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KADIN SPORCU UCLEMESI
NEDIR?

Kadin sporcu tclemesinin bilesenlerini 3 madde altinda incelersek...
Bunlar

1) Dusuk enerji alimi (beslenme yetmezligi)

2) Adet duzensizligi

3) DUsuk kemik mineral yogunlugudur,

Bu durum siklikla triatlon, yuzme, uzun mesafe kosu gibi

dayaniklilik sporlarinda; gorselligin on plana ¢iktigi sporlardan
Jimnastik, bale ve gures, halter, judo gibi sikletlerin bulundugu
sporlarda ortaya clkmaktadrr. I
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I Kadin Sporcu Uclemesi Acisindan Dikkatli Olunmasi Gereken Durumlar
® Asiri antrenman
@ Dusuk kalorili diyet
® Adet duzensizligi / adet gormeme
® Tekrarlayan ve iyilesmeyen yaralanmalar
® Stres kingi
® Obsesif (takintili) veya mukemmeliyetci kisilik yapisi
@ Yeme bozukluklari
@ Vucut agirigini kaybetme veya bu konuda baski
® Depresyon

I Dislk enerji alimi (beslenme yetmezligi) nedir, nasil belirlenir? s
Enerji Uygunlugu
GUnluk alinan enerji miktarindan, egzersiz ile harcanan enerji miktarinin ¢ikarilmasi
sonucunda kalan enerjinin diger vucut fonksiyonlari icin yeterli olmasidir,

“Alinan enerji = egzersiz ile harcanan enerji + normal viicut islevlerinin
siirdiiriilmesi icin gereken ener;ji” seklinde olmalidir.

Eger enerji uygunlugunuz cok dusuk olursa bu durum, vicudunuzun buytme,
yenilenme, hiicre yapisini koruma ve Ureme gibi normal fizyolojik mekanizmalar icin
kullanacagi enerjiyi azaltir.

Yeme Bozukluklari

Yeme bozukluklari, kilo vermek ve vicut yag oranini azaltmak icin, yemek yemeyi
reddetme, kontrol edilemeyen ve durdurulamayan yeme istegi sonrasinda yedigini
cikarmak; laksatif (ishal yaptiricl), idrar soktlrlcu ya da istah kesici ilac kullanmak veya
asiri egzersiz yapmak gibi genis bir yelpazeden olusan zararli davranislardir. Siklikla
yetersiz beslenme ve eneriji eksikligi olarak karsimiza gikar.

Bazen antrenmani ve enerji harcamasini artirma yoluyla, bazen de yemek yeme
kisitlamasina giderek enerji alimini sinirlama yontemiyle kilo kaybetmeye, siklet
dusmevye calisiyor olabilirsiniz. Fakat bu aliskanliklar, normal vicut fonksiyonlarinda
bozulmaya yol acabilmektedir.

Biinyeniz ihtiyaci olan enerjiden yoksun kaldiginda; kas glikojen depolari bosalir,
kas kiitlesinde kayiplar, anemi (kan diisiikliigii), sivi- mineral dengesizlikleri,
adet gérmeme, kemik yapisinin bozulmasi ve kemik erimesi ortaya cikabilir ve
tiim bu saglik sorunlari sportif performansinizi olumsuz yonde etkileyebilir.
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I Adet diizensizligi nedir? s

Adet dongusu, hormonal sistemin ve Ureme sisteminin birlikte dUzenledigi fizyolojik
bir olaydir. Tipik olarak 21-35 gunluk dtzenli araliklarla gerceklesir. Bu araligin disinda
kalan, duzensiz ve 35 gunden fazla arayla gerceklesen kanamalar, 16 yasina kadar

ilk adetin gerceklesmemesi, normal adet goren bir kadinda 3 donem boyunca adet
olmamasi ya da adet kanamalarinin stresinin normal sinirlar dahilinde olmasina
ragmen yumurtlama fonksiyonlarinin bozuldugu durumlar adet dizensizlikleri
icerisinde sayilabilir.

Adet gormeme, fiziksel egzersizin normal sayilmayan ve istenmeyen bir sonucu
olarak algilanmalidir. Adet kanamasinin olmamasini memnuniyetle karsiliyor
ve de yeterli diizeyde antrenman yaptiginizin gostergesi oldugunu diistiniiyor
olabilirsiniz. Sanilanin aksine bu durum, antrenman yapmanin dogal bir neticesi
degil, tibbi dikkat gerektiren cok 6nemli bir isarettir.

Adet dongusunun duzenlenmesinde gorev alan ostrojen ve progesteron hormonlarinin
yetersiz salgilanmasi sonucu adet gormeme durumu ortaya cikabilir,

IDU§Uk Kemik Mineral Yogunlugu Nasil Tespit Edilir? s

Saglkli kemigin yapisi guclu kollajen liflerine baglanmis cogunlukla kalsiyum
tuzlarindan olusan minerallerden meydana gelir. Kemik mineral yogunlugu, DEXA adi
verilen cihaz ile kemik taramasi yapilarak tespit edilir. Siklikla omurga, kalca ve 6n kol
kemiklerinde uygulanan olcumlerle kemiklerin mineral icerigi degerlendirilir.

Kalsiyum ve D vitamini bakimindan eksik bir diyet, kemik yogunlugunda
azalmaya neden olabilir. Ayni zamanda 6strojenin kemik yapisinin
saglamlastirma ve koruma rolii vardir, eksik olmasi durumunda kemik yapisi
Uzerinde olumsuz sonuclar ortaya cikar. Kemik mineral yogunlugunun diismesi
ve kemikteki protein drgiisiiniin zayiflamasi sonucunda da kemiklerde kirik
gorilme riski artar.

I Tedavide nelere dikkat edilmelidir? eessssssssssssess—

Yeterli enerji alinmadiginda, normal iireme fonksiyonlarinda aksama ve 6strojen
seviyelerinde diisme goriiliir. Yeterli kalsiyum ve D vitamininin alinmamasi,
adet diizensizlikleri ile birlesince kemik kayiplarini siddetlendirmektedir. Kemik
yapinin zayiflamasi kirik riskinde artis demektir.

Fiziksel olarak iyi durumda gibi gorunen sporcu ozellikle uygun olarak beslenmiyorsa
adet duzensizlikleri ve kemik mineral yogunlugunda dusukluk gibi sorunlar yasayabilir,
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Bir zincir halinde birbirini etkileyen bu Uclu ortaya ciktiginda gerekli mtdahale
yapilmazsa klinik tablo giderek kotulesebilir.

Saglikli bir sonuc elde edebilmek icin bu ¢ sorunun her biri 6zenle degerlendirilmeli

ve tedavi edilmelidir. Tedavide; doktor, diyetisyen, psikolog, antrencr, sporcu ve ailesinin
isbirligi gereklidir. Kadin sporcu Uclemesinin kontrolu icin uygun enerji durumu, normal
yumurtlamanin oldugu duzenli bir adet dongusu ve uygun kemik sagligi hedeflenmelidir.

Ciddi tibbi sorunu olan, sivi kaybederek viicut agirligini azaltmak gibi yontemleri
tercih eden ve tani konmus yeme bozuklugu olan sporcular yiiksek risk
grubundadir. Bu sporcularda enerji alimini artirarak ya da enerji harcamasini
azaltarak diizenleme yapilmalidir.

Mevcut durum duzelene kadar spora ara verilmesi gerekebilir. Dusuk enerji
yetmezliginin tespiti icin 3 gunluk diyet ile alinan kalori takibi yapilabilir,

Eger vUcut kitle indeksi 17,5 kg/m?nin altinda ise bu, dustk enerji aiminin (beslenme
yetmezliginin) kesin bir gostergesidir. Metabolizmadaki normal islevlerin geri
donebilmesi icin yagsiz vucut agiriginin kilogrami basina gtinde 30 kcal/kg enerji
alinmalidir. Ideali, bu kalorinin 45 kcal/kg olmasidir.

Ek olarak gunluk Kalsiyum, Demir, Cinko, K vitamini, D vitamini gibi vitamin ve mineral
ihtiyaci gun igerisinde tuketilen besinlerle saglanmalidir.

IBu durum sadece kadin sporcularda mi gorulir? s————

Kadin sporcu iiclemesine benzer durumun erkek sporcularda da gériildiigiini,
taninin atlanmasi nedeniyle tedaviye baslanmamasinin erkek sporcularin
sagliklarini tehdit ettigi de vurgulanmasi gereken ayri bir noktadir.

Sporcular arasinda neredeyse hic bahsedilmeyen bu saglik sorununun farkinda
olunmalidir. Riskleri olabildigince en aza indirmek ve bu tablonun ortaya ¢ikmasindan
korunmak icin cabalanmalidir.

Oneriler

® Antrenmanlarin vicudunuz Uzerindeki etkilerine karsi tetikte olun

® Kadin sporcu Uclemesinin bilesenlerinin bir ya da birden fazlasinin ortaya ¢ikmasini
bir saglik problemi olarak algilayin ve bu belirtileri Gnemseyin

® Geri donusu olmayan sonuclarin ontne gecmek icin hekime basvurdugunuzda
mutlaka yeme aliskanliklari, adet dUzensizligi ve gecirilmis kemik/stres kirngi gibi
durumlarinizla ilgili bilgi verin



Dr. Esma ARSLAN Siileyman Demirel Universitesi, Tip Fakiltesi, Spor Hekimligi Ana Bilim Dali

® Vicut agirligina ve yag oranina odaklanmak yerine duzenli ve dengeli beslenmeye
dikkat edin

® Vicut agirliginin sayisal degerinden ziyade saglikli bir gorantuyt ve fiziksel uygunluk
parametrelerini onemseyin

® Dogru beslenmenin performans Uzerindeki olumlu etkilerini goz ardi etmeyin

® [htiyaciniza uygun yeterli kaloriyi aliniz. Gerekli kalsiyumu alabilmek icin stt Grinleri
tuketiniz ve D vitamini alimini saglamak icin gunese ¢ikin

® Beslenme acisindan kulaktan dolma bilgileri degil, uzman goruslerini dikkate alin ve
sporcu beslenmesi hakkinda spor hekimleri ve spor diyetisyenlerine danisin

Anahtar kelimeler: Adet, beslenme, kemik
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