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OZET

Bu arastirmada elit bisikletgilerin yol yarigt sirasinda kan parametrelerindeki
degisimin incelenmesi amaclanmugtir. Veriler Brisa Spor bisiklet geng erkek
takimindan 8 bisikletci iizerinde yapilan dlgiimlerle elde edilmistir.

Elde edilen veriler SPSS 7,5 paket programinda Mann-Whitney U ve Pearson
testleri ile analiz edilmigtir.

Istatistik analizler sonucunda; hemoglobin degerinde pre testle post test
degeri arasinda p<0,05 diizeyinde anlaml: sonug elde edilirken diger parametrelerde
anlaml: sonug elde edilmemistir. Ayrica kan parametrelerinin antrenman yagina bagh

olarak arttig1 belirlenmistir.
Anahtar Kelimeler: Bisikletci, Kan Parametreleri.
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ABSTRACT

The aim of this study was to investigate the changing of blood parameters of

‘elite cyclists during the race.
Data were collected via measurements of eight athletes of Brisa Sport Young

Man Cycling Team.
Data had been analized using Mann-Whitney U and Pearson correlation tests

with SPSS 7,5 statistic program for Windows.
According to the result showed that there is a significant difference between

pre and post test on hemoglobin level, and there is no significancy differences

between the other parameteres. It was also found out that the level of blood

parameters is rising according to the training level.

Keywords: Cyclist, Blood Parameters
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1. GIRIS

Yol yanigt 111 yilhik tarihi ile dayaniklilik sporlan arasinda, gerceklestirilen
uluslararast organizasyonlar (Or: Fransa Bisiklet Turu, Italya Turu, Isvigre Turu,
Konya Turu, Cumhurbagkanligs Turu v.b.) aracih@ ile genis kitlelerin ilgisini geken
bir brangtir. Yol yarnst sahip oldugu estetik degerleri yaninda spor bilimleri
agisindan da aragtirilmasi gereken onemli 6zelliklere sahiptir. Yol yanglart sadece
hz degil, ayn1 zamanda dayaniklihik faktorinin de 6ne giktigi yanslardir (Spor
Ans., 1991).

Yol yanslaninda dayamkhlik faktoriiniin one ¢tkmasimin nedenlerinden en
onemlisi yariglanin bir veya birden fazla etapli olmast ve her etabin 80-120 km
arasinda kosulmasidir. Yukaridaki Ozelliklere sahip bu sporda; elit sporcularin
hangi fizyolojik ve fiziksel 6zelliklere sahip olduklar da 6nem tagimaktadir.

Elit bisikletgiler, hem gok yogun antrenman programlar1 hem de dogustan
gelen yeteneklerinin tabii bir sonucu olarak yiiksek aerobik gii¢ ile karakterize
edilmektedir (Senel ve ark 1997).

Yiksek aerobik kapasite pozitif olarak anaerobik kapasiteye transfer edilir.
Eger bir sporcu aerobik kapasitesini gelistiriyorsa ayni zamanda anaerobik
kapasitesini de geligtirecektir (Bompa, 1994).

Enerji ve dayamikhlik yiiksek performansin anahtarlandir. Kasin
dayaniklilign “belli bir hareketi tekrarlayabilmek ve strdirebilmek” yetenegidir.
Kasin dayamklilig, kisa sireli eforlarda anaerobik fonksiyonu ve daha uzun siireli
eforlarda aerobik fonksiyona veya her iki mekanizmanin birlikteligine (ama birisi
baskin) baglidir. Dayamkhihgi artmus kaslarda, enerji stoklan artmigtir. Enerji
stoklarin1 bir araya getirecek ve pargalayacak enzimlerin miktarlan yiiksektir.
Ayrnica bu gesit kaslarda damarlasma ( vascularisation) ve myoglobin fazlalagmigtir

(Ustdal ve Koker, 1998).



Aerobik karakterdeki yol yariginda sporcularin antrenman programlan da
aerobik karakterde olusturulmaktadir. Bu antrenman tarzi spercularin dayamkhihik
Ozelliklerini on plana ¢ikarir ve gelistirir. Yol yaniggilan sprint 6zelliginin yaninda
yiksek dayaniklilik ozelliklerine de sahip olmalar gerekir.

Antrenman veya miisabakalardaki her turli bedensel yiiklenmelerde,
kaslarda meydana gelen enerji olusumu biyik onem tasir. Kaslar insan
metabolizmasindaki enerji olusumu ve donisimuniin son istasyonudur. Kaslann
caligmasi sonucunda kimyasal enerji mekanik enerjiye doniisir. Ciinkii; “her tirld
kas kasiimast, kas dokusundaki enerji doniigimlerine baglidir. Kaslardaki
kasilmanin temel sart1 bu enerji degisimleridir {Sevim, 1997).

Spor bilimleri alamindaki ¢aligmalar goOstermistir ki; sporcularin sadece
gorinen Ozelliklerinin (antropometrik, motorik ¢zellikleri) tamimlanmasi spor
disiplinlerinin 6zel karakteristiklerinin belirlenmesinde yeterli degildir. Bu noktada
organizmada gergeklesen fizyolojik de@isimlerin tammlanmas: ihtiyact devreye
girmistir. Sporcunun, yartg esnasinda dolasim sisteminde, enerji olusum sisteminde
ve kas hucrelerinde ne tip degisimler oldugu arastirmalara konu olmustur.

Diinyada yangmac: bisikletgilerin fizyolojik profillerinin tanimlanmasina
yonelik pek ¢ok calisma olmasina ragmen ulkemiz sporcularina iliskin arastirmalar:
azhg dikkati cekmektedir. v

Bu ¢alisma elit yol yarisi bisikletgilerinin performanslannin arttiriimasinda
ve antrenman programlarinin ge‘listirilmesinde kan parametrelerinin belirlenmesi ve

bu parametrelerin yol yarist sirasinda nasil degisiklik gosterdiginin gozlemlenmesi

acisindan yararh olacag disiincesi ile planlanmistir.

(28]



2. GENEL BILGILER

Elit yol bisiklet sporu, 6zel dayamklihk gerektiren spor olarak tanimlianir.
Bir sporcu her yil antrenmaniérda, ozel ve resmi yanigmalarda yaklasik olarak 30-
35.000 km bisiklet siirer. Fransa bisiklet turunun son 21. giiniinde, elit bisikletgiler
3500 km yol kat ederler. Bu sekilde ozellikleri olan bir sporun, antrenman
yogunlugunun ¢ok 6énem tagimast gerekmektedir. Kanin ozelliklerinin bilinmesi,
antrenman ve yangma performansinin gelistirilmesinde yeni bilgilere ulagilmas:
acisindan en dnemli kriterlerden birisidir.

Bisiklet sporuna olan ilgi, son yillarda dinyadaki gelisimine parale!l olarak
ulkemizde de her gecen giin artmaktadir. Yiksek diizeyde dayaniklilik antrenmant
gerektiren elit diizeyde bisiklet sporuna baslama yasy, 12-137tlr. Sporcular 21-24
yaslar1 arasinda performanslarinin en (st dizeyindedirler. Bisiklet sporunda
yanigmalar, yildizlar (15-16 yas), gengler (17-18 yag) ve buyukler (19 vas ve (stii)
kategorilerinde diizenli olarak yapilmaktadir. Ayrica milli takimlar dizeyinde de
baganli sonuglar alinmaktadir (Senel ve Ark 1997).

k)

2.1 KAN

Damarlarimizda dolasan kirmizi renkli siviya kan adi verilir. Kan viskoz bir
stvidir. Sudan daha koyu ve yogundur. Suyun viskositesi 1,0 iken kanin ise 4,5-5,5
arastndadir. Sudan daha agirdir. 38° C sicakhikta ve 7,35-7,45 arsinda pH’a sahip
olup %0,85-%0,90 arsinda tuz (NaCl) yogunluBuna sahiptir. Vicut agirh@inin
%38’ini teskil eden kan hacmi erkeklerde 5-61t., kadinlarda 4-51t. arasindadir (Giinay

ve Cicioglu, 2001).

Kan gazlann, besin maddelerinin,viicudu mikroorganizmalara karsi koruyan

yaptlarin ve 1smun taginmasinda gorev aldigi gibi besin maddelerinin yanmasi

el



sonucu olusan arttk maddelerin viicuttan atilmasim da saglar (Agikada ve Ergen,

1990).
2.1.1 Kanin Gorevleri

» Akcigerden dokulara O, tagir,

» Dokudan akcigere CO; tagir,

o Sindirim organlarindan hiicre besin maddeleri tagir,

» Hiicreden atik maddelerin bobrek, akcier, ter bezleri vb. gibi bolgelere
taginmasini saglar,

o Endokrin bezlerden hiicrelere hormon tagir,

¢ PH’in diizenlenmesi saglar ,

o Viicut isisinin diizenlenmesi saglar,

o Nat++ iyonunun yogunluguna gore, hiicrelerin su. yoguniugunun
diizenlenmesini saglar,

o Toksik ve yabanci mikroplara karsi viicudun baZisiklik sisteminin

devreye girmesini saglar, -

o Elektrolit dengesini diizenler,

o Kanamayi durdurur ve kan kaybini onler (Giinay ve Cicioglu, 2001).

[}



Table I: Kanin Yapis:.

KANIN YAPISI

N [ e
o o] =

mbomn | [ Globun ][ Fibn'rlaojeri s ] | Grandlr Lokost | | Agrantler Lokost
i 1 [ l

[Pintiagma Faktend] | | Newoll ]| Lenfost
i Asigoﬁ | [ Monlosit |
Basoft

Ank Maddeler

{Giinay ve Cicioglu, 2001).

2.2 KANIN YAPISI

Kan plazma adi verilen bir siv1 ile bu siv1 arasinda yer alan hiicresel
elemanlardan meydana gelmistir (Giinay ve Cicioglu, 2001).
Kanin % 55-57’si Plazma, % 43-45°1 Kan hticresidir.

A

2.2.1 Plazma

Kan dokusunun ara maddesidir ve % 90-92° si sudur. Geriye kalanlar ise
(8-10) organik ve inorganik maddelerdir. Kanin hiicresel elemanlan kandan alindig
zaman kalan kirmizi renkli siviya denir. Iginde var olan organik ve inorganik

maddeler ise sunlardir (Giinay ve Cicioglu, 2001).

Plazma Proteinleri: Plazma 3 tiir protein vardur.

A-Albumin ( % 4,3)
B-Globulin ( % 2.3)
C-Fibrinojen ( % 0.3)




Viicudun asit-baz dengesini saglama, plazma hacmi ve doku stvisint
dengede tutma gorevini tstlenirler (Gunay ve Cicioglu, 2001).

Besinler ve Gazlar: Plazma igerisinde Oz, CO,, N4 (nitrojen) gibi gazlarla
birlikte amino asitler, glikoz, yag asitleri ve gliserol gibi besin maddeleri taginir
{Giinay ve Cicioglu, 2001). |

Elektrolitler: Plazmada Na (sodyum), K (potasyum), Ca (kalsiyum), Mg
(magnezyum), CI (klor), HOC; (bikarbonat), SO4 (stilfat) POy (fosfat), gibi iyonlar
tasinmakta, bu iyonlar da osmatik basing ve ph dengede tutulmaktadir (Giinay ve
Cicioglu, 2001).

Diizenleyici Maddeler:Enzim ve hormonlar (Ginay ve Cicioglu, 2001).

Nonprotein (atik) maddeler:Ure, iirik asit, kreatin v.b. (Giinay ve
Cicioglu, 2001).

2.2,2 Kan Hiicreleri
2.2.2.1 Eritrosit (Alyuvar) -

Kanda ¢ok bulunan hiicrelerdir. Tiim kan hiicrelerinin %50’ sini olustururlar.
Kirmizi kemik iliginde uretilirler. Yizeyleri ¢okik, para bigiminde olup,
membranlar: olsa da ¢ekirdekleri yoktur. Caplan 6-8 mikron kadardir. Sayilari
Ilmm® kanda erkeklerde 5.200.000, bayanlarda 4.700.000 civarindadir. Sayilan
cinsiyet, yas ve yasanilan yiikseklige gore degismektedir. Bir eritrositin yagam
siiresi 120-125 giin olup, tretim hizt sn’de 2-3 milyondur. Eritrositlerin dretimi
eritroprotein tarafindan diizenlenmektedir (Giinay ve Cicioglu, 2001).

Eritrositlerin kenarlan kalin, ortalan ¢ukur ve incedir. Bu htcrelerde demir
bilesigi ve proteinden olusan hemoglobin bulunur. Hemoglobin akcigerlerden aldigt
oksijeni diger butiin hiicrelere tagir (Soloman, 1999).

Eritrositler basitce hemoglobini tagimalan yaninda baska fonksiyonlar: da
vardir. Ornegin, biiyitk miktarda karbonik anhidraz igerirler. Karbondioksit ile su
arasindaki reaksiyonu katalize eden bu enzim sayesinde reaksiyonun hizi binlerce

kat artar. Bu hizli reaksiyon, kanda suyun, biyik miktarda karbondioksit ile



birlegmesini ve boylece onun, bikarbonat (HCOs) iyonlan seklinde dokulardan
akcigerlere taginmasim saglar. Keza, hiicre igindeki hemoglobin mitkemmel bir
asit-baz tamponudur, dyle ki, alyuvarlar biitin kanin tampon giiciinin % 50'sinden
sorumludurlar (Guyton, 1989).

Eritrositlerin  renkleri, igerdikleri hemoglobin miktarma baglidir.
Hemoglobin, protein, ve hema adi verilen demir (Fe++) elementi igeren pigmentten
olusmaktadir. Hemoglobinin igerdigi demir atomu 1 mol O; ile birlesebilir.
Hemoglobin O, tasidigt zaman oksihemoglobin (HbO,) formunu alir Eritrositlerin
rengi parlak kirmiz1 geklindedir (Glinay ve Cicioglu, 2001).

fleri yaglarda dolagimdaki kan miktarinin azalmasindan dolay1 eritrosit
say1si azalmaktadir (Bohlau ve Knobloch 1951).

Eritrosit sayist cinse ve yaga gore farklilik gosterir. Bununla beraber, kemik
iliginde hemoglobin yapimi yetersizse, hiicrelerin hemoglobin konsantrasyonu
Oonemli olcide bu degerin altina duser, aym zamanda hiicreyi dolduran
hemoglobinin azalmasina bagli olarak, eritrositlerin hacmi de kugiilir (Guyton,
1989).

Eritrositlerin viicutta yapim yeri, embriyonal yagamun ilk birka¢ haftasinda,
primitif, niikleuslu eritrositler vitelliis kesesinde geligir. Gebeligin ilk trimesterinin
ortalarina dogru karaciger eritrositlerin yapildig: baglica organdir. Aynt zamanda,
olduk¢a 6nemli miktarda eritrosit dalak ve lenf diigiimlerinde de gelisir. Daha
sonra, gebeligin sonuna dogril ve dogumdan sonra, eritrositler sadece kemik
iliginde dretilir. Beg yagina kadar bitiin kemiklerin ilifinde eritrosit Gretimi
olmaktadir. Fakat yaklasitk 20 yagindan sonra, humerus ve tibiamin proksimal
boliimleri disinda, uzun kemiklerin iligi yaglh ilik durumuna geger ve artik eritrosit
Uretimi yapmaz. Bu yastan sonra alyuvarlar, sternum, kaburga ve kalga kemikleri
gibi membrantéz kemiklerin iliginde gelisir. Hatta bu kemiklerde bile yas
ilerledikge Gretim azalir Bazen gesitli faktorler kemik iligini uyararak, ¢ok fazla
miktarda eritrosit yapimina neden olur. Bu kosullarda, tretimi durdurmus olan
iliklerde yeniden hiicre yapimi oldugu gibi, aktif ilik de hiperplaziye olarak
normalden ¢ok daha fazla eritrosit tiretir (Guyton, 1989).



Tablo II: insan Alyuvarlarinin Degerleri

| Erkek | Kadmn
Hematokrit (Htc) % total vol 47 42
Alyavarlar(RBC) milyon /mm’ 5,4 4,8
Hemoglobin (Hb) (g/dL) 16 14
Ortalama eritrosit hacmi 87 87
Oralama eritrosit hemoglobini = (Hbx10) KK (10°/4L) 29 29
O:;t,alam'a eritrosit hemoglobini | _ (Hbx10) KK (10%uL) 34 34
yogunlugu
. =Yaymada 500 hicrenin

Ortalama hiicre ¢cap1 (MCD) ortalama gapt 7,5 7,5

(Ganong ,1996)

2.2.2.2 Lokosit (Akyuvar)

Lokositler viicudumuzun savunmasinda gorev yapan hareketli iiniteler olup,
hastalig: onlemede iki farkli fonksiyonu yaparlarbirincisi istilact  ajan
fagositoz,ikincisi antikor olusturarak veya duyarhi lenfositlerle birlikte tahrip
ederler (Guyton, 1989). '

Lokositler (akyuvarlar) renksiz olduklan igin beyaz kan hiicreleri adh
¢ekirdekli hiicrelerdir (Soloman, 1999).

Fizyolojik kosullarda, lokositlerin sayist 4.000-11.000/mm’ (Terzioglu ve
ark, 1993),

Lokositler kismen kemik iliginde (graniilositler ve monositler ve az sayida
lenfositler) ve kismen lenf dokuda (lenfosit ve plazma hiicreleri) olustuktan sonra,
viicutta kullamlacaklan gesitli boliimlere kanla taginirlar. Akyuvarlarin gergek
degeri, ciddi inflamasyon alanna spesifik olarak taginmalaridir. Boylece, herhangi
bir enfeksiyon ajanina kars: yerinde, hizh ve giiglii savunma saglarlar. Graniilositler
ve monositler, yabanct maddelere kars: "aramak ve tahrip etmek” gibi igin 6zel bir

yetenege sahiptirler (Guyton, 1989).



Kanda normal olarak alti farkl tipte akyuvar bulunur. Bunlar, polimorf

naveli notrofiller, polimorf niiveli eozinofiller, polimorf niiveli bazofiler,
monositler, lenfositler ve seyrek olarak da plazma hucreleridir. Aynica, yedinci tip
akyuvar olarak kemik iligindeki megakaryositlerin fragmanlarn olan ¢ok sayida
trombositler bulunur. Ug tipteki polimorfoniiveli hiicreler graniiler bir gériiniime
sahip olduklarindan dolay: graniilosit denir ya da klinik terminolojide basitge "poli"
olarak adlandinlirlar. Graniilosit ve monositler, fagositoz islemi ile istildct
organizmalari sindirerek vicudu korurlar. Lenfosit ve plazma hicreleri baglica
bagisiklik sistemiyle iliskili olarak fonksiyon yaparlar. Bununla beraber, belirli
lenfositlerin fonksiyonu graniilosit ve monositlerin fonksiyonuna benzer, istildci
organizmalara 6zgiin olarak saldirip onlan tahrip ederler (Guyton, 1989).

Eozinofiller;: Paraziteren feksiyonlu kisilerde ¢ok miktarda iretilirler ve
parazitli dokularla gogerler. Eozinofiller 6zel yizey molekiilleri yoluyla parazitlere
tutulur ve bir ¢ogunu 6ldiren madde salgilarlar(Guyton, 1989).

Bazofiller: Viicuttaki kapillerin ¢ogunun hemen disinda yerlesik buyiik
mast hiicrelerine benzerler. Bazofil ve mast hiicreleri heperin salgilarlar. Bazofil ve
mast hiicreleri alerjik foksiyonlarin bazilarinda cok onemli rol oynarlar (Guyton,

11989).

Table III: Lokesitlerin Fonksiyonlar:

Yapim Yasam

Lokosit cesitleri . o Fonksiyonlari
yeri siiresi

Graniil ositler | Kemik iligi 12saat Mikroorganizmalara kargt koruma

Hiperin salgilayarak kanin

1.Bazofil Kemik iligi 12saat pihtilagmasini engeller ve.
mikroorganizmalara karsi koruma
2.Asidofil Kemik iligi 12saat Mikroorganizmalara kargi koruma
3.Nétrofil Kemik iligi 12saat Mikroorganizmalara kargi koruma
Agroniilositier | Lenfbezi | 100-300 giin | Mikroorganizmalara karsi koruma
4.Monositier Lenfbezi | 100-300 giin Mikroorganizmalara karst koruma
S.Lenfositler Lenfbezi | 100-300 giinf Mikroorganizmalara karsi koruma

(Giinay ve Cicioglu, 2001)




2.2.2.3 Trombosit (Kan Pulcuklan)

Trombositler kemik iligindeki biiyiik hiicrelerden koparlar. Pihtilagmada rol
oynarlar. Pihtilagma faktorinii salgilarlar. Trombositler damar duvarindaki
yirtiklart tikamak igin trombosit tikact olugtururlar (Soloman, 1999).

Trombositler kiigiik, 2-4 um ¢aph graniilli cisimlerdir. Dolagimdaki kanda
sayilar1 ortalama 300,000/uL kadar bulunurlar ve normalde ortalama dmiirleri 8 glin
kadardir. Kemik iligindeki dev hiicreler olan megakaryositler stoplazma pargalan
kopararak trombositler (retir ve bunlarnt dolasima atar. Trombositlerin dritemi,
megakaryosit Gretimini denetleyen koloni uyarici faktorler tarafindan dizenlenir.
Kemik iliginden ¢tkarilan trombositlerin % 60-75 i dolagimdaki kanda yer alirsa da
geri kalamn biyiik bolumi dalaktadir. Dalagin ¢ikarilmas: (splenektomi) trombosit
sayisinda bir artiga (trombositoz) neden olur (Ganong, 1996).

Trombositlerin fonksiyonu kamn pihtilasma mekanizmasini aktive etmektir
(Guyton, 1989).

Trombosit sayist diigiik oldugunda pihti biiziigmesi yetersizdir ve yirtilan
damarlarin  konstriksiyonu iyi olmaz. Sonugta olusan klinik sendrom
(trombozitopenik purpura) vicutta kolayca giiriikklerin meydana gelmesi ve ¢ok
sayida deri alt1 kanamalan ile karakterizedir (Ganong, 1996).

Dalak ve karacier, trombositlerin en onemli depo yerleridir Epinefrin
enjekte, edilerek dalakta depolanan kan dolagima verildiginde, kan hacminin arttig:
ve trombositlerin %25-50 artig gosterdigi gorulur Trombositlerin bir kistm da
akcigerlerden gelir. Toplam trombositlerin 1/3° i dalakta depolamir. Bu hiicreler,
geng yeni olugsmus hicrelerdir. Trombositlerin yikim yerleri ¢ogunlukta akciger ve
dalaktir. Ostrojen, kanamalar, gebelik, glikokortikoidler ve demir trombosit

sayisinda azalmaya neden olan etkenlerdir (Terzioglu ve ark., 1993).
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Tablo IV: insan Kanindaki Hiicresel Elemanlara Ait Normal Degerler

HUCRE Hiicre/ml Yaklasik Normal Total BK'in %’si
(ortalama) Smirlar
Total Lokosit 9000 4000-11,000 -
Graniilositler
Notrofiller 5400 3000-6000 50-70
Eozinofiller 275 150-300 1-4
Bazofiller 55 0-100 0,4
Lenfositler 2750 1500-4000 20-40
Monositler 540 300-600 2-8
Eritrositler
Kadinda 4.8x10°
Erkekte 5,4){106
Trombositler - 300,000 200,000-500,000
(Ganong,1996)
2.2.2.4 Hematokrit

Kanin hiicresel boliimiinin; kan hacmine oramna kanin hematokrit degeri
denir. Hematokrit degerini birincil olarak etki eden kan hiicreleri
eritrositlerdir Eritrosit sayisinda artig, plazmada azalma hematokrit degerini
yukseltir (Tuncel, 1991). .

Kan parametrelerinin dlgtimiindeki klinik agisindan testtir. Hematokrit kan
icerisindeki kirmizi kan hicrelerinin ytizde miktarinin tespit edilmesi seklinde de
ifade edilir. Santiriije edilmig kanda tanimlanir. Kadnlar i¢in ortalama hematokrit
degeri %38-47, erkeklerde % 40-54 civarindadir. Anemik kanda hematokrit degeri
% 15, polisitemia kanda ise % 65 civarindadir (Tortora ve Anagnostakos, 1987).

2.2.2.5 Hemoglobin

Hemoglobin, kirmizi kan hicrelerinde bulunan, solunum iglevli, 68.000

molekiil agirliginda, yaptsinda %6 oraninda hem, %94 oraninda globin bulunduran

proteindir (Gorsel Ans., 1584).
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Hematokrit ve hiicrelerin hemoglobin degeri normal oldugu zaman, erkekte
kanda % 16 g, kadinda ortalama % 14 g hemoglobin bulunur. 1 g saf hemoglobin
yaklagik 1.39 ml oksijen baglayabilir. Boylece, erkekte 100 m! kanda 21 ml
izerinde, normal kadinda ise 19 ml oksijen tasinabilir(Guyton, 1989).

Hemoglobin bazi kimyasal maddelerle kanstiginda (karbonmonoksit ve
nitratlar gibi) oksijen tagima islevi engellenir (Gorsel Ans., 1934).

Hemoglobinler oksijenin akcigerlerden tim wviicut dokularmna taginmasini
saglarlar. Dokularda oksihemoglobin denen oksijenlenmis hemoglobin (Hb)
molekiliinden kolayca aynlan oksijenin (O;) yerini hiicresel solunumun son iriini
olan CO, alarak hemoglobin karbonat olusur. Akcigerlere taginan CO, burada
hemoglobinden ayrilir ve yeniden aymi siire¢ baslar. Hemoglobin bazi kimyasal
maddelerle kanstiinda (karbonmonoksit ve nitratlar gibi) oksijen tasima iglevi
engellenir (Gorsel Ans., 1984).

Hemoglobin ve eritrosit sayisimn ¢oklugu aerobik kapasitenin buytkligiiyle

de iligkilidir (Diindar, 1996).
2.2.2.5.1 Hemoglobin Yapim

Kandaki normal ortalama hemoglobin miktan erkeklerde 16g/dL, kadinlarda
14g/dL olup tamamu alyuvarlar i¢indedir. 70kg’lik bir insamn vicudunda yaklagik
900g hemoglobin bulunmaktadir. Her saatte 0.3g hemoglobin tahrip olur ve 0.3g
hemoglobin uretilir (Terzioglu ve ark, 1993).

Hemoglobin yapimi eritroblastlarda baslayarak retikiilosit evresine kadar,
hatta hafif de olsa bu evrede de devam eder. Retikiilositler kemik iligini terk edip,
dolagim kanma atildiktan sonra bir giin ya da daha uzun bir siire, az miktarda
hemoglobin yapimni siirdtirtirler (Guyton, 1989).

‘Hemoglobin yapiumu i¢in demir vazgegilmez degerdedir.Viicuttaﬁ kan
kaybedilir ve demir eksikligi dizeltilmeyecek olursa, demir eksikligi anemisi

gorilir (Ganong, 1996).



2.2.2.5.2 Hemoglobinin Girdigi Reaksiyonlar

Hemoglobin oksithemoglobin olugturmak tizere O, ile baglanir. O; hem deki
Fe’”e tutunmaktadir. Hemoglobinin Oy’e olan ilgisi pH, sicaklik ve alyuvar 2,3
difosfogliserat(2,3-DPG) konsantrasyonundan etkilenir. 2,3-DPG ve H+ de oksijeni
hemoglobine baglanmak i¢in O, ile yarigmaya girerler ve 4 peptid zincirinin
pozisyonlarini (dortla yapi) kéydlrarak hemoglobinin O;’e olan ilgisini azaltirlar
(Ganong, 1996).
| Kan, in vitro veya in vivo olarak ¢esitli ilaglar ve diger oksidan maddelere
maruz kaldiginda molekiildeki ferro demir (Fe2+) methemoglobin olugturmak tizere
ferri demire (Fe3+) gevrilir. Methemoglobin koyu renklidir ve dolagimda bilyik
miktarda bulunacak olursa deride siyanoz adit verilen morumsu bir renk
degisikligine neden olur. Bir kisim hemoglobinin methemoglobine okside olmasi
normal olarak goriilirse de alyuvarlardaki bir enzim sistemi olan NADH
methemoglobin rediiktaz sistemi methemeglobini tekrar hemoglobine ¢evirir. Bu
sistemin dogumsal yoklugu kahtimsal methemoglobineminin bir nedenidir
(Ganong, 1996).

Karbon monoksit, karbonmonoksihemoglobin (karboksihemoglobin)
olusturmak {izere hemoglobinle reaksiyona girer. Hemoglobinin O;’e olan ilgili
karbonmonoksite olan ilgisinden kat kat az oldugundan sonug olarak karbon
monoksit hemoglobin (zerindeki O;’i uzaklagtirir ve kanin oksijen tagima
kapasitesitesini azaltir (Ganong, 1996).

Hem kirmizi (yavas) kaslardaki oksijen baglayict bir pigmet olan
miyoglobin ve solunum zincir enzimi sitokrom c’nin de yapisal bir pargasidir. Hem
disinda yer alan dier porfinler bir grup metabolik hastaliklarin (dogumsal ve
kazamlmig porfiriler) patogenezinde rol oynarlar (Ganong, 1996).

2.2.2.5.3 Hemoglobinin Oksijen Tagimasindaki Onemi
Alveollerden yogunluk farkina gore diffizyona ugrayan O, akciger

kapilerlerindeki kana gecer ve kan yoluyla dokulara tasinir. Aymt sekilde

dokulardan da doku kapilerlerine gegen CO; alveollere taginarak, solunum yoluyla



disant atiir. Kanda O eritrositler i¢indeki hemoglobine baglanarak ve plazmada
fiziksel olarak ¢6ziinmiig (erimis) halde olmak iizere iki yolla tagimir. Eritrositlerde
(kirmiz1 kan hiicreleri) bulunan hemoglobine bagh olarak tasinan O,'nin miktarn
%97 iken, plazmada taginan miktar % 3' diir (Glinay ve Cicioglu, 2001).

Kanda O, iki yolla tagimr.

1-Eritrositler igindeki hemoglobine baglanarak,

2-Plazmada fiziksel olarak ¢oziinmii§ (erimis) halde

07 nin plazma iginde ¢ozinirligu disiktir. Bu yizden ¢ok az miktarda
¢oziilmits Oz (%3) plazma yoluyla dokulara tasinmaktadir. Istirahat sartlarinda
dokuya taginan 250-300 ml Oj'nin sadece % 3-4'0 (7.5-12 ml O;) plazmada
¢Oziinmis olarak tagimirken, maksimal egzersizde bu oran %2 civarindadir. Yani
egzersiz sirasinda bu yolla taginan O, miktan daha da azalir (Giinay ve Ciciogluy,

2001).
2.3 ANEMi

Alyuvarlardaki yetersizlige ‘anemi denir. Bu yetersizlik alyuvarlarin siratli
kaybina veya kemik iliginde altuar yapimnin ¢ok yavag olmasina bagh olabilir.
Eger hemoglobinde ve alyuvarlarda azalma olursa anemi meydana gelir.
Anemilerin gesitli nedenleri vardir. Herhangi bir yaralanma sonucu akut kan kaybi
anemiye neden olur. Bazen kemik iligi fonksiyon géremez hale gelebilir. Bazen de
alyuvarlar bazi anormallikler sonucu hemolize olurlar. Kan uyusmazhklarinda, irsi
bir takim faktorler nedeni ile de anemiler meydana gelir (Akgiin, 1996).

Anemi,yorgunluga soguga karst toleranssizlifa neden olur. Bu da enerji ve

181 Uretim igin gerekli O, nin saglanamayigina baghidir (Giinay ve Cicioglu, 2001).
2.3.1 Apemiyi Olusturan Faktrler
-Kan kaybi,

-Kemik iliginin yikim,

-Eritrositlerin olgunlagmamast,
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-Ernitrositlerin hemolizi (eritrositlerin hicre zarinin yirtilmasi) (Giinay ve

Cicioglu, 2001).
2.3.2 Anemi Cesitleri

Nutritional Anemi: Uygun diyetle tedavi edilir. Demir, aminoasit ve B
vitamini eksikliginden kaynaklanir.

Pernicious Anemi: Eritrositlerin yetersiz tiretiminden kaynaklanir.

Hemorarjik Anemi: Kanama ile olusan eritrosit kaybindan kaynakianir.
Yaralanma, tilser ve menstrual kanamalarda daha yaygin goriliir.

Hemolitik Anemi: Eritrosit hiicre zarnnin olgunlagmamast sonucu
yirtilmasi ve hemoglobinin plazmaya ¢ikmas: ile olugur.

Aplastik Anemi: Kirmizi kemik iligi hucrelerinin yikim ile olugur.
Kemik iligi hiicreleri yag, firoz doku veya tiimor (kanser) hiicreleri haline gelerek
fonksiyonlarint kaybedebilir.

Hasta Hiicre Anemi: Anormal bir bigimde hemoglobin tretimi ile olur.

(Giinay ve Cicioglu, 2001).

2.3.3 Sporcu Anemisi,

Bazen sporcularda demir eksikligine bagli anemi goriilebilir. Demir
organizmada enerji meydana gelisiminde 6nemli rol oynayan faktérlerden biridir.
Hemoglobinin, miyoglobinin, i¢ solunum zincirindeki enzimlerin ve diger bazs
enzimlerin bilesiminde yer alir. Kassal antrenmanlarla bilesiminde demir bulunan
enzimler artarlar. Organizmadaki demirin biiytik bir kismit alyuvarlarda bulunur.
Hemoglobin, alyuvarlanin gorevlerini yapmasinda en biliyik roli oynar
Hemoglobin, O; ve CO; tasinmasinda, i¢ ortamin asit ve baz dengesinde onemli
fonksiyonlara sahiptir. Alyuvarlar sahip olduklar: sekilleriyle volumii 80-90 mm®’
tir. Alyuvarlar kendi gaplarindan daha kugiik kilcal damarlardan gegerken gekilleri
¢ok degisir. Bu sekil degigmeleri membramin esneklifi nedeniyle kendisinde

zedelenmelere neden olmazken diger hicreler zedelenebilirler (Akgiin, 1996).



2.3.4 Sporcu Anemisinin Nedenleri

2.3.4.1 Hemoliz

Sporcu anemisinde en sik bahsedilen sebeplerden biri hemolizdir. Hemoliz,
alyuvarlarin membraninin pargalanarak, igeriginin digariya ¢tkmasi, alyuvarlarin

erimesi, fonksiyon goremez hale gelmesidir (Akgiin, 1996).
2.3.4.2 Hematiiri

Idrarda kan veya alyuvar bulunmasina hematiri denir. 1978 Boston
maratonuna katilan 50 erkekten 9’ unda kosudan sonra hematiiri gérillmuigtiir.
Bunun 8’inde 48 saat i¢inde diizelme meydana gelmistir. Sporda boébrege direk
travmalar da bir hematiiri sebebi olabilir. (Hematiiri gogunlukla efordan sonraki ilk
igeme de meydana ¢ikar.) istirahatle dizelir. Futbol, yiizme, atletizm gibi agir

eforlar gerektiren sporlardan sonra da hematiiri goriilebilir (Akgiin, 1996).

2.3.4.3 Myoglobiniiri

Idrarla kas myoglobinih ¢ikarihigidir. Idrarin rengi kirmizi olur. Eforun
kesilmesinden 24-48 saat sonra kendisini gosterir. Daha ¢ok siddetli, uzun siiren
eforlardan sonra, 6zellikle antrene olmayan bireylerde goriiliir. Kas hiicrelerinin
tahribine baghdir. Dehidrasyon da varsa bobrek yetersizligi goriilebilir. Siddetli kas
agrilan, kasta kuvvet kaybi, kramp, kontraktiir kas sigkinligi, 1s1 yiikselmesi ve sok
da gorulebilir. Myoglobinuriye karst 6nlemde antrene olmayanlarin uzun siddetli
kosular yapmamasi, sicak bir ortamda yapiliyorsa susuz kalmamasi, uygun

ayakkabi giymesi tavsiye edilir (Akgiin, 1996).
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2.3.4.4 Gastrointestinal Kanama

Uzun mesafe kosularinda gastrointestinal yoldan kan kaybi, dolayisiyla
demir kayb: meydana gelebilir. Neden olarak, hemoroid ve kosu esnasinda karin

boslugundaki organlarda tekrarlayan travmalardir (Akgiin, 1996).

2.3.4.5 Demir Emilimi Bozuklugu

Mukavemet kosucularinda bagirsaklardan demir emilimi de bozulabilir.
Fiziksel aktivitede artma bagirsaktan demir emilimini bozabilmektedir (Akgiin,
1996).

2.3.4.6 Terle Demir Kayh

Normal kosullarda terle demir kayb1 dnemsiz derecede oldugu halde agir

eforlarda kayip artabilir (Akgiin, 1996).
2.3.4.7 Beslenme Yetersizligi

Diyette yeterince demir, olmamas: ve eritropoez igin lizumlu vitaminlerin

eksikligi de demir yetersizligi anemisine gotiirebilir (Akgiin, 1996).

Anemide sporcunun aerobik kapasitesi azalirken laktik asit mekanizmasi
artar.Yorgunluk ve ileri derecede kas kramplani, viicut direncinin azalmasi ortaya

¢ikar (Giinay ve Cicioglu, 2001).
2.4 EGZERSIZ VE KAN
2.4.1 Egzersizin Kana Akut Etkisi

Egzersiz esnasinda bir kistm sivi damarlan terk ederek dokular arasina

cikar. Bu durumda kanda eritrosit, hemoglobin ve plazma proteinleri yogunlugu
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artar. Fakat siddetli egzersizlerdek sivi gikisi siddetli bir sekilde artar. Bu ¢ikigin
baglica nedeni egzersizde kan basincinin, bilhassa sistolik kan basincinin artmasi ve
boylece kilcal damarlarin arteriyel tarafindan dokular arasina sivi filtrasyonunun
¢ogalmasidir. Bir diger neden de egzersizle artan metabolizma sonucu dokular arasi
sivida metabolizma Urinlerinin artmas: ve bunun da bu sivida ozmotik basinci
arttrmast  ve boylece suyun dokular arasmna gekilmesi, tutulmasi ve
desteklenmesidir. Egzersiz siiresi arttig1 takdirde organizmada kompanse edici
mekanizmalar harekete gegerek damar disina ¢ikan sivi tekrar damar igine déner
(Akgiin, 1996).

Dinlenme sirasinda kan dolagiminin %20’si iskelet kaslarina gitmektedir.
Geriye kalan boliimii ise ig organlara, kalbe ve beyne gider (Sénmez, 2002).

Egzersiz sirasinda ise, ¢aligan kaslarin dinlenme sirasinda oldugundan
yaklagtk 10 ile 20 kat fazla oksijen ve dolayisiyla kana ihtiyaci vardir. Egzersiz
sirasinda kan dolagiminin biytk bir boliimi kaslara gider. Maksimal bir egzersizde
bu miktar kan dolagiminin % 85 ile %90’nina ulagir. Egzersiz sirasinda kalbe giden
kan miktaninda artma olur. Buna karsilik beyne giden kan miktar: sabit kalir. Diger

bolgelere, 6rnegin i¢ organlara giden kan miktarinda azalma olur (Sénmez, 2002).

2.4.2 Egzersiz Esnasinda Alyuvarlar

Akut egzersizin baginda damar i¢inden dokular arasina sivi kayb: sonucu
alyuvarlarin kanda yogunlugu artar. Fakat egzersiz uzadikga dokular arasindan
damann igine sivinin geri doniisii sonucu kandaki yogunlugu gene normal diizeyine
doner. Siddetl: egzersizler damarlarda laminar olan kan akimini tiirbilant (girdaph)
bir akim haline gevirmesi ve iskelet kasinin kasildifi zaman iginden gegen
damarlara baski yapmas: nedeni ile bir kisim alyuvarlarda zarara sebep olabilir.
Ozeliikle bu durum uzun zamandan beri hareketsiz yagayan biri birden siddetli

egzersizler yapmaya kalkti§1 zaman goralar (Akgiin, 1996).
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2.4.3 Egzersiz Esnasinda Akyuvarlar

Egzersiz nasil olursa olsun, kanda akyuvarlarda siratli bir artmaya neden
olur. Kisa siireli egzersizlerde daha ziyade artan lenfositlerdir. Egzersiz uzadikga
notrofiller artar, lenfositlerde artma minimal derecededir. Akyuvar adedi normalde
1 mm’® kanda 4000-8000 arasinda iken 35.000 civarina kadar yiikselir. Buna neden
eksersizde kan akimimn artmasi ve siiratlenmesi ile damar duvarlarina adeta
yapigmig gibi olan lokositleri akimn sokiip oniine katmasidir. Akut egzersizde
gelisim hormonu artar. Bazilarina gore akyuvar degisikliklerinde bu hormonal
degisikliklerde rol oynar. Egzersize eslik eden stres ne kadar fazla ise mm® kandaki
akyuvar sayisindaki artma da o kadar fazla olur. Onun i¢in fiziksel gi¢ uyumu
dugtk olanlarda, yiiksek olanlara oranla, egzersizle akyuvarlarda artma daha fazla
goralir (Akgiin, 1996).

Akyuvarlardaki artiy egzersizin siiresinden ¢ok, siddeti ile iligkilidir
(Gimenez ve Arkadaslar 1986).

Yapilan egzersiz sonucu, ister kisa sireli ister uzun sireli olsun lokosit

sayisinda artma gorilir(Akgiin, 1989).

2.4..4 Egzersiz Esnasinda Trombesitler

A

Siddetli bir egzersizden sonra istirahat durumuna gore trombosit sayisinda
bir artma meydana gelir. Antrene kimselerde antrene olmayanlara oranla egzersiz,
trombositleri daha az artirir (%26 ya kars1 %14) (Akgiin, 1996).

Egzersiz siiresince trombosit sayisinin artmasi, dalakta depolanmis
trombositlerin dolagima gegmesiyle ilgilidir (Terzioglu ve ark., 1993).

Cesitli aragtirma sonuglan siddetli veya uzun siireli egzersizin trombosit
agregasyon ve granil sekresyonunu artirdiina isaret etmektedir. Orta siddette
egzersiz protokollerinin ise trombosit fonksiyonlarinda onemli  degisiklik
olugturmadigt saptanmugtir. Trombosit fonksiyonlannin degerlendirilmesinde
kullanilan yontemlerin de farkli sonuglara yol agabilecegi 6ne siiriilmektedir. Akut
egzersize trombosit yémtmm sedanterlerde antrenmanlilara gore daha belirgin

oldugu, dayanikhilik antrenmanlarinin  egzersize trombosit yamtinda bir



adaptasyona yol agtifi gorillmektedir. Egzersiz ile trombosit fonksiyonlannda

olusan degisikligin mekanizmasina yonelik ¢esitli sonuglar vardir (Erséz, 2000).
2.4.5 Egzersiz ve Kan Pihtilagmas: ve Fibrinoliz

Akut egzersiz kamn pihtilagmasim artirir. Parsiyel tromboplastin zamam
kisalir. Antrenmanh bir kiside akut egzersizin pihtilagma zamanminin kisaltilmas: bir
veya birkag pihtilagma faktoriind artirma seklindeki etkisi,antrene olmayan birine

oranla daha az olur (Akgln, 1996).
2.4.6 Egzersiz ve Hemoglobin Konsantrasyonu

Egzersizde ise kandaki hemoglobin konsantrasyonu % 5-10 bir artig
gosterir. % 10' luk kandaki hemoglobin miktarim 15 gr' dan 16.5 gr gikarr, boylece
taginan O2'nin 22 ml' ye ulagtirir. Ancak bu artig egzersizde onemli bir miktar
olarak kabul edilmemelidir (Gunay ve Cicioglu, 2001).

2.4.7 Antrenmanin Kan Voliimiine ve Total Hemoglobin Miktarma

Etkisi

Total kan volumil antrenmanla hafifce artar. Bu artma daha ¢ok plazma
volimiindeki artmaya baghdir. Total hiicre volimii pek degisime ugramaz (Akgiin,

1996).
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Tablo V: Dinlenik Durumda ve Yogun Egzersiz Sirasindaki Kanda O,
ve CO, I¢erikleri. ’

s— 100 ml kanda O, ve CO;‘ nin ml degerleri
Arteryal Kan Venoz Karisim | Farkhlik

ISTIRAHAT |

Toplam O, 19,8 ml 15,18 ml 4,62 ml

Toplam CO, 48,0 ml 51,8 ml 1 3,8ml
YOGUN EGZERSIZ

Toplam O; 21,2 ml 5,34 ml } 15,86 ml

i
Toplam CO; 45,0 ml 60,0ml | 150 Hil_J

(Fox ve ark. 1999).

2.5 FiZIKSEL, MOTORSAL VE FiZYOLOJIK OZELLIKLER

Senel (1997) Dal Monte’nin yapmug oldugu biyomekanik ve fizyolojik
olarak spor dallan simiflandirmasina gore, yarismamn tlrtine bagh olarak. 20-45 sn
sureli laktik anaerobik aguwlikli spor dallart ya da 40sn-Sdk.  sireli
aerobik/anaerobik agirlikli sporlar grubuna dahil olan bisiklet sporunda 1 km’ den
90 km’ yi bulan mesafeler kosuimakta oldugunu belirterek, bu durumun oldukga
yuksek anaerobik gig, aerobik kapasite ve dayamkliligi gerektirdigini
vurgulamaktadir.

Senel (1997) Tirk Milli Bisiklet takimu lzerinde yaptigi arastirmada
motorsal ozelliklerini bacak kuvvetini 111,21+27,88 ve dikey sigrama 41,85+3,18
olarak; fiziksel profillerini ise boy 178,5£3,59, yas 24+4. 24 kilo 71,57+4,15 ve
vicut yag yiizdelerini 7,51%1,25 olarak belirlemistir.

Tuncel ve arkadaglari (1997) bisikletgiler tizerinde yaptiklan bir ¢aligmada
deneklerin yaslanm 23 1£2.6 wil, viicut agwhklanm 66.3=6.9 kg. boylarin
176.8+54 cm, vicut yag %9.2+4.6 olarak, yuziciler tzerinde vyaptiklan

calismalarinda yaslarini 21.4+2.9 yil, viicut agirhklarnint 77.4 = 11.9 kg | boylanm
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7.9+2.6 cm viicut yag % 12.8 £3.2 olarak, kosucular tizerinde yaptiklar ¢aligmalar
sonucunda yaglarim 22.0+2.9 yil, viicut agirliklarini 65.6 + 6.5 kg boylarimt 174.0 +
3.5 cm, viicut yag % 8.5+1.9 olarak, triatloncular tizerinde yaptiklar: ¢aligmalarinda
yaglarim 18,8+0.9, agirlik 66.5+5.5 boylarim 175.1 £5.7, viicut yag % 7.9+2.6
olarak belirtmislerdir.

Avar (1982) vyaptigi ¢alismasinda fiziksel profillerini atletlerin boy
ortalamalarint  169,5+7,9cm  kilolarimi  63,1+10,4kg viicut yag % 11,2+1,7
futbolcularin boy ortalamalarini 174,1£5,7cm, kilolarim 69,2+6,6kg, viicut yag %
10,9+1,6 hentboléﬁlerin boy ortalamalarini 170,3+7,7cm, kilolarimt 64,5+7,2kg,
vilcut yag % 12,3%1,7 giiregcilerin boy ortalamalarim 171,0+8,1cm, kilolarim
77,9+14,2kg, viicut yag % 11,0+£1,6 yiziictlerin boy ortalamalarim 173,5+9,7cm,
kilolarini 68,5+9,8kg, viicut yag % 10,9+1,5; olarak belirlemislerdir.

Krebs (1992) elit bisikletgiler iizerinde yaptid1 ¢aligmada yas ortalamasini
30,3 yil, boy ortalamasini 179cm ve kilo ortalamasini da 73 kg olarak bulmustur.

Falsetti ve arkadaslari (1982) Amerika Birlesik Devletleri bisikletgileri
lizerinde yaptiklan ¢aligmada erkek bisikletgilerin hemoglobin ortalamasini 14.8
gr/100ml, hématokrit degZerini ise 42.2% total vol. olarak bulmustur.

Senel (1997) Tirk Milli Bisiklet takimi tizerinde yaptig1 arastirmasinda kan
parametrelerinden eritrosit degerini 5,09+0,37milyon/mm3, hemoglobin degerini
15,57+1,01gr/100 ve hematokrit degerini 45,0+2,48% total vol olarak bildirmistir.

Giinther ve ark. (2002) amator bisikletgi tizerinde yaptiklar: ¢aligmada iki
etaptan olugan toplam 460 km.” lik yaris Oncesinde, sonrasinda ve 24 saat sonra
hemogram degerlerine bakmis ve su sonuglar gikmustir: Oncesi; eritrosit 4,39,
lokosit 5,4, trombosit 261, hematokrit 0,40, hemoglobin 14,0, sonrasi; eritrosit 4,42,
l6kosit 12,8, trombosit 325, hematokrit 0,41, hemoglobin 14,2, 24 saat sonrasinda
eritrosit 4,15, 16kosit 9,7, trombosit 275, hematokrit 0,39, hemoglobin 13,2 olarak
tespit etmiglerdir.

Krebs (1992) elit bisikletgiler tizerinde yaptig1 ¢aligmada hematokrit ve
kirmiz1 kan hiicrelerini de normal degerlerin altinda tespit etmigtir.

Lesesve ve ark. (2000) yapmis oldugu ¢aligmada elit bisiklet¢i 5 bayan 45
erkek dinlenik durumda hemogram degerlerine bakilmis ve bunlarin 4 tanesinde

anemi, 6 tanesinde digiik hematokrik seviyesi, bulunmus ayrica beyaz kan
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hiicrelerinde nétrofil ve lenfositlerde diigiik sayim gorulmiistir. Bu ¢alisma elit
seviyede bisikletgilerin kan hiicre degerlerine etkide bulunmaktadir ki bu etki
yogun aerobik antrenmanlarda rastlanan etki ile benzer oldugunu gostermistir.

Beomant (1973) maximal egzersiz sonrasinda hemoglobin degerlerinin
yitkseldigini tespit etmis ve bunun anlamli oldugunu belirtmistir. Ayrica gonilliiler
lizerinde yaptigi bagka bir ¢aligmasinda yoruluncaya kadar yaptirdig: bisiklet
egzersizi sonrasi hematokrit degerlerinde ylikselme oldugunu tespit etmistir.

Giirel (2001) profesyonel olmayan erkekler sporcular iizerinde yaptig:
aragtirmada hemoglobin diizeyini 14,5+0,8, hematokrit dilzeyini 42,5+2,3 ve
eritrosit diizeyini de 4,7+0,20 olarak belirlemistir.

Dinger ve arkadaglar1 (1993) elit erkek atletler Gizerinde yaptiklan ¢aligmada
boy 173.0+5.0 kilo 62.3+5.0 hematokrit oranim 49.0+2.5 eritrosit oranmni 5.4+0.9
hemoglobin oranini 17.6+1.8 olarak bulmuslardir.

Avar (1982) yapmus oldugu c¢aligmasinda atletlerin hematokrit oranin:
41.7+4.3 hemoglobin oranim 14.5+1.6 olarak, futbolcularin hematokrit oranint
44.2+2 9 hemoglobin oranim 15.5+1.1 olarak; hentbolciilerin hematokrit oranini
 42.0+£3.4, hemoglobin oranmi 14.3£1.2, olarak; giirescilerin hematokrit oramni
44.4+6.2, hemoglobin oranimi 15.1£0.9 olarak; yiziicilerin hematokrit oramin
42.5+2.8, hemoglobin oraninit 14.9+1.3 olarak bulmustur.

Ozcan (1992) kayakgilar tzerinde yaptifi aragtirmasinda kamp oncesi
yaptif1 ¢alismasinda eritrosit 4.88+0.35, lokosit 10.6+0.5, trombosit 28112,
hemoglobin 14.9+0.3, hematokrit 45.7+0.3 degerlerini bulmusken; kamp sonras:
eritrosit 4.93+0.35, lokosit 8.7+0.6, trombosit 303+13, hemoglobin 15.5£0.2,
hematokrit 47.4+0.7 olarak bulmusgtur. Ayrica kamp oncesi degerler kamp sonras:
eritrosit degerlerinde ortalama % 1£5” lik bir artis meydana gelmis olup iki grup
arasinda istatistiksel yonden (p<0.05) degerinde anlamli, lokosit degerlerinde
ortalama 2000+0,5 ‘bin/mm3 bir azalma meydana gelmis olup iki grup arasinda
istatistiksel yonden (p<0.05) degerinde anlamli, trombosit degerlerinde ortalama %
8,4+13¢ liik bir artis meydana gelmis olup iki grup arasinda istatistiksel yonden
(p<0.05) degerinde anlamli, hemoglobin degerlerinin kamp o6ncesine gore kan

sonrast degerleri % 4,4+6 4likk, hematokrit degerleri ortalama % 4,2+3,2°lik,
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artiglar meydana gelmis olup; istatistiksel yonden (p<0.05) dizeyinde anlamli
bulmuglardir.

Davidson ve arkadaglart (1987) maratoncular (zerinde yaptiklar
¢aligmalarinda yarig sonras: aldiklar eritrosit hemoglobin hematokrit degerlerinin
yarig éncesine oranla yitksek bulmuslardir.

Kavonen ve Saarela (1976) yaptiklari ¢aligmalarinda 25km kosu 6ncesinde
ve kosudan sonra aldiklar1 hemoglobin ve hematokrit degerlerde kosu sonrasindaki
degerlerin daha yliksek oldugunu saptamiglardir.

Beydag1 (1992) yaptigr ¢alismasinda %50 aerobik kapasite ile egzersiz
yapanlarin egzersiz Oncesi kan parametrelerindeki degerleri eritrosit 4,879+0,25
lokosit 5.5240,54 trombosit 226+28 hematokrit 0,435+0,0118 hemoglobin14,7+0,7
%75 aerobik kapasite ile egzersiz yapanlarin egzersiz oncesi kan
parametrelerindeki degerleri eritrosit 4,867+0,27 lokosit 5.62+0,55 trombosit
226:07 hematokrit 0,431+0,0118 hemoglobin 14,9+0,6 olarak bulmuslardir.
Egzersiz sonrast ise %50 aerobik kapasite ile egzersiz yapanlarin kan
parametrelerindeki degerleri eritrosit 5,056+0,28 lokosit 6.96+0,58 trombosit
264+32 hematokrit 0,45+0,016 hemoglobin 15,1+0,8, %75 aerobik kapasite ile
egzersiz yapanlarin egzersiz sonrasi kan parametrelerindeki degerleri eritrosit
5,1424+0,30 1okosit 7.54+0,61 trombosit 256+32 hematokrit 0,452+0,017
hemoglobin 15,6+0,8 olarak bulmuslardir.

Nagao ve ark. (1992) Tottori’ de yapilmis olan 4. Kaike Triatlon’ unda ki 20
erkek atletle yaptiklar ¢alismada atletlerin dinlenik yarigma esnasinda ve yarigma
sonrasinda hemogram degerlerini 6lgmiisler ve bu degerleri yarisma sonuglariyla
iligkilendirmislerdir. Caligma sonucunda diigiik hematokrit degerlerinin daha iyi
yarigma sonuglanyla iligkili oldugunu tespit etmiglerdir.

Hessel ve ark. (2000) yapms olduklari ¢aligmada 18 maratoncunun yas
41,6%6,7, boy 179,546,2, kilo 70,6+6,2, yarisma Oncesi eritrosit 5,8+1,1, yarigma
sonrast eritrosit 17,643,5, yarigmadan 1 hafta sonra 6,0+1,4 olarak tespit etmistir.
Yanig oncesi ve sonrasi eritrosit degerleri karsilagtinldiginda p<0.05 dizeyinde
anlamli bulmuglardir.

Islegen veark (1989) Turk Milli Futbol Takimi tzerinde yaptiklari

caligmalarinda hematokrit degerini %45 olarak tespit etmislerdir

24



Bisikletgi olmayan sporcular iizerinde yapilan benzer galigmalarda ise
Saglam (1998) kisa siireli akut egzersiz oncesi kan parametrelerindeki degerleri
eritrosit 4.92+0.35, lokosit 6.37£1.62, trombosit 288.71+98.24, hemoglobin
12.62+3.35, hematokrit 41.79+4.31 olarak; egzersiz sonrast kan parametrelerindeki
degerleri ise eritrosit 4.99+0.50, lokosit 7.64+2.18, trombosit 307.18+125.15,
hemoglobin 13.78+1.21, hematokrit 42.44+3.37 olarak bulmustur. Saglam kisa
siireli egzersiz oncesi ve sonrast ¢aligmasinda hemoglobin (p<0.05), lokosit
(p<0.01) degerlerindeki artigin 6nemli oldugunu bulmus, diger degiskenlerin
degisimininse onemli olmadigim tespit etmistir. Uzun stireli egzersiz ¢ncesi kan
parametrelerindeki degerleri eritrosit 4.92+0.62, lokosit 6.37+1.62, trombosit
288.71+98.24, hemoglobin 12.6243.35, hematokrit 41.79+4.31 olarak; egzersiz
sonras: kan parametrelerindeki degerleri ise eritrosit 4.94+1.00, lokosit 6.64+1.27,
trombosit 276.53+97.56, hemoglobin 13.39+1.07, hematokrit 41.43%3.83 olarak
bulmustur. Uzun siireli egzersiz dncesi ve sonrasi ¢aligmasinda ise 16kosit (p<0.01),
hemoglobin (p<0.05) seviyelerinde anlaml: degisiklik gorirken diger deZiskenlerde

anlaml farkliklar bildirmislerdir.

Jordan ve ark. (1998) 13 maratoncu iizerinde yapmig oldugu gahigmada
yangma oOncesi ve sonrasi eritrosit degerlerini Olgmils ve eritrositlerin zar
igeriklerinin yarisma sonrasinda yarigma oncesine oranla tahrip oldugunu tespit
etmislerdir. Ayrica kirmizi kan hiicre zarlarinm % 30 (p< 0.01) oraminda arttigini

tespit etmislerdir.

Ercan ve ark (1996) uzun sireli dayamiklilik kosusu tzerine yaptiklar:
calismalarinda egzersiz sonunda eritrosit ve hemoglobin degerlerinde artis

oldugunu tespit etmislerdir.

Cerretelli (1976) 13 dage: iizerinde yapmis oldugu arastirmasinda deniz
seviyesinde eritrosit sayilarimi ortalama 4,73+0,23 milyon /mm3 bulurken, 5350m
yiikseklikte ii¢ haftalik kamp sonrasi yaptigi bu degerleri 6,57+0,68 milyon /mm3
bulmug ve ortalama %38,9’ luk bir artis oldugunu bildirmistir.



Bohmer (1972) erkekler tizerinde yapmig oldugu bir ¢galiyma sonucunda 2-4
saatlik kosu antrenmanindan sonra aldig1 16kosit degerlerinde artig oldugunu tespit

etmisgtir.
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3. MATERYAL VE METOTLAR

3.1 Arastirma Gurubu

Bu aragtirmada kullanilan veriler; Brisaspor Kuliibii’'nde yansan sekiz (8) A
geng erkek bisikletcilerle gergeklestirilen ¢ahsmadan elde edilmistir. Deneklerin
fiziksel ve motorsal 6lgiimleri Brisaspor Kuliibii’nde, kan parametreleri; pre-test
igin antrenmandan 24 saat sonra, post-test dlgiimleri ise Izmit-Kandira arasindaki

90 km’ lik yarig sonunda alinmigtir.
3.2 Verilerin Toplanmasi
3.2.1 Yas ve Antrenman Yas Belirlenmesi

Yas ve antrenman yagi belirlenmesi ol¢timlerin basinda sporculara sorularak

belirlenmisgtir.
3.2.2 Boy Olgiimii .

Boy olgimleri 0.1cm duyarlilikta Holtaine marka stadiometre ile
yapilmistir. Denekler ayaklan ¢iplak olarak, boy skalasina dogru bir agidan
durdurulup, viicut airhg: iki ayaga esit dagitilmis, topuklar bitisik ve yerle temasta,
kollar omuzdan serbest¢e yanlara sarkitilmig durumda iken derin bir nefes alma
sonrasi, cetvel bagin en st noktasina getirilerek, saglar yeterli miktarda

sikistinlarak yapilmigtir.
3.2. 3 Kilo Ol¢iimii ve Viicut Yag Oram Olgiimii

Olgiimler 100gr hassashgindaki Tanita marka ve viicut vag analizatoriinde

27



¢iplak ayakla ve Gzerlerinde sadece gort var iken yapilmstir.

3.2.4 Dikey Sigrama Olgiimii

Dikey sigrama ol¢timleri 0.1cm hassasiyette Takei marka digital vertikal
jump metreyle ve denegin iki kez tekranindan elde ettigi en iyi derece alinarak
yapilmugtir. Denek lastik platformun uzerine g¢ikanlarak dijital aparat beline
baglannmus ve ipin yiiksekligi bogluk kalmayacak gekilde gerginlestirilmistir. Denek
elleri belinde (yanlarda) sigratilmigtir, bu sigrama esnasinda denegin kal¢a vurusu
yapmamasina, ipi ¢ekmemesine ve sigrama sonrasinda platformun izerine

digmesine dikkat edilmigtir
3.2.5 Durarak Uzun Atlama Ol¢iimii

Durarak uzun atlama olgiimleri 0.lcm duyarlilikta Holtaine marka
stadiometre ile aletle yapilmistir Olgiim parke zemin Uzerinde ayaklar birbirine
paralel ve parmak uglan cikig cizgisinin gerisinde ayakta duran denek kollarini
yatay olarak 6ne uzatilmig pozisyonda. Dengeyi kaybetmeden distigii yer arka
ayak topugu sabitlenerek cm cinsinden kaydedilmigtir. Harekete baslanmadan her
iki ayak topugu tebesir ile isaretlenmistir. Denegin iki kez tekrarindan elde ettigi en

iyi derece alinarak yapilmigtir.
3.2.6 Bacak Kuvveti Ol¢iimii

Takei marka (Bacak- D Bacak Strength Dynamometer) dinamometre ile
yapilmigtir. Denek bacak dinamometresi platformuna uygun sekilde gikariimugtir,
Dinomonetre zinciri sporcunun kol boyuna gore ayarlandiktan sonra dizler
bikiilmiig, vertebra yere dik olacak sekilde pozisyon aldinlarak, bacaklar
ekstansiyona getirilirken kollarin sadece tutma goérevi yapmasina dikkat edilmelidir.

En son uygulanan gii¢ sonunda, ekrandaki deger kilogram cinsinden kaydedilmistir.
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3.2.7 istirahat Nabzi Ol¢iimii

Deneklerin istirahat nabizlan sabah uyandiginda ve yataktan ¢ikmadan ag

karina, Polar marka nabiz saati ile alimmgtir
3.2.8 Kan Parametrelerinin Ol¢iimi

Pre-test kan rnekleri denek dinlenmis oturur pozisyonda enjektorle koldaki
brachial arter 2 cc. alinarak EDTA’ titplere konulmugtur. Post-test i¢in sporculann
90 km’lik yarist tamamlamalari beklenmis ve yarig sonrast kan érneklerinde aym
yontemle alinarak laboratuar ortaminda “Coulter-Act Dift” marka elektronik
sayagla eritrosit, lokosit, trombosit, hematokrit ve hemoglobin degerlerine
bakilmistir. Ayrica lokositlerin buyiiklikleri ve sekillerine gore periferik yayma

yapilarak lenfosit, monosit ve graniilosit degerleri de saptanmistir.

3.3 Verilerin Analizi

Elde edilen veriler Microsoft firmastnin gelistirdigi Excel paket programina
yitklendikten sonra SPSS 7,5 paket programina aktarilmig ve bu paket programla
Man-Whitney U ve Pearson Korelasyon testleri kullanilarak istatistik analizler ve

tanimlayic: istatistikler yapilmigtir.
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4. BULGULAR

Bu aragtirmada elde edilen sonuglar tablolar ve agiklamalar seklinde asagida

Ozetlenmistir.

Tablo VI-A : Fiziksel ve Secilen Motorsal Ozelliklere

Tammlayic: Istatistikler.

iliskin

PARAMETRELER MIN-MAX AO =SS
ANTRENMAN YASI 2-11 5,63+3,2
BOY 172,2-182,5 | 176,22+3,56
YAS 17-18 17,125+0,355
KiLO 59,5~ 69,5 62,91+ 2,99
BACAK KUVVETI 110,5-200 | 151,18+27,43
pote - 2" 200-237 | 2248741227
DIKEY SICRAMA 33-45 39,2544 31
?ggg;s}mé 4-126 7,1843,3
ISTIRAHAT NABZI 56 - 60 57,4+1,6

Tablo VI- A’da goérildigi gibi Brisa geng takimimnn fiziksel ve segilen

motorsal Ozelliklerine iliskin tamimlayici istatistik degerlerinden; antrenman yag
5,63 = 3,2 yil; boy 176,22+3,56 c¢m; yas 17,125+0,355 wil; kilo 62,91£2,99 kg;
bacak kuvveti 151,18+27 43 kg; durarak uzun atlama 224,87&12,27 cm; dikey

sigrama 39,25+4,31 cm; viicut yag %7,18+3,3 ve istirahat nabz1 57,4+1,6 olarak

bulunmustur.
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Tablo VI - B: Kan Parametrelerine iligkin Tammlayic istatistikler.

PARAMETRELR | OLCUM MIN - MAX AO-SS
PRE-TEST 4,40 - 5,57 4,7+ 0,38
ERITROSIT POS-TEST 4,62 — 6,42 5,05+0,59
TOPLAM 4,40 - 6,45 4,90+0,50
PRE-TEST | 11,80-15,10 13,36+ 0,98
HEMOGLOBIN | POS-TEST | 13,50 15,70 14,47+0,89
TOPLAM 11,80 — 15,70 13,91+1,07
: PRE-TEST | 37,50 —44,10 41,37+2,38
HEMATOKRIT | POS-TEST | 40,00 —45,10 42.81+1,86
TOPLAM 37,5-45,10 42,09+2,19
PRE-TEST | 5,90-11,40 7,98+ 2,30
LOKOSIT POS-TEST 5,60 — 14,40 8,37£2,91
TOPLAM 5,60 — 14,40 8,18+2,54
PRE-TEST | 202,00-430,00 | 2642500+ 77,87
TROMBOSIT POS-TEST | 217,00-602,00 | 315,2500+124 80
‘ TOPLAM | 202,00-602,00 | 289,7500+103,88

Tablo VI-B’de goriildagii ‘gibi kan parametrelerinden; eritrosit pre-testte
4,7+0,38 milyon /mm3,; pos-testte 5,05+0,59 milyon /mm3, ve toplamda 4,90+0,50
milyon/mm3; hemoglobin pre-testte 13,36+0,98; pos-testte 14,47+0,89 ve toplamda
13,91+1,07; hematokrit pre-testte 41,37+2 38; pos-testte 42,81+1,86 ve toplamda
42,09+£2,19; lokosit pre-testte 7,98+2,30, pos-testte 8,37+2,91 ve toplamda
8,18+2,54; trombosit pre-testte 264,25+77,87, pos-testte 315,25+124,80 ve
toplamda 289,75+103,88 olarak bulunmustur.
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Tablo VII: Sec¢ilen Parametreler Arasmdaki Spearman Korelasyon

Katsayilar.

DEGISKENLER N r
HEMATOKRIT- HEMOGLOBIN 0,645
TROMBOSIT- BOY -0.667
VUCUT YAG YUZDESI - ERITROSIT 0.536
TROMBOSIT- DURARAK UZUN ATLAMA 0.586
HEMOGLOBIN- ERITROSIT 0.564
ANTRENMAN YASI-ERiTROSIT 0,650
BACAK KUVVETI-ERITROSIT 0,752
ERITROSIT-BOY 0.935
ERITROSIT-DIKEY SICRAMA 0.515
ISTIRAHAT NABIZ-BOY 0.586
ISTIRAHAT NABIZ-DURARAK UZUN 0.929
ATLAMA 3
ISTIRAHAT NABIZ-ERITROSIT 0.772
YAS-ERITROSIT 0.650
YAS-ISTIRAHAT NABIZ -0.592
DIKEY SICRAMA-HEMATOKRIT 0.904
DIKEY SICRAMA-HEMOGLOBIN 0.754
LOKOSIT-HEMATOKRIT 0.845
LOKOSIiT-HEMOGLOBIN 0.723
LOKOSIT-ISTIRAHAT NABIZ 0.543
LOKOSIT-KILO 0.566
TROMBOSIT-HEMOGLOBIN 0.578
TROMBOSIT- iISTIRAHAT NABIZ 0.894

Tablo VII‘de gorildiigi gibi bisikletgilerin segilen parametreleri arasindaki
korelasyon katsayilari; hematokrit ile hemoglobin arasinda 0.645, trombosit ile boy
arasinda —0.667, viicut yag yiizdesi ile eritrosit arasinda 0.536, trombosit ile durarak
uzun atlama arasinda 0.86, hemoglobin ile eritrosit arasinda 0.564, antrenman
yagi/eritrosit arasinda 0.650, bacak kuvveti ile eritrosit arasinda 0.752, eritrosit ile
boy arasinda 0.935, eritrosit ile dikey sigrama arasinda 0.515, istirahat nabz ile boy
arasinda 0.586, istirahat nabzi ile durarak uzun atlama arasinda 0.929, istirahat
nabzi ile eritrosit arasinda 0.772, yas ile eritrosit arasinda 0.650, yag ile istirahat

nabzi arasinda —0.592, dikey sigrama ile hematokrit arasinda 0.904, dikey sigrama
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ile hemoglobin arasinda 0.754, I6kosit ile hematokrit arasinda 0.845, lokosit ile
hemoglobin arsinda 0.723, Iokosit ile istirahat nabzi arasinda 0.543, lokosit ile kilo
arasinda 0.566, trombosit ile hemoglobin arasinda 0.578, trombosit ile istirahat.
nabzi arasinda 0.894 olarak bulunmustur. Ele alinan diger parametreler arasindaki

korelasyon katsayilart oldukga ditgik degerler oldugu i¢in dikkate alinmamustir.

Table VIII: Bisikletcilerin Kan Parametrelerine iliskin Istatistiksel Sonuglar.

rI;Ef}iSKENLER N | F Hesap Anlam Diizeyi
ERITROSIT 8 0,083 P>0,05
HEMATOKRIT | 8 0,279 P>0,05
HEMOGLOBIN | 8 0,021 P<0,05*
LOKOSIT 8 1,000 P>0,05
TROMBOSIT 8 0,234 P>0,05

*0,05 diizeyinde anlamli farklilik.

Tablo:VIII'de gorildiigit gibi bisiklet¢ilerin kan parametrelerinden;
hemoglobinde, p<0,05 diizeyinde anlamli sonu¢ bulunurken, diger kan

parametreleri arasinda anlamli sonuglar bulunamamustir.

3
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5. TARTISMA

Caligmamizdaki deney grubunun fiziksel ve segilen motorsal ozelliklere
iliskin tanimlayic1 istatistikler sonucunda; antrenman yast 5,63+3,2 yil; boy
176,22+3,56 c¢m; viicut agirhigt 62,91£2,99 kg; yag 17,25+0,71 yil; bacak kuvveti
151,18+27,43kg; durarak uzun atlama 224,87+12,27 cm; dikey sigrama
39,25+4 31cm; viicut yag % 7,18%3,3 ve istirahat nabzi 57,4+1,6 olarak
bulunmugtur.

Senel (1997) Tirk Milli Bisiklet takimi iizerinde yaptigy arasgtirmada
motorsal ozelliklerini bacak kuvvetini 111,21+27,88 kg ve dikey sicrama
41,85+3,18 cm olarak; fiziksel profillerini ise boy 178,5£3,59 cm, yas 24+4,24 yil,
kilo 71,57+4,15 kg ve viicut yag % 7,51%1,25 olarak belirlemisti ve bu sonuglar
aragtirma sonuglanmizla yag ve yasa bagh olarak degisen viicut agirligs degerleri
diginda bulunan degerler énemli 6l¢iide benzerlikler gostermektedir.

Krebs (1992) elit bisikletgiler izerinde yaptigi galiymada yas ortalamasini
30,3,y1l, boy ortalamasint 179cm. ve kilo ortalamasim da 73 kg olarak tespit
etmistir.

Tuncel ve arkadaslani (1997) bisikletgiler tizerinde yaptiklant diger bir
¢aligmada deneklerin yag degerleri 23.1+2.6 yil, viicut agirliklari 66.3+6.9 kg, boy
176.8+5.4 cm, viicut yag % 9.2+4.6 olarak bulunmustur. Yiiziiciiler lizerinde
yaptiklari galigmalarinda ise yag 21.4%2.9 yil, viicut agirlik 77.4+11.9 kg , boy
7.9+2.6 cm vicut yag % 12.8 £3.2 olarak bildirmigtir. Kosucular uzerinde
yaptiklan galigmalar sonucunda yag 22.0+2.9 yil, viicut agrhk 65.6 + 6.5 kg boy
1740 + 3.5 cm, viicut yag % 8.5 *1.9, triatloncular Uzerinde yaptiklan
¢aligmalarinda yas18.8 +0.9, agirlik 66.5+5. 5 boy 175.1+5.7, viicut yag % 7.9+2.6
belirtmiglerdir.

Avar (1982) yaptigt caligmasinda fiziksel profillerini atletlerin boy
ortalamalarini 169,579 cm kilolanm 63,1104 kg viicut yag % 11,2+1,7
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futbolcularin boy ortalamalarim1 174,1£5,7 cm kilolanim 69,246,6 kg viicut yag
%10,9+1,6 hentbolcilerin boy ortalamalarini 170,3+7,7 cm, kilolarint 64,5+7,2 kg,
viicut yag yizdesi 12,3+1,7, girresgilerin boy ortalamalarimi 171,0+8,1 ¢m,kilolarint
77,9+14,2 kg, vicut yag % 11,0£1,6, yiziiciilerin boy ortalamalarini 173,5£9,7 cm,
kilolarim 68,5+9,8 kg, viicut yag %10,9+1,5 olarak belirlemislerdir.

Dinger ve arkadaglar1 (1993) elit erkek atletler Gizerinde yaptiklar ¢aligmada
boy 173.0+5.0 c¢m, kilo 62.3+5.0kg olarak bulmustur

Caliymamizda da goruldogu gibi sporcu deneklerin yas degerlerinin
ilerledikge buna bagl olarak viicut agirlik degerlerinin arttif1 ve bunun sonucunda
da viicut yag yuzdelerindeki ylukselmenin dikey sigrama gibi motorsal ozellikle
ilgili degerlerini olumsuz etkiledigi gozlenmigtir. Literatiirdeki benzeri ¢aligmalarin
sonuglan da ¢aligmamizin sonuglarina paralellik gostermektedir.

Elit bisikletgilerle yaptigimiz galiyma grubunun kan parametrelerine iligkin
sonuglar, eritrosit pre-testte 4,7+0,38 milyon/mm3; pos-testte 5,05+0,59
milyon/mm3 ve toplamda 4,90+0,50 milyon/mm3; hemoglobin pre-testte
13,36+0,98 g1/100ml; pos-testte 14,47+0,89 gr/100m! ve toplamda 13,91+1,07
gr/100ml; hematokrit pre-testte 41,37+2,38%total vol; pos-testte 42,81+1,86% total
vol ve toplamda 42,09+2,19% to’gal vol; 16kosit pre-testte 7,98+2,30, pos-testte
8,37+2,91 ve toplamda 8,18&:2,’54; trombosit pre-testte 264,2500+77,87; pos-testte
315,2500+124,80 ve toplamda 289,7500+103,88 olarak bulunmustur.

Falsetti ve arkadaslaﬁ (1982) Amerika Birlegik Devletleri bisikletgileri
Uzerinde yaptiklan calismada erkek bistkletcilerin hemoglobin ortalamasin1 14.8
gr/100ml, hematokrit degerini ise 42.2% total vol. olarak bulmustur.

Senel (1997) Tiirk Milli Bisiklet takimi Gizerinde yaptig: aragtirmasinda kan
parametrelerinden eritrosit degeri 5,09+0,37, hemoglobin degeri 15,57+1,01
gr/100ml ve hematokrit degeri 45,0+2,48 % total vol olarak bildirmistir.

Ginther ve ark. (2002) amatér bisikletgi tizerinde yaptiklan ¢aligmada iki
etaptan olusan toplam 460 km.’ lik yarig Oncesinde, sonrasinda ve 24 saat sonra
hemogram degerlerine bakmig ve su sonuglar ¢ikmmstir: Oncesi; eritrosit 4,39
milyon /mm3, Iokosit 5,4, trombosit 261, hematokrit 0,40, hemoglobin 14,0,

sonrasi; eritrosit 4,42, 1okosit 12,8, trombosit 325, hematokrit 0,41, hemoglobin
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14,2, 24 saat sonrasinda eritrosit 4,15 milyon /mm3, 16kosit 9,7, trombosit 275,
hematokrit 0,39, hemoglobin 13,2 olarak tespit etmiglerdir.

Lesesve ve ark. (2000) yapmus oldugu ¢aligmada elit bisikletci 5 bayan 45
erkek dinlenik durumda hemogram degerlerine bakilmis ve bunlarin 4 tanesinde
anemi, 6 tanesinde diigik hematokrik seviyesi, 10 tanesinde 32 pg den disik
bulunmug ayrica beyaz kan hicrelerinde notrofil ve lenfositlerde diigitk sayim
gorilmigtir. Bu ¢aligma elit seviyede bisikletgilerin kan hiicre degerlerine etkide
bulunmaktadir ki bu etki yogun aerobik antrenmanlarda rastlanan etki ile benzer
oldugunu gostermistir.

Krebs (1992) elit bisikletciler Gizerinde yaptign ¢alismada hematokrit ve
kirmuzi kan hiicrelerini de normal degerlerin altinda tespit etmigtir.

Beomant (1973) maximal egzersiz sonrasinda hemoglobin degerlerinin
yukseldigini tespit etmig ve bunun anlamli oldugunu belirtmigtir. Ayrica géniiltitler
iizerinde yaptif1 bagka bir ¢aligmasinda yoruluncaya kadar yaptirdign bisiklet
egzersizi sonras: hematokrit degerlerinde yiikselme oldugunu tespit etmistir.

Dinger ve arkadaglar: (1993) elit erkek atletler Gizerinde yaptiklar: ¢aligmada
hematokrit oranini 49.0+2.5% total vol, eritrosit oramimi 5.4+0.9 milyon /mm3,
hemoglobin oranini17.6+1.8 gr/100ml olarak bulmuslardir.

Gurel (2001) profesyonel olmayan erkekler sporcular tizerinde yaptig:
aragtirmada hemoglobin diizeyini 14,5+0,8, hematokrit dizeyini 42,5+23 ve
eritrosit diizeyini de 4,7+0,20 olarak belirlemigtir.

Avar (1982) yaptig ¢alismasinda atletler iizerinde yapmig oldugu ¢aligmada
hematokrit oranim 41.7+4.3 hemoglobin oramm 14.5£1.6 olarak, futbolcularin
hematokrit oramnt 44.2+2.9 hemoglobin oranmmi 15.5+1.1 olarak; hentbolciilerin
hematokrit oranim1 42.0+3.4, hemoglobin oramm 14.3%1.2, olarak; giireggilerin
hematokrit oranini 44.4+6.2, hemoglobin oramm 15.1+0.9 olarak; yuziciilerin
hematokrit oramm 42.5+2.8, hemoglobin oranin1 14.9+1.3 olarak bulmustur.

Ozcan (1992) kayakgilar Uzerinde yaptiga arastirmasinda kamp oncesi
yaptig: caligmasinda eritrosit 4.88+0.35 milyon /mm3, 16kosit 10.6+0.5, trombosit
281+£12, hemoglobin 14.9+0.3, hematokrit 45.7+0.3 degerlerini bulmugken; kamp
sonrasi eritrosit 4.93+0.35 milyon /mm3, lokosit 8.7+0.6, trombosit 303+13,
hemoglobin 15.5+0.2, hematokrit 47.4+0.7 olarak bulmustur. Ayrica kamp oncesi
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degerler kamp sonrast eritrosit degerlerinde ortalama % 1+5° lik bir artiy meydana
gelmig olup iki grup arasinda istatistiksel yonden (p<0.05) degerinde anlaml,
16kosit degerlerinde ortalama 2000+0,5 ‘bin/mm3 bir azalma meydana gelmis olup
iki grup arasinda istatistiksel yonden (p<0.05) degerinde anlamli, trombosit
degerlerinde ortalama % 8,4+13° lik bir artis meydana gelmis olup iki grup
arasinda istatistiksel yonden (p<0.05) degerinde anlamli, hemoglobin degerlerinin
kamp Oncesine gore kan sonrasi degerleri % 4,4+6,4lik, hematokrit degerleri
ortalama % 4,2+3 2liik, artislar meydana gelmis olup; istatistiksel yonden (p<0.05)
diizeyinde anlaml: bulmuslardir.

Davidson ve arkadaglari (1987) maratoncular izerinde yaptiklan
caligmalarinda yarig sonrasi aldiklan eritrosit hemoglobin hematokrit degerlerinin
yarig oncesine oranla yiiksek bulmuslardir,

Kavonen ve Saarela (1976) yaptiklar ¢aligmalarinda 25 km kosu 6éncesinde
ve kosudan sonra aldiklart hemoglobin ve hematokrit degerlerde kosu sonrasindaki
degerlerin daha yiksek oldugunu saptamislardir.

Islegen ve.ark (1989) Tirk Milli Futbol Takimi fizerinde yaptiklart
caligmalarinda hematokrit degerini %45 olarak tespit etmiglerdir

Bisiklet¢i olmayan sporcular iizerinde yapilan benzer ¢alismalarda ise
Saglam (1998) kisa sireli akut egzersiz 6ncesi kan parametrelerindeki degerleri
eritrosit 4.92+0.35 milyon /mm3, 16kosit 6.37+1.62, trombosit 288.71+98.24,
hemoglobin 12.62+3.35, hematokrit 41.79+4.31 olarak; egzersiz sonrasi kan
parametrelerindeki degerleri ise eritrosit 4.99+0.50, 16kosit 7.64+2.18, trombosit
307.18£125.15, hemoglobin 13.78+1.21, hematokrit 42.44+3.37 olarak bulmustur.
Saglam kisa siireli egzersiz Oncesi ve sonrast ¢aligmasida hemoglobin (p<0.05),
l1okosit (p<0.01) degerlerindeki artigin 6nemli oldugunu bulmus, diger
degiskenlerin degisimininse dnemli olmadigin tespit etmigtir. Uzun siireli egzersiz
oncesi kan parametrelerindeki degerleri eritrosit 4.9240.62, 16kosit 6.37+1.62,
trombosit 288.71+98.24, hemoglobin 12.62+3.35, hematokrit 41.79+4.31 olarak;
egzersiz sonrast kan parametrelerindeki degerleri ise eritrosit 4.94+1.00 milyon
/mm3, lokosit 6.64%127, trombosit 276.53+97.56, hemoglobin 13.39+1.07,

hematokrit 41.43£3.83 olarak bulmugtur. Uzun siireli egzersiz dncesi ve sonrasi
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caligmasinda ise 1okosit (p<0.01), .hemoglobin (p<0.05) seviyelerinde anlamli

degisiklik gorurken diger degiskenlerde anlaml: farkliklar bildirmislerdir.

Beydagi (1992) yaptigt ¢aligmasinda %50 aerobik kapasite ile egzersiz
yapanlarin egzersiz oncesi kan parametrelerindeki degerleri eritrosit 4,879+0,25
milyon /mm3 lokosit 5.52+0,54 trombosit 226428 hematokrit 0,435+0,0118
hemoglobin14,7+0,7 %75 aerobik kapasite ile egzersiz yapanlarin egzersiz 6ncesi
kan parametrelerindeki degerleri eritrosit 4,867+0,27 milyon /mm3 l6kosit
5.62+0,55 trombosit 226+07 hematokrit 0,431+0,0118 hemoglobin 14,9406 olarak
bulmuglardir. Egzersiz sonrasi ise %50 aerobik kapasite ile egzersiz yapanlarin kan
parametrelerindeki degerleri eritrosit 5,056+0,28 milyon /mm3 16kosit 6.96+0,58
trombosit 264432 hematokrit 0,45+0,016 hemoglobin 15,1+0,8, %75 aerobik
kapasite ile egzersiz yapanlarin egzersiz sonrasi kan parametrelerindeki degerleri
eritrosit 5,142+0,30 milyon /mm3 I6kosit 7.54+0,61 trombosit 256+32 hematokrit
0,452+0,017 hemoglobin 15,6+0,8 olarak bulmuglardir.

Nagao ve ark. (1992) Tottori’ de yapilmis olan 4. Kaike Triatlon” unda ki 20
erkek atletle yaptiklan ¢alismada atletlerin dinlenik yarigma esnasinda ve yarigma
sonrasinda hemogram degerlerini 6lgmiigler ve bu degerleri yarigma sonuglariyla
iligkilendirmiglerdir. Calisma sonucunda diisitk hematokrit degerlerinin daha iyi
yangma sonuglariyla iliskili oldugunu tespit etmislerdir.

Hessel ve ark. (2000) yapmus olduklan ¢aligmada 18 maratoncunun yas
41,6+6,7y1l, boy 179,5+6,2cm, kilo 70,6+6,2kg, yarigma oncesi eritrosit 5,8+1,1
milyon/mm3, yarigma sonrasit eritrosi 17,613,5 milyon /mm3, yarigsmadan 1 hafia
. sonra 6,0=1,4 olarak tespit etmistir. Yartg Oncesi ve sonrasi eritrosit degerleri
karsilastinildiginda p<0.05 diizeyinde anlamli bulmuglardir.

Jordan ve ark. (1998) 13 maratoncu lizerinde yapmus oldugu ¢aligmada
yartgma oOncesi ve sonrasy eritrosit degerlerini Olgmiis ve eritrositlerin zar
igeriklerinin yarigma sonrasinda yarigma Oncesine oranla tahrip oldugunu tespit
etmiglerdir. Aynca kirmizi kan hiicre zarlarinin % 30 (p< 0.01) oranminda arttigini

tespit etmislerdir.
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Ercan ve ark (1996) uzun siireli dayamklilik kogusu tzerine yaptiklar
caliymalarinda egzersiz sonunda eritrosit ve hemoglobin degerlerinde artig
oldugunu tespit etmiglerdir.

Cerretelli {1976) 13 dagc Gizerinde yapmis oldugu arastirmasinda deniz
seviyesinde eritrosit sayilanni ortalama 4,73+0,23 milyon /mm3 bulurken, 5350m
yikseklikte G¢ haftalik kamp sonrasi yaptig: bu degerleri 6,57+0,68 milyon /mm3
bulmus ve ortalama %38,9’luk bir artig oldugunu bildirmigtir.

Bohmer (1972) erkekler atletler iizerinde yapmug oldugu bir ¢aliyma
sonucunda 2-4 saatlik kosu antrenmanindan sonra aldig1 lokosit degerlerinde artig
oldugunu tespit etmistir.

Caligmamizda pre ve post test degerlerinin karstlagtirilmas: sonucunda kan
parametrelerinden; hemoglobin diizeyleri arasinda 0,05 diizeyinde anlaml farklilik
bulunurken, diger kan parametrelerinde istatistiksel anlamda anlamli farkhilik
bulunamamistir. Bulunan bu sonuca iliskin literatiire rastianmamistir. Bununla
beraber, yarigma sirasinda gereken metabolizmanin saglanabilmesi igin oksijen
gereksinimini  kargilanabilmesi igin dalaktan dolagimdaki kanin dalaktan
desteklenmesinin bu sonug {izerinde etkili olabilecegi goriigiine varilmisgtir.

Bisiklet¢ilerin segilen parametreleri arasindaki korelasyon katsayilari,
hematokrit ile hemoglobin arasinda 0.645, trombosit ile boy arasinda —0.667, viicut
yag yiizdesi ile eritrosit arasinda 0.536, trombosit ile durarak uzun atlama arasinda
0.86, hemoglobin ile eritrosit arasinda 0.564, antrenman yas: ile eritrosit arasinda
0.650, bacak kuvveti ile eritrosit arasinda 0.752, eritrosit ile boy arasinda 0.935,
eritrosit ile dikey sigrama arasinda 0.515, istirahat nabzi ile boy arasinda 0.586,
istirahat nabzi ile durarak uzun atlama arasinda 0.929, istirahat nabzi ile eritrosit
arasinda 0.772, yas ile eritrosit arasinda 0.650, yas ile istirahat nabzi arasinda —
0.592, dikey sigrama ile hematokrit arasinda 0.904, dikey sigrama ile hemoglobin
arasinda 0.754, 16kosit ile hematokrit arasinda 0.845, 16kosit ile hemoglobin arsinda
0.723, 1okosit ile istirahat nabzi arasinda 0.543, lokosit ile kilo arasinda 0.566,
trombosit ile hemoglobin arasinda 0.578, trombosit ile istirahat nabzi arasinda
0.894 olarak bulunmustur. Ele alinan diger parametreler arasindaki korelasyon

katsayilart oldukga diisiik degerler oldugu i¢in dikkate alinmamustir,
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Caliymamizda elde edilen sonuglar degerlendirildiginde ozellikle kan
parametreleri ile bazi motorsal ozellikler arasindaki pozitif yiksek korelasyon
dikkat c¢ekmektedir. Bu durum diizenli egzersiz yapan kisiler ve antrenmanli
sporcularin kan degerlerini olumlu yonde etkiledigi sonucuna varilmas: i¢in 6nemli
bir etken olarak degerlendirilmigtir.

Yapilan bu g¢aligmada anlaml istatistikse! farklibk sadece hemoglobin
degerinde elde edilmesine ragmen, istatistiksel olarak anlaml sonug elde edilmeyen

parametrelerdeki degerlerinde literatiirle uyumlu oldugu belirlenmistir.
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6. SONUC ve ONERILER

6.1 Sonuclar

Caliymamiz sirasinda yapilan literatiir taramasi sonucunda incelenen
aragtrma verileri, egzersiz sonundaki kan parametreleri degerlerinin egzersiz
oncesine oranla artmug oldufu gorilmigtir. Kan parametre degerlerini egzersiz
disinda, yas, antrenman yast ve buna bagh olarak viicut agirhigi gibi degerlerinde
etkiledigi g6zlenmistir.

Kan parametrelerine olumlu etkisi olan ve bu aragtirmada elde edilen
bulgular agagtda sunulmusgtur.

1. Kan parametrelerinde, antrenman yasina ve diizeyine bagh olarak artis
oldugu goriilmektedir ve bu da performansi olumlu yonde etkilemektedir.

2. Motorsal ozelliklerle kan parametreleri arasinda yiksek diizeyde pozitif

korelasyon bulunmustur.
3. Antrenman yast kan parametre diizeylerini olumlu yonde etkilemektedir.

Ly

6.2 Oneriler

Bu ¢aligmadan elde edilen sonuglara gore,

1. Farkli mesafelerde ve daha genis gruplar tizerinde benzeri ¢ahigmalar
yapilarak bu konuda normlar olugturulmasinda yarar goriilmektedir.

2. Bisiklet sporuyla ugragan kisilerin sezon boyunca bu parametrelerindeki
degisim izlenerek daha genig data ile elde edilecek sonuglardan antrenman
programlar: gézden gegirilmesinde yarar goriilmektedir.

3. Yangma sirasinda hemoglobin miktarindaki degisimin arastirtimasinda

yarar gortlmektedir.
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4, Bisiklet sporuyla ugrasan farkh yas gruplarinda benzeri c¢alismalarin
yapilabilir.

5. Bisiklet sporuyla ugragan farkli cinsiyet gruplarinda benzeri ¢alismalar
yapilarak yasa gore kan parametrelerindeki degerler degerlendirilebilir.

6. Bisiklet sporuyla ugrasan ve farkli spor dallanindaki sporculann
karsilagtirilmasi  sonucunda branglara yonelik olarak antrenmanlann  kan
parametreleri izerindeki etkisi aragtinlabilir.

7. Bisiklet sporu ozellikle inigli gikigli parkurlardan dag etaplarindan ve
farkli egim ve yiksekliklerde gergeklestifi icin benzeri galigmalarin farkh
yuksekliklerde yapiimasinin gerekliligi goziikmektedir.

8. Bisiklet sporculariyla, sedanter gruplarin kargilagtiiimas: sonucunda
egzersizin kan parametreleri lizerine etkilerinin daha agik ortaya ¢ikarabilecek

calismalarin yapilmasi zorunlu gozikmektedir.
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