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Bu rehber neden hazırlandı?
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Nefes tutma, yalnızca “nefes almamak” değildir. Solunum durduğunda vücut oksijeni kullanmaya
devam eder, karbon dioksit birikir ve beyinle dolaşım sistemi bu değişime karşı hızla uyum
sağlamaya çalışır.

Sualtı sporlarında bu süreç çoğu zaman egzersiz, su basıncı, soğuk, fiziksel mücadele ve psikolojik
baskıyla aynı anda yaşanır. Bu nedenle sakin bir ortamda yapılan nefes tutma ile Sualtı Rugby
sırasında gerçekleşen nefes tutma fizyolojik olarak aynı değildir.

Bu rehber, nefes tutmanın vücutta oluşturduğu başlıca değişiklikleri sade bir dille anlatmak;
beklenen belirtileri, performans sınırlarını ve tehlike işaretlerini birbirinden ayırmak için hazırlandı.
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Nefes tutulduğunda ilk ne olur?
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Nefes tutulduğu anda akciğerlerde bulunan hava yeni oksijenle yenilenmez. Buna rağmen beyin,
kalp ve kaslar çalışmaya devam ettiği için oksijen tüketimi sürer.

İlk saniyelerde kişi çoğu zaman belirgin bir rahatsızlık hissetmez. Daha sonra kandaki karbon
dioksit yükseldikçe nefes alma dürtüsü giderek güçlenir. Bu dürtü çoğu zaman oksijen
azlığından önce karbon dioksit artışıyla ilişkilidir.

Bu nedenle “henüz çok nefesim gelmedi” düşüncesi, oksijen düzeyinin mutlaka güvenli olduğu
anlamına gelmez. Özellikle önceden hızlı ve derin soluma yapılmışsa nefes alma dürtüsü
gecikebilir.



Oksijen ve karbon dioksit birlikte değişir
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Nefes tutma sırasında oksijen azalırken karbon dioksit yükselir. Bu iki gazın vücut üzerindeki
etkileri farklıdır.

Karbon dioksit artışı, beyindeki solunum merkezini uyararak güçlü bir nefes alma ihtiyacı
oluşturur. Oksijen azalması ise belirli bir düzeye kadar daha sessiz ilerleyebilir.

Sporcu çoğu zaman ilk olarak göğüste çalışma hissi, diyafram kasılmaları ve nefes alma
dürtüsünü fark eder. Bu belirtiler beklenebilir; ancak görmede kararma, koordinasyon kaybı
veya bilinç bulanıklığı güvenli sınırın aşıldığını gösterebilir.



Nefes alma dürtüsü neden oluşur?

www.uwratlas.com UWR Atlas Bilgi Serisi 5

Beyin sapındaki solunum merkezleri, kandaki karbon dioksit ve asitlik değişimlerine karşı
duyarlıdır. Karbon dioksit yükseldikçe kanın pH değeri düşme eğilimi gösterir ve solunum
dürtüsü güçlenir.

Diyaframda istemsiz kasılmalar görülebilir. Bu kasılmalar, vücudun yeniden nefes alma
çabasının bir parçasıdır. Deneyimli sporcular bu hissi daha iyi tanıyabilir; ancak belirtilere
alışmak tehlikeyi ortadan kaldırmaz.

Nefes alma dürtüsünü bastırmak yerine, onun bir beden sinyali olduğunu anlamak ve güvenli
çıkış kararını geciktirmemek gerekir.



Dalış yanıtı nedir?
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Yüzün suyla teması ve nefes tutma, insanlarda dalış yanıtı olarak bilinen refleksleri tetikleyebilir.
Kalp hızı azalabilir, çevresel damarlarda daralma olabilir ve kan akımı kalp ile beyin gibi hayati
organlara yönlendirilebilir.

Bu yanıt bütün kişilerde aynı şiddette görülmez. Su sıcaklığı, antrenman düzeyi, stres, egzersiz
ve genetik özellikler yanıtı etkileyebilir.

Sualtı Rugby’de egzersiz kalp hızını artırırken dalış yanıtı azaltıcı yönde çalışabilir. Bu nedenle
nabız tepkisi sabit ve öngörülebilir değildir.



Beyin nasıl etkilenir?
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Beyin oksijen değişikliklerine duyarlıdır. Karbon dioksit artışı beyin damarlarını genişleterek kan
akımını artırabilir; ancak oksijen belirgin biçimde düştüğünde bu koruyucu mekanizma yeterli
olmayabilir.

Oksijen azaldıkça karar verme, dikkat, koordinasyon ve görsel işlemleme bozulabilir. Sporcu
kendi performansındaki bu bozulmayı her zaman doğru fark etmeyebilir.

Görmede kararma, kulaklarda uğultu, ani sersemlik, hareketlerde kontrol kaybı veya düşüncenin
yavaşlaması ciddi uyarı işaretleridir. Bu belirtilerde nefes tutmaya devam edilmemelidir.



Kalp ve dolaşım nasıl etkilenir?
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Nefes tutma sırasında kalp hızı azalabilirken çevresel damar direnci ve kan basıncı artabilir.
Kalp, değişen oksijen ve karbon dioksit düzeylerine uyum sağlamaya çalışır.

Egzersizle birlikte kasların oksijen ihtiyacı yükselir. Böylece kalp ve dolaşım sistemi aynı anda
hem nefes tutmanın hem de yüksek eforun etkisi altında kalır.

Sağlıklı ve antrenmanlı sporcuda bu değişiklikler çoğu zaman tolere edilir. Ancak kalp hastalığı,
ritim bozukluğu, ciddi hipertansiyon veya açıklanamayan bayılma öyküsü varsa kişisel
değerlendirme önemlidir.



Kaslar ve performans
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Kaslar çalışırken oksijen tüketir ve enerji üretir. Nefes tutma uzadıkça kaslara ulaşan oksijen
azalabilir; anaerobik enerji üretimi daha fazla devreye girer.

Kaslarda yanma, güç azalması ve hareketlerin kabalaşması görülebilir. Karar verme ile kas
kontrolünün birlikte bozulması, özellikle temaslı su sporlarında güvenlik riskini artırır.

İyi antrenman, oksijeni daha verimli kullanmayı ve rahatsızlık hissini daha iyi yönetmeyi
sağlayabilir. Ancak antrenman, oksijensiz kalmanın güvenli hale geldiği anlamına gelmez.



Hiperventilasyon neden tehlikelidir?
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Hiperventilasyon, nefes tutmadan önce gereğinden hızlı veya derin solumaktır. Bu davranış
kandaki karbon dioksiti düşürür ve nefes alma dürtüsünü geciktirebilir.

Sorun şudur: Oksijen tüketilmeye devam eder. Sporcu güçlü bir nefes alma ihtiyacı hissetmeden
önce oksijen tehlikeli düzeye düşebilir. Bu durum sığ su bayılması olarak bilinen bilinç kaybı
riskini artırır.

Hiperventilasyon nefes tutma süresini uzatıyor gibi görünse de güvenli bir performans yöntemi
değildir.



Egzersiz sırasında nefes tutmak
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Dinlenirken nefes tutmak ile yoğun efor sırasında nefes tutmak aynı değildir. Egzersiz sırasında
kaslar daha hızlı oksijen tüketir ve karbon dioksit üretir.

Sualtı Rugby’de kısa sprintler, yön değiştirme, temas ve top mücadelesi oksijen tüketimini
artırır. Aynı nefes tutma süresi, sakin durumda tolere edilirken yüksek eforda çok daha zorlayıcı
olabilir.

Bu nedenle sporcu süreye değil, bedensel sinyallere ve oyunun koşullarına göre karar
vermelidir. Yüzeye zamanında çıkmak performansın bir parçasıdır.



Antrenmanla ne değişebilir?
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Düzenli antrenman, nefes tutma sırasında oluşan rahatsızlığı tanımayı, hareket ekonomisini ve
psikolojik sakinliği geliştirebilir. Bazı sporcularda dalış yanıtı daha belirgin hale gelebilir.

Dalak kasılması gibi mekanizmalar dolaşımdaki kırmızı kan hücresi miktarını kısa süreli
artırabilir. Kasların oksijeni kullanma kapasitesi ve karbondioksit toleransı da gelişebilir.

Yine de antrenman güvenlik sınırını ortadan kaldırmaz. Deneyimli sporcular da bilinç kaybı
yaşayabilir; hatta daha uzun süre dayanabildikleri için riski daha geç fark edebilirler.



Beklenen belirtiler ve tehlike işaretleri

www.uwratlas.com UWR Atlas Bilgi Serisi 13

BEKLENEBİLİR

Nefes alma dürtüsü
Diyafram kasılması
Kaslarda yanma
Yorgunluk

CİDDİYE AL

Görmede kararma
Sersemlik
Koordinasyon kaybı
Kafa karışıklığı

ACİL DURUM

Bilinç kaybı
Nöbet benzeri hareket
Morarma
Solunumun dönmemesi

Beklenebilecek belirtiler arasında nefes alma dürtüsü, göğüste çalışma hissi, diyafram kasılmaları,
kaslarda yanma ve yorgunluk bulunur.

Görmede kararma, belirgin sersemlik, koordinasyon kaybı, kafa karışıklığı, ani güç kaybı ve hareketlerin
kontrol edilememesi ciddi uyarılardır.

Bilinç kaybı, nöbet benzeri hareket, morarma veya normal solunumun geri dönmemesi acil durumdur.
Sporcu sudan çıkarılmalı ve acil yardım süreci başlatılmalıdır.



Güvenli nefes tutma kuralları
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1
Nefes tutma çalışmaları asla yalnız yapılmamalıdır.

2
Gözetleyen kişi yalnızca yakınlarda bulunmamalı; sporcuyu aktif olarak izlemelidir.

3
Hiperventilasyon yapılmamalıdır.

4
Süre rekoru uğruna belirtiler görmezden gelinmemelidir.

5
Yorgunluk, hastalık, uykusuzluk, alkol veya sakinleştirici maddeler riski artırabilir.

6
Bayılma yaşandıysa aynı gün yeniden suya dönülmemelidir.

7
Şüpheli belirtiler veya kalp-akciğer hastalığı varsa tıbbi değerlendirme alınmalıdır.



Çocuk ve ergen sporcularda dikkat
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Çocuk ve ergen sporcular, arkadaşlarını etkilemek veya antrenörü memnun etmek için sınırlarını
zorlayabilir. Rekabet duygusu, bedensel belirtileri söylemekten kaçınmalarına neden olabilir.

Antrenör ve aile dili “daha çok dayan” yerine “belirtileri erken söyle, güvenli çıkışını zamanında
yap” mesajını vermelidir.

Nefes tutma çalışmaları yaşa, gelişim düzeyine ve yüzme becerisine uygun olmalıdır. Utandırma,
rekor baskısı ve karşılaştırma güvenli öğrenme ortamını bozar.



Son söz ve kaynaklar
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Nefes tutma, insan bedeninin güçlü uyum mekanizmalarını görünür hale getirir. Kalp hızı, damarlar, beyin
kan akımı ve kas metabolizması birkaç dakika içinde değişebilir.

Bu değişikliklerin bir bölümü performansı destekleyen doğal uyumlardır. Ancak oksijen düşüşü her zaman
güçlü bir uyarıyla gelmez. Güvenli yaklaşım, nefes alma dürtüsünü yenmeye çalışmak değil; bedensel
sinyalleri doğru yorumlamak ve riski büyütmeden yüzeye çıkmaktır.
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Bu rehber genel bilgilendirme amacıyla hazırlanmıştır; bireysel tıbbi değerlendirme ve tedavinin yerine
geçmez.


