SPORCU GELİŞİMİ VE PERFORMANS ARTIRIMINDA ÇEVRESEL KOŞULLARIN ÖNEMİ

ÖZET

Bireyin karakterleri, sahip olduğu genetik yapı ve çevresel etmenlerin etkileşimine bağlı olarak ortaya çıkar. Bireyde anomaliye neden olacak genler olmadığı ve yaşanılan çevrenin tüm çevresel koşulları uygun olduğu sürece birey fiziksel, fizyolojik, mental, psikolojik ve sosyal yönlerden tam bir iyilik halindedir. Diğer bir deyişle sağlıklıdır. Bir spor branşında uzmanlaşmak, bilgi, sabır, beceri, gayret, çok kompleks, uzun bir çalışma ve hazırlık döneminden sonra mümkün olabilir. 

Çocukluk döneminin başlangıcından büyümenin durma noktasına geldiği sürece kadar, vücudun tüm organ ve sistemlerinin büyüme ve gelişmesi gerçekleşeceğinden, iklim, beslenme, yüksek yaşam kalitesi gibi çevresel koşulların en üst düzeylere çıkarılması gereklidir. Aynı şekilde sporcuların yapacakları egzersiz ve antrenmanların hangi oranda ve nasıl bir yarar sağlayacağı bilinerek ve planlanarak yapılması zorunludur. Büyüme sürecinde yapılacak bilinçsiz ve aşırı antrenman yüklenmelerinin, vücudun performansını artırmadığı gibi, vücut gelişimini olumsuz yönde etkileyeceği hatta kalıcı sakatlıklara neden olacağı bilinmelidir. Öte yandan büyümenin hemen hemen durduğu 20’li yaşlardan sonrada bilinçsiz ve aşırı yapılan antrenmanlar, kas ve iskelet sisteminde kısa bir süre içerisinde dejeneratif değişikliklerin oluşmasına neden olacağı gibi bu temponun, performansın artırılmasına da sağlıklı ve kalıcı bir katkı sağlamayacağı unutulmamalıdır. 

Sportif performans emek, bilgi, beceri ve uğraşıların birikimiyle elde edilen son üründür. 
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GİRİŞ

Sporcu, sporu kendi alanında vücut yapısıyla fiziksel, fizyolojik, mental, psikolojik özellik ve kapasitesiyle, yaptığı antrenmanlarla, en iyi olduğu kanısıyla yarışmalara katılır. Bir sporcunun aynı branştaki sporcularla yarışmalara katılması ve başarılar elde etmesi onun en doğal arzusudur. Ancak bir spor branşında dereceye girebilmek veya yarışı kazanabilmek için fiziksel, fizyolojik, mental ve ruhsal bakımdan çok iyi olduğunu ve yeterli, bilinçli ve tekniğe uygun bir hazırlık dönemi geçirdiğini yarışma sırasında kanıtlaması gereklidir. Bir kişinin her branşta, her zaman başarılı olmasını beklemek mümkün değildir. Kişi, özelliklerine, yaşına, kapasitesine ve yeteneğine uygun spor branşını seçmeli ve bu alanda, isteyerek, tekniğine uygun antrenman yaparak, sabırla ve uzun vadede başarıya ulaşabileceğinin bilincinde olmalıdır. 

Başarı, sportif performansı en üst düzeye çıkarmakla sağlanır. Sportif performans bir bileşenler bütünüdür. Bütün içinde yer alan çeşitli etmenlerin karşılıklı etkileşimlerinin derecesi ve yönü sportif performansın derecesini belirlemektedir. Performansın artması veya artırılması için sadece fiziksel, anatomik, mental fizyolojik kapasitenin uygun ve yüksek olması yeterli değildir. Sporcunun ruhen ve sosyal yönlerden de kendini hazırlayarak ve motivasyonunu sağlayarak, bu konudaki yeteneğini en üst noktalara taşıması gereklidir. Bunun sağlanmasının en önemli koşullarından biri, sporcunun kendi kapasite ve yeteneklerini bilmesi, sporun ne olduğunu, nasıl hazırlanması gerektiğinin bilincinde olmalıdır (Paker, 1995; Öcal, 2004). 

Bireyin genetik yapısı ve çevresel etmenlerin etkileşimiyle karakterleri ortaya çıkar. Her bireyin genetik yapısının kendine özgü olması ve çevresel etmenlerden farklı şekillerde etkilenmelerine bağlı olarak bireye özgü karakterler ortaya çıkmaktadır. Burada genetik yapı kadar çevresel etmenler de önemlidir. Çünkü bireye özgü olan genetik yapının çok iyi, iyi, az veya aksine hiç çalışmamasını sağlayan yine çevresel etmenlerdir. Bu nedenle bireyin genetik yapısı da, çevresi de önemli ve birbirinden vazgeçilemeyen öğelerdir (Başaran, 1986; Demirsoy, 1994).

Bireylerin genetik yapısı ve çevresel etmenlerin etkileşimiyle bireye özgü fiziksel yapı, fizyolojik, mental, psikolojik özellik  ve kapasite ortaya çıkar. Bu nedenle sporcu ve onu hazırlayan antrenörün, bu bilinçle hareket ederek, sporcunun fiziksel, anatomik, fizyolojik, mental, psikolojik özellik ve kapasitesini en üst seviyelere çıkarmaya çalışmalıdır. Ancak, bu özelliklerin en üst düzeylere çıkarılabilmesi için, insanda büyüme ve gelişmenin nasıl gerçekleştiği, yapılan egzersiz ve antrenmanların vücudun gelişmesine katkısı veya vücudun hangi bölgelerinin gelişmesine ne oranda yararlı olacağını bilerek, egzersiz ve antrenmanların sıklığı, süresi, zorluk derecesi çok iyi ayarlanmalıdır. Aksi taktirde yapılan tüm çalışmalar ve çabalar boşa gittiği gibi, sporcunun yaralanmasına, sakatlanmasına neden olabilir. Hatta sporcunun gelişimine değişik yönlerden olumsuz etkiler yapabilir (Paker, 1995; Kılıçturgay,1987; http://www.sporbilim.com, 2004).

Sporcu bir spor dalında en yüksek performansa ulaşmak istiyorsa, sporcu veya onu hazırlayan antrenörünün, sporcunun yetiştirilmesi süresince aşağıdaki bilgileri daima gözönünde bulundurmak zorundadır. 

VÜCUT ORGAN VE SİSTEMLERİNİN MAKSİMUM PERFORMANS ZAMANLARI

Çocuklar üzerinde yapılan pekçok çalışma büyüme hormonunun (growth hormon) kas, karaciğer, kemik ve böbrek kitlesinde artışa, yağ dokusunda ise azalmaya neden olduğu gösterilmiştir. Doğumdan sonra kanda artan ve pubertenin erken dönemlerine kadar hemen hemen sabit seyreden büyüme hormonu düzeyi, puberte boyunca giderek artar ve pubertenin geç dönemlerinde en yüksek değerine ulaşır. Puberte sonrasında puberte öncesi değerlerin bile altına düşen büyüme hormonu düzeyi, yaş ilerledikçe giderek azalır (Dikmenoğlu, 1997; Cox, 1993).

Hipofiz bezi tarafından salgılanan melatonin, yenidoğan döneminden 3-4 aylık olana kadar herhangi bir artış göstermez ve kandaki düzeyi düşüktür. Bir yaşına kadar giderek artmaya başlar ve 1-3 yaş arasında en yüksek düzeyine ulaşır. Daha sonra yavaş yavaş düşer. Melatonin düzeyi gonadotropin hormonu düzeyi ile ters ilişki gösterir. İlerleyen yaşla birlikte melatonin ritmi bozulur. Melatoninin önemli görevlerinden biri serbest radikal bağlayıcı özelliğidir. Melatonin molekülü kolayca oksitlenmez ve molekül yapısı çok stabildir. Bunun için bağışıklık (immün) sistemine yardımcı olur (Nalçacı, 1994; Karabudak, 1997). Aynı şekilde bağışıklık ve sinir sistemi hastalıklarına, stres bozukluklarına, kanser ve kalp-damar hastalıklarına karşı koruyucu olduğu birçok araştırma sonucu ortaya konan ve böbreküstü bezinin korteks bölgesinde salgılanan DHEA (dehydroepiandrosterone) hormonu 20 yaşından itibaren azalmaya başlar (Dikmenoğlu, 1997).

Aorta, pulmoner arter ve karotid arter gibi büyük atardamarların elastikiyeti 20 yaşından itibaren giderek azalır. Yani arter çeperlerinin sertliği giderek artar. Asendan aortanın sistol sırasında ölçülen iç çapının 20-60 yaşları arasında her 10 yılda bir % 9 oranında arttığı bildirilmiştir (Çöplü, 1997; Dikmenoğlu, 1997).

Doğum anında akciğer alveollerinin sayısı yaklaşık 20 milyondur. Bu sayı 8 yaşına kadar 30 milyon civarına ulaşır ve bu yaştan itibaren sabit kalır, yaşlanma sürecinden etkilenmez. Fakat alveoller arası septumların hasar görmesi, akciğerlerin gaz alışverişinde kullanılan yüzey alanının azalmasına neden olur. Doğumdan genç erişkinlik dönemine kadar artarak 25 m2’den 75 m2’ye ulaşan solunum yüzey alanı, bu yaşlardan sonra her yıl 0.25 m2’lik bir azalma gösterir (Çöplü, 1997; Dikmenoğlu, 1997).

Yirmili yaşlardan itibaren böbreklerin hem kitlesinde hem de fonksiyonunda azalma başlar. Bu yaklaşık yılda % 1 oranındadır (Dikmenoğlu, 1997). Yapılan çalışmalar glomeruloskleroz olgusunun 3. on yılın sonundan itibaren başladığını ve eşlik eden hipertansiyon ve atheroskleroz hallerinde daha da arttığını ortaya koymuştur (Arınsoy, 1997).

Kas kitlesi artışı ve lif sayısı 25 yaşlarında en üst seviyeye ulaşır. Sonraki yaşlarda kas kitlesindeki azalmaya, vücudun yağ depolarındaki artış eşlik eder. Kas kitlesinin kaybı kol ve bacaklarda incelmeye neden olur. Gövdede yağın birikmesiyle vücudun genel görünümü değişir. Kas kitlesinde yaşa bağlı olarak gözlenen azalma yatak istirahati gibi uzun süreli hareketsizlikler nedeniyle meydana gelen kas atrofisinden farklıdır. Hareketsizlik her bir kas lifinin (hücre) kesit alanında azalmaya neden olur, liflerin sayısı ise değişmez. Normal hareketler ve egzersizler yeniden başlayınca kas kitlesi ve kesit alanı normale döner (Dikmenoğlu, 1997; Güler-Uysal, 2000).

Kadın ve erkekte 20 ila 30’lu yaşlarda kemik kitlesi pik yaparak en yüksek düzeyine erişmektedir ki, bu aşamada kemik yapım ve yıkımı dengededir. Erişilen bu maksimum kemik kitlesi büyük oranda genetik etmenler ile bir miktar da diyet ve fiziksel aktivite ile ilişkilidir. Bu yaştan sonra yaşa bağlı olarak kemik kaybı hızlanmakta ve bu olay yaşam boyu sürmektedir (Güler, 1997; Dikmenoğlu, 1997).

Her iki cinsiyette kemik kaybı 25 yaşlarında başlar. Omurgalılardaki trabeküler kemik kaybı ise daha erken başlayabilir. Kemik kaybının daha fazla olmaya başladığı yaş ve ulaştığı düzey, kişiler arasında belirgin farklılıklar gösterir. Puberteden sonraki her yaşta erkeklerin kemik kitlesi daima kadınlarınkinden fazladır (Dikmenoğlu, 1997).

Kişi en yüksek boya yaklaşık 20 yaşlarında erişir. Boy bu yaşlardan sonra giderek kısalır. Boy kısalmasının en önemli nedeni, eklem kıkırdaklarının özellikle de intervertebral disklerin bozulması ve sıkışmasıdır. Kemik dokuda iki tür yapılanma vardır. Kortikal kemik ve trabeküler kemik. Bu ikili yapı, kemikte ağırlığa karşı koyma kuvvetini oluşturacak şekilde düzenlenmiştir (Dikmenoğlu, 1997; Medina, 1996). 

Birçok organda kişiden kişiye değişen oranlarda yapısal ve fonksiyonel değişiklikler olmaktadır. Biyolojik ve kronolojik yaş birbirinin aynı olmayabilir. Yine vücuttaki bütün organların biyolojik yaşı da aynı olmayabilir. Ancak yaşlanma sürecine giren organda yedek kapasitenin ve sinirsel işlevlerin azalması ile duyusal değerlendirme yetisinin kaybedilmesi şeklinde olmaktadır. Toplam vücut sıvısında azalma olur. Kas dokusunda gerileme, kan plazma hacminde azalma ile yağ dokusu ve glikoproteinlerde artma kendini gösterir (Güler, 1997; Bozcuk ve Demirsoy, 1997).

Morfolojik olarak 20’li yaşlardan başlayarak beyin ağırlığında yavaş olarak devam eden bir azalma, 30’lu yaşlarda ise bu azalma daha belirgin hale gelir (Karabudak, 1997). Bir kişinin IQ’su 18-25 yaşlarında en üst düzeye ulaşır (Medina, 1996; Cox, 1993).

Esasen yaşlanma yumurtanın döllenmesi ile başlamasına rağmen bireyin beden, zihin, duygu gücü ve işlevleri aksamadıkça, davranışları ve toplumsal ilişkileri bozulmadıkça yaşlanma çok yavaş bir tempoyla devam eder (Akdemir, 1997). 

İnsan bedeni doğumdan ölüme kadar içten ve dıştan sürekli olarak yıpratıcı faktörlerin etkisi altındadır. Organ ve dokuları oluşturan hücreler sıcak, soğuk, radyasyon, çeşitli kimyasal maddeler ve serbest radikaller gibi etkenlere karşı koymak zorundadır. Büyümenin durduğu 20’li yaşlardan sonra tersine dönerek, kemik mineral ve matriks yıkım hızı 30’lu yaşlara doğru yapım hızından daha yüksek olur. 70 yaşında kadın bedeninde 20 yaştaki kalsiyumun % 60’ı kalırken, erkekte bu oran % 76’dır. Azot, fosfor ve potasyumda da benzer farklılıklar gözlenir (Baysal, 1994; Baysal, 2003). 

Yaşlanmanın, çoğu organ sisteminde adölesandan sonra belirsiz bir anda başladığı düşünülmektedir (Dikmenoğlu, 1997). İnsan yaşlanması, döllenme ile başlar, giderek hızlanır ve orta yaş sonuna doğru (50-60 yaş), dış görünüşteki yaşlanma belirtileri ile tanımlanır duruma gelir. Bu nedenle yaşlanma orta yaşta aniden başlamaz, giderek ilerleyen, birikimli ve ağırlaşan bir tarzda tüm yaşam boyunca ortaya çıkan değişikliklerle kendini gösterir. İleri derecede yaşlanma, ömür boyu süren yaşlanmanın son evresini kapsar (Bozcuk ve Demirsoy, 1997; Nalçacı, 1994).

Büyümenin durduğu 20’li yaşlardan sonra iskelette protein ve mineral yıkımı, yapım sürecinin önüne geçmeye başlar. Kemik ve kas dokusundan geri çekilen kalsiyum, fosfor, potasyum ve azot idrarla dışarı atılır. Kalsiyum kaybı, kadında erkekten daha fazladır (Baysal, 2003).

Vücudumuzdaki sistem ve organların değerlendirilmesi sırasında daima hatırlanması gereken bilgiler vardır; 

a. Herhangi bir organizmada dolayısıyla insanda tüm organlar aynı hızla yaşlanmayabilir.       

b. Herhangi bir organ (mide, kalp, beyin gibi) aynı türün farklı bireylerinde aynı hızla yaşlanmayabilir. 

c. Aynı populasyona ait farklı yaştaki, cinsiyetteki ve çalışma koşullarındaki bireyler farklı hızlarda yaşlanırlar (Bozcuk ve Demirsoy, 1997; Akın ve Gültekin, 2001).

Vücudun antropometrik yapısının; fizyolojik, psikolojik, mental kapasite ve özelliklerinin yaklaşık 20’li yaşlarda tamamlandığını görüyoruz. Bu nedenle 20’li yaşlardan sonra sporcunun, antropometrik yapısını, seçilen spor branşına uygun hale getireceğim, fizyolojik, psikolojik, mental kapasite ve özelliklerini en üst sınıra çıkaracağım diye, bilhassa büyüme ve gelişmenin tamamlandığı, fizyolojik, psikolojik, mental özellik ve kapasitenin üst sınıra çıktığı 20’li yaşlardan sonra sporcuya aşırı egzersiz ve antrenman yüklemenin bir yararı olmayacağı gibi aksine zararlı olacağını bilmek zorundayız. 

Yukarıda verilen bilgiler gösteriyor ki, herhangi bir spor branşında uzmanlaşmak için bu branşı seçmek isteyenlerin ve antrenörlerin bilgili, nasıl hareket edeceğini bilen, sabırlı, azimli olmaları, sporcunun küçük yaşlardan itibaren hazırlanması gerektiğini, sporcunun özellik ve kapasitesini bilerek egzersiz ve antrenmanlar yapması gerektiğini, bunun sonucu olarak başarı elde edilebileceğinin bilincinde olmalıdır. Sporda başarı, yetenek, antropometrik uygunluk, fizyolojik, psikolojik, mental özellik ve kapasitelerin uzun bir maraton sonucu üst sınıra çıkarılmasıyla kazanılacağı hiçbir zaman unutulmamalıdır. 

1-BÜYÜME ve GELİŞMENİN İZLENMESİ

Bireyin büyüme ve gelişmesi doğum öncesi dönemden başlayarak yaşamın sonuna kadar devam eder. Yaşa ve cinsiyete uygun büyüme ve gelişmenin olup olmadığının bilinmesi gereklidir. Birey genetik yapısı ve yaşadığı yerin çevresel koşullarına bağlı olarak bir büyüme ve gelişme periyodu izler. Ülke veya yöreye göre oluşturulmuş büyüme standartlarıyla, bireyin büyümesi, karşılaştırılarak ve bireyin diğer özellikleri gözönünde bulundurularak büyüme ve gelişme düzeyinin çok iyi bilinmesi zorunludur. Çünkü, spor branşına uygun egzersiz ve antrenman programlarının hazırlanmasında ve uygulanmasında bireyin büyüme ve gelişme durumunun dikkatle takip edilmesi gerekir. Özellikle çocukların gelişmişlik düzeyi bilinmeden uygulanacak programın ve kazandırılmaya çalışılacak becerilerin başarı şansı olmayacağı gibi, yetenekli ve çalışkan çocukların spordan uzaklaşmasına hatta sakatlanmalarına neden olabilir (http://www.sporfizyo.com, 2004; http://www.sporbilim.com, 2004). Örneğin sinir sisteminin, spor aktivitelerinin yapılması sırasında, vücudun koordinasyonunu daha iyi sağlayabilmesi için nöronların aksonları etrafında yeterli miyelin birikmesi gerekir. Çünkü miyelin çapı arttıkça, impuls iletim hızı da doğru orantılı olarak artış gösterir. Miyelinli aksonlar, miyelinsizlere göre 50 kat hızlı iletişim sağlarlar (Güler-Uysal, 2000; Karabudak, 1997). Koordinasyon, aktivitenin yapılması esnasında o aktivitenin yapılmasına katılan kaslar ile merkezi sinir sistemi arasındaki uyumu ifade eder. Bunun için bir sportif aktivitesı sırasında birçok hareketin hızlı, akıcı ve uyumlu bir şekilde yapılması o aktiviteye katılacak tüm vücut bölümlerinin zamanlanması, ortaya konulacak performansın başarısını, ahenğini ve estetikliğini etkileyen bir etmendir (http://www.sporbilim.com, 2004). 

2- FİZİKSEL YAPI: Antropometrik Uygunluk

Bireyin sahip olduğu bir fiziksel yapısı bulunmaktadır. Vücudumuzdaki diğer özelliklerde olduğu gibi birey, genetik yapısı ve çevresel etmenlerin etkileşimine bağlı olarak fiziksel yapıya sahip olur. Bireyin vücut yapısının şekillenmesinde çevresel etmenler önemlidir. Ancak çevresel etmenler genetik yapının belirlediği sınırlar içerisinde büyüme ve değişmeyi gerçekleştirebilir. Örneğin, bir bireyin boyu, genetik yapı tarafından 1.60-1.90 cm arasında olabilir. Bunun için bireyin spor branşı seçerken ve seçtikten sonra sahip olduğu fiziksel yapıyı dikkate alarak egzersiz ve antrenmanları programlanmalıdır. Öcal’ın 2004’te elit voleybolcular üzerinde yaptığı araştırmada, spor yapanlarla, sedanter grup arasında somatotip açısından anlamlı farklılıklar saptanmıştır (Öcal, 2004).

Ritmik jimnastik gibi spor dallarında yaşın küçüklüğü bir avantaj olurken, halter, karate, judo, futbol gibi kontakt sporlarda yaşın küçüklüğü dezavantaja dönüşebilir. Büyüme ve gelişme yaşındaki sporcuların egzersiz ve antrenmanlarının süresi ve türünü seçmede daha titiz davranılmalıdır. Küçük yaşlarda yapılan bilinçsiz ağırlık ve aşırı yüklenmiş antrenmanlar her yaşta olduğu gibi küçüklerde de fiziksel yapının gelişmini engeller ve kalıcı sakatlıklara neden olabilir. Kas kuvveti 25 yaşına kadar yaş ilerledikçe artış gösterir. Örneğin 25 yaşına kadar çizgili kas kitlesinin vücuttaki oranı %7.7’den, % 8.5’e çıkar.  Çocuk 8-9 yaşında kendi vücut ağırlığının (erkek)1/3’ünü tek elle kaldırıp birkaç adım atabilirken, 16 yaşına geldiğinde kendi vücut ağırlığı kadarını kaldırabildiği tespit edilmiştir (http://www.sporbilim.com, 2004; Himes, 1991).

3- ÇEVRESEL KOŞULLAR

Çevresel koşullar; kısaca sporcunun yaşadığı yerdeki tüm çevresel etmenlerdir. Sporcunun antrenman yaptığı alandan başlamak üzere, buranın denizden yüksekliği, iklim özellikleri, kaldığı evin standardından, giydiği ayakkabılara kadar, sporcunun çevresel koşullarıdır. Çevresel koşullar da sporcunun ruhsal durumu kadar önem taşımaktadır. Örneğin, sporcunun antrenmanlarını yaptığı salonun sıcaklığı, antrenman sırasında kullandığı her türlü alet ve ekipman onun çevresel koşullarını oluşturur. Bunların herbiri ayrı ayrı ele alınıp değerlendirilmeli ve bu koşulların olumlu ve uygun olması için tüm önlemler önceden alınmalıdır. 

Çevresel etmenlerden biri olan beslenme, yaşamın her döneminde fizik yapının, sağlığın geliştirilmesi ve korunmasında en önemli etmendir. Beslenme ve performans kapasitesi arasındaki ilişkinin önemi çok önceden beri bilinmektedir. Beslenmenin sportif performansa olan etkileri konusundaki araştırmaların ilk tarihi kesin bilinmemekle beraber, yirminci yüzyılda üst sınıra ulaşmıştır. Bu araştırmalarda, çeşitli dallarda spor yapanlar için performansı artırmak amacıyla ilgili spor dalına özgü optimal beslenme şekilleri tartışılmıştır (Paker, 1995; Baysal, 2003).

Beslenme fiziksel yapının gelişimi ve oluşumunu etkiler. Kötü beslenen bir kişi vücut bölümlerini alışkanlık olarak doğru pozisyonda tutmak için gerekli enerji ve kas kuvvetine sahip olamayacaktır. Özellikle gelişme çağı boyunca beslenme yetersizliği kötü postüre neden olmaktadır. Kötü beslenen bir sporcunun vücudunu istenilen şekilde geliştirmesini ve başarı sağlamasını beklemek mümkün değildir. Ülkemizde, elit basketbol, voleybol, futbol, jimnastik, kayak, halter, güreş sporcuları üzerinde yaptığımız bir araştırmada 280 sporcudan ancak 3 tanesi diyet uyguladığını, bunlardan da sadece birinin bunu doktor kontrolünde yaptığı gözlenmiştir (Akın ve ark., 2003; Himes, 1991).           

Vücut ağırlığı, vücut yağ yüzdesi, kas miktarı ve gerginliği gibi birçok etmen vücut yapısının gelişmesi ve şekillenmesinde, sporda başarının önemli etmenlerindendir. 

4- SPORCUNUN PSİKOLOJİSİ

Dünya Sağlık Örğütü (WHO), sağlığın tarifini, “insanın bedenen, ruhen ve sosyal yönlerden tam bir iyilik halidir” şeklinde yapar. Gerçekten sadece bedenen sağlıklı olmak fazla bir anlam taşımaz diyebiliriz. Hele bir sporcu için ruhen sağlıklı olmak daha da önem taşır. Sporcu bedenen sağlıklı olduğu kadar, ruhen ve sosyal yönlerden de sağlıklı, yani tam bir iyilik halinde olmalıdır. Sporcunun fizyolojik, ruhsal özellik ve kapasitesi gözönünde tutulmadan yapılan egzersiz, antrenman ve diğer yardımcı çalışmalar, yeterli düzeyde performans kapasitesini artıramaz. Sporcunun performansını etkileyen temel öğelerden biri, onun pskolojik özellik ve kapasitesidir. Sporcu ve antrenörü bunun bilincinde olmalıdır. Her sporcu duygusal, zihinsel ve algılamadan kaynaklanan psikolojik sorunlar yaşayabilir. Sporcu, ruhsal ve fizyolojik bütün kapasitesini kullanarak en yüksek performansa ulaşmak amacında olmalıdır. Eğer antrenör sporcunun fizyolojik, ruhsal özellik ve kapasitesinin ne olduğunu gözlemelidir. Antrönör sporcunun psikolojik özelliklerinin performansla ilişkisini biliyorsa, yüksek performansa ulaşmada önemli adımlardan birini atmış demektir (http://www.sporbilim.com, 2004).

Yüksek performansa ulaşabilmek için aşırı fiziksel yüklenmenin yanında, psikolojik yüklenmelere de başvurulduğunu görüyoruz. Aşırı fiziksel yüklenme, sporcu performansı ve sağlığı üzerine yaptığı zararlı etkilere benzer etkileri, aşırı psikolojik yüklenmelerde de görebileceğimizi unutmamalıyız. Antrenör, sporcuyu strese sokmadan, kendine güven duygusu vermeli, sürekli aynı tür egzersiz ve antrenmanlardan kaçınmalı, sporcuya yeteneksiz, tembel gibi onun konsantrasyonunu ve motivasyonunu bozucu sözlerden uzak durmalıdır (Türkmen, 1998; Akın ve Gültekin, 2001).

SONUÇ   
Spor, sadece güce dayalı aktiviteler kombinasyonu değildir. Sporcunun fiziksel, fizyolojik, mental, psikolojik özellik ve kapasitesini en üst düzeye çıkarma etkinlikleri bileşenidir. Sporcu (dolayısyla antrenör), tüm yetenek ve kapasitesini gözönünde bulundurarak çevresel koşullardan en iyi yararlanarak antrenman yapması, hazırlandığı spor branşında en üst performans düzeyine ulaşarak, başarılar sağlamayı amaçlamalıdır. Antrenör, sporcunun büyüme ve gelişme periyodlarını, uğraş verdiği spor branşının teorik, teknik ve pratik özelliklerini çok iyi bilerek, sporcunun branşına, yaşına, cinsiyetine, psikolojisine ve fizyolojisine uygun egzersiz ve antrenman programları hazırlamalıdır. Çocukluk ve ergenlik dönemlerinde vücudun büyümeye ihtiyacı olduğu, 20’li yaşlardan sonra ise büyümenin tamamlandığı daima hatırlanmalıdır. Vücudun performansını artıracağım diye aşırı ve gereksiz antrenman yüklenmelerinden kesinlikle kaçınılmalıdır. Bu şekildeki davranışların, sporcunun her döneminde kısa sürede fiziksel, fizyolojik, mental ve psikolojik olarak yıpranmasına, hatta kalıcı sakatlıklara neden olacağı hiçbir zaman unutulmamalıdır. 

Sporda başarı, beden ve zekanın sabırlı, azimli çalışmanın ve emeğin sonucunda ulaşılan en mutlu sonlardan biridir. 
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