FEV, /FVC, FEF,5 5 ve PEF) bilgisayarli spirometre ile olgiildii. Istatistiksel analiz
icin ANOVA, ANCOVA ve Post Hock LSD testleri kullanildi.

Bulgular: FEV, degerinin biitiin gruplarda sedanterlere gore anlamli olarak yiik-
sek bulunmasina (p<0,05) karsilik, spor branglar: arasinda akciger fonksiyon de-
gerleri agisindan anlamh farklihk goriilmedi.

Sonug: Egzersiz, inspirasyon ve ekspirasyon kaslarmn gelistirerek akciger fonksi-
yon degerleri tizerinde olumlu etki saglar. Bu yiizden, bireylerin sedanter yasam
tarz1 yerine aktif yasam tarzmni tercih etmeleri, akciger fonksiyonlar1 agisindan
Gnemlidir.

Anahtar sozciikler: egzersiz, spirometri, solunum fonksiyonlari

GIRiS VE AMAC

Diizenli egzersizin insan viicuduna yararlt oldugu bilinmekte-
dir; dolayistyla, her ne kadar akciger fonksiyonlarinin genetik
ve 1k gibi degistirilemez faktorler tarafindan belirlendigi bil-
dirilse de[1-3], akcigerlerin de egzersizden etkilenmesi dogal-
dirf41. Egzersiz sirasinda dokularin, 6zellikle de kaslarin artan
O, gereksinimini karsilamak iizere solunum sistemi hizlanir
ve alveoler ventilasyon artar. Boylece akcigerlerden gecen
kan miktarmin artmasina paralel olarak kanin O, ile normal
doygunlugunun stirdiiriilmesi saglanir(s]. Normal bir akciger,
maksimal egzersiz siiresince bile solunum ihtiyacint karsila-
yan biiyiik bir rezerv kapasitesine sahiptir(s]. Egzersize bagl
olarak maksimal solunum erkeklerde 180 L’ye, kadinlarda
130 L’ye ulasabilmektedir. Bu, dinlenme halindeki degerlerin
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25 ile 30 kat1 kadardir. Antrenmansiz kadinlarda ve erkekler-
de VO, ve VCO, calisma kapasiteleri diisiiktiir ve bu yiizden
maksimal ventilasyon da diisiiktiir(7].

Nitekim sporcularin akciger fonksiyonlarinin sporcu olma-
yanlardan daha iyi oldugu bildirilmistir(s-10]. Fonksiyonel ge-
lismenin yani sira fiziksel gelisme, yapilan sporun tiiriine de
baglidir. Farkli sporlar, viicudun kompozisyonunu, kas yapi-
smi1 ve genel fonksiyonel kapasitesini farkli etkilemekte-
dir[11]. Farkli sporlarin akciger fonksiyonlar: tizerindeki etki-
leri de farkli olmaktadiris,12].

Diger yandan, cesitli calismalarin sonuglari, sporcularda
egzersize bagli olarak brong diiz kaslarinda daralma
(EIB=exercise-induced bronchospasm) olustugunu goster-
mektedir(13-17]. EIB, hava yolu reaktivitesi artmig olan kisiler-
de, yogun bir fiziksel aktivitenin akut olarak hava yolu daral-
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masint tetikledigi ve FEV,’de (forced expiratory volume in
one second) =%10 azalmayla tanimlanan bir durumdurfis].
Ozellikle, yiiksek ventilasyon gerektiren dayamklilik sporla-
rinda, diisiik ventilasyon gerektiren sporlara oranla daha faz-
la goriiliir (mukavemet kayagi, uzun mesafe kosular1 ve yiiz-
me gibi)[19]. Agir egzersiz sonrasinda akciger fonksiyonlarin-
da azalma olarak tanimlanan EIB[20], sporcularin maksimal
egzersiz kapasitelerini diistirmesi ancak tedavi edilebilir ol-
mas1 bakimmdan ¢ok énemlidir(21].

Bu calismanin amaci, farkli spor branglarinda yer alan 16-
28 yas grubu kadin sporcularda ve ayni yag grubu kadin se-
danterlerde FVC (forced vital capacity), FEV,, FEV/FVC,
FEF,s5_;5 (the ratio between forced expiratory flow between
25% and 75% of vital capacity) ve PEF (peak expiratory
flow) degerlerini dlgerek, spor yapmanin ve spor tiiriiniin ak-
ciger fonksiyonlar: iizerinde etkisi olup olmadigini arastir-
maktir.

GEREC VE YONTEM

Deneklerin se¢imi

Bu calisma, yaslart 16-28 arasinda degisen farkli branglarda-
ki 40 kadm sporcu ile 15 kadm sedanter iiniversite 6grencisi
ile yapildi. Denekler Erzurum’da ¢esitli spor kuliiplerinde li-
sansli olarak yarigmalara katilan ve diizenli antrenman yapan
sporculardan secilmistir. Sporcularin branslara gore dagilimi,
basketbol (BAS) 10 kadin, hentbol (HENT) 10 kadin, voley-
bol (VOL) 10 kadin, atletizm (ATLET) 10 kadin (uzun mesa-
fe kosucusu) seklindeydi.

Deneklere anket uygulamasi

Denekler toplam kadin (ayni branstaki sigara igmeyen ka-
din+sigara icen kadin) olarak tekrar gruplandirildi. Denek-
lere yas, boy, kilo, yaptig1 spor bransi, kag¢ yildir spor yapti-
81, haftalik antrenman sayis1 ve sigara icip igmedigi, kag yil
sigara ictigi ve herhangi bir akciger hastaliginin (astim,
bronsit gibi) olup olmadigna iligkin sorular iceren bir anket
uygulandi.

Anket sonuglarina gore sigara igen ve igmeyenlerin
branslara gore dagilimi su sekildeydi: basketbol (igme-
yen=7, icen=3), voleybol (icmeyen=7, icen=3), hentbol
(icmeyen=7, icen=3), atletizm (igmeyen=10), sedanter
(icmeyen=12, icen=3).

Kilo ve boy 6lciilmesi

Viicut agirligr sort ve ayaklar ¢iplak iken 0-150 kg arasi1 agir-
lik 8lgen 0.1 kg hassasiyete sahip kantar ile kg cinsinden 6l-
ciildii. Boy, viicut agirligi 6l¢iimiinde kullanilan kantarda bu-
lunan 0.1 cm hassasiyete sahip metre ile ve ayaklar ciplak,
ayak topuklar1 bitisik, viicut ve bas dik, gozler karsiya bakar
durumda iken metre cinsinden ol¢iildii.

Sigara adedinin hesaplanmasi

Deneklerin ankette bildirdikleri giinde icilen sigara adedi
(S.A), yildaki giin sayis1 (365) ve yine ankette bildirilen siga-
ra icilen yil sayisi ile carpilarak hesaplandi.

Solunum fonksiyonlarinin 6l¢lilmesi

Solunum fonksiyonlar1 dl¢iimleri bilgisayarli spirometre (V-
max Censor Medics) ile yapildi. Baglangicta sporcunun boy,
kilo, yas gibi degerleri girildikten sonra dinamik akciger
fonksiyon testleri (FVC, FEV,, FEV,/FVC, FEF,s s, PEF)
olciildii. Olciimler sirasinda denekler sabit bir sandalyeye dik
bir pozisyonda oturtuldu ve nefes alinamayacak bi¢cimde bu-
run delikleri bir mandalla kapatildi. Normal olarak agizdan ti¢
kez nefes alip verdikten sonra maksimum oranda inspirasyon
yapmasi ve daha sonra maksimum hizda ekspirasyon yapma-
st saglanarak ol¢iimler gergeklestirildi. Ardi ardina ii¢ tekrar-
dan sonra en iyi deger alinarak kaydedildi.

istatistiksel analiz

Istatistiksel analiz icin ANOVA, ANCOVA ve Post Hock LSD
testleri kullanildi. Akciger fonksiyon testlerinin sonuglari her
grup i¢in ortalama=standart sapma (ort=*ss) olarak verildi.

BULGULAR

Toplam (sigara igen+igmeyen) grupta branglara gore elde edi-
len boy, kilo, yas ve spor yasi ortalama degerleri ve bunlarin
ANOVA testi sonuglart TaprLo I’de goriilmektedir. Gruplar
arasinda sadece yas agisindan anlamli fark vardi.

Toplam gruba ait akciger fonksiyon testlerinin ortalama
degerleri ve bu degerlere ait ANOVA testi sonuclart TABLO
IT"de verilmistir.

Buna gore sadece FEV, acisindan gruplar arasi anlamli
farklilik gozlendi. Bu farkliligin hangi branslar arasinda oldu-
gunu anlamak i¢in yapilan LSD testinde basketbol, hentbol ve

Tablo I. Toplam grubun branslara gore yas, boy, kilo ve spor yas1 degerleri (ort=+ss)

Brang Yas Boy Kilo Spor yas1
BAS 22.2+2.25 1.68+0.06 56.4+7.17 6.40+2.46
HENT 21.7£2.79 1.64+0.06 54.9+6.89 5.90+1.79
VOL 21.6+2.01 1.65+0.05 56.2+5.05 5.40+1.35
ATLET 19.0+2.40 1.65+0.03 52.7+6.55 4.40+0.97
SED 18.4+2.16 1.62+0.07 55.7+5.60 _

F 6.64 1.84 0.59 2.43

o) <0.001* >0.05 >0.05 >0.05

(*) sedanterler ile branglar arasinda p< 0,001 istatistiksel olarak anlaml1.
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Tablo II. Toplam grubun branslara gore akciger fonksiyon testleri degerleri (ort+ss)

Brans FVC FEV, FEV,/FVC FEF,5 5 PEF
BAS 3.92+0.51 3.630.55 93.545.5 4.82+1.02 6.18+1.11
HENT 3.8120.55 3.47+0.49 92.4+5.9 4.49+0.80 6.130.88
VOL 3.710.46 3.50+0.43 94.7+4.8 4.89+1.10 6.011.25
ATLET 3.78+0.63 3.35+0.50 91.3+4.8 4.22+0.99 6.15+2.27
SED 3.49+0.49 3.05+0.42 87.8+7.7 3.95+0.86 5.75+1.32
F 117 2.78 245 2.08 0.20
P >0.05 <0.05%* >0.05 >0.05 >0.05

(**) sedanterlere gore p< 0,05 istatistiksel olarak anlaml1

voleybol branslarina ait ortalama degerlerin sedanterlerinkine
gore anlamli derecede daha biiyiik oldugu bulundu (TasLO
IT). Ancak kovaryans analizi sonucunda, FEV; iizerindeki
brans, yas ve igilen sigara adedinin etkisine bakildiginda,
brangin etkisinin ortadan kalktig1, sigara adedinin etkili olma-
dig1 ve sadece yasin etkili oldugu goriildii (P<<0,05).

TARTISMA

Basketbol, hentbol ve voleybol branslarindaki kadinlarin, or-
talama FEV, degeri bakimindan basketbol, hentbol ve voley-
bol branglarinin sedanterlerinkinden anlamli olarak daha bii-
yiik degerlere sahip oldugu saptandi. Ancak yas ve icilen siga-
ra adedi goz oniinde tutularak yapilan kovaryans analizi sonu-
cunda sporun etkisi ortadan kalkti. Sigara icmeyen kadinlarda,
ozellikle basketbol ve voleybolcular sedanterlere gore daha
biiyiik FEVy, FEV/FVC ve FEF,s 75 degerlerine sahip olmak-
la beraber (FEV; icin BAS=3.51+0.49, VOL=3.61*0.44 ve
SED=3.06+0.45; FEV,/FVC i¢cin BAS=93.1%+6.2,
VOL=94.6+3.7 ve SED=86.6x8.1; FEF,s575 icin
BAS=4.54*+1.01, VOL=5.01£0.91 ve SED=3.83%+0.87),
istatistiksel analiz gruplar aras: bir fark ortaya koymadi.

Sedanter yasamin akciger fonksiyonlart tizerinde etkisi azdir.
Ancak fiziksel aktivitenin, iskelet ve kalp kasini gelistirmesinin
yani sira, inspirasyon ve ekspirasyon kaslarinim da gelistirilme-
sine katkist vardur[22]. Nitekim, Hintli iiniversiteli sporcularin
FEV, ve PEF degerlerinin, ortalama Hint niifusunun degerleri-
ne gore daha biiyiik oldugu bildirilmistirjo]. Farkli branslarda
yer alan, 15-27 yas arasindaki sporcular ile ayn1 yas grubundan
sporcu olmayan kontrollerde yapilan bir calismada, kiirekgiler,
kayakeilar, bisikletgiler ve yiiziiciilerin FEV, ve PEF degerleri
(bisikletcilerin FEV’i disinda) sedanterlerinkinden anlamli ola-
rak daha yiiksek bulunmustur23]. Farkli branglarda (atletizm,
badminton, basketbol, boks, kriket, futbol, jimnastik, hokey,
yiizme, masa tenisi, voleybol, halter ve giires) yer alan antren-
manlt sporcular ve sedanterlerin akciger fonksiyon testleri so-
nuglarinin karsilastirlldigr diger bir ¢alismada ise, sporcularmn
VC (basketbol, boks, kriket, futbol, hokey ve masa tenisi),
MVV (atlet, badminton ve futbol diginda biitiin branglar) ve
FEV,/FVC (futbol, hokey, yiizme ve voleybol) degerleri, se-
danterlerinkinden daha yiiksek bulunmustur(24].

FEV| manevras: sirasinda havanin disar1 ¢ikmasi; akci-
gerlerin biiziismesi ve plevral basing tarafindan olusturulan
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bir itme giicliyle saglanir. Akcigerlerin biiziismesi kendi en-
trensek elastik 6zelliklerine ve aktif ekspirasyon sirasinda go-
giis kafesi tarafindan {iizerlerine uygulanan basinca bagli-
dir[25]. Antrenmanin VC’de fazla degisiklik yapmaksizin eks-
pirasyon giiciinii artirdig1 bildirilmistir(1,2,6]. Nitekim, Do-
herty ve Dimitriou[12] ¢alismalarinda, erkeklerde elit yiiziicii-
lerin FEV, degerlerini alt diizey yiiziiciilerinkinden anlamli
olarak biiyiik bulurken, elit ve elit olmayan kadin yiiziiciiler
arasinda boyle bir fark tespit etmeyip, bu durumun puberte-
den sonra kadinlarda kas gelisiminin erkekler kadar biiyiik
diizeyde olmamasindan kaynaklanabilecegini ileri stirmiisler-
dir. Bagka bir ¢aligmada, iist viicut kaslarinin giicii ile yiizme
performansi arasinda pozitif iligki oldugu rapor edilmistir(27].

Yine Can ve arkadaglarinin[2s] kadin futbolcularda yaptigi
calismada, sporcular ile sedanterler arasinda anlamli fark bu-
lunmadig1 ve bunun futbol bransina 6zgii egzersiz ve kuvvet
antrenman eksikliginden kaynaklandig: tespit edilmistir.

Agir egzersiz (uzun mesafeli kosular gibi) sirasinda meta-
bolizmanin ¢ok artmasi, atmosferden aktif dokulara etkili O,
taginmasini gerektirir. Antrenman, solunum fonksiyonlari
tizerinde kolaylastiric1 bir etkiye sahiptir(29]. Yiiksek aerobik
kapasiteye sahip sporcular biiyiik vital kapasiteye de sahiptir-
ler(30-321. Schoene ve arkadaslarmin(31] ¢esitli atletizm brans-
larinda yer alan elit erkek ve kadin atletlerde yaptiklar ¢alig-
ma, kadinlarda uzun mesafe kosucular ile yiiriiyiis¢iilerinin
FVC’lerinin orta mesafe kosuculari ve sprinterlerinkinden da-
ha biiyiik oldugunu gostermistir.

Ancak literatiirde, zit sonuglar bildiren calismalar da bulun-
maktadir. Antrenmanl erkek uzun mesafe kosucularinin (24+4
yas) FEV, ve FEV,/FVC degerleri, spor yapmayan erkeklerin
(27%3 yas) FEV, ve FEV,/FVC degerlerinden anlamli derece-
de farkli bulunamamistir (FEV,=smrasiyla 4.80+0.58 ve
4.86%0.65, FEV,/FVC=srrasiyla 82*5 ve 80*7)33]. Bagka
bir calismada geng eriskin (17-35 yas) antrenmanli sporcular
(erkek kiirekei ve futbolcular ile kadin kiirek¢i ve bisikletciler),
1 yillik sporcular (erkek ve kadimn kiirek¢iler) ve kontrollerin or-
talama VC degerleri arasinda anlamli fark bulunamamus ve fi-
ziksel aktivitenin vital kapasiteyi artrmadigi sonucuna varil-
mustir(34]. Lakhera ve arkadaslari(sssel, sirastyla 13-17 yaglar
arasindaki kadin ve erkek orta mesafe kosuculari ve 13-16 yas-
lar arasindaki erkek sporcu ve sedanterlerde yaptiklari iki ayri
calismada, adolesan donemde (uygun beslenme ve saglik kosul-
lar1 altinda) akciger gelisiminin biiyiime ile ilgili oldugunu, fi-
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ziksel aktivitenin etkisiz ya da ihmal edilebilir etkiye sahip ol-
dugunu, ancak biiyiime sirasinda yapilan fiziksel aktivitenin so-
lunum kaslarmin dayanikliligini artirabilecegini bildirmislerdir.

Nitekim bagka bir ¢calismada, atma branglarinda (giille, ci-
rit, ¢ekic¢ ve disk) yer alan sporcularin FVC’leri atlama brans-
larinda (yiiksek, uzun ve iic adim atlama) yer alanlara gore
daha yiiksek bulunurken, kadin aticilarin diger atlama brans-
larindaki biitiin sporculara gore daha biiyiik FVC degerlerine
sahip oldugu goriilmiistiir. Atma branglarinda yer alan spor-
cularin FVC’lerinin atlama branglarindakilerin FVC’lerinden
yiiksek olmasinin, oncekilerin iist viicut kaslarina gii¢c egzer-
sizi uygulamalar1 sonucunda solunum kaslarinin daha fazla
gelismis olmasina bagli olabilecegi diistiniilmiistiir(31].

ikinci olarak, hentbol ve voleybolcular ile atletler arasin-
daki fark antrenman yasindan kaynaklaniyor olabilir. Erkek
ve kadin (13-19 yas) 6grencilerde fiziksel aktivite diizeyi art-
tikca FVC ve FEV, diizeylerinde artis saptanmigtir(37]. Yu-
nanli milli ile milli olmayan yiiziiciiler arasinda bulunan
FEV, farki, kovaryans analizi ile antrenman yilina gore dii-
zeltme yapildiginda ortadan kalkmis, FEV,’deki farka antren-
man yilinin ve/veya erken yaslarda yiizmeye baslamanin ne-
den olabilecegi diistiniilmiistiir(12]. Bu ¢alismada da hentbol-
cu ve voleybolcularin, istatistiksel olarak anlamli olmamakla
birlikte, atletlerden daha biiyiik antrenman yasina sahip olma-
s1, FEV,’deki bu farka yol agabilir.

Ugiincii olarak, hentbol ve voleybolcularin atletlerinkinden
daha yiiksek ortalama FEV,’e sahip olmalari, uzun mesafe
kosucularinda hava yollarinda daralma olmasindan da kay-
naklanabilir. Takim sporlarinda (hentbol, basketbol ve voley-
bol) kadinlarin FEFs, degeri uzun mesafe koguculariin
FEF5, degerinden smirda anlamli olarak daha yiiksek tespit
edilmistir (ortalama fark: kadinlar 15 ml, p=0.06). Ayrica ta-
kim sporlarinda yer alan kadinlarin FEV, degerinin, diger
branglardaki kadmlarinkinden anlamli derecede daha biiyiik
oldugu goriilmiistiir (ortalama fark 80 ml, p=0.03). Bu bulgu-
lar, takim sporlarinda yer alan 6grencilerin hava yollarinda
uzun mesafe kosucularina gore daha az obstriiksiyon olabile-
cegi seklinde yorumlanmuisgtir(37]. Nitekim bu ¢alismada da at-
letlerin ortalama FEF,s_ 75 degeri, voleybol ve hentbolcularin-
kinden daha diigiik bulundu. Ancak atletlerin FEV; ve FEF,s.
75 degerleri, anlamli olmamakla birlikte, sedanterlerinkinden
biiyiiktii. Belki atletlerde ¢ok hafif de olsa hava yollarinda bir
daralma s6z konusu olabilir. Nitekim FEF,5 ;5 kiiciik hava
yollarinin durumunu gosterir ve bu yiizden diger bulgulardan
(FEV, gibi) daha erken hava yolu tikanmasini yansitir(3s].

Sonug olarak bu calismanin, farkli branglardaki sporcular
ile sedanterler arasindaki akciger fonksiyon degerlerinin kar-
stlastirmasi agisindan 6nemli oldugu diisiiniilmektedir. Akci-
ger fonksiyonu bakimindan sporcularin sedanterlerden daha
yiiksek degerlere sahip olmasi, fiziksel aktivitenin olumlu so-
nucu olarak diisiliniilebilir. Ancak bu olumlu etkiler yapilan
spor tiiriine, antrenman sayisina, sigara kullanimina ve fizik-
sel farkliliklara (yas, boy, kilo) gore de degisebilir. Akciger
fonksiyonlarin1 sporcularda degerlendirirken, spor branslari-
na gore spesifik antrenman programlarinin incelenmesi,
branglar aras1 farki belirlemede daha fazla yardimci olabilir.
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