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OZET Amag: Diisiik kullanilabilir enerji (DKE), kadin sporcu triadi-
nin onemli bir bilesenidir. Besinlerden alinan enerjinin hem egzersiz
hem de viicudun temel fizyolojik fonksiyonlarini karsilamak i¢in ye-
tersiz olma durumudur. Bu ¢alismanin amact; sporcunun sagligi ve per-
formansi agisindan son derece 6nemli olan DKE durumunun tespitine
katki saglayacak pratik bir yontem olan “Kadin Sporcularda Diisiik
Kullanilabilir Enerji Anketi’nin (Melin ve ark. tarafindan gelistirilen-
2014) Tiirkce gegerlik ve giivenirlik calismasinin yapilmasidir. Gere¢
ve Yontemler: Arastirmaya literatiir bilgisi dogrultusunda, dlgekteki
madde sayismi 5 veya 19 kati kadar 6rneklem gerekmektedir ve 18-
39 yas araliginda 143 kadin sporcu dahil olmustur. Verilerin toplan-
masinda; Google Formlar araciligiyla olusturulan anket, sosyal medya
tizerinden katilimeilara gonderilerek doldurmalart istenmistir. Geger-
lik evresinde dil ve kapsam/igerik gegerligi yapimustir. Olgegin giive-
nirligi, hem test-tekrar test yontemi hem de i¢ tutarlilik yontemi ile
degerlendirilmistir. I¢ tutarlilik igin “Cronbach a katsay1s1” ve “omega
katsayis1” hesaplanmistir. Bulgular: “Kadin Sporcularda Diisiik Kul-
lanilabilir Enerji Anketi” genel alfa degeri 0,548; “yaralanmalar” alt
boyutu 0,744, “gastrointestinal fonksiyon” alt boyutu 0,622 ve “mens-
triiel fonksiyon ve kontraseptif kullanimi” alt boyutu 0,617 olarak bu-
lunmustur. Olgiim araci igin hesaplanan omega katsayist 0,623-0,863
arasinda degismektedir. Olgek genelinde, iki 6lgiim arasindaki kore-
lasyon degeri 0,886 olarak bulunmustur. Sonug: Kadin Sporcularda
Diisiik Kullanilabilir Enerji Anketi’nin 18 yas ve tizeri Tiirk kadin spor-
cularda “kadin sporcu triadi” ve “sporda rolatif enerji eksikligi” risk
faktorlerinin degerlendirilmesinde kullanilabilecek gegerli ve giivenilir
bir ara¢ oldugu tespit edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Gegerlik; giivenirlik;
Kadin Sporcularda Diigiik Kullanilabilir
Enerji Anketi; kadin sporcu triadi;
sporda rolatif enerji eksikligi

ABSTRACT Objective: Low energy availability (LEA) is an impor-
tant component of the female athlete triad. It is a condition that occurs
when the energy received from food is insufficient to meet both exer-
cise and the body’s basic physiological functions. The purpose of this
study is to determine the Turkish validity and reliability of the “The
Low Energy Availability in Females Questionnaire (LEAF-Q)” (de-
veloped by Melin et al. 2014), a practical tool that will contribute to
the detection of LEA status, which is crucial for the health and perfor-
mance of athletes. Material and Methods: In line with the knowledge
of the literature, the research required a sample of five or ten times the
number of items in the scale, and 143 female athletes between the ages
of 18-39 were included. To collect the data; the survey created via
Google Forms was sent to the participants via social media and they
were asked to fill out the questionary. During the validity phase, lan-
guage and content validity were performed. The reliability of the ques-
tionary was evaluated by both the test-retest method and the internal
consistency method. “Cronbach a coefficient” and “omega coefficient”
were calculated for internal consistency. Results: The LEAF-Q over-
all alpha value is 0.548; The “injuries” subscale was found to be 0.744,
the “gastrointestinal function” subscale was 0.622, and the “menstrual
function and contraceptive use” subscale was 0.617. The omega coef-
ficient calculated for the measurement tool varies between 0.623 and
0.863. Across the scale, the correlation value between the two mea-
surements was found to be 0.886. Conclusion: The LEAF-Q is a valid
and reliable tool that can be used in the evaluation of the “female ath-
lete triad” and “relative energy deficiency in sport” risk factors in Turk-
ish female athletes aged 18 and over.
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Kadin sporcu triadi (iglemesi), genellikle spor-
cular arasinda daha yaygin olmasina ragmen sporcu
olmayan fiziksel olarak aktif bireylerde de rastlani-
lan bir durumdur.! Amerikan Spor Hekimligi Koleji
[American College of Sports Medicine-ACSM)] ilk
kez bu terimden 1993 yilinda bahsetmistir. 1997 y1-
linda ise kadin sporcularda ve aktif kadinlarda yay-
gin olarak goriilen amenore, bozulmus yeme
davraniglar1 ve osteoporozdan olusan bir sendrom
olarak tamimlanmigtir.>* ACSM, 2007 yilinda tigle-
menin bilesenlerini revize etmistir. En son tanim,
bozulmusg yeme davranisiyla birlikte olsun/olmasin
tek basina “disiik kullanilabilir enerji” (DKE),
diistik kemik-mineral yogunlugu (KMY) ve mens-
triiel disfonksiyon seklinde degistirilmistir.'-* Tria-
din merkezinde ve etiyolojisinde DKE yer almakla
birlikte triad, DKE’nin neden oldugu saglik prob-
lemlerine dikkat ¢ekmektedir.! ACSM’nin 2017 yi1-
linda yayimladig1 yonergesine gore triad tanisi
konulabilmesi i¢in ti¢ bilesenden en az birinin spekt-
rum boyunca patolojik diizeyde bulunmasi gerek-
mektedir.* Kullanilabilir enerji (KE), optimalden
DKE’ye ve yeme bozukluguna kadar, menstriiel
fonksiyon dmenoreden, oligomenoreye ve ameno-
reye kadar, KMY ise normalden, diisik KMY’ye ve
osteoporoza kadar degisebilmektedir.’

Sporda rolatif enerji eksikligi [relative energy
deficiency in sport (RED-S)], Uluslararasi Olimpiyat
Komitesi [International Olympic Committee (IOC)]
tarafindan 2014 yilinda kadin sporcu triadina benzer
semptomlar yasayan hem kadin hem de erkekler i¢in
daha kapsamli bir tanimlama yapmak iizere gelisti-
rilmistir.* RED-S, IOC tarafindan 2023 yilinda, uzun
siireli ve/veya siddetli DKE’ye maruz kalmanin
neden oldugu, kadin ve erkek sporcularin yasadigi,
fizyolojik ve/veya psikolojik islevsellikte bozulma
sendromu olarak tanimlanmistir.”

DKE, RED-S ve triadin altinda yatan etiyoloji
olup enerji aliminin hem egzersiz hem de viicudun
temel fizyolojik fonksiyonlarini karsilamakta yeter-
siz kalmasi durumunda ortaya g¢ikar. DKE duru-
munda, viicutta egzersiz disinda kalan temel
fizyolojik fonksiyonlar1 uygun sekilde stirdiirmek i¢in
yeterli enerji kalmaz.® KE, giinliik enerji alimindan
egzersiz enerji harcamasi ¢ikarilarak, sonucun yag-
siz viicut agirligina (YVA) boliinmesiyle hesapla-

nir.>*!! [deal/optimum KE degeri saglikli kadinlarda
>45 kkal/kg YV A/giin’diir, KE<30 kkal/’kg YVA/giin
ise DKE olarak tanimlanir.>*!! KE, 30-45 kkal/kg
YV A/giin oldugunda ise subklinik KE olarak deger-
lendirilmistir.>-!' DKE durumu artmis enerji harca-
masindan, azalmig enerji alimindan ya da her iki
durum kaynakli gerceklesebilir ve sporcularda yiik-
sek antrenman/egzersiz talepleri fark etmeden
DKE’yi ortaya ¢ikarabilir.!? KE<30 kkal (125 kJ)/kg
YV A/giin, antrenman adaptasyonu/performansi dahil
olmak iizere bir¢ok fizyolojik islevin bozulmaya
basladig diizey olarak goriilmektedir.!! DKE, hem
sosyo-psikolojik hem de fizyolojik olumsuz sonug-
lar dogurabilmektedir.® Kemik, menstriiel fonksi-
yon, immiinolojik saglik, hematolojik/metabolik
fonksiyon, biiylime/gelisme, psikolojik, endok-
rin/gastrointestinal/kardiyovaskiiler sistemler gibi
farkli saglik ve performans alanlari olumsuz etkile-
nebilir.® Bu siire¢ler depresyon, sinirlilik, bozul-
mus muhakeme yetenegi, azalmis antrenman yaniti,
azalmis glikojen depolari, azalmis kas kuvveti, azal-
mis dayaniklilik performansi, koordinasyon/kon-
santrasyonda bozulma ve artmig yaralanma riski ile
iligskilendirilmistir.® Sporcular, sosyal medya baski-
lar1, antrenérlerin/takim arkadaslarinin/kendilerinin
belirli bir viicut seklinde goériinmeye yonelik baski-
lari/istekleri veya daha diigiik viicut agirliginin daha
iyi performans saglayacagina dair inanglar1 nede-
niyle DKE agisindan daha biiyiik bir risk altindadir-
lar.® Bir¢ok kadin sporcu, triadin bir veya daha fazla
bileseninden muzdarip olmasma ragmen triadin
sporcular ve antrenérler tarafindan yeterince bilin-
memesi saglik ve performans acisindan yukarida
bahsedilen pek ¢cok olumsuz sonucu beraberinde ge-
tirmektedir. DKE’nin olumsuz sonuglarinin yasan-
madan Onlenmesi adina, risk altindaki sporcularin
erken donemde tespiti ve sporcularin bu konuda bil-
gilendirilmeleri son derece 6nemlidir. Bu baglamda,
uygulanmasi ve sonuglarinin yorumlanmas kolay,
pratik, pahali olmayan araglara gereksinim duyul-
maktadir.

Kadin sporcularda, DKE durumunun degerlen-
dirilmesi amaciyla Melin ve ark. tarafindan 2014 y1-
linda gelistirilen “The Low Energy Availability in
Females Questionnaire (LEAF-Q)” isimli anket, ulus-
lararasi alanda bir¢ok bilimsel ¢alismada kullanil-



mustir.'%13-24 Bu ¢alismanin amaci, “LEAF-Q” anke-
tinin Tirkce gecerlik ve giivenirlik ¢aligmasinin ya-
pilarak Tiirk¢eye uyarlanmasidir.

I GEREC VE YONTEMLER

ARASTIRMA GRUBU

Arastirma 2022-2023 yillar arasinda Tiirkiye’deki
18-39 yas araligindaki farkli branglardaki kadin spor-
cular iizerinde gergeklestirilmistir. Daha fazla spor-
cuya ulasmak amaciyla anket, elektronik ortamda
olusturulmustur. Literatiir bilgileri dogrultusunda 6r-
neklem biyiikliigiiniin belirlenmesinde, 6l¢ek ¢alig-
malarimda madde sayisinin minimum 5 veya 10 kati
kadar 6rnek ¢alismaya dahil edilmistir.”> Bu amagla
farkli spor branslarindan regl (adet) durumu yagamas,
toplam 143 kadin sporcu ¢alismaya dahil edilmistir.
Hormonal kontraseptif kullananlar (¢alismadan 6
hafta dnce oral kontraseptif kullananlar), emziren ka-
dinlar, hamile sporcular, kronik hastaligi olanlar, 2
hafta veya daha uzun siire antrenman yapmalarina
engel olacak herhangi bir yaralanmas1 bulunan kati-
limcilar ¢alismaya dahil edilmemistir.

Aragtirmada, Kadin Sporcularda Diisiik Kulla-
nilabilir Enerji Anketi’nin [The Low Energy Availa-
bility in Females Questionnaire (LEAF-Q)] Tiirkceye
uyarlamasi i¢in anketi gelistiren Anna Melin ile e-
posta iizerinden iletisim kurularak gerekli izin alin-
mistir. Arastirmanin yiriitiilmesi i¢in gerekli olan
izin Canakkale Onsekiz Mart Universitesi Bilimsel
Arastirma Etik Kurulundan (tarih: 25 Agustos 2022,
no: 15/23) alinmistir. Arastirma, 2013 Helsinki Dek-
larasyonu prensiplerine uygun sekilde yiiriitilmiistiir.

Anketi doldurmadan Once katilimcilara, aras-
tirma hakkinda 6zet bilgiler igeren bir e-form gonde-
rilerek onamlari istenmig ve kaydedilmistir.

VERILERIN TOPLANMASI

Arastirmadaki veriler, LEAF-Q anketinin Tiirk¢eye
¢evrilmis hali izerinden elde edilmistir. LEAF-Q, 25
maddeden olugmaktadir.!® Google Forms iizerinden
olusturulan anket sosyal medya yolu ile (WhatsApp
gruplari, e-posta) katilimcilara gonderilmis ve kati-
limcilardan anketi doldurmalari istenmistir. Toplanan
veriler tizerinden gegerlik ve giivenirlik analizleri ya-
pilmigtir.

LEAF-Q

Melin ve ark. tarafindan 2014 yilinda gelistirilen, ori-
jinal ismi “The Low Energy Availability in Females
Questionnaire” olan anket, katilimcilarin yaralanma
Oykiisii, gastrointestinal fonksiyon, menstriiel fonk-
siyon ve kontraseptif kullanimi ile ilgili bilgileri ige-
ren toplam 25 maddeden olugmaktadir (Ek 1).!°
Anket, triad/RED-S riskinin degerlendirilmesinde
kullanilan yardimci bir aragtir.“LEAF-Q>8 puan” ol-
mas1 “triad/RED-S ve DKE i¢in yiiksek risk”,
“LEAF-Q<8 puan” olmasi ise “triad/RED-S ve DKE
icin diisiik risk” gostergesi olarak kabul edilmekte-
dir.

DiL GECERLIGI

Dil gegerlik calismasinda, Melin ve ark. tarafindan
gelistirilen LEAF-Q orijinal Ingilizce anket kullanil-
mustir.'® Dil gecerligi degerlendirilirken, anket 6nce
Ingilizceden Tiirkceye, daha sonra ise Tiirkgeden In-
gilizceye cevrilmistir. Birinci evrede; Tiirkce ve In-
gilizce dillerini profesyonel diizeyde bilen bir spor
bilimei akademisyen ve iki ayr1 dil bilimci tarafindan
anket Ingilizceden Tiirkgeye gevrilmistir. Ikinci ev-
rede ise Tiirk¢eye ¢evrilmis anket incelenerek, anket
sorular tek tek arastirmacilar tarafindan tartisilarak
uygun ifadeler belirlenmis, fikir birligi saglanarak tek
bir Tiirk¢e anket olusturulmustur. Ucyincu asamada;
her iki dili, ana dili diizeyinde bilen ve ana dili Ingi-
lizce olan bir ¢evirmen tarafindan metnin Ingilizceye
geri gevirisi yapilmugtir. Ingilizceye geri geviri yapi-
lan olcek ile 6zgiin Ingilizce dlgek karsilastirilmis
(Ingilizce dilini profesyonel anlamda bilen dil bilimci
akademisyen tarafindan), 6l¢ek maddelerinde anlam
degisikligi gozlenmemis ve olcegin dil gecerligi ta-
mamlanmistir.

KAPSAM GECERLIGI

Arastirmada, anketin kapsam/igerik gecerligi i¢in
Davis tekniginden yararlanilmistir.2 1k olarak, dil
gegerligi tamamlanan Tiirk¢e anket, Tiirkiye’de ala-
ninda uzman 11 kisi tarafindan degerlendirilmistir.
Her maddenin 6l¢iim degeri igin gelistirilen derece-
lendirme o6lg¢iitii kullanilarak gerekli diizeltmeler ya-
pilmis ve boylece Tiirkge anket son halini almistir
(Ek 2). Davis teknigine gore uzmanlar, maddelerin
uygunlugunu; (A) “cok uygun”, (B) “oldukca



EK 1A: Kadin Sporcularda Distik Kullanilabilir Enerji Anketi.

RSN [ THE LEAF-Q|

(Supplemental Digital Content 1)
The LEAF-Q

A questionnaire for female athletes

Department of Nutrition, Exercise and Sports
Life Science
University of Copenhagen

Denmark
Contact: Anna Melin, aot@life.ku.dk



EK 1: Kadin Sporcularda Diisiik Kullanilabilir Enerji Anketi (devami).

Q1SRN [ THE LEAF-Q|

The low energy availability in females questionnaire (LEAF -Q), focuses on physiological symptoms of
insufficient energy intake. The following pages contain questions regarding injuries, gastrointestinal
and reproductive function. We appreciate you taking the time to fill out the LEAF-Q and the reply will be

treated as confidential.

Name:

Address:

E-mail:

Cell:

Profession:

Education:

Age: (years)

Height: (cm) Weight: (kg)
Your highest weight with your present height: (kg)

(excluding pregnancy)

Your lowest weight with your present height: (kg)

Do yousmoke? Yes O No O

Do you use any medication (excluding oral contraceptives)? Yes 1 No [J

If yes, what kind of medication?

Your normal amount of training (average) - number of hours per week and what kind of
exercise, such as running, swimming, bicycling, strength training, technique training etc.:

Comments or further information regarding exercise:




EK 1: Kadin Sporcularda Diisiik Kullanilabilir Enerji Anketi (devami).

(OGS IIIIRN [ THE LEAF-Q)|

1. Injuries

Mark the response that most accurately describes your situation

to injuries?

O No, notatall [J Yes, once or twice

you had in the last year?

O +7days [ 8-14 days

A: Have you had absences from your training, or participation in competitions during the last year due

O Yes, three or four times

At: If yes, for how many days absence from training or participation in competition due to injuries have

O 15-21days

A2: If yes, what kind of injuries have you had in the last year?

3 Yes, five times or more

[ 22 days or more

Comments or further information regarding injuries:

uygun”, (C) “biraz uygun” ve (D) “uygun degil” sek-
linde degerlendirmislerdir. Bu yontemde, (A) ve (B)
siklarini segen uzmanlarin sayisi, toplam uzman sa-
yisina oranlanarak, maddeye &zgii “Kapsam Geger-
lik Indeksi (KGI)” hesaplanmustir. Deger olarak 0,80
kriter alinarak, 0,80 ve iizerinde olan maddeler kabul
edilmistir.?

VERILERIN iSTATISTIKSEL ANALIZI

Arastirmada elde edilen verilerin istatistiksel deger-
lendirmesinde, AMOS 21 ve SPSS 25.0 programlari
kullanilmustir. Verilerin degerlendirilmesinde tanim-
layicr istatistiksel yontemlerden (standart sapma, or-
talama, yiizde, say1) yararlanilmistir. Verilerin
normalligi, basiklik ve ¢arpiklik degerleriyle deger-
lendirilmis olup, verilerin normal dagilim gosterdigi
belirlenmigtir. Arastirmada, anketin kapsam/igerik
gegcerligi i¢in Davis tekniginden yararlanilmistir. Gii-
venirlik analizi, dl¢geklerde bulunan ifadelerin kendi
arasinda tutarlilik gosterip gostermedigini, ayni za-

manda ifadelerin tiimiiniin ayn1 konuyu 6l¢iip 6l¢-
medigini test etmek amaciyla gerceklestirilmistir.?’
Yapilan testlerin ve elde edilen sonuglarin giivenilir
olabilmesi i¢in Ol¢limlerin giivenirlik diizeyi 6nem
arz etmektedir. Bu nedenle, dlgegin giivenirligi, hem
test-tekrar test yontemi hem de i¢ tutarlilik yontemi
ile degerlendirilmistir.

I BULGULAR

Katilimcilarin demografik 6zellikleri Tablo 1’de ve-
rilmistir.  Kadin sporcularin  yas ortalamasi
21,69+3,10 y1l; viicut agirlig1 ortalamasi 58,81+7,40
kg; boy uzunlugu ortalamasi 168,10+8,38 cm olarak
belirlenmistir. Katilimcilarin  haftada ortalama
11,58+9,09 saat antrenman yaptigi; glinliik ortalama
antrenman siirelerinin 2,12+1,00 saat oldugu belir-

lenmistir (Tablo 1).

Arastirmaya katilan 143 sporcunun, spor brans-
larina gore %55,9’u top sporlartyla (80 Kkisi),



EK 1: Kadin Sporcularda Diisiik Kullanilabilir Enerji Anketi (devami).

RSN [THE LEAF-Q|

2. Gastro intestinal function

A: Do you feel gaseous or bloated in the abdomen, also when you do not have your period?
[ Yes, several times aday [J Yes, several times a week

[ Yes, once or twice a week or more seldom [ Rarely or never

B: Do you get cramps or stomach ache which cannot be related to your menstruation?
O Yes, several times aday [ Yes, several times a week

O ves, once or twice a week or more seldom [ Rarely or never

O several times a day O oncea day

O Twice a week

C: How often do you have bowel movements on average?
O Every second day

o Once a week or more rarely

D: How would you describe your normal stool?
O Normal (soft)

Comments regarding gastrointestinal function:

O Diarrhoea-like (watery)

[ Hard and dry

%19,6s1 estetik sporlarla (28 kisi), %141 dayanik-
lilik sporlariyla (20 kisi), %9,1°1 siklet sporlariyla (13
kisi), %1,4’1 teknik sporlarla (2 kisi) ilgilendigi be-
lirlenmistir (Sekil 1).

Olgegin kapsam/igerik gecerligini belirlemek
amaciyla, 11 alan uzmaninin goriisiine basvurulmus-
tur. Elde edilen uzman goriisleri sonucunda Kapsam
Gegerlilik indeksi (KGI) hesaplanmistir. Sonuglara
gbre dlglim aracina ait tiim maddelerin KGI degeri
0,80 ve tlizerinde bulunmustur (Tablo 2).

Olgegin giivenirligini degerlendirmek igin 39
kadin sporcuya uygulanan test-tekrar test sonuglarina
gore alt boyutlar arasinda ve genel 6lgek puanlari ara-
sinda istatistiksel olarak anlamli bir iligski oldugu do-

layisiyla 6lgegin zaman i¢inde kararli oldugu belir-
lenmistir. Olgek genelinde, iki 6lgiim arasindaki ko-
relasyon katsayis1 0,886, alt boyutlar i¢in en diisiik
korelasyon katsayis1 0,840, en yiiksek korelasyon kat-
sayist ise 0,983 olarak belirlenmistir. Alt boyutlar in-
celendiginde ise, korelasyon degerleri “yaralanmalar”
icin 0,983, “gastrointestinal fonksiyon™ i¢in 0,840 ve
“menstriiel fonksiyon ve kontraseptif kullanimi1” i¢in
0,948 olarak bulunmustur. Ayrica, test-tekrar test ara-
sinda gegen zaman iginde puanlarin anlaml bir se-
kilde artig gosterip gostermedigi degerlendirilmis
(t-testi, Wilcoxon igaret testi) ve iki testten elde edi-
len puanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark olmadig1 belirlenmistir (Tablo 3, p>0,05).



EK 1: Kadin Sporcularda Diisiik Kullanilabilir Enerji Anketi (devami).

QLSRN [ THE LEAF-Q|

3. Menstrual function and use of contraceptives

3.1 Contraceptives Mark the response that most accurately describes your situation

A: Do you use oral contraceptives?

O Yes O No

Au1: If yes, why do you use oral contraceptives?

O Contraception [ Reduction of menstruation pains [ Reduction of bleeding
[ To regulate the menstrual cycle in relation to performances etc..

O otherwise menstruation stops

O other

A2: If no, have you used oral contraceptives earlier?

O Yes O No

A2:1If yes, when and for how long?

B: Do you use any other kind of hormonal contraceptives? (e.g. hormonal implant or coil)
0O ves O No

B1: If yes, what kind?

O Hormonal patches [ Hormonalring [ Hormonal coil [ Hormonal implant [J Other

[¢ tutarlilik yontemi ile yapilan giivenirlik ana- nan giivenilirlik katsayilari: “yaralanmalar” igin
lizi sonuglarina gore “LEAF-Q” genel alfa degeri 0,744, “gastrointestinal fonksiyon” i¢in 0,622 ve
0,548 olarak bulunmustur. Alt boyutlar i¢in hesapla- “menstriiel fonksiyon ve kontraseptif kullanimi1” i¢in




EK 1: Kadin Sporcularda Diisiik Kullanilabilir Enerji Anketi (devami).

(O LOR{UER [ THE LEAF-Q]

3.2 Menstrual function Mark the response that most accurately describes your situation

A: How old were when you had your first period?
O 11yearsoryounger [ 12-14years [J15yearsorolder [J 1don’tremember

O 1 have never menstruated (If you have answered “I have never menstruated” there are no further
questions to answer)

B: Did your first menstruation come naturally (by itself)?

O ves O No O | don’t remember

B1: If no, what kind of treatment was used to start your menstrual cycle?
O Hormonal treatment O Weight gain

O Reduced amount of exercise O Other

C: Do you have normal menstruation?

O VYes [ No (go to question €6) [ 1 don’t know (go to question C6)
C1: If yes, when was your last period?

O o-4weeksago [J12monthsago [ 3-4 months ago [ 5 months ago or more
C2: If yes, are your periods regular? (Every 28" to 34" day)

O ves, most of the time O No, mostly not

C3: If yes, for how many days do you normally bleed?

O 12days [ 3-4days [0 s5-6days [0 7-8days [0 9 days or more

C4: If yes, have you ever had problems with heavy menstrual bleeding?

O Yes O No

Cs: If yes, how many periods have you had during the last year?

O 12 or more 0O on O 68 Oss 0O o=




EK 1: Kadin Sporcularda Diisiik Kullanilabilir Enerji Anketi (devami).

(O om{UIIEN [ THE LEAF-Q|

3.2 Menstrual function

Mark the response that most accurately describes your situation

O 2-3 months ago O 4-5 months ago

C6: If no or “l don’t remember”, when did you have your last period?
[0 6 months ago or more

O rm pregnant and therefore do not menstruate

O No, never

D: Have your periods ever stopped for 3 consecutive months or longer (besides pregnancy)?

O VYes, it has happened before

O Yes, that’s the situation now

frequency or duration?

O ves O No

E1: If yes, how? (Check one or more options)
O Ibleed less O | bleed fewer days

O 1 bleed more O 1 bleed more days

E: Do you experience that your menstruation changes when you increase your exercise intensity,

O My menstruations stops

0,617 olarak bulunmustur. Ayrica, dl¢iim aract i¢in
hesaplanan omega katsayis1 0,623-0,863 arasinda de-
gismektedir. Anketin geneli i¢in omega katsayisi
0,623; “yaralanmalar” i¢in 0,863; “gastrointestinal
fonksiyon” i¢in 0,674 ve “menstriiel fonksiyon ve
kontraseptif kullanim1” i¢in 0,624 olarak hesaplan-
mistir (Tablo 4).

Gegerlik ve giivenirlik ¢aligmasina katilan spor-
cularn, %48,31i daha 6nce yaralanma gecirdigini bil-
dirmigtir. Yaralanma gecirenlerin %43,3’i st
ekstremite, %74,6’s1 alt ekstremite, %14,9°u ise bas

ve boyun bolgesinde yaralanma yasadigini bildirmis-
tir. Yaralanma gecirenlerin yaralanma tiiriinde ilk 3
siray1, %70,8’1 kas yirtilmasi/zedelenmesi, %44,6’s1
cikik ve %10,8’1 kirik almistir. Katilimeilarin %4,9°u
daha 6nce dogum kontrol hap1 kullandigini; tamami
ise farkli tiirde hormon igeren herhangi bir kontra-
septif (hormonal halka vb.) kullanmadigimi ifade et-
mistir.

Ankete verilen cevaplar dogrultusunda hesapla-
nan LEAF-Q puan degerlendirmesine gore <8 puan
olan kisilerin oran1 %62,24 (n=89) iken >8 puan olan



EK 2: Kadin Sporcularda Dstik Kullanilabilir Enerji Anketi.

LEAF-Q
Kadin Sporcularda Diisiitk Kullanilabilir Enerji Anketi

Kadin sporcularda diisiitk kullanilabilir enerji anketi (LEAF-Q), yetersiz enerji aliminin
fizyolojik belirtilerine odaklanmaktadir. Ankette yaralanmalar, gastrointestinal (mide ve
bagirsak) ve iireme fonksiyonlariyla ilgili sorular yer almaktadir. LEAF-Q anketini yanitlamaya
zaman ayirdiginiz igin tesekkiir ederiz. Yanitlariniz gizli tutulacaktrr.

Isim:

Adres:

E-posta:

Cep telefon numarast:

Meslek:

Egitim:

Yag: _ (yd)

Boy: (cm) Kilo: (kg)

Su anki boyunuzla simdiye kadar ulasuginiz en yiiksek viicut agirliginiz: (kg)
(Gebelik ddnemi harig)

Su anki boyunuzla simdiye kadar ulastiginiz en diisiik viicut agirhginiz: (kg)

Sigara kullaniyor musunuz? (] Evee [] Hayir

Herhangi bir ilag kullaniyor musunuz (dogum kontrol hapi harig)?
[ ] Evet l:l Hayir

Cevabiniz “evet” ise ne tiir ilaglar kullaniyorsunuz?

Yaptiginiz spor brangi:

Haftada ortalama kag saat antrenman yaparsiniz? ...........ccoceevvivriinnnnnne saat/hafta
Haftada ortalama ne siklikla antrenman yaparsiniz? ..........c.ccccocevveenennnen. giin/hafta
Giinde ortalama kag saat antrenman yaparsiniz? ............ccooeiviicininnnnne saat/giin

Yaptiginiz antrenman hakkinda yorumlariniz veya eklemek istedikleriniz:




EK 2: Kadin Sporcularda Dustik Kullanilabilir Enerji Anketi (devami).

Durumunuzu en iyi tanimlayan yanit1 isaretleyiniz.

1. Yaralanmalar

A: Son 1 y1l igerisinde yaralanma sebebiyle antrenman ya da miisabakalara katilamama gibi bir
durum yasadiniz m1?

[] Hayir, hi¢ yasgamadim [] Evet, 1-2 kez
] Evet, 3-4 kez |:| Evet, 5 veya daha fazla

Al: Cevabiniz “evet” ise son 1 yil icerisinde yaralanma sebebiyle toplam kag giin antrenman ya

da miisabakalara katilamadiniz?
[] 1-7gin [ ] 8-14gin [ ] 15-21giin [ _] 22 giin ya da daha fazla
A2: Cevabiniz “evet” ise son 1 yil icerisinde ne tiir yaralanmalar yasadiniz?

|:| Kas dokusu |:| Kemik
] Bag dokusu [ ] Eklem
L] Tendon |:| Diger....q.0°

A3: Cevabiniz “evet” ise gegirdiginiz yaralanmalar viicadunuzun hangi bélgesindeydi? (Birden
fazla segenek isaretleyebilirsiniz)

|:| Alt ekstremite (kalga, uyluk, alt bacak, ayak)

] Ust ekstremite (omuz kemeri, iist kol, énkol, el)

[ ] Bas-boyun

|:I Govde

A4: Cevabiniz “evet” ise gecirdiginiz yaralanmalarin tiiriinii isaretleyiniz (Birden fazla secenek
isaretleyebilirsiniz)

[] Kaszedelenmesi [ ] Kas yirtilmast [ ] Kk

] Cikik [] Burkulma [] Diger.........




EK 2: Kadin Sporcularda Disiik Kullanilabilir Enerji Anketi (devami).

Durumunuzu en iyi tanimlayan yanit1 isaretleyiniz.

2. Gastrointestinal (Mide ve Bagirsak) Fonksiyon

A: Karninizda regl (adet) dénemi disinda gaz ya da sigkinlik hisseder misiniz?

[ ] Evet, giinde birkag kez
[ ] Evet, haftada 1-2 kez veya daha az

[ ] Evet, haftada birkag kez
[] Nadiren veya hi¢

B: Karninizda regl (adet) dénemi ile ilgili olmayan kramp ya da agr1 yasar misiniz?

] Evet, giinde birkag kez
|:| Evet, haftada 1-2 kez veya daha az

I:l Evet, haftada birkag kez
[ ] Nadiren veya hig

C: Ortalama ne kadar siklikla biiyiik tuvaletinizi yaparsiniz?

[] Giinde birkag kez
[] Haftada 2 kez

[ ] Giinde 1 kez
[ ] Haftada 1 kez veya daha az

[ iki giinde bir

D: Normal gaitaniz1 (digkiniz1) nasil tanimlarsiniz?

|:| Normal (yumugak)

[ ishal gibi (sulu)

|:| Sert ve kuru

Mide ve bagirsak fonksiyonunuz hakkinda yorumlariniz veya eklemek istedikleriniz:

kisilerin oran1 %37,76 (n=54) olarak belirlenmistir
(Sekil 2).

I TARTISMA

DKE’nin, triad ve RED-S’nin etiyolojik faktorii ol-
dugu g6z oniine alindigmda, bu durumun taninmasi,
tespiti, tedavi edilmesi ve altinda yatan nedenlerin
arastirilip onlem alinmasi son derece 6nem arz et-
mektedir. KE hesaplamasi; enerji alimi, egzersiz
enerji harcamasi ve YVA hakkinda detayli bilgi ge-
rektirmektir.® Ne yazik ki bu bilegenlerin tespit edil-
mesinde kullanilan 6l¢giim yontemlerinin hata pay1
oldukga ytiksek olup, erisilebilirligi diistiktiir.® KE bi-
lesenlerini direkt 6l¢menin zorlugu dikkate alindi-
ginda, Melin ve ark., triad/RED-S
degerlendirilmesine yardimci olmasi amaciyla yara-

riskinin

lanmalar, gastrointestinal fonksiyon ve menstriias-

yonla ilgili 25 maddeden olusan LEAF-Q anketini
gelistirmislerdir.' LEAF-Q, 18-39 yas aras1 kadin-
larda, Isvegli, Ingiliz ve Danimarkali dayaniklilik
sporcularinda ve danscilar iizerinde uygulanmis,
“LEAF-Q puan1 >8” oldugunda triad/RED-S agisin-
dan kadin sporcularin risk altinda oldugu belirtilmis-
tir.!® Melin ve ark.nin gelistirmis oldugu anketin,
kadin sporcularda kabul edilebilir derecede 6zgiilliige
(%90) ve duyarliliga (%78) sahip oldugu ve Cron-
bach o degerinin >0,71 oldugu belirlenmistir.'°

Anket, bircok bilimsel ¢alismada kullanilmasina
karsin simdiye kadar sadece Portekizceye uyarlamasi
yapilmustir.'>2*28 Ayrica, LEAF-Q’nun, Yeni Zelanda
halkinin daha iyi anlasilmasi i¢in bazi kelimelerin ve
ifadelerin degistirildigi bir versiyonu mevcuttur.*?
Benzer sekilde Meng ve ark. LEAF-Q’yu Cinli spor-
culara uygulamalaria ragmen tercime edilmesinden



EK 2: Kadin Sporcularda Disiik Kullanilabilir Enerji Anketi (devami).

Durumunuzu en iyi tanimlayan yanit1 isaretleyiniz.

3. Menstrual Fonksiyon ve Kontraseptif (Dogum Kontrol Yontemi) Kullanimi
3.1. Kontraseptifler (Dogum Kontrol Yontemleri)

A: Oral kontraseptif (dogum kontrol hapi1) kullantyor musunuz?

[ ] Evet |:| Hayir

Al: Cevabiniz “evet” ise neden dogum kontrol hapi kullaniyorsunuz?
[ ] Gebelikten korunmak igin

[ ] Adet agrilarini azaltmak igin

[] Adet kanamasini azaltmak igin

[] Spor performansimla ilgili olarak adet dongiimii diizenlemek igin
[] Kullanmadigimda adet olamadigim igin

Diger:

A2: Cevabiniz “hayir” ise daha 6nce dogum kontrol hapi kullandiniz mi?
|:| Evet |:| Hayir

A2:1 Cevabiniz “evet” ise ne zaman ve ne kadar siire kullandiniz?

B: Farkl: tiirde hormon igeren bir kontraseptif (dogum kontrol yéntemi) kullaniyor musunuz?
(6rn: dogum kontrol implant1 veya rahim igi arag)

[ Evet [ 1 Hayar

B1: Cevabiniz “evet” ise tiiriinii belirtiniz.

[ ] Hormon bantlar: [_] Hormonlu spiral

[ ] Hormon implant: [ ] Vajinal halka
[1 Diger




EK 2: Kadin Sporcularda Dustik Kullanilabilir Enerji Anketi (devam).

Durumunuzu en iyi tanimlayan yaniu isaretleyiniz.
3.2. Menstrual (Adet Déngiisii) Fonksiyon
A: Tlk adet oldugunuzda kag yagindaydiniz?

(] 11 yas ve al [] 12-14 yas [ 115 yas ve iizeri
[ ] Hatrlamiyorum [ ] Hig adet olmadim

(Cevabiniz “bi¢ adet olmadim” ise cevaplayacaginiz baska soru yoktur)

B: 11k adetiniz dogal bir sekilde mi (kendiliginden) gergeklesti?
] Evet |:| Hayir |:| Hatirlamiyorum

B1: Cevabiniz “hayir” ise adet dongiiniiziin baglamasi i¢in ne tiir bir tedavi uygulands?

[] Hormon tedavisi [_| Kilo almak ] Egzersiz miktarini azaltmak

Diger:
[] Dig

C: Adet dongiiniiz normal midir?

(] Evet [_1Hayar (C6. soruya geciniz) [_]Bilmiyorum (C6. soruya geciniz)
C1: Cevabiniz “evet” ise en son ne zaman adet oldunuz?

[ ] 0-4haftaénce [ ]| 1-2ay6nce [_|3-4ayoénce [_| 5ayveyadaha énce
C2: Cevabiniz “evet” ise adet dsnemleriniz diizenli midir? (Her 28 ila 34 giinde bir)
[ Evet, cogunlukla diizenlidir [] Hayir, ¢ogunlukla diizenli degildir

C3: Cevabiniz “evet” ise adet kanamaniz kag giin siiriiyor?

[]1-2gin []34gin []56gin []7-8gin [_] 9giin veya daha fazla
C4: Cevabiniz “evet” ise daha 6nce hig agir adet kanamasi problemi yagadiniz mi?

|:| Evet |:| Hayzr

C5: Cevabiniz “evet” ise son 1 y1l icinde kag kez adet oldunuz?

[ ]12veyadahafazla [ ]| 9-11kez [ ]| 6-8kez [ ] 35kez [ ] 0-2kez



EK 2: Kadin Sporcularda Disiik Kullanilabilir Enerji Anketi (devami).

C6: Cevabiniz “hayir” veya “bilmiyorum” ise en son ne zaman adet oldunuz?
[] 2-3ayénce [] 4-5 ay 6nce [ e ay veya daha uzun zaman 6nce

1] Hamileyim ve bu yiizden adet olmuyorum

D: Art arda 3 ay veya daha uzun siireyle adet olmadiginiz oldu mu (gebelik dénemi diginda)?
] Haynr, hi¢ olmads |:| Evet, daha 6nce oldu

] Evet, su anda bu durumu yagtyorum

E: Egzersiz siddetini, sikligin1 veya siiresini artturdiginizda adet diizeninizde bir degisiklik yasar

misiniz?

|:| Evet |:| Hayir

El: Cevabimz “evet” ise nasil bir degisiklik yasarsiniz? (Bir ya da daha fazla segenegi
isaretleyebilirsiniz)

[ ] Daha az kanamam olur [ ] Kanama giinlerim daha kisa siirer

|:| Kanamam durur |:| Daha fazla kanamam olur

[] Kanama giinlerim daha uzun siirer

TABLO 1: Katilimcilarin demografik ézellikleri (n=143). 809 = Sporcu saysi ()
60 = Yiizde (%)

XSS gk
Yas {yil) 21,69+3,10 30
Boy (cm) 168,10+8,38
Viicut aginigi (kg) 58,8127.40 209
Su anki boyunuzla simdiye kadar ulastiginiz 62,62+7,82 i
en yiksek vicut agiriginiz (kg)
Su anki boyunuzla simdiye kadar ulastiginiz 53,28+6,78 0 ==
en disik viicut agirliginiz {kg) Estetik Siklet Dayanikhilik Top Teknik

Sporlar Sporlart Sporlari Sporlari Sporlar

Haftada ortalama kag saat antrenman yaparsiniz? 11,5849,09 -
(saatihafta) SEKIL 1: Katiimcilarin spor branslarina gére siniflandiriimasi.
Giinde ortalama kag saat antrenman yaparsiniz? 2,12+1,00
(saat/giin) ve uyarlamasindan bahsetmemislerdir.”* Maria ve

SS: Standart sapma. Juzwiak tarafindan gecerlik ve giivenirlik ¢aligmasi



TABLO 2: Kapsam gegerlik oranlari.
A) Uygun B) Madde hafifce gozden gegirilmeli A+B sayisi Uzman sayisi  Kapsam gegerlik indeksi
Yaralanmalar A 1 1 11 1
Yaralanmalar A1 10 1 1" " 1
Yaralanmalar A2 10 1 1 11 1
Yaralanmalar gegirdiginiz. .. 10 1 " 1" 1
Gastrointestinal A 1 1 11 1
Gastrointestinal B 10 1 1" 1" 1
Gastrointestinal C 9 2 1 11 1
Gastrointestinal D 10 1 1" 11 1
Gastrointestinal mide ve bagirsak 1 1 11 1
Kontraseptifler A 1 1" 1 1
Kontraseptifler A1 1 1 11 1
Kontraseptifler A2 1 " 1 1
Kontraseptifler A2:1 1 11 11 1
Kontraseptifler B 1 1" 1 1
Kontraseptifler B1 10 1 1 11 1
Menstriel fonksiyon A 1 1 " 1
Menstriiel fonksiyon B 1 1 11 1
Menstriel fonksiyon B1 10 1 1 1" 1
Menstriiel fonksiyon C 1 1 11 1
Menstriel fonksiyon C1 1 " 1 1
Menstriiel fonksiyon C2 1 1 11 1
Menstriel fonksiyon C3 1 " 1 1
Menstriiel fonksiyon C4 10 1 1 11 1
Menstriel fonksiyon C5 1 " 1 1
Menstriiel fonksiyon C6 10 1 1 11 1
Menstriel fonksiyon D 1 " " 1
Menstriiel fonksiyon E 9 2 1 11 1
Menstriel fonksiyon E1 10 1 " 1" 1
TABLO 3: Kadin Sporcularda Dusik Kullanilabilir Enerji Anketi'nin test-tekrar test yontemine gére glvenirlik analizi sonuglar.
Ortalama SS tlz p degeri r

Kadin Sporcularda Diigiik Kullanilabilir Enerji Anketi 1. élglim 5,26 3,49 -0,295 0,770' 0,886

2. blglim 5,33 3,28
Yaralanmalar 1. Olglim 1,05 1,52 -0,557 0,577% 0,983

2. 6lgim 1,00 1,57
Gastrointestinal fonksiyon 1. élglim 2,64 242 0,928 0,359' 0,840

2. blglim 2,85 248
Menstriiel fonksiyon ve kontraseptif kullanimi 1. Olglim 1,56 1,90 -1,000 0,317% 0,948

2. blgim 1,49 1,64

SS: Standart sapma; r: Korelasyon katsayis; t: t-testi; z: z testi; p<0,05.

yapilarak LEAF-Q Portekizceye uyarlanmistir.?® Ca-
lismaya 127 Brezilyali kadin sporcu dahil edilmis ve
bu katilimcilardan 54’1 test-tekrar testine katilmistir.
Elde edilen sonuglar, dlgegi olusturan 3 alt boyuttan
sadece “gastrointestinal fonksiyon” alt boyutunun
Cronbach o katsayisinin 0,61 ile kabul edilebilir bir i¢
tutarlilik gosterdigini ortaya koymustur. Diger alt bo-

yutlar ise daha diisiik alfa degerine sahiptir. Bununla
birlikte olgek, 0,92°lik sinif i¢i korelasyon katsayisi
[intraclass correlation coefficient (ICC)] ile miikem-
mel zamansal kararliligi (test-tekrar test) saglamis-
tir.”® Tiirkge versiyonunda, test-tekrar test 39 kadin
sporcuya 2 haftalik araliklar ile uygulanmistir. Olgek
geneli degerlendirildiginde ise korelasyon degeri



TABLE 4: Kadin Sporcularda Disiik Kullanilabilir Enerji An-
keti'nin i¢ tutarlilik ydntemine gore gtivenirlik analizi sonuglari.

Cronbacha  Omega
Kadin Sporcularda Disiik Kullanilabilir Enerji Anketi 0,548 0,623
Yaralanmalar 0,744 0,863
Gastrointestinal fonksiyon 0,622 0,674
Menstriiel fonksiyon ve kontraseptif kullanimi 0,617 0,624

= LEAF-Q<8

Bl LEAF-Q>8

%62,24

SEKIL 2: Katilimgilarin LEAF-Q puani dagilimi.
LEAF-Q: Kadin Sporcularda Dustik Kullanilabilir Enerji Anketi.

0,886 olarak bulunmustur. Orijinal versiyon, 0,79’luk
iyi bir ICC’ye ve 2 haftalik bir test-tekrar test arali-
gina sahiptir.'? Tiirk¢e versiyonu da hem orijinal ver-
siyon gibi hem de Portekizce versiyon gibi zamana
kars1 iyi bir kararlilik ortaya koymustur.'%

“LEAF-Q”nun Tiirk¢e gecerlik ve giivenirligi-
nin belirlenmesinin hedeflendigi bu ¢alismada anket
toplam 143 kadin sporcuya uygulanmistir. Aragtir-
maya, 18-25 yas araligindaki eriskin kadin sporcular
katilmistir. Giivenirlik analizinde, Cronbach a katsa-
yist degeri 0-1 arasinda degisir. Bu deger, dl¢egin gii-
belirlemekte 0,00-0,40
arasindaki degerler dlgegin gilivenilir olmadigini,

venirligini kullanilir:
0,40-0,60 arasindaki degerler digiik glivenilirlik dii-
zeyini, 0,60-0,80 arasmdaki degerler oldukga giive-
nilir oldugunu ve 0,80-1,00 arasindaki degerler
yiksek giivenilirligi ifade etmektedir.® Tiirk¢ce ge-
cerlik-gilivenirlik arastirmasindaki giivenirlik sonug-
larma gore “LEAF-Q” genel alfa degeri 0,548 olarak
bulunmustur. Alt boyutlar i¢in hesaplanan giivenilir-
lik katsayilari ise su sekildedir: “yaralanmalar” i¢in
0,744, “gastrointestinal fonksiyon” i¢in 0,622 ve
“menstriiel fonksiyon ve kontraseptif kullanim1” i¢in

0,617 olarak bulunmustur. Tiim 6lgek alt boyutla-
rinda Portekizce versiyonundan daha yiiksek alfa de-
gerleri gostermistir.?® Orijinal LEAF-Q alt boyut alfa
degerleri ise “yaralanmalar” i¢in 0,79, “gastrointesti-
nal fonksiyon” i¢in 0,75 ve “menstriiel fonksiyon ve
kontraseptif kullanim1” i¢in 0,61 olarak bildirilmis-
tir.!° Orijinal LEAF-Q ile Tiirkge versiyonu “yara-
lanmalar” ve “menstriiel fonksiyon ve kontraseptif
kullanim1” alt boyutlarinda benzer alfa degerleri elde
etmistir. Genel anket alfa degerinin orijinalinden
daha diisiik olmasinin katilimcilarin spor branslarin-
daki farkliliktan kaynaklanabilecegi diistiniilmekte-
dir. Anketin orijinali estetik ve dayaniklilik sporculari
iizerinde, Tiirk¢e versiyonu ise farkli spor brangin-
daki kadin sporcular tizerinde gerceklestirilmistir.
Ayrica, dl¢ilim aract igin hesaplanan omega katsayisi
0,623-0,863 arasinda degismektedir. Anketin geneli
icin omega katsayisi 0,623; “yaralanmalar” alt boyutu
icin 0,863; “gastrointestinal fonksiyon” alt boyutu
icin 0,674 ve “menstriiel fonksiyon ve kontraseptif
kullanim1” alt boyutu i¢in 0,624 olarak hesaplanmig-
tir. Omega katsayisinin, alfa katsayis1 gibi yorumla-
nabilecegi ve hatta i¢ tutarlilik agisindan alfadan daha
istlin bir 6l¢ii olabilecegi belirtilmistir.? Tiim bulgu-
lar gz Oniine alindiginda, dl¢lim aracinin gilivenilir
oldugu sonucuna ulagilmistir.

LEAF-Q gegerlik ve giivenirligine yonelik yapi-
lan calismalar ¢ok yetersiz olmakla birlikte anketin
orijinali kullanilarak sporcular {izerinde yapilan ¢ok
sayida calisma bulunmaktadir. Calismalarda, kadin
sporcularin triad/RED-S agisindan degerlendirmesi
yapilmistir. Brezilya’da yapilan ve triad riskinin
LEAF-Q kullanilarak degerlendirildigi bir ¢calismada,
127 katilimeinin %34 {iniin risk altinda oldugu tespit
edilmistir.?® Avustralyali farkli branglardaki kadin
sporculardan olusan bir bagka ¢alismada, LEAF-Q
araciligryla, triad/RED-S riski %55 olarak belirlen-
mistir.® Yeni Zelanda milli ve U20 kadmn futbol ta-
kiminda oynayan 22 kadin sporcu iizerinde yapilan
bir galismada, LEAF-Q kullanilarak %59,1’inin DKE
acisindan risk altinda oldugu tespit edilmistir.*! Jesus
ve ark. toplam 66 elit kadin kosucunun %79,5’inin
DKE riski altinda oldugunu belirtirken estetik brans-
taki kadin sporcular arasinda yapilan bir bagka ¢alig-
mada kadmlarin %41,6’sinin (n=69) DKE riski
altinda oldugu ve elit sporcularda, rekreasyonel spor-



culara kiyasla riskin (%55,8’e karst %35,1) onemli
oranda yiiksek oldugu belirlenmistir.?*?* Slater ve ark.
LEAF-Q araciligiyla, 109 rekreasyonel amacl spor
yapan kadinin %45’inin DKE agisindan risk altinda
oldugunu tespit etmistir.>? Ultra dayanmklilik etkin-
liklerine katilan 306 kadin sporcunun katildig1 bagka
bir calismada, LEAF-Q kullanilarak %44,1 inin triad
riski altinda oldugu tespit edilmistir.’* Kadin doviis
sporcularinin (amatér=40; profesyonel=62) katildigi
bir ¢aligmada, hizli agirlik kaybetme davranislari ve
triad riski arasindaki iliski incelenmis ve sporcularin
%38 inin triad riski altinda oldugu tespit edilmistir.>*
Mesleki bale egitimi alan kadinlarda yiirtitiilen bir ¢a-
lisma ise LEAF-Q kullanarak katilimcilari %65’ inin
RED-S riski altinda oldugunu bildirmistir. Bu oran,
profesyonel bale dansgilarinda yakin zamanda bildi-
rilenden daha yiiksektir (%40).% Tirkg¢e uyarlamasi
yapilan mevcut ¢aligmada ise, 143 kadin sporcunun
%38’inin DKE riski altinda oldugu belirlenmistir. Bu
oran Brezilya versiyonu ile yapilan ¢aligma ile ben-
zerlik gosterirken, elit diizeydeki sporcular ile yapilan
caligmalarda elde edilen oranlardan daha diisiik ol-
dugu tespit edilmistir. Elit sporcular arasinda riskin
daha yiiksek oldugu sonucuna varilmistir.?

Ulkemiz icin biiyiik bir felaket olan 6 Subat
2023 depreminin, arastirmanin baslangi¢ doneminde
yasanmis olmasi nedeniyle sporculara erisim zorlas-
mis ve elit sporculara erigim sinirli kalmistir.

[l SONUG

“LEAF-Q”nun, 18 yas ve iizeri Tirk kadin sporcu-
larda “kadin sporcu triad1” ve “RED-S” risk faktor-

lerinin degerlendirilmesinde kullanilabilecek gecerli
ve giivenilir bir anket oldugu tespit edilmistir. Bu
baglamda ilgili popiilasyonda siklikla tercih edilebi-
lecek, pratik ve yararli bir tarama aracinin Tiirkge ola-
rak literatiire kazandirilmig olmasi1 6nemlidir. Risk
altindaki kadin sporcularin triad/RED-S degerlendir-
mesi acisindan, “LEAF-Q”nun Tiirk¢e versiyonu ko-
laylikla uygulanabilecek yardimei bir tarama aract
olmakla birlikte tek basina kullanimi yeterli bir teshis
yontemi degildir.

Finansal Kaynak

Bu arastirma, Canakkale Onsekiz Mart Universitesi Bilimsel
Arastirma Projeleri Koordinasyon Birimi tarafindan (Proje no:
TYL-2022-42435) desteklenmistir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢attgmast potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite
tiveligi veya tiyeleri ile iliskisi, danigmanlik, bilirkisilik, her-
hangi bir firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer du-

rumlari yoktur.
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