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ONSOZ

Fiziksel aktivite, iskelet kaslar1 tarafindan fiiretilen, dinlenme enerji
harcamasmma ek olarak enerji harcamasinda Onemli artis saglayan viicut
hareketleridir. Fiziksel aktivitenin temel Ozelligi kas kasilmasi nedeniyle enerji
harcamasinin olmasidir. Fiziksel aktiviteye sadece egzersiz ve spor dahil olmamakta
enerji harcamasini saglayan bos zaman aktiviteleri, is aktiviteleri ve giinliik

aktiviteler de katilmaktadir.

Fiziksel aktivite her yasta sagliga yararlidir. Diizenli fiziksel aktivite
cocuklarin ve genglerin saglikli biiylimesi ve gelismesinde, istenmeyen koti
aligkanliklardan kurtulmada, sosyallesmede, yetiskinlerin ¢esitli kronik hastaliklarda
korunmasinda veya bu hastaliklarin tedavisinde veya tedavinin desteklenmesinde,
yaslilarin aktif bir yaglilik donemi gegirmelerinin saglanmasinda bir baska degisle
tim hayat boyunca yasam kalitesinin arttirilmasinda Onemli  farklar

yaratabilmektedir.

Cocuklarn fiziksel aktivite aligkanliginin kazandirilmasinda belki en 6nemli
gorev okullara diismektedir. Ciinkii ¢cocuklarin okulda ulasma kolayligi, ¢ocuklara
birden ¢ok kez ulasma imkam ve Ogretmenlerin egitimi gibi konular okullarda
gerceklesebilmektedir. Ayrica ailelerin egitimi ile g¢ocuklara bu konuda egitimin

verilmesi bazi iilkelerde bir program ¢ercevesinde basari ile yiiriitiilmektedir.

Bu caligmanin ger¢eklesmesindeki emeklerinden dolayi tez danismanim sayin
Dog. Dr. Ozcan SAYGIN’a, sonsuz tesekkiir ve siikranlarimi sunuyorum. Ayrica
calismam boyunca vermis oldugu destekten ve yapmis oldugu yardimlardan dolay1

Yrd. Dog.Dr. Siimmani EKiCI hocama tesekkiirii bir borg bilirim.

Cem TASKINOZ
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OZET

Bu aragtirma, 9-11 yas arasi ilkdgretim Ogrencilerinin fiziksel aktivite
diizeyinin yasa ve cinsiyete gore arastirilmasini incelemek amaciyla yapilmistir.
Aragtirmaya yaslar1 9,10 ve 11 olan 244 6grenci katilmistir. Fiziksel uygunluk
ozellikleri olarak boy, beden agirligi, viicut kompozisyonu, viicut yag orani, Maks
VO,, kuvvet, esneklik ve anaerobik gili¢ degerleri dlclimleri yapilmistir. Yapilan
arastirmalar sonucunda erkek cocuklarin Maks VO, el kavrama kuvveti ve
anaerobik gii¢ performanslarinin kiz 6grencilerden daha yiiksek, esneklik ve viicut

yag oraninin da kizlarda daha yiiksek oldugu bulunmustur.

Arastirmaya katilan kiz ve erkek cocuklarin gilinlik enerji tiikketimi bazal
metabolizma orani ve fiziksel aktivitede degerlerinin yapilan aragtirma sonuglarina
gore aritmetik ortalama degerleri erkeklerin kizlardan daha aktif olduklarini
gostermektedir. Dolayisiyla erkeklerin giinliik enerji tiiketimlerinin kizlardan daha
fazladir. Bu degerler aragtirmaya katilan kiz ve erkek cocuklarin giinliikk enerji ve
fiziksel aktivite diizeyi degiskenlerinde p<,0,01 bazal metabolizma orani
degiskenlerinde ise p<0,05 diizeyinde erkekler lehine anlamli farkliliklar isaret

etmektedir.

Sonu¢ olarak; 9-11 yas ilkogretim Ogrencilerinin yasa ve cinsiyete gore
arastirilmasinda yapilan galismalar sonucunda erkeklerin kizlardan Maks VO, ve el
kavrama kuvveti daha yiiksek olup kizlarda ise erkeklere oranla daha esnek ve viicut

yag oran1 daha yiiksektir.

Anahtar Sozciikler: Fiziksel Aktivite, Viicut Kompozisyonu, Maks VO,, Fiziksel
Uygunluk.
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SUMMARY

This research has been done to analyse level of physical activity of primary
school students between 9 and 11 years old according to their age and sex. 244
students at the age of 9,10 and 11 participated in to this research. As physical activity
characteristics, height, weight of body, body composition, body-fat percent, Max
VO,, flexibility and anaerobic power measures have been done. As the results of the
research, boys” Max VO, hand grip, strenght of anaerobic power scoress higher
than girls’. Flexibility and body fat percent scores were scales have been higher in

girls than boys.

According to results of ratio of daily consuming basal metabolism of boys
and girls participated in research and scale of physical activity, arithmetic average is
more in boys than in girls. That’s why boys’ daily energy consuming is more in boys
than in girls. These results showed meaningfully differences that boys’ and girls’
daily energy consuming and physical activities’ level‘s variant is p<0,01 in basal

metabolism ratio variant is p<0,05 in favour of boys.

As the result; at the result of research have been done according to their age
and sex, boys’ hand-grip strenght and Max VO, are more than girls beside flexibility

and ratio of body fat percent are more in girls than boys.

Key words: Physical Activity, Body Composition, Max VO, Physical Fitness
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GiRiS

Her ne kadar ¢ocuklarin dogal olarak aktif olduklari diisiiniilse de son yillarda
cocuklarin fiziksel aktivite ve organize sporlara katilimin tesvik edilmesi, 6zellikle
sanayilesmis toplumlarda egzersiz yapan c¢ocuk ve genc¢ sayisini giderek
arttirmaktadir. Fakat bu say1 heniiz istenilen diizeye ulasmamaistir. Ciinkii ailelerin ve
cevredekilerin yanlis yonlendirilmesiyle ¢ok sayida ¢ocuk sedanter bir yasam tarzini
benimsemektedir. Masa basinda, bilgisayar ve televizyon karsisinda gegirilen
stirelerin artmasi ¢ocuklardan hareketsizlige ve buna bagli olarak obezite psikososyal

bozukluklar gibi sorunlara neden olmaktadir.

Erken yaslarda diizenli fiziksel aktivite ve spor yapma aliskanliginin
kazanilmasi daha ileri yaslarda olusabilecek bedensel bozukluklar1 6nlemek saglik ve
zinde olmak bakimindan ¢ok etkili olmaktadir. Diizenli sportif aktivite sadece
egzersiz ve genel saglik durumunun diizeltilmesi degil, ayn1 zamanda g¢ocuk ve
genclerin eglenme ve hosga vakit gegirme, yarisma vekendini iyi hissetmesini

saglamaktadir.

Bu calismada 9-11 yas ilkogretim Ogrencilerinin fiziksel aktivite diizeyinin

yasa ve cinsiyete gore arastirilmasi yapilmistir.
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1. CALISMA iLE iLGILi BILGILER
1.1. Cahismanin Problemi

9-11 yas ilkogretim Ogrencilerinin fiziksel aktivite diizeyinin yasa ve

cinsiyete gore arastirilmasinda herhangi bir fark ve iliski var midir?
1.2. Cahismanin Hipotezleri
Bu arastirmada asagida belirtilen hipotezlerin dogruluguna cevap aranmstir.

a- Arastirmada yer alan erkek 6grencilerin fiziksel aktivite diizeyleri, kiz 6grencilerin

fiziksel aktivite diizeylerine gére daha yiiksektir.

b- Arastirmada yer alan bayan 6grencilerin esneklik diizeyleri, erkek Ogrencilerin

esneklik diizeylerine gore daha yiiksektir.

C- Arastirmada yer alan erkek 6grencilerin kuvvet diizeyleri, kiz 6grencilerin kuvvet

diizeylerinden daha ytiksektir.

d- Arastirmada yer alan erkek &grencilerin maks VO, diizeyleri, kiz 6grencilerin

maks VO, diizeylerinden daha yiiksektir.

f- Arastirmada yer alan erkek Ogrencilerin viicut kompozisyon degerleri kiz

ogrencilerin degerlerinden daha iyidir.

1.3. Calismanin Varsayim
Bu ¢alismada 6l¢iim yontemlerinin gegerli ve giivenli oldugu varsayilmistir.

Secilen 6rneklem gurubunun aragtirmanin evrenini temsil eder nitelikte oldugu var

sayilmistir.

Arastirmaya katilan deneklerin, yapilan testlerin 6nem ve ciddiyeti dahilinde

davrandiklar1 varsayilmistir.

Testlerin yapildigr alan zemini ve kullanim 06zelligi kontrol edilmis ve

aragtirmada yapilan testlere kayda deger etkileri olusturmadig1 varsayilmistir.
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1.4. Calismanin Simirhliklar

Calisma, Antalya ili Demre Ilgesi Yunus Emre Ilkogretim Okulunda 9-11 yas
arast spor yapan ve yapmayan kiz ve erkek ogrenciler ile smirlandirilmastir.

Arastirma, arastirmadan elde edilen veriler ile sinirlandirilmistir.

1.5. Cahsmanin Onemi

Sportif etkinliklerin insan viicudundaki yararlar1 herkes tarafindan kabul
gormektedir. Sportif faaliyetlerin gelisim donemleri igerisindeki ¢ocuklarin anatomik
yapisina ne sekilde etki ettigi ve fiziksel goriinimiinii nasil degistirdigi ayrica
fonksiyonlarm1 da ne sekilde etkiledigi bilimsel calismalarla cevaplanmaya

calisiilmaktadir.

Cocuklarda fiziksel aktivite ve saglik iliskili fiziksel uygunluk diizeylerinin
belirlenmesine yonelik arastirmalarda elde edilen sonuglara gore, daha fazla bilimsel
bilgi gereksinimini oldugu agik¢a goziikkmektedir. Bu aragtirma oncelikle bu nedenle,
sonrasinda ise konu ile ilgili bagvuru kaynagi olusturabileceginden ve ileride

yapilacak arastirmalara yol gosterebileceginden dolay1 6nemlidir.



15

2.GENEL BIiLGILER

Cocuklarin ve genglerin saglik ve fiziksel uygunluklari, bir¢ok tilkenin temel
ilgi odagi olmustur. Cocuk sagligi da yetiskin niifusun gelecegi ve saglik durumu
hakkinda bir anahtar gorevi gormektedir. Yetiskinlerde goriilen obezitenin ve kronik
hastaliklarin kdkenlerinin, yasamin ilk yillarina dayandigi dikkate alinacak olursa
cocuklarin fiziksel aktivite, saglik ve fiziksel uygunluk durumlari daha da biiyiik
onem kazanmaktadir. Konu bu kadar ilgi odagi haline gelmis olmasin ragmen
gelismis tilkelerde bile ¢ocuklar arasinda yayginlasan hareketsiz yasam tarzi agikca
ortadadir. ABD’de 2002 yilinda yapilan ulusal bir anket ¢calismasi sonuglari, 9-13 yas
arast ¢ocuklarin % 61.5’inin okul saatleri disinda herhangi bir fiziksel aktiviteye
katilmadiklarini isaret etmektedir (Cureton at all,1997; Moore at all,1995; Pangrazi
at all,1995; Pnar ve ark.,2002).

Fiziksel aktivite bireysel dzellikler, ¢evre gibi unsurlardan etkilenen karmasik
bir davranistir. Cocuklarin saglikla ilgili faydalar elde edebilmesi i¢in haftanin ¢ogu
giiniinde 60 dakika boyunca orta-yiiksek siddet arasinda fiziksel aktivite yapmalari
onerilmektedir (Goldberg,1990).

Fiziksel olarak aktif ¢ocuklarin goriiniisleri akranlarindan daha farklidir.
Yetiskinlerin aksine, farkli fizyolojik kapasiteleri ve duygusal gereksinimlerinden
kaynaklandig1 icin aktif ¢ocuklar, yiiksek siddette, kisa ve aralikli aktivitelere
katilirlar. Katilimdaki farkliliklara ragmen elde edilen faydalar benzerdir c¢iinki
kayda deger etkiler elde edebilmek i¢in mutlaka agir fiziksel aktivite yapmak gerekli
degildir.

Glinlimiizde, ¢ocuklar ve gencler televizyon izlemeyi ve bilgisayar oyunlari
oynamay1 aktivitelere fiziksel olarak katilamaya gore daha kolay bulmakta ve arzu
etmektedirler. Dahasi, ¢esitli finansal sorunlar nedeniyle okullarda beden egitimi
dersleri, oyun alanlar1 ve okul sonrasi fiziksel aktivite programlari i¢in gerekli
kaynaklarin olusturulmamasi, okul cocuklarinin sedanter yasam tarzina olumsuz
katki saglamaktadir. Dolayisiyla daha mutlu ve anlamli bir yagam i¢in temel unsur

olan fiziksel uygunluk goz ardi edilmektedir (Cale and Almond,1992, 55).

9-11 yas donemindeki cocuklar, gelisim donemlerinden son c¢ocukluk

donemi icinde yer almaktadir. Fiziksel gelisim agisindan bu dénemde kizlar ve
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erkekler arasinda biiyiime kaliplar1 yoniinden fazla bir fark bulunmamakla birlikte
boy, agirlik ve beden yapisindaki yavas degisim, bu donemde ¢ocuga bedenini daha
iyi tamima ve kullanma imkami saglar (Cale and Almond,1992; Gokmen ve

ark,1995).

Cocuk koordinasyon ve kontrol gerektiren becerilerde biiylik asamalar

kaydeder. Cocugun oyun ve spordaki performansi giderek olgunlasir.

2.1.Fiziksel Aktivite

Fiziksel aktivite, enerji tiikketimiyle sonuglanan ve iskelet kasi ile yapilan
herhangi bir viicut hareketidir. Egzersiz, spor, dans ve bos zaman aktiviteleri ise,
fiziksel aktivite baslhig1 altinda tanimlanir. Diizenli fiziksel aktivite viicut sagliginin

korunmasinda o6nemli bir faktér olarak yasam bi¢imini yansitmaktadir

(Lamonte,2001; Larsen at all,2000; Lee,1999).

Fiziksel aktivite mekaniksel olarak ele alindiginda bedenin iirettigi mekanik
15, mekanik gii¢, ivme, hiz ve kuvvet evreleri ile ol¢iiliir. Fizyolojistler ise enerji
tiketim terimi ile fiziksel aktiviteyi tanimlarlar. Bu ol¢iimii de O, tiiketimi,
metabolik enerji (kkal ya da kj), metabolik gii¢ (kkal/dk, kj/dk) ya da bazal enerji
tilketimi ile 6lgerler (MET) . (Gallahue, D. L., Cleland, F. D., 2003).

Bazal enerji tiikketim diizeyinin iizerine ¢ikilarak kaslar tarafindan iiretilen
bedensel hareketleri kapsar. Fiziksel aktivite miktarinin Sl¢limi ile enerji harcama
diizeyi arasinda yakin iliski bulunmaktadir. Tiiketilen enerji miktar1 ile aktivite
miktar1 6l¢iilebilmesine karsilik oldukga zordur. Diizenli fiziksel aktivite cocukluk ve
ergenlik donemi boyunca kemik mineral icerigi ile kemik mineral yogunlugu
artisinda 6nemli rol oynarken ayni zamanda beden agirliginin diizenleyici olarak
biiyiik 6nem tagir (Gallahue D.L., Cleland F.D. 2003, Harsha D.W. 1995).

Cocukluk doneminde kazanilan fiziksel aktivite aligkanlig1 yetigkinlikte de
devam ettirilebilir. Yetiskinlikte fiziksel aktivitenin saglikla iligkili faydalar1 olduk¢a
fazladir. Diizenli fiziksel aktivite; erken 6liim riskinin azalmasini, ciddi dejeneratif
hastaliklarin azalmasimi ve kilonun korunmasini saglayarak yasam kalitesini arttirir

(Gutin B, Yin Z, Humphries MC. 2005, Kin Isler, A., As¢1 F.H., Kosar S N. 2002).
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Spor ve fiziksel aktivite programlart ¢ocuklarin takim g¢aligmasi, disiplin,
sportmenlik, liderlik ve sosyallesme gibi becerilerle tanigmalarint saglar. Fiziksel
aktivite ve spor lizerine yapilan ¢alismalarda erkeklerin kizlara oranla daha aktif
olduklarim1 yagla birlikte aktivite miktarinin giderek azaldiginmi bildirilmektedir.
Ayrica bu azalma orani kizlarda daha fazladir'. Hastaliklari Onleme ve Kontrol
Merkezi'ne gore (1999), diizenli fiziksel aktiviteye katilim, engelli ve engelli
olmayan insanlar i¢in ¢ok faydalidir ve hem psikolojik hem de fizyolojik yararlar
saglar. Diizenli fiziksel aktivite (haftada 3 giin ve iizeri 20 dak ya da fazlasi) saglikla
iligkili fiziksel uygunluk unsurlarimi kardiovaskiiler dayaniklilik, kas kuvvet ve

dayanikliligin1 ve esnekligi arttirir (Katzmarzyk, 1998; Kell, L.E. 2000).

Agirlik kontrolii, obezitenin Onlenmesi ve diger saglikli iliskili durumlar,
kardiovaskiiler rahatsizliklar, diabet, kolon kanseri, hipertansiyon, osteoporosis ve
artrit gibi riskler fiziksel aktivite ile en aza indirgenebilir. Fiziksel aktiviteye katilim,
kendine giiven, benlik saygis1 gibi duygularda olumlu diizelmeler saglar, anksiyete
ve depresyonu azaltarak psikolojik yararlar saglar. Egzersiz ve spor, beden yapisinin
dis degerlendirmesinde olumsuzluklar1 azaltir buna bagli olarak bireyin sporcu

kimligi kuvvetlenir ve benlik saygisi artar (Hagger M,1998; Kemper, H.C.G. 1987).

Hareketsizlik tiim yaslarda biiylik bir saglik sorunu olmaya baslamistir.
Formal ve informal beden egitimi, engelli ¢ocuklari da kapsayarak Ogrencilerin
aktivitesini ilerletmede biiyiik bir rol oynar. Fiziksel aktivite belli kritik gelisim
periyodu boyunca diger psikolojik alt sistemleri olumlu yonde etkileyen ve saglik
acisindan risk faktorlerini azaltan bir potansiyele sahiptir (Barnett, LE., 2002,
Armstrong N, 1990).

2.1.1.Fiziksel Aktivite ve Enerji Tiiketimi

Fiziksel aktivitenin sinirlarint belirleme yoniinde maetabolik siireglerin
belirlenmesi oldukca onemlidir. Kas kasilmasi enerji gerektiren bir olaydir. Kas
kimyasal enerjiyi mekanik ise ¢eviren bir mekanizmadir. insan organizmasindaki
yasamsal fonksiyonlar, Ozellikle sinir uyarilarinin iletimi, kas kasilmasi gibi,
kimyasal reaksiyonlarla enerji aciga cikarilmasina baglidir. Bu enerjinin kaynagi

kastaki enerjiden zengin organik fosfat bilesikleridir ve kaynagini karbonhidrat, yag
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ve protein metabolizmalarindan almaktadir. Fiziksel aktiviteler icin Ozellikle 3
metabolik sistem onemlidir. 1.Fosfojen 2.Anaerobik Glikoliz-Laktik Asit 3.Aerobik
sistemlerdir. Bu sistemlerin amaci kasta var olan ATP’yi yeniden sentezlemektir
(Jackson, A., 1986).

Enerji tiiketimi deyimi fiziksel aktivite ya da egzersiz ile es anlamli degildir.
Daha az yogun dayaniklilik aktivitesi ile kisa ama canli egzersiz de ayni enerji
miktar1 harcanabilir ancak ikisinin fizyolojik ve saglik etkileri farkli olabilir. Enerji
tilketimi hakkinda gézlemlerden biri hafizanin kullanim gereksinimidir (Iverson, D.C

1985).

Besin maddelerinin hiicrelerde pargalanmasi, enerjinin agiga g¢ikmasi ve
viicudumuza yararli bilesikler haline gelmesine yol acan kimyasal olaylarin tiimiine
metabolizma denir. Metabolizmanin kullanimi beden agirlig1 icin diger bir dogru
yaklasimdir. Bir metabolizma kilojoulde harcanan enerjinin oranini belirtir. Dinlenik
enerji tiiketiminin tahmininde (bazal olmayan) beden agirliginin her kg basma 4,2
kgjoul (1 kcal) degeri, beden agirliginin her kilogram verimli 3,5 ml oksijen veya her
dakikas1 bir¢ok durumda makul sonuclar1 verir. Fiziksel aktivite esnasinda tiiketilen
oksijen miktarini ifade etmek icin Metabolic Equivalent (metabolik esitlik)'in
kisaltilmis1 olan MET terimi kullanilir. 1 MET dinlenik iken kilogram basina bir
dakikada tiiketilen yaklasik 3,5 ml oksijeni ifade eder (ACSM’s., 1995).

Fiziksel aktivite yiiksek diizeyde enerjiye ihtiya¢ duyar. Sprint, kosu, bisiklet,
yiizme vb. gibi egzersizler enerji ihtiyacin1 120 kat gibi bir diizeye c¢ikarabilir.
Egzersiz sirasinda aerobik ve anaerobik enerji metabolizmalariyla ATP iretimi
yapilmakta ve yine enerji kaynagi olarak karbonhidratlar ve yaglar kullanilmaktadir

(Acgikada C., 1990).

Egzersizde kullanilan enerji kaynagi yapilan egzersizin tiirii, siddeti, siiresi ve
sporcunun performans diizeyi ve beslenme sekli ile yakindan iliskilidir (Akgiin N.,

1994).

Toplam enerji tiiketimi ii¢ bilesene ayrilmaktadir; istirahat metabolizma hizi,
diyete bagl enerji tiikketimi ve fiziksel aktivite sirasinda enerji tiiketimi. Fiziksel
giinliik yasam aktivitesi bazen fiziksel aktivite sirasindaki enerji tiiketimi olarak ifade

edilmesine veya Ol¢iilmesine ragmen, bu terimle es anlamli degildir. Fiziksel aktivite
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sirasinda enerji tiiketimi, "fiziksel aktivitede harcanan enerjinin bir 6l¢iisiidiir" veya
diger bir deyisle, fiziksel aktiviteler sirasinda harcanan enerji miktarinin

belirlenmesidir (Jurimae T., 1997).

Cocukluk donemi obezite riskini arttiran nedenlerden biride sedanter yasam
seklidir. Sedanter yasam obezitenin bir risk faktorii olabilecegi gibi eslik eden bir
durum da olabilir. Sedanter yasam tarzinin ¢ocuklarda yaygin olmasmin sosyal,
cevresel ve psikolojik nedenlerle agiklanabilir. Endiistrinin makinelesmesi, evlerde is
kolaylastirma aletlerinin ¢ogalmasi, ulasim kolayliklari, araba kullanimimin ve
televizyon izlemenin yayginlagmasi, aktivitenin ve enerji harcanmasinin azalmasina

yol agmaktadir (Katzmarzyk.,1998).

Cocuklarin normal biiylime ve gelismesini saglamasi siirecinde fiziksel
aktivite cok 6nemli bir konu olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Fiziksel aktivite toplum
sagliginin gelistirilmesi i¢inde hayati unsurlardan biridir. Saglik aligkanliklart da
erken yaglarda kazanilir ve gelistirilir. Bu nedenle hastaliklardan korunma
programlarina da bu yaslarda baslanmas1 gerekmektedir. Fiziksel aktivite aliskanligi,
enerji alimi ve harcamasi arasindaki dengesizlikten olan ¢ocukluk obezitesinde
koruyucu olarak biiyiikk rol oynamaktadir. Ergenlik oncesi ¢ocuklarda fiziksel
aktivitenin degerlendirilmesi 6nemlidir. Ciinkii fiziksel aktivitenin ¢ocugun saghigini,
cocuklukta ve yetiskinlikte etkileyecek bir¢ok psikolojik ve fizyolojik etkileri vardir
(Akgay H. 2001).

2.1.2.Fiziksel Aktivite Ve Egzersiz

Insanlar diizenli egzersiz yapmaya basladiklarinda viiciitlarinda bir takim
degisiklikler meydana gelmektedir. Bu degisiklikler antrenmanin siklik, yogunluk ve
stiresi ile yakindan iligkilidir. Genel adaptasyonun yani sira yapilan egzersiz ¢esidine
gore kullanilan kaslarda da yapilan egzersize 6zgli degisiklikler goriilmektedir.
Egzersizin etkileri kisiler arasinda farklilik gostermektedir. Ayni antrenmanin
yaptirildigi bireylerde Maks VO, degerlerinin degisimi arasinda %5-30 oraninda
sapma bulunabilmektedir. Yapilan g¢alismalarda egzersizin Maks VO, degerini
baslangi¢ noktasina orani ortalama %15-20 arttirilabilecegi  belirlenmistir

(Eisenmann J C, Ekelund U.2001).
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Egzersiz bir kisim kardiyovaskiiler hastaliklarin yaninda tamamen saglikli
bireylerde de fonksiyonel kapasiteyi arttirir ve fiziksel aktivetenin her hangi bir

seviyesindeki miyokardin oksijen ihtiyacini azaltir.

Diizenli egzersiz ve antrenman yapan sporcularda kalbin kan pompalama
giicii gelisir. Kalpte i¢ hacim (hiperplazi) ve kas kitlesinde artis (hipertrofi) belirgin
degisikliklerdir.

Dayaniklilik sporlarinda hiperplazi agirlikli bire gelisime karsin  gii¢
gelistirme sporu yapanlarda hipertrofi agirlikli gelisim s6z konusudur. Sedanterlerle
karsilastiginda belirgin olan bu degisim viicut kitle ile oranlandiginda bu 6zelligini
kaybeder. Anrene kisilerde kalp atim sayis1 birka¢ dakika i¢in de dinlenim diizeyine
ulasirken sedanter kisilerde bu dakikalar alir (Goldberg B.1990).

2.1.2.1 Diizenli Fiziksel Aktivitenin Yararlari

Hareketsiz yasam, tiim diinyada giderek artan bir boyuta ulasmustir.
Hareketsiz yasamin neden oldugu bedensel, ruhsal hastalik ve sorunlarin kaygi verici
diizeylerde oldugu otoriteler tarafindan kabul edilmektedir. insanlarin ac1 ¢ekmesi,
tiretkenlik kayb1 ve saglik kaygilar1 olmas1 nedeniyle de toplumsal maliyet giderek
yiikselmektedir. Fiziksel aktivite bir¢ok hastalik i¢in hem onleyici, hem de iyilestirici

etkilere sahiptir (Hendelman, D.2000).

Saglik i¢in egzersizin temel amaci; hareketsiz bir yasantinin neden oldugu
organik ve fiziki bozukluklar1 dnlemek veya yavaslatmak beden sagliginin temeli
olan fizyolojik kapasitesini yiikseltmek, fiziksel uygunlugu ve sagligi uzun yillar
muhafaza etmektir. Gelismis lilkelerde baslayarak egzersize olan ilginin artisindaki
nedeni biyolojik bir dengeleme ihtiyaci seklinde agiklamak miimkiindiir (Hodges K
at all, 2003).

Saglikli bir toplumun temellerini atmak i¢in ¢ocuklara kiiciik yasta fiziksel
aktivite yapma aliskanliklar1 egitimleriyle birlikte kazandirilmalidir. Bilimsel
aragtirmacilar ¢ocukluktan yetigkinlige saglikli yasam tarzinin gelismesine yardim
etmek ve genclerde fiziksel aktivite aligkanliginin belirlenmesi ile ilgili ¢alismalarin

yapilmasi1 konusuna olduk¢a yogun ilgili ¢alismalarin yapilmasi konusuna oldukca
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yogun ilgi gostermektedirler. Cocuklar ve gencler i¢in hareket uyarilarinin kendisi
kadar bu hareketlerin dozu da cocuklara ve geclere uygulanisinda yararli olmasi
bakimindan 6nemlidir. Orta siddetteki antrenmanin ¢ocuklarin biliylimesine pozitif

yonde etki ettigi goriilmiistiir (Human, B.1975, Iverson, D.C, 1985).

Fiziksel aktivite, kas kontraksiyonu ve agirlik tasima sonucu ortaya ¢ikan
gerilim ve kompresyon kuvvetleri genel olarak kemik dokusunun gelisimini uyarir.
Agirlik aktarma ve fiziksel aktivite ile biiylime plaklarini uyarir ve kemik tlizerinde
olusturduklar etki ile kemik biiyiimesi etkilenir ve daha giiclii kemik yapisi saglanir

(Imamoglu O., 2002).

Adolesan donemde yapilan fiziksel aktivitenin geng yetiskin donemdeki
kemik yogunlugu ile iligkili oldugu gosterilmistir. Osteoporoz, kemik kitlesinin
azalmasi ile karakterizedir ve sonucunda kirik riski yiikselir. Biiylime boyunca
kemigin gelisimini saglayan faktorler ilerleyen yillarda kemik kaybimi da negatif
yonde etkiler. Diizenli egitim sonucu bazi iskelet kaslarinin liflerinde genisleme olur
ve kas kuvveti artar. Genel olarak diizenli fiziksel aktivitenin goze carpan etkisi
viicut agirhigr lzerinedir. Fakat agirliktaki degisiklik aktivitenin devamliligina
baghdir. Yetiskinlerde egitimle beraber kiloda azalma olur, yag hiicreleri kiiciliir.
Cocukluk ve adolesan donemde yapilan diizenli egzersiz, yetiskinlerde olusabilecek

obezite riskini azaltir (Armstrong N., 1994).

Geng yaslarda kemikler tizerinde baski yapan aktivitelerin yapilmasi
kemiklerin giiclenmesine yardimci olmaktadir. Diizenli spor yapan insanlarin yagsam
stirelerinin uzadig1 ve saglik acisindan bir¢ok yararlari1 oldugu ayrica sosyallesmenin
de 6nemi bilimsel olarak saptanmistir. A.B.D'de yapilan bir ¢alismada Cooper testine
tabi tutulan Ogrencilerden dereceleri en iyi olan gruptaki ¢ocuklarin egitim-

ogretimlerinde de basarili olduklari bulunmustur (Lee CD., 1999).

2.1.3. Fiziksel Aktivite ve Saghk

Diinya saglik orgiitii (WHO), "saglig1 sadece hastaliklardan ve mikroplardan
koruma degil, bir biitiin olarak fiziki, ruhi ve sosyal agidan iyi olma hali" olarak

tanimlamaktadir (Kin-Isler,2002). Giiniimiizde toplumun fiziksel aktivite konusunda
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bilgi diizeyinin yetersiz olmasi, fiziksel aktivitenin saglik i¢in dneminin yeterince
anlagilamamas1 ve giderek daha hareketsiz bir yasam tarzinin benimsenmesi,
toplumda obezite, kalp-damar hastaliklar1, hipertansiyon, diyabet, osteoporoz gibi
kronik hastaliklarin goriilme sikligini arttiran 6nemli nedenlerden biri olmustur

(Jurimae T.1997, LeMura 2000).

Insan viicudu dogustan gelen &zeliklerinden dolay1 siirekli hareket etmek
ihtiyacindadir. Diger tiim canlilarda oldugu gibi insanlar ¢etin doga kosullar ile
miicadele edecek, kendini savunabilecek, en gii¢ durumlarda dahi ihtiyaglarim
saglayabilecek bir yapiya sahiptir. icinde bulundugumuz yiizyila gelinceye kadar bu
yapimin geregi olarak insanlar siirekli hareket halinde, pek ¢ok isi yerine getirmek
icin kas giiclinii kullanmak zorunda kalmiglardir. Ancak, 19. yiizyilin sonlartyla 20.
yiizyilin baglarinda mekanik ve elektrik enerji sistemlerinin ¢ok kisa zamanda biiyiik
gelisme gostermesi ve endiistri doneminin baglamasiyla birlikte hareket gereksinimi
giderek azalmaya baslamistir. 100 y1l 6nce tiim diinyadaki enerji ihtiyacinin %90't
insan tarafindan karsilanirken giiniimiizde bu oran %l'den asagiya inmistir

(ACSM’s.1995).

Uygarligin getirdigi kolayliklar ve sagladigi olanaklar sayesinde insanlar her
gecen giin daha az hareket eder duruma gelmektedir. Genis kitleler giin boyu
oturarak ¢alismakta geri kalan zamanda ise saatlerce televizyon seyretmekte ve bu

arada siirekli bir seyler yeme aligkanligi kazanmaktadirlar (ACSM’s.,1995).

Fiziksel aktivitenin saglik, bliylime ve motor gelisim ile olan énemli iligkisi
bu konu {izerindeki arastirmalarin yogunlagsmasina neden olmustur. Fiziksel aktivite
ile saglik arasindaki iliskiyi ortaya koymak i¢in gencler iizerine yapilacak daha ¢ok
sayida literatiire ihtiya¢ olmasina karsin fiziksel aktivitenin saglik yoniinden birgok
faydasinin oldugu agiktir. Ornegin diizenli aerobik egzersiz aerobik dayanikliligi ve
kassal kuvveti gelistirir. Koroner kalp hastaligi, inme, yiiksek tansiyon, insiiline bagli
olmayan seker hastaligi, kemik erimesi ve kolon kanseri goriilme riskini azaltir.
Bununla beraber psikolojik olarak kendini daha iyi hissettirir, depresyon ve anksiyete

semptomlarinin azalmasini saglar (ACSM’s., 1995).

Fiziksel aktivite ile viicut kompozisyonu arasindaki iliski ve fiziksel

aktivitenin saglikli yasam ve ¢esitli hastalik risklerinden korunmak acgisindan yararh
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oldugu uzun zamandan beri bilinmektedir. Diizenli fiziksel aktivite, obesite, diabet,
depresyon, anksiyete, hipertansiyon ve koroner kalp hastaligi riskini azaltmaktadir.

Fiziksel aktivite ayn1 zamanda gogiis kanseri, prostat, akciger ve endometriyal kanser

iginde koruyucu olabilmektedir (Malina RM & Bouchard C., 2004).

Cocukluk ve addlesan donemi boyunca yapilan fiziksel aktivite sadece spor
branglar1 i¢in gereken en st performansa ulagsmayi saglamaz, bunun yaninda
sagligimiza katkida bulunur. Cocukluk ve ergenlikte olusan obezite baslica yiiksek
tansiyon, Tip Il diabet hastaligi, koroner kalp hastaliklari, eklem agrilar1, kendine
olan giivensizlik ve insanlar arasi olumsuz iligkilere sebep olan en temel hastaliktir

(Kerkez., 2001).

2.1.4. Fiziksel Aktivite Ve Fiziksel Uygunluk

Fiziksel uygunluk (fitness) Diinya saglik Orgiiti Uzmanlar komitesinin
bildirdigine gore "kassal ¢aligmanin uygun yeterlikte olmasidir". Fiziksel aktivitenin
yapilandirilmas: fiziksel uygunlukla iliskilidir. Aktivitenin uygulanabilirlik diizeyi
yani fiziksel uygunluk; bireysel biliylime ve olgunlagsma durumu, giinliik fiziksel
aktivite diizeyi ve yasam tarzina bagl olarak farklilik gosterir. Fiziksel uygunlugun
Olgimii yas ve cinsiyete gore standardize edilmis performans testleri ile yapilir

(Gutin 1992, Armstrong N., 1994).

Batililar tarafindan kullanilan “Physical Fitness” karsilig1 olarak tilkemizde
“Fiziksel Uygunluk” veya “Kondisyon” kelimeleri kullanilmaktadir. Geg¢miste
oldugu gibi gilinlimiizde de fiziksel uygunlugun o6nemi ve gerekliliginden so6z
edilmektedir. Doktorlar, bu giinkii teknolojinin ilerlemesi ile insan viicudunun fazla
yaglanmasindan ve gilinlimiiz neslinin sinir ve ruhsal dengesizliklerinin artmasindan
sikdyet etmektedirler. Fiziksel uygunlugun sedanter toplumda diisiik, sporcularda
yiiksek olusu ¢esitli ¢evrelerde tartisma konusu olmakta ve herkesin iyi bir fiziksel

uygunluga sahip olmasinin gerekliligi iizerinde durulmaktadir.

Fiziksel uygunluk “cevreye olumlu bir sekilde intibak etmek” olarak
tanimlanmaktadir. Diger bir tanima gore ise fiziksel uygunluk “kisinin g¢alisma

kapasitesi’dir. Bu kapasite kisinin kuvvetine, dayanikliligina, koordinasyonuna,
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cabukluguna ve bu unsurlarin birlikte calismasina baglidir. Fiziksel uygunluk;
hareketlerin dogru olarak yapilmasini ve fiziksel dayaniklilikla ilgili olarak viicudun
mevcut kondisyon durumunu ifade eder. Bu tanima gore fiziksel uygunlugun en
yiikksek olan kisi yorulmaksizin en uzun siire hareket edebilen kisidir. Fiziksel
uygunluk, kasta yeteri diizeyde is olusturabilme yetenegi olarak tanimlanmaktadir

(Human, B. 1975).

Diinya Saglik Orgiitii'ne gore fiziksel uygunluk bir isi basarili bir sekilde
yapma yetenegidir. Bir baska tanimlamada ise, insanlarin sahip olduklar1 veya
kazandiklar1 fiziksel aktiviteyi yapabilme becerisi ile iligkili bir dizi nitelik olarak
ifade edilmektedir. Daha dogrusu fiziksel uygunluk kavramsal olarak fiziksel
aktiviteleri basarili bir sekilde yapabilme yetenegi olarak ifade edilebilir (Simons-
Morton B G., 1990).

Hastalik Kontrol Merkezi (1985) ise “uygunlugu” insanlarin sahip oldugu
veya kazandig fiziksel aktivite yapma becerisi ile iligkili bir seri nitelik" olarak ifade
etmektedir. Egzersiz, uygunluk ve saglik konusunda 1988'de Toronto’da yapilan
konferansta da uygunlugun daha genis bir sekilde, hem fiziksel Uygunlugu ve hem
de fiziksel aktivite aligkanligi seviyesinden etkilenen biyolojik sistemlere kadar

uzanan fizyolojik uygunlugu kapsadigi ifade edilmistir (Crespo C.J., 1998).

Sonugta, fiziksel uygunlugun uygun bir kavramsal tanimi “fiziksel aktiviteleri
basarili bir sekilde yapma yetenegi olarak yapilabilir. Bu tanima gore test maddeleri
fiziksel aktiviteyi basarili bir sekilde yapma yetenegiyle yiiksek oranda iligkili
olduklar1 gosterilen fiziksel aktivite veya Olgiilebilir parametreleri igermelidir. Belli
bir egzersiz yiiklemesine azalmis bir psikofizyolojik yanit (6rn. kalp atim hizi,
ventilasyon, plazmalaktat) aktiviteleri basarili bir sekilde yapmada artmis bir
yetenegi gosterir. Bu degiskenleri veya onlarla iligkili faktorleri (6rn. kosu siiresi)
Olcen test maddeleri ileri siiriilen ortamla uyumlu olacaktir. Benzer sekilde, eger
deliller daha esnek insanlarda, fiziksel aktivite yapma yetenegini bozan sakatliga
maruz kalma olasiliginin daha az oldugu fikrini destekliyorsa, esneklik 6l¢iimii test

bataryalarinda yer almalidir (Gutin, B., 1992).

Viicut yaghligi direk olarak fiziksel aktiviteyi igeren bir is sirasinda

Olclilmedigi i¢in, onun uygunlugun bir elemani olarak dahil edilmesi sorgulanabilir.
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Bununla birlikte viicut kompozisyonu, eger fiziksel aktiviteyi yapma yetenegi
hakkinda bilgi sagliyorsa fiziksel uygunlugun bir elemani olarak diisiiniilebilir.
Calismalar yaglhiligin kosu stiresi ve dakikada harcanan maksimal oksijen tiikketimiyle
(maks VO,) iliskili oldugunu olma olasiligin1 ki bu da sonugta, ¢ocugun fiziksel
uygunlugunu etkileyebilmektedir. Asir1 yaglilik, yasam boyu fiziksel aktiviteyi

artirma amacina zarar veren, bir kisir dongiiye neden olabilmektedir(Gutin,B., 1992).

Fiziksel uygunluk kalp-solunum sistemi dayanikliligi, kas dayanikliligi, kas
kuvveti, kas giicii, siirat, esneklik, ¢eviklik, denge, reaksiyon zamani ve beden
kompozisyonunu icermektedir. Bu nitelikler sportif performans ve saglik bakimindan
farkli 6nemlere sahip olduklarindan beceri iligkili fiziksel uygunluk ve saglikla

iligkili fiziksel uygunluk olarak adlandirilmaktadir (Moreno, L.A., 2005).

2.1.5. Fiziksel Aktivite ve Viicut Kompozisyonu Iliskisi

Viicut kompozisyonu, total viicut kitlesini olusturan genellikle kas, yag,
kemik verezidiiel kitleler olarak ifade edilen farkli dokulara isaret eder. Ancak
fiziksel uygunluk testlerinde viicut kompozisyonu terimi genellikle, viicudun sadece
yag kitlesi ve yagsiz kitle olmak {izere iki basit 6ge ayrimina dayandirilan, viicut yag
oraninin tahmini anlaminda kullanilmaktadir. Sismanlik ile morbidite ve mortalite
arasinda iliski olduguna dair 6nemli deliller bulunmaktadir. Her ne kadar cogu
hastalik yetigkinlikte semptomatik olsa da sismanlik ile iliskili hastaliklarin risk
faktorlerinin gocuklarda mevcut oldugu ileri stiriilmektedir (Chatterjee, 1993; Martin,
1995).

Viicutta fazla yag kiloyu artirir ve bu genellikle performansi olumsuz yonde
etkiler. Bircok calisma yiiksek yag oraninin performansi olumsuz etkiledigini
gostermistir. Ozellikle viicut agirliginin bosluga hareket etmesini gerektiren biitiin
aktivitelerde (sprint ve uzun atlamalar) bu daha belirgindir. Yapilan arastirmalar
viicut yagliliginin diisiik hiz, dayaniklilik, denge, ¢eviklik ve sicrama performansiyla
iligkili oldugunu gostermistir. Aksine, nispi kas kitlesi miktarindaki artis, 6zellikle
kuvvet ve giic gerektiren aktivitelerde performansin artmasi demektir. Sonug olarak,

cocuklarin viicut kitlesini olusturan doku 6gelerini ortaya ¢ikarmak, hem saglikli ve
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hem de beceri iliskili fiziksel uygunlugu analiz ederken yararli olmaktadir (Lin W.,
1997).

Fetal gelisimin erken safhalarinda yag hiicreleri olusur ve bu hiicrelerin i¢inde
yag depolanmasi baslar ve bu islem daha sonra siiresiz olarak devam eder. En son
aragtirmalar, viicuda yag ilave olurken, var olan yag hiicrelerinin belli bir kritik
voliime kadar yagla dolmaya devam ettiklerini ve bu kritik voliimden sonra yeni yag
hiicrelerinin olusturuldugunu o6ne silirmektedir. Bu delilin 15181 altinda, yasam
boyunca iyi bir beslenme ve egzersiz aliskanligini1 korumak onemlidir. Biiylime ve
yaglanma ile biriken yag miktar1 beslenme, egzersiz aligkanligi ve herediteye
baglidir. Heredite degistirilemez, fakat beslenme ve egzersiz aliskanligi yag

depolarini artirmak veya azaltmak igin degistirilebilir (Human, 1975).

Biitiin yaslarda kizlar erkeklerden daha yaglidirlar. Bununla birlikte
puberteden Once bu fark biiyiik degildir. 6-8 yas arasi kizlarda viicut yag oran1 %16-
18, erkeklerde %13-15 civarindadir. Ergenlik doneminden sonra 14-16 yaslarinda
kizlarin ortalama viicut yag oran1 %21-23, erkeklerin %10-12 civarindadir (Lohman,
1987).

Amerika, Avrupa ve Japonya'da yapilan calismalar her yastaki ¢cocuklarin 20
yilveya daha uzun bir siire oncesine nazaran daha yagl olduklarini ve sisman ¢ocuk
oraninin artigin1  gostermektedir. Bu yaghliktaki artis egiliminin muhtemelen
tilkedeki fiziksel aktivite aligkanliklar1 ve beslenmedeki degisikliklerin sonucu

oldugu ileri siiriilmektedir (Kuntzleman, 1992).

Cocuklarin yag igerigi ve onun yetiskin sismanhigi ile iliskisi konusundaki
ilgi, optimal viicut yag igerigini belirlemek i¢in ¢ocuk standartlarinin gelistirilmesine
neden olmaktadir. Gilinlimiizde viicut kompozisyonunu belirlemek igin kullanilan
birgok teknik vardir ve higbiri tamamen dogru veya giivenilir degildir ve hepsinin
tizerinde detayli ¢alismalar gereklidir. Hidrostatik tart1 viicut yag oranin tahmininde
“altin standart” olarak diistinlilmektedir. Hidrostatik tart1 yonteminde, yag ve yagsiz
doku olmak tizere iki komponentin modeli kullanilarak, her iki komponentin
yogunluklarinin bilindigi ve sabit oldugu farz edilerek, yag kitlesi ve yagsiz kitle
tahmin edilir. Boyle bir tahmin Martin'in kadavra ¢alismalarinda (1984) siipheli

bulunmustur. Bununla birlikte hidrostatik tarti birgok yazar tarafindan viicut yag
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oranini belirlemede en iyi teknik olarak kabul edilmeye devam etmektedir (Raudsepp
L, 1996).

Hidrostatik tart1 biiylik gruplar i¢in pratik olmadigindan, alternatif Olgiim
teknikleri kullanilmalidir. Fiziksel uygunluk testlerinde ve biiylik gruplar iizerindeki
calismalarda viicut kompozisyonunu belirlemek icin en sik tercih edilen yontem deri
kivrimi Slgtimleridir. Deri alti yag miktari total viicut yaginin bir gostergesidir ve
cesitli yazarlar deri kivrimi ile viicut yag orani arasinda orta ve yiiksek korelasyonlar

kaydetmislerdir (Chin 2002, Hendelman 2000).

Deri kivrimi yontemi pahali degildir ve 6lgiimler kolaylikla elde edilir, fakat
metodolojik problemler vardir. Bu problemler kaliper basincinin degismesi, 6lgiim
yapan kisiler arasindaki hata, sisman insanlarda dogru 6l¢iim yapma giicliigii ve
dogru Ol¢timii almak igin gereken uzmanligi kapsar (Gutin, 1992; Lohman, T.G.,
1987).

Viicut yag oranini tahmin etmek ig¢in yetiskinlerde gelistirilen denklemler
cocuklar i¢in uygun degildir. Cocuklar yetiskinlerden daha diisiik bir kemik mineral
icerigine ve daha yiiksek bir su igerigine sahiptirler, bu nedenle yetigskin denklemleri
kullanildig1 takdirde, cocuklarin, o6zellikle ergenlik donemi oncesinde olanlarin,
viicut yag oranmnin yiksek tahmin edilmesine neden olur. Arastirmacilar
cocuklardaki yagsiz kitlenin yogunlugundaki farkliliklart gbz Oniine alan esitlikler
gelistirmislerdir. Lohman (1987), deri kalinliklarina (triseps ve subskapular) ve viicut
yag oranlarma dayandirilan, viicut yagmi c¢ok diisiikten ¢ok yiliksege kadar
siniflandiran ¢izelgeler yapmustir."The Physical Best" test bataryasi (American
Alliance, 1989) biiylik ve kizli, erkekli gruplarda subskapular oSl¢timle iliskili
olabilecek problemleri ortadan kaldirmak i¢in subskapular deri kalinligi bolgesini
medial baldir deri kalinlig ile degistirilmistir. Lohman triseps ve medial baldir deri
kalinlig1 toplamina dayanan bir simiflandirma cizelgesi de olusturmustur. Bununla
birlikte yetiskinlerde yag dagiliminin, 6zellikle gévde yag1 dagiliminin saglik riskiyle
iliskili oldugu diisliniildiigiinden, subskapular deri kalinliginin 6lgiimlerden
cikarilmasinin, saglikla iligkili bir fiziksel uygunluk testinin, gegerliligini

azaltabilecegi diisiiniilmektedir (Lohman, T. G.1987).
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Viicut kompozisyonunun belirlenmesinde, antropometrik yontemlerden olan
cap ve cevre Olclimleri de ¢esitli popiilasyonlarin profilini ¢ikarmak ve yag oranin
tahmin etmek i¢in kullanilmaktadir. Cesitli bolgelerdeki deri altt “yag” kalinligini
gorlntiillemek i¢in rontgenografi, ultrason ve niikleer manyetik rezonans

betimlemesini kapsayan laboratuar teknikleri de bulunmaktadir.

12-14 yasina kadar (ergenlik donemi) erkek ve kizlarin boy, viicut agirhigi,
cevre, kemik ¢ap1 ve deri kalinliklar1 arasinda ¢ok fark olmadig: ifade edilmektedir.
Ergenlik déoneminde, primer olarak endokrin degisiklikler nedeniyle kiz ve erkeklerin

viicut kompozisyonu belirgin bir sekilde farklilasmaya baslar (Human, B., 1975).

Ayni zamanda Ostrojenin pelvisi genisleterek viicut biliylimesinde, meme
gelisiminde ve 6zellikle uyluk ve kalgalarda yag depolanmasini artirmada 6nemli bir
etkisi vardir. Ostrojen, kemiklerin biiyiime hizin1 da artirir. Ergenligi takiben 2 ile 4
yil icinde son kemik uzunluguna ulagsmaya neden olur. Sonug olarak kizlar ergenligi
takiben ilk birka¢ yil icerisinde ¢ok hizli biiylirler ve sonra biiyiimeleri durur.
Erkekler daha uzun bir biiyime donemine sahiptirler ve bu onlarin daha uzun

olmasina olanak saglar (Baltaci, 2008).
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3. YONTEM

Bu boéliimde arastirmanin katilimcilari, 6l¢tim araglari, veri toplam siireci ve verilerin

analizleri ile ilgili bilgilere yer verilmistir.
3.1. Katihmcilar

3.1.1. Katihmci Yaglari: Arastirmaya 9-11 yaslar1 arast ilkdgretim Ogrencileri

katilmiglardir.

3.1.2. Katilimci Sayist. Aragtirmaya 122°ser kiz ve erkek ilkdgretim 6grencisi olmak

lizere toplam 244 kisi katilmistir.

3.1.3. Katihmcilarda Aranan Sartlar: Aragtirmaya bir kuliipte lisansl olarak sporcu
olmayan ve beden egitimi derslerine katilmalarinda saglik agisindan herhangi bir

sakincalar1 bulunmayan 6grenciler alinmistir.
3.2. Kullanilan Ol¢iim Araglar:

Arastirma kapsaminda yer alan ¢ocuklarin fiziksel uygunluk diizeylerini belirlemek

icin kullanilan 6l¢iim arag ve izlekleri asagidaki gibidir.
3.2.1. Beden Agwrlig1 ve Boy Uzunlugu Olgiimleri

Agirlik 0.1 kg hassaslikta bir elektronik terazi ile dl¢iiliirken, boy 0.01 cm hassaslikta
dijital boy &lger aletiyle dl¢iilmiistiir. Ol¢iimler esnasinda denekler sort ve t-shirt
giymisler, yalin ayak ya da yalmz gorapla Slgiimlere istirak etmislerdir. Olgiimlerde
bas dik, ayak tabanlari terazinin iizerine diiz olarak basilmis, dizler gergin, topuklar

bitisik ve beden dik pozisyonda olmustur.

3.2.2. Beden Kitle Indeksi (BKI)

Beden agirhgi (kg) / Boy (m)? formiilii kullanilmistir (Robergs R A 2000).
3.2.3. Deri Kivrim Kalinhig Olgiimleri

Holtain marka deri kaliperi (0,1 mm) kullanilarak viicudun sag tarafindan 4 bolgeden
aliman deri kivrim kalinlig1 (subscapula, suprailiac, biceps, triceps,) Durnin -
Womersly yontemi kullanilarak hesaplanmistir. Her 6l¢iim bdlgesinin sag tarafindan
iki defa ayni Ol¢timii buluncaya veya en fazla 1 mm. hata oluncaya kadar devam

edilmistir.
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Durnin Womersly: % yag = (4,95/D-4,5) X 100
Erkek ¢ocuklar i¢in: D=1,1553-0,0643 X logX

Kiz ¢ocuklar i¢in : D=1,1369-0,0598 X logX

LogX = (biceps + triceps + subscapula + suprailiac).

Yag kitlesi ve yagsiz beden kitlesi asagidaki formiillere gore hesaplanarak

degerlendirilmistir.
Yag Kitlesi (kg) = Beden agirligi X % Yag/ 100
Yagsiz Beden Kitlesi (kg) = Beden agirlig1 — Yag kitlesi.

3.2.4. Maks VO,

Cocuklarin Maks VO, tahmini igin 20 m. mekik kosu testi kullanilmigtir. Test 8,5
km/saat kosu hizinda baslamis ve denek bir sinyal sesini kacirip digerinde tekrar
ritmi yakalamigsa teste devam edilmistir. Denek arka arkaya 2 turda pistin sonundaki
¢izgiye ulasamamissa test durdurulmustur. Denekler 20 metrelik bir pistte kosmuslar
ve sinyal ile c¢izgiye bir ayakla dokunmuslardir. Kosu hizim1 belirlemek igin
protokole uygun bir teyp bandi ve teyp kullanilmistir. Kosu hiz1 her dakikada 0,5
km/saat arttirilmigtir. Denegin durduruldugu safha test sonucu olarak kaydedilmistir.
Elde edilen sonuca gore cocuklarin Maks VO, degeri ml/kg/dk olarak bulunmustur
(Tamer K., 2000).

3.2.5. Esneklik

Esneklik dl¢timiinde otur — eris testi kullanilmigtir. Test sehpasinin uzunlugu 35 cm,
genisligi 45 cm, yiikseklik 32 cm’dir. Sehpanin {ist yiizey uzunlugu 45 cm, genislik
45 cm’dir. Ust yiizey, ayaklarin dayandig1 yiizeyden 15 cm daha disaridadir. 0-50
cm’lik ol¢iim cetveli, st ylizeyde 5’er cm’lik paralel ¢izgi araliklariyla
belirlenmistir. Cocuklar yere oturarak ciplak ayak tabanmi diiz bir sekilde test
sehpasina dayamislardir. Govde ileri dogru egilerek, dizler biikiilmeden eller
viicudun oniinde olacak sekilde uzanabildigi kadar one dogru uzanarak cetveli
yavasga ileri itelemislerdir. En uzak noktada 6ne ya da geriye esnemeden 1-2 saniye
beklenilmis, test iki defa tekrar edilmis ve en yiiksek deger kayit edilmistir (Tamer
K., 2000).
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3.2.6. El Kavrama Kuvvetinin Olciilmesi

Takkei marka el dinamometresi ile 6l¢iim gerceklestirilmistir. Bes dakika 1sinmadan
sonra denek ayakta iken Ol¢clim yapilan kolu bilkmeden ve viicuda temas etmeden
Ol¢iim alinmistir. Bu durum baskin el icin iki defa tekrar edilmis ve en iyi deger

kaydedilmistir (Tamer K. 2000).
3.2.7. Fiziksel Aktivite Olciimii

Fiziksel aktivite diizeyini belirlemek i¢in ¢ocuklar iizerinde giivenirlik ve gegerlik
calismasi yapilmis “Bouchard Three — Day Physical Activity Record” anketi

uygulanmstir.

AKTIVITE AKTIVITE ORNEKLERI ENERJI HARCAMASI

SINIFI
(kcal kg /15dk) ~ MET

1 UYKU ) 0.26 1
YATARAK DINLENME

2 OTURARAK i$
(Ders dinleme,Yemek yeme, TV seyretme,
Radyo dinleme,Yaz1 yazma)

0.38 15

3 AYAKTA IS - HAFIF AKTIiVITELER
(El yiiz yikama,Toz alma, Sa¢ bakimi,Yemek
pisirme)

0.57 2.3

4 GIYINME
BANYO |
YURUYUS (SALINARAK)

0.70 2.8

5 HAFIF EL ISLERI (Ev isleri, Orta diizeyde
yirliyiig, Alig verig,Yatak yapma, Boyama,
Bitki bakimi, Motosiklete binmek)

0.83 3.3

6 HAFIF SPOR AKTIVITELERI
(Voleybol, Masa tenisi, Basebol, Golf,
Bisiklet ile dolagma)

1.20 4.8

7 ORTA DUZEY EL ISLERI
(Kiitliphane diizenleme, Giysi diizenleme,
Cantalarin hazirlanmasi)

1.40 5.6

8 ORTA DUZEY SPOR AKTiVITELERI
(Badminton, Hafif kosu, Yiizme, Tenis, 1.50 6
Cimnastik, Yogun olmayan sokak oyunlari,
Ata binme, Bisikletle yaris)

9 YOGUN EL IiSLERI
YOGUN SPOR AKTIVITELERI 2.0 7.8
(Basketbol, Futbol, Sokak oyunlari, Yarisma
kosulari, Squash, Daga tirmanma, Raketbol)
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Tablo 1. Bouchard Fiziksel Aktivite Siniflamasi

Fiziksel aktivite diizeyini belirleme anketi 2 hafta i¢i (arka arkaya devam eden iki
giin) ve 1 hafta sonu olmak iizere 3 giin uygulanmistir. Anketlerden bir giin 6nce
ogrencilerin yogun aktivitelerden kaginmalar1 istenmistir. Fiziksel aktiviteler 9
kategoriye bolinmiistiir. Katilimcilar 6zel zaman periyodu siiresince yaptig fiziksel
aktivitenin yerini tutan boliimii doldurmustur. Hesaplama su sekildedir: 3 giinliik
kayit (2 hafta i¢i, 1 hafta sonu) 15 dakikalik aralara boliinmiistiir. Aktiviteler enerji
hesaplama skalasina gére 1 ila 9 kategoriye ayrilmistir. 15 dakikalik araliklarla
kilogram basina kilokalorideki ortalama enerji hesaplamasi giinliik enerji tiiketimini
bulmak i¢in kullanilmistir (ACSM’s1995, Pereira M. A 1996).

Gegerlik katsayisi yetigkinler ve ¢ocuklarda PWC’de 0.31 ve beden yag
yiizdesinde —0.13’tiir (p<0,05). Giivenirlik katsayisi ise ¢ocuklarda 0.91 (p<0,001) ve
yetiskinlerde0.97 dir (p<0,001).Fiziksel aktivite diizeyi, anketten elde edilen gilinliik
toplam enerji tiiketiminin bazal metabolizma oranina boliinmesiyle elde edildi ve
fiziksel aktivite diizeyi skoruna gore “diisik” (<1,56), “orta” (1,57 — 1,81) ve
“yiiksek” (>1,81) olarak gruplandirilarak yorumlandi. Bazal metabolizma oranini
(BMO) bulmak i¢in Harris-Benedict formiilii kullanilmistir (Giir, H. 2000, Howley
E. T 1997)

Erkekler: BMO = 88,362 + (4,799 X boy) + (13,397 X beden agirligi) —
(5,677 X yas) Kizlar: BMO = 447,593 + (3,098 X boy) + (9,247 X beden agirligi) —
(4,33 X yas)*Boy (cm), beden agirligi (kg), yas (yil).

Fiziksel aktiviteler enerji tiikketimine gore; <4 MET aktiviteler “sedanter”
(Aktivite 2 ila Aktivite 5 arasi), 4 MET- 7 MET aktiviteler “hafif aktiviteler”
(Aktivite 6 ila Aktivite 8 aras1) ve >7 MET aktiviteler (Aktivite 9) “orta-siddetli
aktiviteler” olarak 3 sinifa ayrilarak degerlendirilmistir (Lohman, T.G. 1992,
Verschuur R 1985).

3.3. Veri Toplama Siireci

Arastirmaya 2011 Nisan ayinda, Antalya Ili Demre Ilge Milli Egitim Miidiirliigii’ne
bagli Yunus Emre 1.0.0 3., 4. ve 5.siniflarinda 6grenim goren dgrencilerden goniillii

olanlar velilerinin izni ile katilmislardir. Arastirmaya alinan 6grencilere arastirmanin
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amaci, Onemi ve Olglimlerin Oncesinde Olciimlerle ilgili gerekli agiklamalar,

arastirmacinin bizzat kendisi tarafindan yapilmistir.
3.4. Verilerin Analizi

Istatiksel hesaplamalarda, cinsiyetler arasindaki farklar1 hesaplamak igin bagimsiz
testi uygulanmigtir. Degiskenler aras1 iliskiyi incelemek i¢in korelasyon
kullanilmistir. P degerinin 0,05’ten kiigiik oldugu durumlarda gruplar arasi fark ve
degiskenler arasi1 iliski anlamli kabul edilmistir. Istatiksel hesaplamalar SPSS

(version 16.0) programinda yapilmistir.
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4. BULGULAR VE YORUMLAR

9-11 yas Ilkdgretim 6grencilerinin fiziksel aktivite diizeyinin yasa ve cinsiyete gore
arastirlmasin1 kapsayan (viicut kompozisyonu, kassal esneklik, kassal kuvvet ve
aerobik uygunluk) cinsiyetlere gore farklarimi arastirmayi amaglayan bu g¢alismada
elde edilen bulgular bu boliimde ele alinmistir. lgili bulgular tablo ve grafiklere

yansitilmistir.

Tablo 2. Kiz ve Erkek cocuklarin Yas, Boy, Kilo ve Beden Kitle Indeks

Degerleri
KliZ ERKEK
DEGISKENLER P
A.O +8.S AO £8.S
YAS (y1) 10.18  +0.21 10.32 +0.18  AD.
BOY (m) 1.48 +5.42 1.50 +4.62 AD.
VUCUT AGIRLIGI (kg) 40.42 +6.54 40.58 +7.12 AD.
BKI (kg/m?) 18.56 +1.21 18.20 +1.32  AD.

A.D: Anlamli Degil

Tablo 3’de de goriildiigii gibi, kiz ¢ocuklarin yas ortalamasi 10.18 + 0.21 yil iken
erkek ¢ocuklarin yas ortalamasi 10.32 + 0.18 yil’dir. Kizlarda boy ortalamasi 1.48 +
5.42m. iken erkeklerde 1.50 + 4.62 m. olarak belirlenmistir. Kizlarda viicut agirlig
40.42 + 6.54 kg. iken erkeklerde 40.46 + 7.21 kg.’dir. Beden kitle indeksi kizlarda
18.56 = 1.21 kg/m? iken erkeklerde 18.20 + 1.32 kg/m? olarak belirlenmistir.

Elde edilen bu degerlere uygulanan istatistiki analiz sonucuna gore; c¢alismaya
katilan kiz ve erkek ¢ocuklarmn yas, boy, viicut agirligi ve BKI degerlerinde anlamli

bir farkliliga rastlanmamuistir.
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Tablo 3. Kiz ve Erkek Cocuklarin Viicut Kompozisyonu Degerleri

B KlzZ ERKEK
DEGISKENLER p
A.O +8S.S A.O +8S.S

Biceps (mm) 7.72 +2.32 6.56 +3,12 0,01
Triceps (mm) 13.66 +4.24 11.52 +4.82 0,01
Subscapula (mm) 10.24 +3.16 9.16 +3.18 0,01
Suprailiac (mm) 8.82 +4.16 8.54 +3.76 0,05
Viicut Yag yiizdesi (%) 25.28 +5.48 19.32 +5.16 0,01
Yagsiz viicut agirligi (kg) 30.18 +6.24 32.76 +8.92 0,05
Viicut Yag agirlhigr (kg) 10.16 +2.14 7.82 +1.98 0,01

Yapilan analiz sonucuna gore deneklerin aritmetik ortalama ve standart sapma
degerleri; biceps, kizlarda 7.72 + 2.32 mm., erkeklerde 6.56 + 3.12 mm.’dir. Triceps
kizlarda 13.66 + 4.24 mm, erkeklerde 11.52 + 4.74 mm.’dir. Subscapula, kizlarda
10.24 + 3.16 mm., erkeklerde 9.16 + 3.18 mm.’dir. Suprailiac, kizlarda 8.82 + 4.16
mm., erkeklerde 8.54 + 3.76 mm.’dir. Viicut yag yiizdesi, kizlarda % 25.28 + 5.48,
erkeklerde % 19.32 + 5.16’ dir. Yagsiz viicut agirhigi kizlarda 30.18 + 6.24 kg.,
erkeklerde 32.76 + 8.92 kg’dir. Viicut yag agirligi kizlarda 10.16+ 2.14 kg. iken
erkeklerde 7.82 + 1.98 kg. olarak tespit edilmistir. Caligmaya katilan kiz ve erkek
cocuklarin cinsiyetlere gore karsilastirilmasi sonucunda, biceps, triceps, subscapula,
viicut yag yiizdesi ve viicut yag agirligi degerlerinde p<0,01, suprailiac ve yagsiz

viicut agirligi degerlerinde p<0,05 diizeyinde anlamli farkliliklar bulunmustur.
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Tablo 4. Kiz ve Erkek Cocuklarin Maks. VO, Esneklik ve El kavrama

Degerleri
KlzZ ERKEK
DEGISKENLER p
A.O +S.S A.O +S.S
Maks. VO, (ml/kg/dk) 28.12 +5.08 33.42 +4.52 0,01
Esneklik (cm) 19.58 +4.22 16.34 +4.68 0,01
El kavrama (kg) 13.94 +3.26 16.76 +3.58 0,01

Yapilan analiz sonucuna gore, kizlarin maks VO, degeri 28.12 + 5.08 ml/kg/dk. iken
erkeklerin 33.42 + 4.52 ml/kg/dk’dir. Kizlarda esneklik 19.58 + 4.22 cm. iken
erkeklerde 16.34 = 4.68 cm. olarak bulunmustur. Kizlarda el kavrama 13.94+ 3.26
kg. iken erkeklerde 16.76 + 3.58 kg. olarak belirlenmistir.

Analiz sonuglari, ¢alismaya katilan kiz ve erkek ¢ocuklarin maks VO,, esneklik ve el
kavrama kuvveti degerlerinde p<0,01 diizeyinde anlamli farkliliklar ortaya

koymustur.

Tablo 5. Kiz ve Erkek Cocuklarin Giinliik Enerji Tiiketimi, Bazal Metabolizma

Orani ve Fiziksel Aktivite degerleri

Kl1Z ERKEK

DEGISKENLER P
AO £S.S A.O +8.8

Giinliik Enerji Tiiketimi (kcal) 1934 +£191.41 2047  +224,04 0,01
Bazal Metabolizma Orani (kcal) 1221  +104.01 1256 +157.17 0,05

Fiziksel Aktivite Diizeyi
1584 +0.71 1.629  +£0.66 0,01
(GET/BMO)
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Arastirmaya katilan kiz ve erkek c¢ocuklarin giinliikk enerji tiikketimi, bazal
metabolizma orani ve fiziksel aktivite degerlerinin analiz sonuglarina gore, aritmetik
ortalama ve standart sapma degerleri, kizlarda giinlik enerji tiiketimi igin
1934+191.41 kcal iken erkeklerde 2047+224.04 kcal’dir. Kizlarda bazal
metabolizma oran1 1221+104.01 kcal iken erkeklerde 1256+157.17 kcal olarak
belirlenmistir. Kizlarda fiziksel aktivite diizeyi 1.584+0.71 GET/BMO iken
erkeklerde 1.629+0.66 GET/BMO olarak bulunmustur.

Bu degerler calismaya katilan kiz ve erkek cocuklarin giinliik enerji tiiketimi ve
fiziksel aktivite dilizeyi degiskenlerinde p<0,01, bazal metabolizma orani

degiskeninde ise p<0,05 diizeyinde anlamli farkliliklar1 isaret etmektedir.

Tablo 6. Hafif ve Orta Siddette Aktivitenin Kiz Cocuklarmin Viicut Yag
Yiizdesi, Maks VO, El kavrama ve Esneklik Degerlerine Etkileri

Hafif Siddette Orta Siddette
DEGISKENLER Aktivite Aktivite

r p r P
VYY (%) -0.024 >0.05 -0.135  <0.05
Maks VO, (ml/kg/dk) 0.64 >0.05 0.158 <0.05
El kavrama (kg) 0.013 >0.05 0.021 >0.05
Esneklik (cm) 0.045 >0.05 -0.014 >0.05

Arastirmaya katilan kiz ¢ocuklarin fiziksel aktivite ile fiziksel uygunluk 6zellikleri
arasindaki iliski incelendiginde, hafif siddette aktiviteler ile fiziksel uygunluk

Ozellikleri arasinda anlamli bir iliski bulunamamustir.

Diger taraftan orta- siddette aktiviteler ile viicut yag ylizdesi arasinda negatif yonde
(r=-0.135) ve maks VO; arasinda pozitif yonde (r=0,135) p<0,05 diizeyinde anlamli

iliski bulunmustur. Diger degiskenler arasinda ise anlamli iligkiye rastlanilmamustir.



38

Tablo 7. Hafif ve Orta Siddette Aktivitenin Erkek Cocuklarin Viicut Yag
Yiizdesi, Maks VO, El kavrama ve Esneklik Degerlerine Etkileri Hafif Siddette
Aktivite Orta - Siddette Aktivite

Hafif Siddette Orta Siddette
DEGISKENLER Aktivite Aktivite

r Y r P
VYY (%) 0.03 >0.05 -0.143 <0.05
Maks VO, (ml/kg/dk) 0.04 >0.05 0.204 <0.01
El kavrama (kg) 0.028 >0.05 0.054 >0.05
Esneklik (cm) -0.014 >0.05 0.038 >0.05

Arastirmaya katilan erkek cocuklarin fiziksel aktivite ile fiziksel uygunluk
ozelliklerinin arasindaki iligski incelendiginde, hafif siddette aktiviteler ile fiziksel

uygunluk 6zellikleri arasinda anlamli bir iliski bulunamamustir.

Ancak, orta-siddette aktiviteler ile viicut yag yiizdesinde negatif yonde p<0,05
diizeyinde bir iligki varken (r=-0,143), maks. VO, ile p<0,01 diizeyinde anlamli bir
iliski bulunmustur. El kavrama kuvveti ve esneklik degiskenlerinde ise anlamli bir

iligkiye rastlanmamustir.
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5.SONUCLAR VE ONERILER
5.1. Sonuclar

Bu arastirma, Yunus Emre ilkdgretim okulunda dgrenim géren 9, 10 ve 11
yas grubu kiz ve erkek cocuklarin fiziksel aktivite diizeylerin yasa ve cinsiyete gore
aragtirtlmasi 6zelliklerini incelemek amaciyla yapilmistir. Arastirilan 6zelliklere gore

elde edilen bulgularin degerlendirilmesine bu boliimde yer verilmistir.

Fiziksel Uygunluk Ozelliklerinin Cinsiyete Gore Degerlendirilmesi

Bu béliimde antropometrik 6zelliklerden boy, beden agirhg, BKI, beden
kompozisyonlarindan beden yag orani, yag kitlesi, yagsiz beden agirligi, Maks VO,

kuvvet, esnekligin yas ve cinsiyete gore degerlendirilmesi yapilmistir.

Antropometrik Ozellikler

Bu galisma, 9, 10 ve 11 yaslarindaki ilkogretim okullarinda 6grenci olan kiz ve
erkek ¢ocuklarda fiziksel aktivite diizeylerinin ve fiziksel uygunluklariin ne
durumda oldugunu arastirmak ve fiziksel uygunluk ile fiziksel aktivite iligkisini yasa

ve cinsiyetlerine gore incelemek amaciyla yapilmistir.

Aragtirilan  antropometrik Ozellikler boy ve viicut agirlign  degerlerini
icermektedir. Fiziksel uygunluk o6zellikleri olarak; viicut kompozisyonu deri kivrim
kalinliklari, viicut yag orani, Maks VO, el kavrama kuvveti, esneklik ve anaerobik
giic degerlerini icermektedir. Fiziksel aktivite Ozellikleri ise, Bouchard'in kalori
harcamasina gore 9 aktivite kategorisi, fiziksel aktivite yogunlugu siniflamasi ve

fiziksel aktivite diizeyi boliimlerinden olusmaktadir.

Ziyagil ve arkadaglarinin (1996) yaptigi caligmada 11 ve 12 yas grubundaki
kizlarin ortalama boy ve beden agirlig1 degerlerinin ayni yas grubundaki erkeklerden
daha yliksek bir ortalamaya sahip oldugu bildirilmektedir. 10 yas grubunda ise kiz ve
erkeklerin yaklasik olarak birbirlerine yakin ortalama degerlere sahip oldugu
belirtilmektedir. Erkek ve kizlarin boy degerinde diizensiz oranda bir artis

gozlenmektedir.
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Basoz ve arkadasglarmin (1996) yaptigi arastirmada 8-10 yas kiz ve erkek
cocuklarin boy, beden agirliklar1 ve BKI degerleri bakimindan ¢ok farkliliklarin
olmadigmi bildirmektedir. Hem kiz hem de erkeklerde yaslara gore artis

gozlemlenmistir.

Chin ve arkadaglarinin (2002) yaslar1 9,2 olan toplam 2443 Hong Kong’lu
cocuk iizerinde yaptiklari calismada BKI degeri erkeklerinin 17,5 kizlarm 16,9
olarak bildirilmektedir. Bu deger Amerikali aymi yas grubu g¢ocuklardan ¢ok az

yiiksek olarak degerlendirilmistir.

Rowlands ve arkadaslarinin (1999) yaslar1 8,3 — 10,8 arasi olan ¢ocuklarda
yaptiklar1 ¢alismada kizlarin boy, kilo ve BKI degerleri erkeklerden daha yiiksek
bulunmustur. Eisenmann ve arkadaglari (2001) 9-12 yas erkekler ile kizlarin
boylarinda kizlarin lehine anlamli fark oldugunu bildirmektedir. Beden agirliginda

ise kizlar daha yiiksektir ancak fark anlamli degildir.

Ziyagil ve arkadaslarinin (1996) yaptigi ¢alismada 10-12 yas erkek ¢ocuklarin

boy vereden agirliginin yasa bagli olarak arttigini bildirmektedir.

Viicut Kompozisyonu

Yapilan bu calismada kizlarin biceps, triceps, subscapula, suprailiac, viicut
yag yiizdesi, viicut yag agirligi degerleri erkek cocuklardan daha yiiksekken, kizlarin
yagsizviicut agirhigr degeri erkeklerden diisiiktiir. Kiz ve erkek cocuklarin biceps,
triceps, subscapula, viicut yag yiizdesi, viicut yag agirligi degerleri arasinda p< 0.01,
suprailiac veyagsiz viicut agirhig deperlerinde p< 0.05 diizeyinde anlamli fark

belirlenmistir (Tablo 3).

Bu arastirma sonuglart mevcut literatiirle karsilastirildiginda ortiisen
sonuglara rastlanmaktadir. Cocuklar ve genglerde obezite, yaygin ve kontrol altina
alimamayan bir artiggdstermektedir. Sedanter yasam tarzi ve fiziksel aktivitede
azalma bu obeziteninilk nedenleri olarak ileri siiriilmekte, fiziksel aktivite ve
cocuklarda sismanlikarasindaki negatif iligkiden s6z edilmektedir (Gutin B 2005,
Hedley A.A 2004).
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Saygin (2003) doktora caligmasinda, 10 yasindaki kizlarin deri kivrim
kalinliklarindan supscapula, thigh, beden yag oram1 ve yag agirligr degerlerini
erkeklerden anlamli seviyede yiiksek bulmustur. Yagsiz beden agirliginda ise erkek
cocuklarin degeri anlamli diizeyde daha yiiksektir. 11 yasta da kizlarin supscapula,
abdomen, tigh, bedenyag oran1 ve yag agirligi degerleri erkeklerden anlamli diizeyde
yiiksektir. 12 yasagelindiginde biceps, triceps, subscapula, suprailiac, abdomen,
thigh, calf, beden yag oranive yag agirlig1 degerlerinde yine kiz ¢ocuklarin erkek
cocuklardan daha yiiksek oldugubulunmustur. Tiim yas gruplarin ortalamasina
bakildiginda kizlarin biceps, triceps, subscapula, suprailiac, abdomen, thigh, calf,
beden yag orani ile yag agirlhigidegerlerierkeklerden anlaml diizeyde daha yiiksektir.

Erkeklerin ise yagsiz beden agirlig1 kizlardan anlamli diizeyde yiiksek bulunmustur.

Nurdogan ve arkadaslar1 (2006) 9-12 yas grubu cocuklar iizerine yaptiklari
caligmalarinda, triceps deri kivrimi kalinligi ortalamalarint sedanter erkek

cocuklarda 13,60+7,33mm olarak belirtmislerdir.

Yapilan bir calismada 9-10 yaslarindan 16 yasa kadar deri kivrim
kalinliklarinin %52 oraninda arttig1 gézlemlenmistir. 10 yastan 18 yasa kadar yapilan
rapora gore beden kitlesine karsilik yag kitlesinin yillik artis1 kizlarda erkeklerden
fazla bulunmustur. Yagsiz beden kitlesi kizlarda yasla azalma gosterirken erkeklerde
artis gostermistir (Ozer K., 2001).

Ergenlik doneminde, endokrin degisiklikler nedeniyle kiz ve erkeklerin beden
kompozisyonu belirgin sekilde farklilasmaya baslar (Lohman, T.G.1987). Ergenlik
donemi esnasinda follikiil stiimiile eden hormon (FSH) ve luteinizing hormon (LH)
salgilanmaya baslar. Kizlarda FSH ve LH salgilandigi zaman overler gelisir ve
Ostrojen hormonu salgilamasi baglar. Erkeklerde ise bu hormonlar testislerin
gelisimini ve testesteron salgilanmasini harekete gecirir. Testesteron kemik
olusumunu arttirarak daha biiyiik kemiklere, protein sentezini arttirarak artmis kas

kitlesine neden olur (Telema, 1997).

Ziyagil ve arkadaslarinin (1996) ¢alismasina gore deri kivrim kalinliklarindan
biceps,triceps, suprailiak, supskapula ve baldir, beden yag yiizdesi degerlerinde yasa

bagli olarak anlamli diizeyde bir artis gdstermemektedir.
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Bir baska caligmada Ziyagil ve arkadaslarina gore (1996) deri kivrim
kalinliklar1 toplami agisindan 11-12 yas grubundaki kizlarin degerleri erkeklerden
daha yiiksektir. 10yas grubunda ise kizlarin degerleri daha diisiiktiir. Toplam deri
kivrim kalinliklar1 bakimindan erkeklerde yaslara gore diizenli artma veya azalma
egilimi goriilmemektedir. Kizlarin 10, 11, 12 yas grubu degerlerinde ise diizensiz bir

oranda artis goziikmektedir.

Tekelioglu (1999) yaptig1 calismada, 11-13 yas grubu ¢ocuklarin biceps ve
tricepsderi kivrim kalinliklarinda anlamli bir cinsiyet farki saptamazken, subscapular
vekristailiak deri kivrim kalinliklari, 4 deri kiviim kalinliginin toplami, beden yag
orani ve yag agirhg kiz 6grencilerde; yagsiz beden kitlesi ise erkeklerde anlamli

seviyede yliksek oldugunu bildirmektedir.

Rowe’nin (1992) ilkokul cocuklar iizerine yaptigi arastirmada erkeklerin
beden kompozisyonu degerlerinin kizlardan daha iyi durumda oldugunu
bildirilmigtir. Chin ve arkadaslar1 (2002) tarafindan yaslari 9,2 olan toplam 2443
Hong Kong’lu ¢ocuk iizerinde yapilan calismada beden yag yiizdesi %25,1 olarak
bulunmustur. Bu deger 50. Percentile degerinin iizerindedir. Amerikali ¢ocuklar i¢in
bu deger %13-19 araligindadir. Erkek ¢ocuklarin %30,5’1 95. percentile kategorisine

girerken bu oran kizlarda %22,9 olarak bulunmustur.

Mechelen ve arkadaslarinin (1991) ¢alismasinda 12 yas erkeklerin, skinfold
degerleri kizlardan anlamli diizeyde diisiiktiir. Rowlands ve arkadaslarinin (1995)
yaslar1 8,3-10,8 aras1 olan ¢ocuklarda yaptiklar1 calismada kizlarin skinfold degerleri

toplam1 erkeklerden anlamli diizeyde yiiksek bulunmustur.

Maksimum Oksijen Tiiketimi (Maks VO,)

Bu calismada elde edilen bulgulara gore, kizlarin maks VO, degeri 28.12 +
5.08 ml/kg/dk iken erkeklerin 33.12 + 4.52 ml/kg/dk’dir. Analiz sonuglar1, ¢alismaya
katilan kiz ve erkek ¢ocuklarin maks VO, degerinde erkekler lehine p<0,01
diizeyinde anlamli farkliliklar ortaya koymustur (Tablo 4). Diger arastirmalarla

karsilastirildiginda sonuglar arasinda benzerlikler bulunmustur.
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Dogumdan itibaren yasla Maks VO, de artar, 12 yasina kadar belirgin bir
cinsiyet farki yoktur. Fakat bu yasdan sonra cinse bagl bir fark meydana ¢ikmaya
baglar. Cocuklar 6-10 yas arast oksijen alimi konusunda devamli bir artig
yasamaktadir. Bu donemi takip eden donemde oksijen aliminda bir azalma
gerceklesmektedir. Bundan sonra, ergenligin baslamasiyla birlikte erkeklerde,
oksijen aliminda tekrar belirgin artislar goriilmektedir. Fakat kizlarda ise olgunlasma

nedeniyle diisiik bir diizeyde kalmaktadir (Blair 1983).

Iki cinsiyet arasinda ki maks VO, farki puberta déneminde artar fakat aerobik
sistemin gelisimine en uygun devre adelosan donemindeki siiratli biiylime devresidir.
Aerobik sistemin gelisimi erkeklerde kizlara gore daha fazladir bu da beden
Kitlesindeki yag miktar1 farkina, hemoglobin ve testeSteron oranina baglanmaktadir

(Akgiin N.1994).

Saygin’in doktora g¢alismasinda (2003), 10-12 yas grubu erkek g¢ocuklarin
maks VO, degeri tiim yas gruplarinda kizlardan anlaml diizeyde yiiksektir. Erkek
cocuklarmm maks VO, degeri yas ilerledik¢e anlamli diizeyde artmaktadir. Kizlarin
maks VO, degeri yaslara gore artis gostermesine ragmen aralarindaki fark anlamli
degildir.

Pmar ve arkadaslarmin (2002) yaptiklar1 calismaya katilan kiz ve erkek
ogrencilerin 20 metre mekik kosu testi sonuglarina gore erkeklerin degerleri
(36,11+8,8ml/kg/dk) kizlarin degerlerine(30,10+13,18ml/kg/dk.) oranla daha yiiksek

bulunurken aralarindaki fark p<0,05 diizeyinde anlamliydi.

Armstrong ve arkadaslar1 (1994) 10 yasindan sonra erkeklerin maks. VO2
degerlerinin kizlardan daha yiiksek oldugunu ve 16 yasa kadar aradaki farkin gittikce
arttigin1 belirtmislerdir.

Tekelioglu (1999) yaptigi ¢alismada erkek cocuklarin 20 m. mekik kosu test
performansinin kiz ¢ocuklarindan daha yiiksek oldugunu bildirmektedir. 20 m.
Mekik kosu testi sonuglarmma gore tahmin edilen maks VO, degeri de erkek

cocuklarin daha yiiksektir. Ayn1 calismada 20 m. mekik kosu testinde tamamlanan
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mekik sayisi yasla anlamli seviyede artmaktadir. Erkeklerde mekik sayisinin yagla

birlikte arttig1, kizlarda ise yasla mekik sayisinin sabit kaldig1 bildirilmektedir.

Armstrong ve arkadaslar1 (1991) 11-16 yas grubu erkek ve kiz gocuklar
tizerinde yaptig1 arastirmada direk yontemle olgiilen absolut maks VO, degeri hem
erkeklerde hemde kizlarda yasla beraber artma gosterdigini belirtmektedir. Beden
kitlesine oranla ifadeedilen maks VO, ise 11-16 yaslar1 boyunca erkeklerde sabit

kalmis, kizlarda ise yasla azalma goézlenmistir.

Guerra ve arkadaslar1 (2002) yaslar1 8-15 olan 246 erkek ve 283 kiz ¢ocuk
tizerinde yaptig1 calismada kardiorespiratuar uygunlukta erkekler kizlara gore p<0.05

diizeyinde daha iyi durumda bulundugunu bildirmektedir.

Lin ve arkadaslar1 (1997) ile MacDougall ve arkadaslar1 (1997) erkeklerin
daha yiiksek maks VO, degerine sahip oldugunu bildirmektedirler.

Mechelen ve arkadaslarinin (1991) calismasinda 12 yas erkeklerin 20 m.
Mekik kosusu kizlardan anlamli diizeyde daha iyidir.

Rowe (1992) ilkokul c¢ocuklari iizerine yaptigi arastirmada erkeklerin

kardiovaskiiler fitnes degerinin kizlardan daha iyi durumda oldugunu bildirmektedir.

Bu yas grubu hem kiz hem de erkek cocuklarda kosu performansinin yas ile
arttig ile ilgili olarak Armstrong ve Welsman (1994), Cureton ve arkadaslar1 (1997),
Drabik (1999), Perez ve arkadaslarinin  calismalari elde edilen sonuglar

desteklemektedir. Genel olarak sonuglar elde edilen sonuglari destekler niteliktedir.

Kassal Kuvvet

Elde edilen bulgulara gore, kizlarda el kavrama kuvveti 13.94 + 3.26 kg. iken
erkeklerde 16.76 + 3.58 kg. olarak belirlenmistir. Analiz sonuglari, ¢alismaya katilan
kizve erkek ¢ocuklarin el kavrama kuvveti degerlerinde erkek cocuklar lehine p<0,01
diizeyinde anlamli fark ortaya koymustur (Tablo 4). Ilgili literatiir bu arastirma

sonuclarini kesin olarak desteklemektedir.
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Saygin (2003) calismasinda, tiim yas gruplarinda erkek cocuklarin bacak ve
elkavrama kuvvetini kizlardan anlamli diizeyde yiiksek bulmustur. Erkek ve kiz

cocuklarin bacak ve el kavrama kuvveti yas ilerledik¢e anlamli diizeyde artmaktadir.

Dietrich’in (1986) kuvvet yetenegi ile ilgili grafigine gore bu yas gruplarinda
erkeklerin kuvveti kizlardan daha yiiksektir. Erkeklerin kuvvet yetenegi yaslara gore
linear bir artig gostermektedir. Kizlarda da yas ilerledik¢e kuvvet artmaktadir. Erkek

vekizlar arasindaki kuvvet farki 13-14 yaslarindan sonra daha belirgindir.

Ziyagil ve arkadaslar1 (1996), 10-12 yas erkek ¢ocuklarin penge kuvvetinin
yasa bagli olarak arttigini bildirmektedir.

Kerkez ve arkadaslarinin (2001) konu ile ilgili olarak yaptiklar1 ¢aligmada 9-
11 yas erkeklerin kuvvet degerinde iki grup arasinda anlamli diizeyde farkliliklar

bulmustur.

Rowe’nin (1992) Bahamian ilkokul ¢ocuklar iizerine yaptig1r arastirmada

erkeklerin beden tst kuvveti ve dayanikliligi daha yiiksek bulunmustur.

Astrand ve Kaare'ye gore, kuvvet gelisiminde cinsiyet agisindan 10-11 yas
grubuna kadar farklilik bulunmamaktadir. Bu yas grubundan itibaren erkeklerin daha
cok kas hacmine sahip olmasi nedeniyle kuvvetleri bayanlara gére daha iyidir. Kas

hacmi bayanlarda %25-35, erkeklerde %40-45 dir (Plowman 2005).

Loko ve arkadaglarinin (2003) c¢alismalarindan elde edilen sonuglara gore

kuvvet performansi yasla birlikte artig géstermektedir.

Queroz (2000) ve Fine (1993) yaptiklari ¢alismada erkek cocuklarin kiz
cocuklarina gore kuvvet Ozelligi agisindan daha iyi performans gosterdigini

bulmuglardir.

Genel olarak sonugclar elde edilen sonuglar ile paralellik gostermektedir.

Esneklik

Elde edilen bulgulara goére, kizlarda esneklik 19.58 + 4.22 cm. iken

erkeklerde 16.34 + 4.68 cm. olarak bulunmustur. Analiz sonuglari, ¢aligmaya katilan
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kiz ve erkek cocuklarin esneklik degerlerinde kiz ¢ocuklari lehine p<0,01 diizeyinde
anlaml fark ortaya koymustur. Onceki arastirmalar kizlarin erkeklere gore her yas

grubunda daha esnek oldugu yo6niindedir (Tablo 4).

Cocuklarin esneklik yetenekleri 5 yastan 8 yasa kadar sabittir. 12-13
yaglarinda en u¢ noktaya ulasarak yasla birlikte azalir. Kizlar tiim yaslarda
erkeklerden daha esnektir veen biiyiik cinsiyet farkliligi, ergenlik atilimi ve cinsel
olgunlagsma sirasinda goriiliir. Yas ve cinsiyetle biitiinlesmis esneklik Ol¢limii,
ergenlik donemi sirasinda alt ekstremitelerin ve gévdenin biiylimesi ile ilgilidir. 11
yasindan sonra, oturma yiiksekligi yoniinden ergenlik donemindeki atilim ile kizlarin
esnekligindeki artis ayn1 anda meydana gelir. Buna benzer olarak, erkeklerin otur-
eris performansindaki en diisiik degeri, bacak uzunlugundaki ergenlik atilimi ile aynm
anda meydana gelir. Ergenlikte eklemlerdeki anatomik ve fonksiyonel degisimlerin

bu siradaki esneklik lgiimlerini etkiledigi diisiiniilmektedir (Ozer S 2000).

Saygin (2003), 10 yas kiz c¢ocuklari ile erkek cocuklar1 arasinda kizlarin
esneklik degeri yiiksek olmasina ragmen anlamli fark bulamamustir. 11 yas ve 12 yas
grubu kiz c¢ocuklarin esneklikleri anlamli diizeyde erkeklerden daha yiiksek
bulunmustur. Toplam kiz ve erkek c¢ocuklarin degerlerinde kizlarin esnekligi
erkeklerden anlamli diizeyde yiksektir. Kiz c¢ocuklarin esneklik degeri yas
ilerledikce artis gostermekle birlikte bu artis anlamli diizeyde degildir. Erkek

cocuklarda ise yas ilerledik¢e anlamli olmayan bir diisiis gozlenmistir.

Rowe’nin (1992) Bahamian ilkokul ¢ocuklar iizerine yaptig1 aragtirmada

kizlarin esnekliklerinin erkeklerden daha 1y1 oldugunu belirtmektedir.

Kerkez ve arkadaslarinin (2001) yaptigi calismada 9-11 yas erkeklerin

esneklik degerinde iki grup arasinda anlamli diizeyde farkliliklar bulmustur.

Akcay (2001) 4. sinifta okuyan 265 kiz ve 289 erkek olmak iizere toplam 554
cocuk iizerinde bir aragtirma yapmistir. Bu aragtirmaya gore 10 yas grubu erkeklerin
esneklik degeri 19,7 ve kizlarin degeri 18,3 cm’dir. Bu yas grubu erkeklerin esneklik

degeri kizlardan daha iyi bulunmusgtur.

Mechelen ve arkadaglarinin (1991) calismasinda 12 yas kizlarin esneklik

degeri erkeklerden 6nemli diizeyde daha iyi sonuglara sahiptir.
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Wilkinson ve arkadaglariin (ACSM’s 1995) yapmis olduklar1 ¢aligmaya gore
10-13 yas ¢ocuklarda kizlarin esneklikleri erkeklerden anlamli diizeyde daha iyidir.

Imamoglu ve Coknaz’m (2002) cocuklar iizerinde yaptig1 arastirmaya gore
hem Tiirk hemde Alman erkek cocuklarin esneklik degerleri kiz ¢ocuklarin

degerlerine yakin ancak daha diistiktiir.

Tip alaninda yapilan son caligmalar, esnekligin fiziki uygunlukla 6nemli
oranda iliskili oldugunu gostermistir. Nitelik ve nicelik yonilinden iyi bir hareketin
elde edilebilmesin i¢in esneklik Onemli bir sarttir. Updye & Johnson'a gore
performans, esneklik yetersizliginden 6nemli 6l¢iide olumsuz olarak etkilenmektedir
(Ekelund 1999).

Kizlarin esneklik 6zelliginin yasla arttigi, ancak erkelerde ise yasla birlikte
artma, azalma ve sabit kalma gibi farkli sonuclarin oldugu ile ilgili olarak Akgiin ve
arkadaglarinin (1986), Bischoff ve Lewis (1987), Chatterjee ve arkadaslar1 (1993),
Mechelen ve arkadaslar1 (1990) ve Prat’in (1990) arastirmalari bulunmaktadir. Genel
olarak sonuclar degerlendirildiginde Akgay’in arastirmast disinda elde edilen
sonuglar1 desteklemektedir. Ak¢ay’in ¢alismasi ile olan farkliligin denek grubuna

bagli bir durumdan kaynaklandig1 diisiiniilmektedir.

Fiziksel Aktivite Ozelliklerinin Cinsiyet ve Yasa Gore Degerlendirilmesi

Arastirmaya katilan kiz ve erkek g¢ocuklarin giinliik enerji tiiketimi, bazal
metabolizma orani ve fiziksel aktivite degerlerinin analiz sonuglarina goére, aritmetik
ortalama degerleri, erkeklerin kizlardan daha aktif olduklarini gdstermektedir.
Dolayisiyla erkeklerin giinliik enerji tiiketimleri de buna paralel olarak kizlardan

daha fazladir (Tablo5). ,

Bu degerler ¢alismaya katilan kiz ve erkek ¢cocuklarin giinliik enerji tiikketimi
ve fiziksel aktivite diizeyi degiskenlerinde p<0,01, bazal metabolizma orani
degiskeninde ise p<0,05 diizeyinde erkekler lehine anlamli farkliliklar1 isaret

etmektedir. Ilgili literatiir bu arastirma sonuglarini destekler niteliktedir.

Saygin’a gore (2003), 10 yas erkek cocuklarn giinliik enerji tiiketimi ve

fiziksel aktivite diizeyi kizlardan anlamli seviyede yiiksektir. 11 yas i¢in sadece bazal
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metabolizma orani erkeklerin lehine anlamli farklilik gostermektedir. 12 yas erkek
cocuklarin giinliik enerji tiikketimi, bazal metabolizma orani ve fiziksel aktivite diizeyi
kiz ¢ocuklarin giinliik enerji tiikketimi, bazal metabolizma orami ve fiziksel aktivite
diizeyi kiz ¢cocuklardan anlamli diizeyde yiiksektir. Erkek cocuklarin giinliik enerji
tilketimi, bazalmetabolizma orani ve fiziksel aktivite diizeyi yaslara gore artig
gostermektedir. Kiz ¢ocuklarin gilinliik enerji tiikketimi ve bazal metabolizma orani
yaglara gore artis gosterirken, fiziksel aktivite diizeyinde 12 yas kizlarda artis
gorilmemektedir. Kiz ¢ocuklarin 4-7 hafif yogunlukta yaptigi aktivitelerin siiresi
erkeklerden anlamli diizeyde yiiksek bulunmustur. Erkek g¢ocuklarin orta-siddetli

yaptig1 aktivitelerin siiresi anlamli diizeyde kizlardan daha yiiksektir.

Shoropshire ve Carroll’'un (1998) 10-11 yasindaki ilkdgretim okulunda
okuyan cocuklarin fiziksel aktivite seviyeleri ve tercihleri ile ilgili yaptiklari
calismada erkeklerin %36,3’li memnun edici olmasina ragmen kizlar da bu oran %
26,7°de kaldigin1 belirtmektedir. Fiziksel aktivite se¢iminde cinsiyet farkliliklari
ortaya ¢ikmaistir.

Myers ve arkadaslarinin (1996) yaptiklar1 aragtirmaya gore 9-15 yas arasi
erkekler kizlardan fiziksel olarak daha aktiftir. Kizlar daha ¢ok zamanlarini hafif ve
orta yogunlukta fiziksel aktivitelerde gecirirken erkekler siddetli yogunlukta

aktivitelere yonelmektedir.

Siegel (1999) kirsal kesim Meksika okulundaki sosyo-ekonomik seviyenin
fiziksel aktivite tipleri ve seviyeleri ile spor igin motivasyon ve katilimlar
degerlendirmistir. 9-18 yas aras1 yaklasik 1100 ¢ocuk ile yapilan ¢alisma da spor
tercihlerinde kizlar ile erkekler farkliliklar gostermektedir. Erkeklerin ¢ogu fiziksel
aktivite anketine gore aktif kategorisine girerken kizlar inaktif idi. Cok aktif
kategorisinde ise hem kizlar hem de erkeklerin seviyesi en diisiik seviyede
bulunmustur. 9-13 yas grubu 14-18 yas grubuna gore daha aktiftir. 9-13 yas erkek
c¢ocuklarin asir1  kilolu olma riski orami %38 iken kizlarin% 29 olarak

bildirilmektedir.

Glines 10-12 yas kiz ¢ocuklari i¢in Onerilen enerji tiiketimi miktar1 1950

kcal/giin iken erkeklerde 2200 kcal/giin olarak bildirirken (1998), Ersoy orta diizey
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aktif 11-14 yas kizlar igin 1845 kcal/giin, erkekler i¢in 2220 kcal/glin olarak
belirtmektedir (Ersoy G., 2000).

Faucette ve arkadaslarinin (1995) 669 erkek 595 kiz ¢ocuk tizerinde yaptiklari
bir ¢alismada kiz ¢ocuklar1 daha ¢ok hafif aktiviteler yonelirken, erkekler daha ¢ok

orta yogunluktaki aktiviteleri tercih ettiklerini bildirmektedir.

Welsman ve Armsrong (1994) 5-7 yas grubu Ingiliz ¢ocuklar1 iizerinde
yaptiklar1 ¢alismada erkek cocuklarin biitlin fiziksel aktivite dlglimlerinde kizlardan

daha yiiksek oldugu bildirmektedir.

Hagger ve arkadaslarmin (1998) 13-14 yas Ingiliz ve Rus ¢ocuklar
tizerindeki yaptig1 ¢alismaya gore erkek ¢ocuklarin orta ve siddetli yogunluklardaki

aktivite degerleri anlamli diizeyde kizlardan yiiksektir.

Riddoch ve Boreham (1995) erkek ¢ocuklarin kizlardan daha aktif oldugunu
bildirmektedir. Ama bu farklilik orta yogunluktaki aktiviteler g6z Oniine alinirsa
biiyiik diistis gosterir. Erkek cocuklar kizlara gore daha cok siddetli aktivitelere

yonelmektedir.

Catherine ve arkadaslar1 (2000) 10 yasindaki kizlarin enerji tiiketimi 2048,
1 1yasindakilerin 2034, 12 yasindakilerin 2050 olarak bulunurken erkeklerin 10 yas
2253, 1lyas 2284, 12 yas 2290 kcal olarak bildirmektedir. Tiim yas gruplarinda
erkeklerin degeri kizlardan yiiksektir. Erkeklerde yas ile birlikte artis meydana
gelirken kizlarda 11 yasta diisiis goziikmektedir.

De Lany ve arkadaglarinin (2002) yaptiklar1 ¢calismada beyaz erkek ¢ocuklari
beyaz kiz ¢ocuklara gore daha fazla bazal metabolik orana sahiptir. Toplam enerji

tikketimi bakimindan kizlar daha diisiik bulunmustur.

Trost ve arkadaslarimin (2002) erkek ve kiz ¢ocuklar1 iizerinde yaptiklari
caligmaya gore orta-siddetli ve siddetli yogunlukta yapilan fiziksel aktivite

stirelerinde erkekler kizlardan daha fazladir.

Sunnegardh ve arkadaglarinin (1985) yaptiklari aragtirma sonucuna gore 8-13
yas arasi c¢ocuklarda orta-giddetli aktivitelere kizlarin erkeklere oranla daha az
katildiklar1 bildirilmektedir.
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Bradley ve arkadaslar1 (2000) yaptiklar1 calismada ortaokula giden kiz
cocuklarin(n=656) sedanter aktiviteleri erkek ¢ocuklara gore daha sik rapor
etmislerdir. Siddetli aktivitelerde ise erkek c¢ocuklar daha fazla bildirilmektedir
(p=0,027). Sedanter aktivitelerin yasla birlikte arttig1 da belirtilmektedir.

Ganley (2001) 6zellikle puberta sirasinda ve sonrasinda kiz ¢ocuklarin erkek

cocuklara gore kiyasla daha biiylik inaktivite riski altinda oldugunu bildirmektedir.

Welsman ve Armstrong’un (1994) 7-10 yas grubunda yaptig1 arastirmada orta
ve siddetli aktivitede harcanan siire bakimindan kizlar ile erkekler arasinda anlamli
farklilik bulunamamustir. Yas ile orta ve siddetli aktivite siireleri arasinda anlamli

negatif iligki bulunmustur.

Cale ve Almond (1992) genellikle kiz ¢ocuklarin yasitlar1 erkek ¢ocuklardan
daha diisiik fiziksel aktivite diizeyine sahip oldugunu bildirmektedir.

Crocker ve arkadaslar1 (1999) 67 kiz ve 82 erkek toplam 149 7-11 sinif gocuk
ve genglerde yaptiklart calismada erkeklerin kizlara gore daha aktif oldugunu
belirtmektedirler. Ortaokul 6grencileri lise Ogrencilerinden daha aktif olarak
bildirilmektedir. Liseli kizlarin ¢ok siddetli fiziksel aktivite skorlar1 diger tiim gruplar

ile karsilagtirildiginda diisiik bulunmustur.

Giir (2000) makalesinde kizlarda belirgin olmak iizere yasin ilerlemesi ile
fiziksel aktivitede diisiis oldugunu belirtmektedir. Erkek ¢ocuklar kiz ¢ocuklardan
daha aktif goriilmekle birlikte erken yaslarda benzerdirler. Ayrica erkek gocuklar
kizlardan daha biiyiikk oranda agir aktivitelere katilmaktadirlar. Genel olarak elde
edilen sonuclari Henry ve arkadaglarinin yaptigi c¢alisma disinda literatiirler
desteklemektedir. Bu farklilik calisilan denek grubunun ve degerlendirilen yontemin

ozelliklerine baglanabilir.

Erkeklerin kizlara gore fiziksel olarak daha aktif olmasi ve orta-giddetli
yogunluktaki aktivitelere yonelmesi, kizlarin beden yag oraninin yiiksekliginin ya
taginilmas1 gereken fazladan bir agirlik ya da hareketsiz bir yasam tarzini tesvik
etmesinin yani sira sosyo-kiiltiirel yapilarindaki 6zelliklerden de kaynaklanabilecegi

diistiniilmektedir.
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Fiziksel Aktivite ve Fiziksel Uygunluk Ozellikleri iliskisinin Degerlendirilmesi

Arastirmaya katilan kiz ¢ocuklarin fiziksel aktivite ile fiziksel uygunluk
Ozellikleri arasindaki iliski incelendiginde, hafif siddette aktiviteler ile fiziksel
uygunluk o6zellikleri arasinda anlamli bir iliski bulunamamistir. Diger taraftan orta-
siddette aktiviteler ile viicut yag ylizdesi arasinda negatif yonde (r=-0.135) ve maks.
VO2 arasinda pozitif yonde (r=0,135) p<0,05 diizeyinde anlaml iliski bulunmustur.

Diger degiskenler arasinda ise anlamli iliskiye rastlanilmamustir (Tablo 6).

Aragtirmaya katilan erkek c¢ocuklarin fiziksel aktivite ile fiziksel uygunluk
Ozelliklerinin arasindaki iliski incelendiginde, hafif siddette aktiviteler ile fiziksel
uygunluk 6zellikleri arasinda anlamli bir iligki bulunamamistir. Ancak, orta-giddette
aktiviteler ile viicut yag yiizdesinde negatif yonde p<0,05 diizeyinde bir iligski varken
(r=-0,143), maksVo2 ile p<0,01 diizeyinde anlamli bir iliski bulunmustur. El
kavrama kuvveti ve esneklik degiskenlerinde ise anlamli bir iligskiye rastlanmamuigtir
(Tablo 7). Diger caligmalar incelendiginde, birgok arastirmanin yapilan calismay1

destekledigi goriilmektedir.

Saygin’in ¢alismasinda (2003) korelasyon sonuglarina gore, erkek cocuklarin
orta siddetli yogunlukta yaptig1 aktiviteler ile beden yag orani arasinda negatif, maks.
VO2 degeri ve dikey sigrama degerleri arasinda pozitif yonde bir iligki vardir. Kiz
¢ocuklarinda ise orta-siddetli yogunlukta yaptigi aktiviteler ile beden yag orani ve 30
m. siirat degeri arasinda negatif, maks. VO2 degeri arasinda pozitif yonde bir iligki
bulunmustur. Erkek ¢ocuklarda fiziksel aktivite diizeyini anlamli diizeyde etkileyen
maks. VO2 ve beden yag orani degiskenleridir. maks. VO2 pozitif yonde etkilerken,
beden yag orani negatif etkilemektedir. Fiziksel aktivite diizeyini maks. VO2 ve
beden yag orani degerleri % 32 olarak aciklamaktadir. Kiz ¢ocuklarinda ise fiziksel
aktivite diizeyini anlaml diizeyde etkileyen 3 bagimsiz degisken maks. VO2, beden
yag orant ve 30 m. siirat degiskenleridir. Bu degiskenlerden maks. VO2 ve 30 m.
stirat kosusu degerleri fiziksel aktivite diizeyini olumlu etkilerken, beden yag orani
negatif olarak etkilemektedir. Maks. VO2, beden yag orani ve 30 m. siirat kosusu

degerleri fiziksel aktivite diizeyini %38 olarak agiklamaktadir.

Cocuklarda kavramsal olarak yag orani ve aktivite seviyesi arasinda ters bir

iliski oldugu zannedilir. Ancak bir¢ok arastirmalara ragmen iki anlamlilik tasidig1 da
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bir gergektir. Tatmin edici 50 ¢alisma kriter olarak degerlendirilmistir. Calismalarin
%781 negatif iligkiyi ortaya koyarken % 4 pozitif bir iliski bulmustur. % 18’ inde ise
herhangi bir iliski bulunamamistir (Rowlands A.V., 1999).

Armstrong ve arkadaslar1 (1998), 12 yaslarindaki Ingiliz cocuklar iizerinde
(60 erkek ve 63 kiz) anaerobik performans, fiziksel aktivite ve maks. VO2 arasindaki
iliskiyi arastirmigtir. Hem kizlarda hem de erkek ¢ocuklarda aerobik ve anaerobik
uygunluk ile fiziksel aktiviteler arasinda Onemli bir iliski gbzlenmemistir.
Korelasyon katsayilar1 kizlarda —0,017 den 0,041°e erkeklerde -,127°den 0,160’a

kadar degisen oranlardadir.

Aktas ve Hasipek’in (2000) ¢alismasina 148 obez 136 normal agirlikta 133
kiz 151 erkek olmak tizere toplam 184 ¢ocuk katilmistir. Cocuklarin fiziksel aktivite
yapip yapmama durumu ile obez olmalar1 arasinda iliski (p<0,05) Onemli

bulunmustur.

Rowlands ve arkadaglarinin (1999) yaslar1 8-10 olan c¢ocuklarin katildigi
caligmasinda fiziksel aktivite seviyesi ile fiziksel uygunluk (maks VO,) ve yag orani
arasinda anlamli bir iliski bulunmustur. Bu iliski fiziksel aktivite seviyesi ile maks

VO, arasinda pozitif yonde iken yag orani arasinda negatif yondedir.

Caspersen ve arkadaslart (2000) c¢ocuklardaki fiziksel aktivite ile adipozite
arasindaki iligkiyi 6zellikle erken yaslarda kompleks olarak bildirmektedir. Cocuklar

tizerinde yapilan ¢aligmalarin tutarsiz oldugunu belirtmektedir.

Davies ve arkadaslarina gore, son zamanlardaki c¢aligmalar gliniimiiz
cocuklarimin 20 yil 6ncesindeki ¢ocuklardan daha diisiik kondisyonda olduklarini
gostermektedir. Genglerde ve cocuklarda fiziksel kondisyon ve fiziksel aktivite

diizeyi agisindan negatif bir egilim oldugu gézlenmistir (Roemmich J.N 2000).

Sigmund ve arkadaslar1 (2000) 11-12 yas asir1 sisman ¢ocuklarin normal
beden agirliginda olan g¢ocuklardan daha diisiik fiziksel aktivite seviyesine sahip

oldugunu bildirmektedir.

Sallis (1993) beden yagimin fazladan bir yiik getirdigini, normal kardiyak ve
pulmoner fonksiyona engel olabildigi veya kardiyovaskiiler uygunlugun sedanter bir

yasam tarziyla baskilandigini bildirmektedir.
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Chai ve arkadaglar1 (2002) yaslart 5-17 aras1 toplam 1631 erkek ve kiz ¢ocuk
tizerinde bir ¢alisma yapmustir. Diizenli beden egitimi dersine giren 6-11 yas kiz ve
erkek cocuklarin sisman simifina girme oran1 %18,13, diizenli beden egitimi dersine

girmeyen ¢ocuklarin ise %26,5’tir.

Morrow ve Freedson (1994) ile Simons-Morton ve arkadaslarinin (1998)

caligmalarinda fiziksel aktivite ile aerobik uygunluk arasinda anlamli iliski
bildirilmektedir.

Watts ve arkadaslar1 (1994) ¢ocuklar iizerine yaptiklari calismada, diizenli spor
egitimi alan ve spor egitimi almayan benzer yas cocuklarin boy ve viicut

agirliklarinda anlamli farkliliklar bulundugunu belirtmislerdir.

Jurimae ve Jurisson’un (1997) calismasia gore 10 ve 13 yas erkeklerde 7
fitnes testleri toplami fiziksel aktivite ile anlamli iliski bulunmustur. Toplam ve
siddetli fiziksel aktiviteyi dayaniklilik mekik kosusu %15-59 oraninda
aciklamaktadir. Diger fiziksel uygunluk kompenentleri (hiz, kuvvet vb.) ile bu kadar
acik degildir.

Emiola’nin (2002) yaslar1 6-11 olan 972 cocuk ile yaptigi ¢aligmaya gore
yagsiz beden agirligir ve beden yag yiizdesi daha aktif olan gruplarin lehine anlamhi
diizeyde farklilik bulundu. Kardiorespirator dayaniklilik, esneklik, siirat, karin
kuvveti, dayanikliligi ve iist beden kuvveti gibi fiziksel uygunluk o6zelliklerinde
yiiksek aktivite seviyesine sahip cocuklar daha iyi performans gostermislerdir.

(p<0,01).

Sanguanrungsirikul ve arkadaslarinin (2001) yaslar1 9-12 olan obez ve obez
olmayan cocuklar {izerinde yaptig1 ¢alismada fiziksel aktivite seviyesi indeksine gore
obez cocuklarin degerini 1,48 obez olmayan ¢ocuklarin degerini 1,51 olarak

bildirmektedir.

Kin-Isler ve arkadaslarin (2002) 146 kiz 147 erkek ilkdgretim ¢cocugu iizerine
yaptig1 ¢calismada kiz ¢ocuklarinda fiziksel aktivite seviyesi ile ¢eviklik, dayaniklilik,
atletik yeterlik ve kaygi arasinda, erkek cocuklarinda fiziksel aktivite seviyesi ile
esneklik, ceviklik, kassal dayaniklilik, dikey sigrama ve dayaniklilik arasinda anlamli

iliskiler bulunmustur.
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Mafteis ve arkadaslarinin (1997) 9 yas erkek cocuklar iizerinde yaptig
arastirmada sedanter aktiviteler i¢in harcanan siire ile yag orani arasinda (r=0.46)
p<0.05 diizeyinde pozitif iliski bulundu. 7-10 yas 203 erkek g¢ocuklarda yapilan
calismada beden yagi, aerobik fitnes ve motor veya performans iliskili fiziksel
uygunluk testleri ile (r=0.20-0.51) negatif olarak anlaml1 bir iligski bulunurken, denge,
kuvvet esneklik gibi kompenentlerde anlamli iligki yoktur. Orta-siddetli fiziksel
aktivite, motor fitnes ve 20 m. mekik kosusu arasinda bir iliski bulunmustur
(Raudsepp L, 1996). 9 yas kiz g¢ocuklar1 iizerinde yaptigi arastirmaya gore 5
bolgeden alinin yag toplami ile 20 m. mekik kosusu arasinda negatif iligki vardir.
Fiziksel uygunluk testleri (fonksiyonel kuvvet, esneklik, ¢eviklik) ile boy, kilo, 5

bolge yag toplami ve fiziksel aktivite skorlar1 arasinda anlamli iligki bulunamamustir.

LeMura ve arkadaglarinin (2000) yas ortalamasi kizlarda 9,6 ve erkeklerde
9,5 olan cocuklar iizerinde yaptigi ¢alismaya gore fiziksel aktivite; BKI, beden
agirligl, beden yag yiizdesi ile negatif (p<0.05), maks. VO2 ile pozitif (p<0,01)
iligkiye sahiptir.

Rehor ve arkadaslarinin (2001) ¢alismasinda TV izleme, bilgisayar ve video
oyunlarinda gecirilen siirenin adolesanlarda fiziksel aktivite seviyesine anlamli

diizeyde etkiye sahip olmadig1 bulunmustur.

Andersen (1999) yiiksek oranda TV izleyen kiz ve erkek ¢ocuklarin diizenli
olarak aktivite yapmadiklarini ve diisiik oranda TV izleyen ¢ocuklardan daha yagli

olduklarinmi bildirmektedir.

Fiziksel Aktivite ve ¢ocuklarda sismanlik arasindaki iliskiyi inceleyen yakin
doneme ait bir kesitsel bir ¢calismada, Isve¢ ve Estonyali 9-10 yas aras1 780 gocuk
fiziksel aktivite diizeylerine gore kalp solunum ve viicut yagi agisindan ele alinmistir.
Diisiik yag yiizdesi ile yiiksek siddette fiziksel aktivite (>40 dk Fiziksel
Aktivite/siddet) arasinda kayda deger ve olumlu iliski saptanirken, orta siddet (10-18
dk Fiziksel Aktivite /siddet) veya toplam Fiziksel Aktivite ile kayda deger bir iliskiye
rastlanmamustir. Diger taraftan toplam, orta ve yiiksek siddette Fiziksel Aktivite ile
kalp solunum uygunlugu arasinda olumlu iligki belirlenmistir. Cocuklarda sismanligi

onlemek acisindan yiiksek siddette Fiziksel Aktivite Onerilmistir (Robergs R A.,
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2000). Diizenli fiziksel aktivite, karin yaglarini azaltarak ve kilo kontroliine yardimci

olarak beden kompozisyonunu diizeltir (Maiorana A 2003, Warburton 2006).

Diisiik kalp-dolasim uygunlugu diger 6nemli saglik problemidir (Pmnar S.
2003). Aktiflik durumuna gore karsilastirilan gocuklardan daha aktif olanlarin
yiiksek kalp dolasim uygunluguna sahip oldugu goriilmiistir (Gutin B, 2005).

Yakin donem aragtirmalarda toplam fiziksel aktivite miktart ve siddeti ile
kalp dolasim uygunlugu arasinda pozitif, sismanlik ile negatif iliski bulunmustur
(Gutin B, 2005). Benzer sonuglar 8-10 yaslar1 arasinda kii¢iik bir 6rneklem grubu ile
yapilan ¢alismada da elde edilmistir (Rowlands A V, 1999).

Eston ve arkadaslarinin (1989) yaslar1 11-12 kiz ve erkek cocuklar ile yaptigi
calismada erkek ve kiz ¢cocuklarda sirasiyla beden yag yiizdesi ile kalp atimi1 arasinda
anlamli (p<0,01) pozitif (r=0.54, 0.49), yag yiizdesi ile dayaniklilik kosusu ve kalp
atimi ile dayaniklilik kosusu arasinda anlamli (p<0,01) negatif (r=-0.68, -0.54) iliski

bulunmustur.

Sonug olarak; yasla birlikte boy, viicut agirligi degerleri gelisime paralel
olarak artmaktadir. Fiziksel uygunluk 6zelliklerinde esneklik disinda erkeklerin daha
1yl durumda oldugu goriilmektedir. Fiziksel aktivite incelendiginde erkeklerin daha
cok orta siddetli aktivitelere yoneldigi, kizlarin ise hafif siddetli aktivitelere

yoneldigi bulunmustur.
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5.2. ONERILER

Arastirma sonuclarma gore, fiziksel aktivite orani yliksek olan c¢ocuklarin
fiziksel uygunluk 6zellikleri bu dogrultuda daha iyidir. Bazi spor bilimcilere gore,
cocuklarin fiziksel uygunluk diizeyleri katildiklar1 fiziksel aktivite miktarinin bir
yansimasi olarak kabul edilir ve her iki unsur arasinda dogrusal bir iliski vardir. Spor
bilimciler, fiziksel uygunluk test bataryasindan yiiksek puan elde eden ¢ocuklarin,
diisiik puan elde eden gocuklara gore daha aktif oldugunu kabul etmektedirler ancak

bu varsayim tam olarak dogru degildir (Pangrazi 2001).

Fiziksel uygunlugu daha yiiksek olan cocuklarin fiziksel uygunlugu diisiik
olanlara gore daha aktif oldugu nosyonunu destekleyen arastirmalar olsa da, fiziksel
aktivite diizeyi yiiksek olmamasina ragmen test sonuglarina gore fiziksel uygunlugu
yiiksek olanlara da rastlanmistir (Pangrazi 1990). Diger taraftan fiziksel uygunluk ve
fiziksel aktivite arasinda c¢ok zayif bir iliskinin ileri siiriildiigli de gorilmistiir
(Beighle 2001).Cocuklarda fiziksel uygunluk ve fiziksel aktivite arasinda kuvvetli bir
iliskinin olmadig1 yoniinde daha agir basan bir goriis olmasina ragmen, bircok beden
egitimi ve spor bilimcisi fiziksel uygunluk ve fiziksel aktiviteyi birbirleriyle

iliskilendirmeye devam etmektedirler (Pangrazi 1990).

Fiziksel Uygunluk ve Spor Konseyi, giinliik fiziksel aktivitenin fiziksel
uygunluk unsurlarini gelistirecegini belirtmistir (Prat J A. 1990). Ilkokul ¢cocuklarinin
Saglik iliskili fiziksel uygunluklarini gelistirmek igin haftada 200 dakika Fiziksel
aktivite yapmalari 6nerilmektedir. Buna ilaveten, Payne and Morrow (1993) yaklagik
15 y1l 6nce 28 ¢alismay1 antrenman etkileri agisindan gozden gegirmisler, prepuberte
donem Fiziksel Uygunluk kazanimlarini az ile orta diizey arasinda belirlemislerdir
(Montoye H.J. 2000). Fiziksel Aktivite test sonuglarindaki bu farkliliklar kaliim ve
olgunlagsma diizeylerine dayandirilmis, bu faktorlerin fiziksel aktivite test sonuglar

tizerinde fiziksel aktivite diizeyinden daha etkili olduklar1 kabul edilmistir.

Cocuklar ve genglerde son yillarda hizla artan obezite ve fiziksel aktivite
arasindaki iligkiyi arastiran bir ¢alismada, kirsal kesimde yasayan cocuklar, kent
merkezlerinde yasayan c¢ocuklarla karsilastirilmistir (1,687 erkek; 1,729 kiz).
Cocuklarin fiziksel aktivite diizeyleri kendi ifadelerine gore, fazla kilo ise BMI

sonuglarina gore belirlenmistir.
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Fiziksel olarak en az aktif olduklarini belirten kentsel kesim g¢ocuklarinin
fazla kilo dagilimlar1 % 19 iken, kirsal kesim ¢ocuklart arasinda ayni dagilim % 25
olarak bulunmustur (P<0,01). Fiziksel uygunluk ile obesite diizeyi arasinda bir iliski
olmamasina ragmen, fiziksel aktivite diizeyinin beyana (self-report) dayanarak

belirlenmesi ¢alismanin sonucu lizerinde bazi siipheler yaratmaktadir (Roxane 2008).

Fiziksel aktivite ve fiziksel uygunluk arasindaki iligkiyi aciklamaya calisan
arastirmalarda, kismi iliskiyi vurgulayan calismalarda goze carpmaktadir. Ortalama
yaslar1 9 civar1 olan 45 (10 erkek 35 kiz) ¢ocugun katildig, giinliik FU ile SIFU
arasindaki etkilesimi daha iyi anlayabilmek i¢in yapilan bir arastirmada, her iki unsur
arasindaki parsiyel korelasyon katsayilarina dayanarak, maks. VO2 ile fiziksel
aktivite arasinda kaydadeger iligski isaret edilirken, beden kompozisyonu ile ayni
iliskiden s6z edilmemektedir (Takken T 2003).

Bu ¢alismanin 1s18inda su Oneriler getirilebilir.

1- Hareketsiz bir yagamin iiriinii olarak, ¢ocuklar ve genglerde son yillarda
artan obeziteye 6nlem olarak, hareketli bir yasam tarzi sunulmali, fiziksel aktivitenin
cocuklar ve genglerin saglikli biiylimesi ve gelismesinde etkili bir rol oynamasi

saglanmalidir.

2- Cocuklarin fiziksel uygunluk diizeylerini istenen duruma getirmek ve
fiziksel gelisimi daha iyi saglayabilmek agisindan, Beden Egitimi derslerinin daha

verimli gegmesi i¢in yeni ve etkili yontemler gelistirilmelidir.

3- Okullarda Beden Egitimi ders saatlerinin arttirllmast icin gerekli

girisimlerde bulunulmalidir.

4- Okullarda 1. 2. ve 3. siniflarda yer alan Beden Egitimi derslerine bransi

Beden Egitimi olan d6gretmenlerin girmesi saglaniimalidir.

5- Cocuklarin fiziksel aktiviteye yOnelmelerinin 6nemi konusunda,
ebeveynler ile c¢ocuklarin, konferans, seminer, etkinlik v.b. aktiviteler ile

bilgilendirilmesi saglanmalidir.

Sonu¢ olarak fiziksel aktivite ve fiziksel uygunluk diizeyleri arasinda
herhangi bir iligkinin olup olmadig1 daha ¢ok arastirma yapilmas: gereken bir konu

olarak karsimiza ¢ikmaktadir (Morrow 1994). Dolayisiyla konu ile ilgili
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arastirmalarin devam ettirilmesi bazi sonuclarin daha net ve anlasilir hale gelmesini

saglayabilir.
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