1. GIRIS

Son yillarda fiziksel aktivite ve organize sporlara katilimin tesvik edilmesi, 6zellikle
sanayilesmis toplumlarda egzersiz yapan ¢ocuk ve geng¢ sayisini giderek arttirmaktadir.
Ancak bu say1 heniiz istenilen diizeylere ulagmamistir. Ciinkii ailelerin ve ¢evrelerindeki
bireylerin yanlis yOnlendirmesi ile ¢ok sayida cocuk sedanter bir yasam tarzini
benimsemektedir. Masa basinda, bilgisayar ve televizyon karsisinda gecirilen siirelerin
artmas1 ¢ocuklarda hareketsizlige ve buna bagl olarak obezite, psikososyal bozukluklar

gibi sorunlara neden olmaktadir.

Cocukluk ¢aginda diizenli fiziksel aktivite ve spor yapma aligkanliginin kazanilmasi
daha ileri yaslarda olusabilecek bedensel bozukluklar1 6nlemek, saglikli ve zinde olmak
bakimmdan c¢ok etkili olmaktadir. Erken cocukluk doneminde var olan kendiliginden
hareketliligin okul ¢aginda organize sporlar ve diizenli egzersizler sekline
doniistiiriilebilmesi, erigkin donemde fiziksel aktivite alisgkanliginin yerlesmesine katkida
bulunmaktadir. Gelismis toplumlarda adolesan donemde Ozellikle de kizlarda fiziksel
aktivite oraninin diisiik olmas1 nedeniyle, ¢ocukluk ¢agindan itibaren adolesan donemi de
kapsayacak sekilde fiziksel aktiviteyi arttrmaya yOnelik ¢abalar giderek yogunlagsmaya
baslamistir. Diizenli sportif aktivite sadece egzersiz ve genel saglik durumunun
diizeltilmesini degil, ayn1 zamanda ¢ocuk ve genclerin eglenme, hosca vakit gecirme,

yarigma ve kendini iy1 hissetmesini de saglamaktadir (160).

Bu calismada, 9-11 yas arasi ¢ocuklardaki fiziksel aktivite ve saglik iliskili fiziksel
uygunluk o6zellikleri (beden kompozisyonu, kassal esneklik, kassal kuvvet ve aerobik

uygunluk) arasidaki iligkiler incelenmis ve cinsiyetlere gore farklar1 arastirilmistir.
1.1. Caliymanin Problemi

9-11 yaslar1 arasindaki ¢ocuklarin cinsiyetlere gore fiziksel aktivite diizeyleri ve

saglik iligkili fiziksel uygunluk 6zellikleri arasinda herhangi bir fark ve iliski var midir?

1.2. Cahismanin Hipotezleri
Bu arastirmada asagida belirtilen hipotezlerin dogruluguna cevap aranmustir.

a- Arastrmada yer alan erkek oOgrencilerin fiziksel aktivite diizeyleri, kiz

ogrencilerin fiziksel aktivite diizeylerine gore daha ytiksektir.



b- Arastirmada yer alan bayan Ogrencilerin esneklik diizeyleri, erkek dgrencilerin

esneklik diizeylerine gore daha yiiksektir.

c- Arastirmada yer alan erkek 6grencilerin kuvvet diizeyleri, kiz 68rencilerin kuvvet

diizeylerinden daha yiiksektir.

d- Arastrmada yer alan erkek 6grencilerin maks. VO, diizeyleri, kiz 6grencilerin

maks. VO, diizeylerinden daha yiiksektir.

f- Arastrmada yer alan erkek Ogrencilerin viicut kompozisyon degerleri kiz

ogrencilerin degerlerinden daha iyidir.
1.3. Calismanin Varsayim

Arastirmaya katilan 6grenciler kendilerine anlatilanlar1 optimal diizeyde yapmiglar

ve samimi sekilde dl¢iimlerde yer almiglardir.
1.4. Cahismanin Sinirhhklar

Bu arastrma sonuglar1 arastrmaya katilan oOgrenciler ile smirhdir. Ayrica bu

sonuglar arastirmada kullanilan 6l¢iim araclarinin 6lgtim giicii ile de sinirhidir.
1.5. Calismanin Onemi

Birlesmis Milletler ve Diinya Saglik Orgiiti (WHO) saglk kavrammi yalnizca
hastalik ya da sakatlik durumunun bulunmamasi degil, ayn1 zamanda bedensel, zihinsel ve
sosyoekonomik yonden de iyi olma durumu olarak tanimlamakta, cocuklarin gelisimine
ozel bir 6nemle yaklasarak, cocugun saglikli gelisiminin 6nemini vurgulamaktadir (177).
Dolayisiyla ¢ocuklarin saglik, fiziksel, zihinsel ve sosyal gelisimlerine gereken onemin

verilmesi evrensel bir gorev olarak diistiniilmelidir.

Cocuklarda fiziksel uygunluk Olgiimleri, kismen genglerde fiziksel aktivite
aliskanlig1 diizeyinin azaliyor olabilecegine karsi biliyliyen ilgi, kismen de yetenek
secimindeki bosluklar1 doldurma ihtiyaci nedeniyle son yillarda biiyiik 6nem tagimaktadir.
Fiziksel uygunlugun olgiilmesinde temel amag; bireylerin var olan potansiyellerinin
belirlenmesi, bu dogrultuda bireylerin ihtiyaclar1 da dikkate alinarak egzersiz programlari
hazirlanmasi ve belirli araliklarla 6l¢iimlerin tekrarlanarak programlarin amaglarina ulasip

ulagmadigini tespit etmektir (1, 65).



Cocuklarda fiziksel aktivite ve saglik iliskili fiziksel uygunluk diizeylerinin
belirlenmesine yonelik arastirmalarda elde edilen sonuglara gore, daha fazla bilimsel bilgi
gereksinimini oldugu agikca goziikmektedir. Bu arastrma Oncelikle bu nedenle,
sonrasinda ise konu ile ilgili basvuru kaynagi olusturabileceginden ve ileride yapilacak

arastirmalara yol gosterebileceginden dolay1 6nemlidir.



2. GENEL BIiLGIiLER

Bu bolimde arastirmanin terminolojisinde sik¢a yer alan kavramlarla ilgili
aciklamalara yer verilmis ve arastirma konusuyla ilgili mevcut literatiir gdzden
gecirilmistir. Arastirmanin amacmin ve sonuglarmin daha iyi anlasilabilmesi i¢in bu

kavramlarm bilinmesi faydali olabilir.

Modern yasam tarzi ve sosyo-kiiltiirel yapidaki degisim insanlig1 fiziksel aktiviteye
daha az gereksinim duyar hale getirmistir. Sedanter yasam tarzi koroner arter hastaliklari,
hipertansiyon, obezite, Tip II diyabet, bazi kanser tipleri ve osteoporoz gibi kronik
hastaliklarin gelisiminde bir risk faktorii olarak tanimlanmaktadir (122).

Saghig1 koruyabilme ve hastaliklardan korunma i¢in ne kadar fiziksel aktivite
yapilmast gerektigi heniiz kesin olarak belirlenememistir. Fiziksel aktivite ve saglik
arasindaki iliskinin incelenebilmesi i¢in dogru ve giivenilir yontemlerle fiziksel aktivitenin
degerlendirilmesi onem kazanmis ve farkli yontemler gelistirilmistir. Bu yontemlerden
bazilari, aktivite giinliigii, fiziksel aktivite kaydi, anketler, elektronik veya mekanik takip
(kalorimetre, akselerometre), kalp-solunum dayanikliliginin belirlenmesi gibi fizyolojik
Olctimlerdir (85, 104).

Cocuklarin ve genclerin saglik ve fiziksel uygunluklari, bir¢ok iilkenin temel ilgi
odag1 olmustur. Cocuk saglig1 da yetigkin niifusun gelecegi ve saglik durumu hakkinda bir
anahtar gorevi gormektedir (121). Yetigkinlerde goriilen obezitenin ve kronik hastaliklarin
kokenlerinin, yasamin ilk yillarina dayandigi dikkate alinacak olursa ¢ocuklarin fiziksel
aktivite, saghk ve fiziksel uygunluk durumlar1 daha da biiyiik 6nem kazanmaktadir.

Konu bu kadar ilgi odagi haline gelmis olmasin ragmen gelismis {ilkelerde bile
cocuklar arasinda yayginlasan hareketsiz yasam tarzi acgik¢a ortadadir. ABD’de 2002
yilinda yapilan ulusal bir anket calismasi sonuglari, 9-13 yas arasi cocuklarin % 61.5’inin
okul saatleri disinda herhangi bir fiziksel aktiviteye katilmadiklarini igsaret etmektedir (26).

Fiziksel aktivite bireysel ozellikler, ¢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 yapmalar1 dnerilmektedir
(115). Fiziksel olarak aktif ¢cocuklarin goriiniisleri akranlarimdan daha farklhidir (120).
Yetiskinlerin aksine, farkli fizyolojik kapasiteleri ve duygusal gereksinimlerinden
kaynaklandig1 i¢cin aktif cocuklar, yiiksek siddette, kisa ve aralikli aktivitelere katilirlar.
Katilimdaki farkliliklara ragmen elde edilen faydalar benzerdir ¢ilinkii kaydadeger etkiler



elde edebilmek i¢in mutlaka agir fiziksel aktivite yapmak gerekli degildir (54).

Gilinlimiizde, cocuklar ve gengler 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 programlar1 i¢in gerekli kaynaklarin
olusturulmamasi, okul ¢ocuklarinin sedanter yasam tarzina olumsuz katki saglamaktadir
(83). Dolayisiyla daha mutlu ve anlamli bir yagam i¢in temel unsur olan fiziksel uygunluk
gozardi edilmektedir (143, 163).

1985-1995 yillar1 arasinda 6-7 ve 13-14 yas grubu cocuklarda yapilan
epidemiyolojik ¢alismalar, ¢ocuklarda beden kitle indeksi ve obezite ortalamalarinda ¢ok
onemli artiglarin oldugunu ortaya koymaktadir (109).

Fiziksel uygunluk bireyin giinliik yasam taleplerini karsilamasina olanak saglayan
veya spor performansi i¢in temel olusturan fizyolojik durumu ya da her ikisini isaret eder.
Epidemiyolojik arastirmalarda fiziksel aktivite ve fiziksel uygunluk sik sik birbirlerinin
yerine kullanilmiglardir (175).

Fiziksel uygunluk bir birey olarak ¢ocuk i¢in, bedene karsi olumlu bir tutum, fiziksel
durum farkindaligi ve daha sonraki spor ve egzersiz yasantisini siirdiirme agisindan ¢ok
onemli bir motivasyon kaynagidir (30, 137).

Saghk iligkili fiziksel uygunluk, giinliik fiziksel aktivite diizeyi ve beslenme
aliskanliklar1 gibi yasam tarziyla ilgili unsurlar ve genetik faktorlerle iliskili olmasimnin
yaninda, saglik durumunu ortaya koyan onemli bir oOlgiittiir. Saghk iliskili fiziksel
uygunluk diizeyini olusturan unsurlardan viicut kompozisyonu ve kalp solunum
uygunlugu (maksimal oksijen alimi) en Onemli olanlaridir. Diisiik fiziksel uygunluk,
yiiksek Oliim orani, kanser, sismanlik, mental hastaliklar, hipertansiyon, diyabet ve diisiik
yasam kalitesi i¢in risk olusturur (20, 165).

Maksimal oksijen alimindaki her artig, hasta yetiskinlerde 6liim oranini biraz daha
azaltir (115). Fiziksel uygunluk, engelli veya kronik hastali§1 olan ¢ocuk ve yetiskinler
icin daha az onemli degildir (59). Fiziksel uygunlugu muhafaza etme veya arttirma, aktif
olmamaktan kaynaklanabilecek sorunlarla karsilagsmaktan korur. Fiziksel Uygunluk ve
Spor Konseyi, 6-17 yaslar1 arasindaki kiz ve erkekler i¢in haftada en az bes giin 5 giin,
glinlik 60 dakika (13.000-17.000 pedometre adimma denk gelir) fiziksel aktivite

katilimini salik vermektedirler (128).



Son 15 yilda spor biliminde fiziksel aktiviteye fiziksel uygunluga gore ¢ok daha
fazla vurgu yapilmis olmasina ragmen Fiziksel uygunluk 6l¢timleri vazgeg¢ilmez bir unsur

olarak karsimiza ¢ikmaktadir (126).
2.1. Ge¢ Cocukluk Donemi

9-11 yas donemindeki ¢ocuklar, gelisim donemlerinden son ¢cocukluk donemi i¢inde
yer almaktadir. Fiziksel gelisim agisindan bu donemde kizlar ve erkekler arasinda biiyiime
kaliplar1 yoniinden fazla bir fark bulunmamakla birlikte boy, agirlik ve beden yapisindaki
yavas degisim, bu donemde ¢ocuga bedenini daha 1yi tanima ve kullanma imkani saglar.
Cocuk koordinasyon ve kontrol gerektiren becerilerde biiylik agsamalar kaydeder. Cocugun

oyun ve spordaki performansi giderek olgunlasir (13, 60).

Bu donemi yasayan c¢ocuklarin cinsiyetlerine gore fiziksel aktiviteye katilim
diizeyleri arasinda fark olup olmadig1 6nceki arastirmalarda ele alimmistir. Kiz ve erkek
cocuklar arasinda, fiziksel aktivite diizeyi acisindan herhangi bir fark olmadigi sonucuna
varilan arastirmalar yaninda (96, 148), varsayilan farklilig1 ortaya koyan arastirmalara da

rastlanmaktadir (73, 90, 112, 116).
2.2. Fiziksel Aktivite

Fiziksel aktivite, iskelet kaslar1 tarafindan olusturulan ve enerji tiiketimine yol acan
herhangi bir viicut hareketidir. Fiziksel Aktivite; iskelet kaslarinin yardimiyla yapilan ve

enerji harcamasia neden olan viicut hareketi olarak tanimlanmaktadir (24).

Fiziksel aktivite, viicudun biyomekanik ve biyokimyasal olarak saglik ve performans
boyutu acisindan karmasik tepkisidir. Giinliik yasamdaki Fiziksel Aktivite, is veya okul,
spor, ev isleri veya diger aktiviteler olarak kategorize edilebilir. Egzersiz ise; planlanmus,
yapilandirilmig ve fiziksel kondisyona ulasmak, gelistirmek veya stirdiirebilmek amaciyla
tekrar edilen fiziksel aktivitenin alt kiimesidir. Fiziksel kondisyon ise; saglik veya beceri

ile iliskili 6zelliktir (70).

Saglikli bir yagam i¢in egzersiz, insanlarin glinliikk hayatinin bir bolimii ve yasam
tarz1 olmalidir. Egzersiz ve fiziksel aktivite daha iyi fiziksel ve zihinsel sagliga ulagsmaya

yardime1 olur, yagsam kalitesini artirir ve bu da omrii uzatir (47).

Uzun donemde egzersiz aligkanhigi kiigiik yaslarda kazanilmaktadir ve cocuklar
erken yaslarda edindikleri fiziksel aktivite aliskanligmmin cocukluktan ergenlige,

ergenlikten yetiskinlie devami yaygm bir manistir, ancak bu konuda yeterli sayida



uzunlamasina yapilmis calismalardan elde edilmis bilgi bulunmamaktadir (164).

Telama ve ark. (1997) yapmis olduklari uzunlamasma arastirmadan elde edilen
sonuclara gore, erken yaslarda fiziksel olarak aktif olanlarin ve sportif faaliyetlere
katilanlarin, yetiskinlik doneminde de fiziksel olarak daha aktif bir yasam siirdiirme

olasiliklariin ¢ok daha yiiksek oldugu bulunmustur (163).

Genglerde ve ¢ocuklarda kondisyon ve fiziksel aktivite diizeyi yaygimn bir sekilde
sorgulanmaktadir, ancak elde edilen bulgular hem belirsiz hem de metodolojik agidan
farklidir (137). Bilimsel arastirmacilar ¢ocukluktan yetiskinlige saglikli yasam tarzinin
gelismesine yardim etmek ve genclerde fiziksel aktivite aligkanliginin belirlenmesi ile
ilgili caligmalarin yapilmasit konusuna olduk¢a yogun ilgili ¢alismalarin yapilmasi

konusuna oldukca yogun ilgi géstermektedirler (57).

Fiziksel aktivitenin faydali etkilerinin (12) ve sedanter yasam bi¢iminin zararl
etkilerinin bilincinin de artmasiyla ¢ocuklarda fiziksel aktivite diizeyi, arastirmacilarin ilgi
odagi haline gelmistir (81). Son 40 yildir sagligin korunmasi ve kronik hastaliklardan

korunmada fiziksel aktivite aligkanliginin 6nemi birgok arastirma ile belirtilmistir (157).

Amerika da ergenlerde fiziksel aktivite diizeyinin artirilmasi onemli bir saglk
gelisimi amaci olmaktadr. Birgok bilim adami giinliilk yasamdaki fiziksel aktivitenin
artirilmasini, kardiyovaskiiler hastaliklar risk faktorlerinin azaltilmas1 ve fiziksel
kondisyonun artirilmasi i¢in desteklenmektedirler (57). Saghikli bir yasam i¢in, ¢gocukluk

doneminde yapilacak en uygun fiziksel aktivite ¢esidi ve miktar1 bilinmemektedir (137).

Ergenlerde yapilan hemen hemen tiim ¢aligmalarda, bu yaslarda yasn ilerlemesi ile
birlikte aktivite diizeyinin diistiigli kaydedilmistir, ayrica bu diisiis kiz ¢cocuklarda daha
fazladir (67). Genis popiilasyonlarda yapilan ¢alismalardan elde edilen verilere gore; 13-
14 yaslarinda ¢ocuklarin aktivite diizeyi en iist seviyeye ulasmakta ve daha sonra belirgin

bir sekilde diismektedir (137).

Son zamanlardaki ¢alismalar giiniimiiz ¢ocuklarinin 20 yi1l 6ncesindeki ¢cocuklardan
daha diisiik kondisyonda olduklarin1 gostermektedir. Genglerde ve c¢ocuklarda fiziksel
kondisyon ve fiziksel aktivite diizeyi acisindan negatif bir egilim oldugu goézlenmistir

(37). Cocuklar onceki yillara gore daha agir, daha kilolu ve sedanterlerdir (69).

Isvecli ve Giritli ergenlerle yapilan ¢aligmalarda, kiz ve erkeklerde fiziksel aktivite

diizeyi bulunmustur. FA ya ayrilan zaman acisindan, ergenlerin fiziksel aktivite diizeyinin



disiik oldugu gozlenmistir. Calismaya katilan ergenlerin en az %30 unun ise saglik
acisindan yararl sayilabilecek, yeterli fiziksel aktivite diizeyin de olmadig1 bulunmustur

(46).

Yapilan bir arastirmada, Amerika’daki okullarda fiziksel aktivite aliskanli§min
kaybedilmek iizere oldugu gériilmiistiir. Ogrencilerin biiyiik bir ¢cogunlugunun Beden
Egitimi derslerine katildigi, ancak bu derslerin 6grencilerin fiziksel kondisyon diizeyleri
iizerinde etkisinin az oldugu ve ayrica yasam boyu fiziksel aktivite becerisinin gelismesi

iizerinde ¢ok az bir etkisi oldugu gozlenmistir (76).

Yapilan c¢alismalarin sonuglar1 elektronik ve otomobil ¢aginin progresif olarak
cocuklarin egzersiz aligkanhiginda gozle goriliir bir dislise neden oldugunu
gostermektedir (67). Fiziksel aktivitenin yerini daha popiiler olan televizyon ve bilgisayar
oyunlar1 almaktadir ancak bu aktivitelerde harcanan enerji miktar1 da oldukca diisiiktiir.
Ergenlerde yapilan arastirmalar sonucunda digerlerine goére daha aktif olan ergenlerin

daha az televizyon seyrettikleri ve video oyunu oynadiklar1 gézlenmistir (164).

Cevresel faktorlerin fiziksel aktivite tizerindeki onemli etkisinin bilincine ragmen,
fiziksel aktivitenin belirlenmesinde ¢evresel faktorlerin etkisini inceleyen ¢ok az ¢calisma
bulunmaktadir. Pasif yasam tarzi Ozellikle televizyon izleme, g¢ocuklar ergenler ve
yetigkinlerle yapilan kesitsel ¢aligmalarda obezite ile yakin iliskili bulunmustur. Fiziksel
aktivite aliskanlig1 ve 6zellikle pasif yasam ergenlikten yetiskinlige bir yol izlemektedir

(87).

Cocugun aktivite diizeyi; bliylimenin normal varyosyanlarini ya da olas1 saghk
problemlerini gosterir. Her iki cinsiyet i¢cinde sedanter yasam bicimi, yasla birlikte olusa
bircok hastaligin risk faktoriinii artirmaktadir. Aksine diizenli fiziksel aktivite yapan
bireylerde saglik problemine daha az rastlanmaktadir (22). Standart kondisyon testlerinde
daha 1y1 performans gosteren ¢ocuklarm, viicut kompozisyonlar: ve viicut yag profilleri

cok daha iyi diizeyde bulunmustur (69).

Fiziksel aktivite ¢ocuklarda, fizyolojik (diisiik kan basinci), anatomik (artan kemik
kuvveti ), biyokimyasal (artan HDL- kolesterol diizeyi), psikolojik (artan kendine giiven)
ve fiziksel (artan kuvvet, esneklik, dayaniklilik) gibi bir¢ok yararlar saglamaktadir (67).
Ayrica kondisyon ile kardiyovaskiiler risk faktorleri ve hipertansiyon arasindaki iligki
cocuklarda da yetiskinlerle oldukca biiylik benzerlik gostermektedir (54). Kardiyovaskiiler

hastaliklar1 risk faktorleri fiziksel aktivite miktara bagli olarak ¢ocukluktan ergenlige



dogru artarak baglar (24). Sedanter yasam bi¢imi de dahil olmak iizere kardiyovaskiiler
risk faktorleri erkenden engellemeye g¢aligma programlari kronik hastalilarin oranmin

azaltilmasinda etkili olabilir (155).

Kelly (2000)’e gore osteoporoz c¢ocukluk doneminde baslamaktadir ve sedanter
yasamla yakin iliskilidir. Diizenli ve orta siddetteki fiziksel aktivite ile kronik hastaliklarin
ve diizensizliklerin olusmasi riski azaltmakta ve bagisiklik sistemi de bundan olumlu

yonde etkilenmektedir (54).
2.3. Fiziksel Uygunluk

Batililar tarafindan kullanilan “Physical Fitness” karsilig1 olarak lilkemizde “Fiziksel
Uygunluk” veya “Kondisyon” kelimeleri kullanilmaktadir. Geg¢miste oldugu gibi
gilinlimiizde de fiziksel uygunlugun 6nemi ve gerekliliginden s6z edilmektedir. Doktorlar,
bu giinkii teknolojinin ilerlemesi ile insan viicudunun fazla yaglanmasindan ve giiniimiiz
neslinin sinir ve ruhsal dengesizliklerinin artmasindan sikdyet etmektedirler. Fiziksel
uygunlugun sedanter toplumda diisiik, sporcularda yiiksek olusu ¢esitli ¢cevrelerde tartisma
konusu olmakta ve herkesin iy1 bir fiziksel uygunluga sahip olmasmin gerekliligi tizerinde
durulmaktadir. Fiziksel uygunluk “cevreye olumlu bir sekilde intibak etmek™ olarak
tanimlanmaktadir. Diger bir tanima gore ise fiziksel uygunluk “kisinin ¢alisma
kapasitesi’dir. Bu kapasite kisinin kuvvetine, dayanikliliina, koordinasyonuna,
cabukluguna ve bu unsurlarm birlikte ¢aligmasina baghdir. Fiziksel uygunluk; hareketlerin
dogru olarak yapilmasmi ve fiziksel dayaniklilikla ilgili olarak viicudun mevcut
kondisyon durumunu ifade eder. Bu tanima gore fiziksel uygunlugun en yiiksek olan kisi

yorulmaksizin en uzun siire hareket edebilen kisidir (180).

Fiziksel uygunluk, kasta yeteri diizeyde is olusturabilme yetenegi olarak
tanimlanmaktadir. Diinya Saglik Orgiitii'ne gore fiziksel uygunluk bir isi basarili bir
sekilde yapma yetenegidir. Bir baska tanimlamada ise, insanlarm sahip olduklar1 veya
kazandiklar1 fiziksel aktiviteyi yapabilme becerisi ile iliskili bir dizi nitelik olarak ifade
edilmektedir. Daha dogrusu fiziksel uygunluk kavramsal olarak fiziksel aktiviteleri

basaril1 bir sekilde yapabilme yetenegi olarak ifade edilebilir (65, 162).

Hastalik Kontrol Merkezi (1985) ise “uygunlugu” insanlarin sahip oldugu veya
kazandig1 fiziksel aktivite yapma becerisi ile iliskili bir seri nitelik" olarak ifade
etmektedir (65). 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 (24).

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 iliskili olduklar:
gosterilen fiziksel aktivite veya Olciilebilir parametreleri icermelidir. Belli bir egzersiz
yiiklemesine azalmis bir psikofizyolojik yanit (6rn. kalp atim hizi, ventilasyon, plazma
laktat) 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 sakatlia maruz kalma olasiliginin daha az
oldugu fikrini destekliyorsa, esneklik Olgiimii test bataryalarmda yer almalidir. Viicut
yaghlig1 direk olarak fiziksel aktiviteyi iceren bir is sirasinda Olgiilmedigi i¢in, onun,
uygunlugun bir elemam olarak dahil edilmesi sorgulanabilir. Bununla birlikte viicut
kompozisyonu, eger fiziksel aktiviteyi yapma yetenegi hakkinda bilgi sagliyorsa fiziksel
uygunlugun bir elemam olarak diisiiniilebilir. Calismalar yaghligin kosu siiresi ve
dakikada harcanan maksimal oksijen tiiketimiyle (maks. VO,) iliskili oldugunu
gostermektedir. ilaveten, yagliligin yiiksek olmasi ¢ocugun fiziksel olarak aktif olma
olasiligin1 ki bu da sonugta, cocugun fiziksel uygunlugunu etkileyebilmektedir. Asiri
yaglhlik, yasam boyu fiziksel aktiviteyi artirma amacina zarar veren, bir kisir dongiiye

neden olabilmektedir (65).

Fiziksel uygunluk kalp-solunum sistemi dayanikliligi, kas dayanikliligi, kas kuvveti,
kas giicii, siirat, esneklik, ceviklik, denge, reaksiyon zamani ve beden kompozisyonunu
icermektedir. Bu nitelikler sportif performans ve saglik bakimindan farkli 6nemlere sahip
olduklarindan beceri iliskili fiziksel uygunluk ve saglikla iliskili fiziksel uygunluk olarak
adlandirilmaktadir (117).

2.3.1. Beceri Iliskili Fiziksel Uygunluk

Beceri iliskili fiziksel uygunluk (BIFU) siirat, ceviklik, koordinasyon ve patlayici
kuvvet gibi 6zellikleri kapsamaktadir (61).
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2.3.2. Saghk Iligkili Fiziksel Uygunluk

Saghk iliskili fiziksel uygunluk (SIFU), aerobik uygunlugu (kalp-solunum

uygunlugu), kassal kuvvet ve dayanikliligi, beden kompozisyonu ve esnekligi igerir (63).
2.3.2.1. Antropometrik Ozellikler

Antropometri insan viicudunun ve onun parcalarmin boyutlarini 6lgme bilimidir

(16). Boy, viicut agirlig1 ve viicut kompozisyonu antropometrik 6zelliklerdendir.
2.3.2.1.1. Boy ve Viicut Agirligr

Cocukluk ve genclik sirasinda fiziksel boyutlar1 takip etmek gerekmektedir. Fiziksel
boyutlar ¢ocuklarin beslenme ve saglik durumlarini yansitir. Biiylime, viicudun
boyutlarindaki artistir ve hiperplazi (hiicre sayilarinda artis), hipertrofi (hiicre boyutlarinda
artig) veya hiicreler arasi yapilarda artis sonucu olusur. Cocuklardaki fiziksel 6zellikleri
incelerken, viicut boyutlar1 ve ¢ogu fizyolojik 6zellik arasinda, dikkate alinmasi1 gereken

pozitif bir iliski vardir (33).

Boy ve viicut agirhigi, bliyiime ve gelisme hizini degerlendirmede en kullanish
degiskenlerdir. Boy yasamin ilk iki yili boyunca hizla artar. Daha sonra g¢ocukluk
siiresince gittikce daha diistik bir hizda artmaya devam eder. "Puberteden hemen 6nce boy
belirgin bir sekilde artar, daha sonra kizlarda ortalama 16.5, erkeklerde 18 yas civarinda,
tam eriskin boyuna ulasincaya kadar uzama hizinda bir azalma olur. Boydaki en yiiksek
biiylime hiz1 kizlarda yaklasik 12, erkeklerde 14 yaslarinda gergeklesir. Boyda oldugu gibi
viicut agirhigindaki en yliksek artis da kizlarda 12 yaslarinda, erkeklerde ise boydan biraz
daha ge¢ yani 14.5 yaslarinda gerceklesir (137). Amerika, Kanada, Avrupa ve Japonya'da
yapilan ¢aligmalar, son 40-50 yil icerisinde bu iilkelerde yasayan ¢ocuklarin boy ve viicut

agirliklarini arttigimi gostermektedirler (150).
2.3.2.2. Viicut Kompozisyonu

Viicut kompozisyonu, total viicut kitlesini olusturan genellikle kas, yag, kemik ve
rezidiiel kitleler olarak ifade edilen farkli dokulara isaret eder. Ancak fiziksel uygunluk
testlerinde viicut kompozisyonu terimi genellikle, viicudun sadece yag kitlesi ve yagsiz
kitle olmak tiizere iki basit 6ge ayrimma dayandirilan, viicut yag oraninin tahmini

anlaminda kullanilmaktadir (101).

Sismanlik ile morbidite ve mortalite arasinda iligki olduguna dair 6nemli deliller
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bulunmaktadir (18). Her ne kadar ¢ogu hastalik yetigkinlikte semptomatik olsa da,
sismanlik ile iligkili hastaliklarin risk faktorlerinin ¢ocuklarda mevcut oldugu ileri

stirtilmektedir (101).

Viicutta fazla yag kiloyu artirir ve bu genellikle performansi olumsuz yonde etkiler.
Bir¢ok calisma yiikksek yag oraninin performans: olumsuz etkiledigini gdstermistir.
Ozellikle viicut agirligmin bosluga hareket etmesini gerektiren biitiin aktivitelerde (sprint
ve uzun atlamalar) bu daha belirgindir. Yapilan arastirmalar viicut yagliligmin diisiik hiz,
dayaniklilik, denge, ceviklik ve sigrama performansiyla iligkili oldugunu gostermistir.
Aksine, nispi kas kitlesi miktarindaki artis, 6zellikle kuvvet ve gilic gerektiren aktivitelerde
performansin artmasi1 demektir. Sonug olarak, ¢ocuklarm viicut kitlesini olusturan doku
Ogelerini ortaya ¢ikarmak, hem saglikli ve hem de beceri iliskili fiziksel uygunlugu analiz

ederken yararl olmaktadir (95).

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 arastirmalar,
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 6ne stirmektedir. Bu delilin 15181 altinda, yasam boyunca 1yi bir beslenme
ve egzersiz aligkanligini1 korumak 6nemlidir. Bliylime ve yaslanma ile biriken yag miktar1
beslenme, egzersiz aligkanligi ve herediteye baghdwr. Heredite degistirilemez, fakat
beslenme ve egzersiz alisgkanlig1 yag depolarmi artirmak veya azaltmak i¢in degistirilebilir

(176).

Biitiin yaslarda kizlar erkeklerden daha yaghdirlar. Bununla birlikte puberteden 6nce
bu fark biiylik 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 (93).

Amerika, Avrupa ve Japonya'da yapilan caligmalar her yastaki cocuklarm 20 yil
veya daha uzun bir slire 6ncesine nazaran daha yaglh olduklarini ve sisman ¢ocuk oraninin
artigimi gostermektedir (85). Bu yagliliktaki artis egiliminin muhtemelen tilkedeki fiziksel
aktivite aliskanliklar1 ve beslenmedeki degisikliklerin sonucu oldugu ileri stiriil mektedir.
Cocuklarin yag igerigi ve onun yetiskin sismanligi ile iliskisi konusundaki ilgi, optimal
viicut yag icerigini belirlemek i¢in ¢ocuk standartlarinin gelistirilmesine neden olmaktadir

(93).
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Giliniimiizde viicut kompozisyonunu belirlemek i¢in kullanilan bir¢ok teknik vardir
ve higbiri tamamen dogru veya giivenilir de§ildir ve hepsinin iizerinde detayli ¢aligmalar
gereklidir (101). Hidrostatik tart1 viicut yag oranin tahmininde “altin standart” olarak
disiiniilmektedir (132). Hidrostatik tart1 yonteminde, yag ve yagsiz doku olmak iizere iki
komponentin modeli kullanilarak, her iki komponentin yogunluklarmnin bilindigi ve sabit
oldugu farz edilerek, yag kitlesi ve yagsiz kitle tahmin edilir. Boyle bir tahmin Martin'in
kadavra calismalarinda (1984) siipheli bulunmustur. Bununla birlikte hidrostatik tarti
bir¢ok yazar tarafindan viicut yag oranimni belirlemede en 1yi teknik olarak kabul edilmeye
devam etmektedir. Hidrostatik tart1 biiyiik gruplar i¢in pratik olmadigindan, alternatif

Olctim teknikleri kullanilmalidir.

Fiziksel uygunluk testlerinde ve biiylik gruplar iizerindeki g¢aligmalarda viicut
kompozisyonunu belirlemek i¢in en sik tercih edilen yontem deri kivrimi 6l¢timleridir.
Deri alt1 yag miktar total viicut yaginin bir gostergesidir ve cesitli yazarlar (19, 156) deri
kivrimi ile viicut yag orami arasinda orta ve yiiksek korelasyonlar (72) kaydetmislerdir.
Deri kivrimi yontemi pahali degildir ve 6l¢timler kolaylikla elde edilir, fakat metodolojik
problemler vardir. Bu problemler kaliper basmmcmin degismesi, 6lgiim yapan kisiler
arasindaki hata, sisman insanlarda dogru 6l¢iim yapma gii¢liigli ve dogru Ol¢iimii almak

icin gereken uzmanlig1 kapsar.

Viicut yag oranini tahmin etmek i¢in yetiskinlerde gelistirilen denklemler ¢ocuklar
icin uygun degildir. Cocuklar yetiskinlerden daha diisiik bir kemik mineral igerigine ve
daha yiiksek bir su icerigine sahiptirler, bu nedenle yetigkin denklemleri kullanildigi
takdirde, cocuklarin, 6zellikle ergenlik donemi Oncesinde olanlarin, viicut yag oraninin
yiiksek tahmin edilmesine neden olur. Arastirmacilar (156) cocuklardaki yagsiz kitlenin
yogunlugundaki farkliliklar1 g6z oniine alan esitlikler gelistirmislerdir. Lohman (1987),
deri kalmliklarina (triseps ve subskapular) ve viicut yag oranlarina dayandirilan, viicut

yagini ¢ok diisiikten ¢ok yliksege kadar siniflandiran ¢izelgeler yapmustir (93).

"The Physical Best" test bataryasi (American Alliance, 1989) biiyiik ve kizli, erkekli
gruplarda subskapular 6lgtimle iliskili olabilecek problemleri ortadan kaldirmak ig¢in
subskapular deri kalinlig1 bolgesini medial baldir deri kalinligi ile degistirilmistir. Lohman
(93) triseps ve medial baldir deri kalinlig1 toplamina dayanan bir siiflandirma cizelgesi
de olusturmustur. Bununla birlikte yetiskinlerde yag dagilimimin, 6zellikle gévde yagi

dagilimmin saglk riskiyle iliskili oldugu diisiintildiigiinden, subskapular deri kalinliginin
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Olglimlerden ¢ikarilmasimin, saglikla iligkili bir fiziksel uygunluk testinin, gecerliligini

azaltabilecegi diisiintilmektedir (58).

Viicut kompozisyonunun belirlenmesinde, antropometrik yontemlerden olan ¢ap ve
cevre Olgtimleri de cesitli popiilasyonlarin profilini ¢ikarmak ve yag oranini tahmin etmek
icin kullanilmaktadir. Cesitli bolgelerdeki deri alt1 “yag” kalmnligini goriintiilemek i¢in
rontgenografi, ultrason ve niikleer manyetik rezonans betimlemesini kapsayan laboratuar

teknikleri de bulunmaktadir.

12-14 yasma kadar (ergenlik donemi) erkek ve kizlarin boy, viicut agirligi, gevre,
kemik ¢ap1 ve deri kalinliklar1 arasinda ¢ok fark olmadigr ifade edilmektedir. Ergenlik
doneminde, primer olarak endokrin degisiklikler nedeniyle kiz ve erkeklerin viicut

kompozisyonu belirgin bir sekilde farklilasmaya baglar (75).

Ayn1 zamanda Gstrojenin pelvisi genisleterek viicut biiylimesinde, meme gelisiminde
ve Ozellikle uyluk ve kalcalarda yag depolanmasmi artirmada 6nemli bir etkisi vardir.
Ostrojen, kemiklerin biiyiime hizini da artirir. Ergenligi takiben 2 ile 4 yil iginde son
kemik uzunluguna ulasmaya neden olur. Sonug¢ olarak kizlar ergenligi takiben ilk birkag
yil igerisinde ¢ok hizli biiyiirler ve sonra biiyiimeleri durur. Erkekler daha uzun bir

biiylime donemine sahiptirler ve bu onlarin daha uzun olmasina olanak saglar (170).
2.3.2.3. Esneklik

Esneklik; eklem (dirsek, vb.) veya eklem siralarmin (omurga, vb.) miimkiin olan
hareket edebilme yetenegi olarak tanimlanabilir. Esneklik kemik, kas ligamentleri,
tendonlar ve deri ile kisitlanabilir. Eger kisitlama yumusak dokulardan (kas, yag vb.)
dolay1 ise uygun esnetme metotlartyla esneklik ¢ok iyi bir sekilde artirilabilir. Silkme,
sigrama ve ani zorlamalarla yapilan esnetmeler hemen esnetme reflekslerini miidafaya
ceker bu da arzu edilen esneklige ulasmaya mani olur. Halbuki statik esnetme zitmiyotik
refleksleri miidafaya c¢eker bu da esnetilecek adalelerin rahatlamasma yardimci olur.
Ayrica statik esnetme dokulara ani gerdirme uygulamadigi i¢in kas agrilarina neden olmaz
ve daha emniyetlidir. Deri, aktiviteye katilan doku, eklem sartlar1 ve viicut yag oram
hareketi kisitlayan faktorlerdir. Normal hareket disindaki kuvvet hareketi yaralanmayi
getirebilir. Bu ylizden gelismis esneklik potansiyeli, yaralanmay azaltir. Isindiktan sonra
yapilan esneklik ¢aligmalar1 yarar getirir. Egzersizden sonra ve soguma esnasinda
streching hareketleri kas agrilarin1 gidermede yardimci olur. Esneklik ¢aligmalar1 kuvvet

ve dayaniklilik antrenmanlarinda 6nemlidir. Ciinkii hareketin diizenini korur ve dis etkileri
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azaltir. Cogu kosucular rahatlamak ve zevk almak i¢in streching yaparlar. Kalf, hamstring

ve bel kaslar1 gerilebilir ve ancak diizensiz yapilirsa agr1 yapabilir (180).

Sporcunun hareketlerini eklemlerinin miisaade ettigi oranda genis bir agida ve
degisik yonlere uygulayabilme yetenegidir. Hareketlilik 6zelligi sporda istenilen motorik
giice erisebilmek i¢cin 6nemli bir unsurdur. Esnekligin spora ve ¢alismaya katkis1 ¢oktur.
Esnekligin eksikliginde akut ve kronik yaralanmalar ve bel agris1 problemleri artacaktir.
Diizenli esnetme egzersizleri hepimize kazang saglarlar ve yash kimselerde 6zel bir

ithtiyactir. Clinkii yas ile elastik olma 6zelligi azalir.

Esneklik fiziksel uygunlugun ayrilmaz bir parcasidir. Esnekligin performans ve
sakathigin 6nlenmesindeki degeri cesitli spor branslarinda saglik ve fiziksel uygunlukla
iligkili alanlarda agik¢a kabul edilmektedir (32). Esneklik bir eklemde veya eklemler
serisindeki hareket genisligi olarak tanimlanmustir (95). Statik esneklik, hareketin hizini
g0z Oniine almaksizin hareket genisligine, dinamik esneklik ise tam hareket genisliginin

hizla kullanimina isaret eder.

Esnekligi etkileyen yapisal faktorler deri, kas, bag dokusu, ligament, tendon, kemik
ve eklem kapsiiliinii kapsar. Genel olarak aktif kisiler daha esnek olma egilimi gdsterirler.
Esneklik gen¢ erigkinlige kadar artar ve sonra azalir. Esnekligi etkileyebilen diger
faktorler viicut parcasmin uzunlugu, 1s1 ve iskemidir. Yapilan cogu fiziksel uygunluk

calismalarinda kizlarin erkeklerden daha esnek oldugu saptanmustir (131).

Genel olarak esnekligi Olgmek kolaydir ve ¢ok az araca (6rn. goniometre,
fleksiometre, antropometre, meziire, Olctim g¢ubuklar1 ve kaliper) gereksinim duyulur.
Elektrogoniometreler, fotogoniometreler ve radiogoniometreler de kullanilmaktadir (82).
Kitlesel olgtimlerde, saglikla iliskili fiziksel uygunluk test bataryalarinda ve kaba bir

esneklik gostergesi olarak en yaygin kullanilan esneklik testi otur-eris testidir (174).

Otur-eris testi genellikle alt st ve hemstring esnekliginin 6l¢iimii olarak kabul
edilir. Alt sirt agris1 ile alt sirt ve hamstring esnekligi arasindaki iliski hipotezi nedeniyle
saglikla iligkili uygunlugun test bataryalarinda siklikla yer almaktadir (1). Jackson ve
Baker (1986) 100 bayan (yas ortalamasi 14.1 yil) {izerinde yaptigi ¢alismada bu test ile alt
sirt esnekligi arasinda diisiik (r=.28), hemstring esnekligi arasinda orta derecede (r= .64)
bir iligki saptamis, otur-erig testinin alt sirt1 da kapsayan sirt esnekliginin gecerli bir

Olciimii olmadigr ve hemstring esnekliginin Sl¢iimii icin de smnirli oldugu sonucunu
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cikarmislardir (78).

Otur eris testi ekstremite uzunlugunun esneklikle iligkisi yOniinden de
tartisilmaktadir. Ekstremite ve govde uzunluklarmin ¢esitli kombinasyonlar1 test
performanslarimi onemli derecede etkileyebilmekledir. Bu, cocuklar1 test etmede 6nemli
bir konudur, ¢iinkii gévde ve ekstremite uzunluklar1 arasindaki iliski biiylime ile degisir
ve esneklik testlerindeki sonuglar biliylime ve gelismeden -etkileneceklerdir. Yine
esnekligin ekleme 6zel oldugu hatirlanilmali ve bir uygunluk testi bataryasinda bulunan
tek bir testin kisinin genel esnekligini “Smith ve arkadaslar1 (1985) otur-eris testi

kullanilan” yansittig1 diistiniilmemelidir (41).

Otur- eris testini kullanan ¢esitli arastirmalarda test yonergelerinde bas pozisyonu
hakkinda bilgi verilmedigi ve bu calismalarda ki resimlere bakildiginda, bazilarinin bas
yukar1 bazilarmin da bas asag1 pozisyonunu kullandigi gézlemlenmistir. Bunun tizerine 6-
12 yaslar1 arasinda 455 kiz ve erkek cocukta bu iki bas pozisyonunun otur-eris testi
sonuglar1 tizerindeki etkilerini incelenmis ve basin yukari dogru oldugu pozisyonda

sonuglarin anlamli derecede daha yiiksek oldugunu tespit edilmistir (157).
2.3.2.4. Kas Kuvveti, Giicii ve Dayanikliligi

Bir¢ok bilim adami kuvveti ayn1 anlami ifade eden degisik climlelerle tanimlamaistir;
Dietrrich Haire’ye gore kuvvet; Bir aktivite de kisinin bir dirence karsi koyabilme veya bir
direnci ya da kendi viicudunu ileriye dogru hareket ettirebilme 6zelligidir. Prof. Wilder
Hollmann sporcularin kondisyon diizeyi bakimmdan kuvveti; “Bir kasin bir dirence kars1
kasilmas1 veya bu dirence karsi istenilen kasilmanin 6lgiisiiniin korunmasimi ifade eden
bedensel bir yetenektir” seklinde tanimlamaktadir. Goriildiigi gibi kuvvetin tanimi
konusunda degisik spor bilim adamlarmin ifadelerinde kiiciik bazi1 farkliliklar
bulunmaktadir. Spor disiplinlerinin farkliligina bagli olarak kuvveti belli gruplamalar

altinda toplama olanag1 da oldukga zordur (180).

Kas kuvveti, 6zel bir kas veya kas grubu tarafindan olusturulabilen maksimum
kuvvet veya gerilim olarak tanimlanmaktadir. Kas giicii, patlayici kuvvet veya bir kas
grubunun kuvvetli ve hizli kasilma yetenegi ile iliskilidir (33). Kas dayanikliligi, bir kas
grubunun, bir ylike karsi tekrarli kontraksiyonlar1 (izotonik, izokinetik veya eksantrik)
devam ettirme veya belli bir zaman siiresince maksimal istemli kontraksiyonun belli bir

ylizdesini statik olarak koruma yetenegi veya kapasitesidir (53).
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Dogumdan ergenlige kadar viicut kas kitlesi viicut agirligindaki artigla beraber artar.
Erkekte total kas kitlesi dogdugunda viicut agirhiginin % 25'i iken yetigkinlerde % 40 veya
daha fazlasina ¢ikar. Bu artisin cogu, kas gelisim hizi puberte de en yliksek degerine
ulastiginda olusur. Bu, testosteron iiretiminde yaklasik 10 misli ani bir artisa denk gelir.
Kizlar puberte de boyle hizli bir kas gelisimi gostermezler, fakat kas kitleleri erkeklerden
oldukc¢a yavas da olsa artmaya devam eder. Kas gelisim hizindaki bu fark, biiylik oranda
puberte deki hormonal degisikliklere dayandirilir. Yasla birlikte kas kitlesindeki artiglarin
cok az veya hi¢ hiperplazi (fibril sayisinda artis) olmaksizin baglica var olan fibrillerin
hipertrofisinden (fibril boyutunda artig) kaynaklandigi goriilmektedir. Bu hipertrofi
miyofilaman ve miyofibrillerdeki artigtan kaynaklanir. Kemikler uzarken, kas
uzunlugundaki artig, sarkomer sayisindaki ve uzunlugundaki artislardan kaynaklanir.
Kizlar 16-20, erkekler 18-25 yaslarina ulastiklarinda, egzersiz, diyet veya her ikisi de
artirilmaksizin, kas kitlesi en yiiksek seviyeye c¢ikar. Kas kitlesi yas arttikca kuvvet de
artar. En yiiksek kuvvete genellikle bayanlar 20 yaslarinda, erkekler 20 ile 30 yaslar1
arasinda ulagirlar. Ergenlik donemine eslik eden hormonal degisiklikler, erkeklerde kas
kitlesini artirdiklar1 i¢in belirgin bir kuvvet artisina neden olurlar. Kasin gelisimi ve
performans kapasitesinin sinir sisteminin olgunlasmasma da bagli oldugu ifade
edilmektedir. Eger ¢cocuk noral olgunluga erismemisse, yiiksek seviyede kuvvet, giic ve
beceri miimkiin degildir. Birgok motor sinirin myelinizasyonu seksiiel olgunluga kadar
tam degildir, boylece kas fonksiyonunun noraji kontrolii bu donem 6ncesinde sinirlidir.
Yapilan boylamsal (longitudinal) c¢alismalarda erkeklerin kuvvet artisinda, ergenlik
doneminin baslangici i¢in tipik yas olan 12 yas civarinda belirgin hizlanma oldugu
saptanmistir. Kizlarda bu konuda boylamsal bir calisma olmamasma ragmen kesitsel
calismalarda kizlarm daha tedrici bir kuvvet artis1 gosterdikleri ve ergenlik sirasinda bu

artis hizinda belirgin bir yiikselme olmadigi belirtilmistir (177).

Cocuklarda kuvvet acisindan cinsiyet farkliliklar1 olduk¢a azdir, puberteden sonraki
degisiklikler genelde kizlardaki daha az kas kitlesi nedeniyledir. Yagsiz kitleye veya kasin
enine, kesit alanmna oranla ifade edildiginde, tek tek kas fibrillerinin kuvvet iiretme
becerilerinin benzer oldugunu ileri siirecek sekilde, cinsiyetler arasindaki kuvvet
farkliliklar1 kaybolur veya azalir. Kuvvet, izometrik (statik), izotonik ve izokinetik
(dinamik) metotlar kullanilarak o6lgiilebilir. Statik veya izometrik kuvvet, kablolu
tensiometre, st ve bacak dinamometresi, kavrama dinamometresi gibi c¢ok cesitli

araclarla kas grubu ve eklem agisma 6zel 6l¢iiliir. Dinamik kuvvet 6l¢iimlerinde, viicudun
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veya bir ekstenal yiikiin hareketi s6z konusudur. izotonik kuvvetin en basit dlciimii 1-
tekrarli maksimum (1- TM; sadece bir kez kaldirilabilen en yiiksek (agirlik) agirhik
kaldirma testleridir. Izokinetik testler, sabit bir agisal hizda eklem hareket genisligi
boyunca olusturulan kas geriliminin degerlendirilmesini igerir. Son yillarda, kuvvet ve
dayaniklilik ol¢iimlerinde cybex, orthotran ve kinkom gibi izokinetik ve izometrik
dinamometreler kullanilmaktadir, ancak bu cihazlar olduk¢a pahalidir ve kullanmak icin
uzmanlik gerektirirler. Kas kuvveti testleri bircok fiziksel uygunluk alan testinde yer
almamaktadir, ¢linkii araglar pahali ve zaman gerektirir. 1- tekrarli maksimum veya
ogrencinin kaldrabilecegi maksimal agirlik, okul ortaminda uygulanabilen bir kuvvet
Olgtimii yontemidir. Bununla birlikte boyle bir test agirlik antrenman deneyimi olan biiyiik

yastaki 6grenciler i¢in uygundur (41).

Kas giicii veya patlayici kuvvet agir bir objeyi atma (6rn. saglik topu) veya sicrama
(dikey sigrama veya uzun atlama) aktiviteleriyle olctiliir (39). Dikey sicrama ve uzun
atlama testleri kalca, diz ve ayak bilegi ekstensor kaslarmmin giiciinii veya patlayici
kuvvetini 6l¢mek icin kullanmaktadir. Bu testin performansinda viicut agirligr 6nemli bir
faktordiir. Dikey sicrama testinde performans (sigrama yiiksekligi), Lewis nomogrami
kullanilarak watt cinsinden gili¢ birimine cevrilebilmektedir. Sigranan mesafe watt’a
cevrildiginde, viicut kiitlesindeki farkliliklar g6z oOniine alinmis olmakta ve testin

gecerliligi artmaktadir (41).

Kas dayanikliliginin 6lgiilmesi izometrik, izotonik ve izokinetik kontraksiyonla
yapilabilmektedir. Alanda kas dayamikliligi, karin kaslar1 ve {ist govde kaslarinin
dayanikliligmi degerlendiren, sirasiyla 60 sn. mekik testi ve dinlenmeksizin yapilan

maksimum sinav sayisi gibi basit alan testleri kullanilarak 6lgiilebilmektedir (1).
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3. YONTEM

Bu boliimde arastirmanin katilimeilari, Ol¢iim araglari, veri toplam siireci ve

verilerin analizleri ile ilgili bilgilere yer verilmistir.
3.1. Katihmcilar

3.1.1. Katilimci Yaglari: Arastirmaya 9-11 yaslar1 arasi ilkogretim 6grencileri

katilmislardir.

3.1.2. Katilimct Sayist: Arastirmaya 60’sar kiz ve erkek ilkdgretim 6grencisi olmak

iizere toplam 120 kisi katilmistir.

3.1.3. Katilimcilarda Aranan Sartlar: Arastirmaya bir kuliipte lisansli olarak sporcu
olmayan ve beden egitimi derslerine katilmalarinda saglik agisindan herhangi bir

sakincalar1 bulunmayan 6grenciler alinmistir.
3.2. Olgiimler ve Ol¢iim Araclar

Arastirma kapsaminda yer alan ¢ocuklarin fiziksel uygunluk diizeylerini belirlemek

icin kullanilan 6l¢iim arag ve izlekleri asagidaki gibidir.
3.2.1. Beden Agirlig1 ve Boy Uzunlugu Olciimleri

Agirhik 0.1 kg hassaslikta bir elektronik terazi ile dlgiiliirken, boy 0.01 cm
hassaslikta dijital boy dlcer aletiyle dlgiilmiistiir. Olciimler esnasinda denekler sort ve t-
shirt giymisler, yalin ayak ya da yalniz ¢orapla dlgiimlere istirak etmislerdir. Olgiimlerde
bas dik, ayak tabanlari terazinin lizerine diiz olarak basilmuis, dizler gergin, topuklar bitisik

ve beden dik pozisyonda olmustur.
3.2.2. Beden Kitle Indeksi (BKI)
Beden agirhigi (kg) / Boy (m)* formiilii kullanilmustir (138).
3.2.3. Deri Kivrim Kalinlig1 Olgiimleri

Holtain marka deri kaliperi (0,1 mm) kullanilarak viicudun sag tarafindan 4
bolgeden alman deri kivrim kalmhgi (subscapula, suprailiac, biceps, triceps,) Durnin -
Womersly yontemi kullanilarak hesaplanmistir. Her 6l¢iim bolgesinin sag tarafindan iki

defa ayni 6l¢iimii buluncaya veya en fazla 1 mm. hata oluncaya kadar devam edilmistir.

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

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

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

Yag kitlesi ve yagsiz beden Kkitlesi asagidaki formiillere gore hesaplanarak

degerlendirilmistir.
Yag Kitlesi (kg) = Beden agirligi1 X % Yag/ 100
Yagsiz Beden Kitlesi (kg) = Beden agirligi — Yag kitlesi (92).
3.2.4. Maks. VO;

Cocuklarin maks. VO, tahmini i¢cin 20 m. mekik kosu testi kullanilmistir. 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
ulagamamugsa test durdurulmustur. Denekler 20 metrelik bir pistte kosmuslar ve sinyal ile
cizgiye bir ayakla dokunmuslardir. Kosu hizini belirlemek i¢in protokole uygun bir teyp
band1 ve teyp kullanilmistir. Kosu hizi her dakikada 0.5 km/saat arttirilmistir. Denegin
durduruldugu safha test sonucu olarak kaydedilmistir (161, 180). Elde edilen sonuca gore

cocuklarin maks. VO, degeri ml/kg/dak. olarak bulunmustur.
3.2.5. Esneklik

Esneklik 6l¢iimiinde otur — eris testi kullanilmistir. Test sehpasmin uzunlugu 35 cm,
genisligi 45 cm, yiikseklik 32 cm’dir. Sehpanin iist yiizey uzunlugu 45 cm, genislik 45
cm’dir. Ust yiizey, ayaklarin dayandig1 yiizeyden 15 c¢cm daha disaridadir. 0-50 cm’lik
Olciim cetveli, iist yiizeyde 5’er cm’lik paralel ¢izgi araliklartyla belirlenmistir. Cocuklar
yere oturarak ¢iplak ayak tabanini diiz bir sekilde test sehpasina dayamiglardir. Govde ileri
dogru egilerek, dizler biikiilmeden eller viicudun 6niinde olacak sekilde uzanabildigi kadar
one dogru uzanarak cetveli yavasca ileri itelemislerdir. En uzak noktada 6ne yada geriye
esnemeden 1-2 saniye beklenilmis, test iki defa tekrar edilmis ve en yiiksek deger kayit

edilmistir (161, 180).
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3.2.6. El Kavrama Kuvvetinin Olciilmesi

Takkei marka el dinamometresi ile 6l¢iim gergeklestirilmistir. Bes dakika 1sinmadan
sonra, denek ayakta iken Ol¢iim yapilan kolu biikkmeden ve viicuda temas etmeden 6l¢ctim
almmistir. Bu durum baskin el i¢in iki defa tekrar edilmis ve en 1yi deger kaydedilmistir

(161).
3.2.7. Fiziksel Aktivite Ol¢iimii

Fiziksel aktivite diizeyini belirlemek icin ¢ocuklar {lizerinde giivenirlik ve gecerlik
calismast yapilmis “Bouchard Three — Day Physical Activity Record” anketi
uygulanmistir (Tablo 1).
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Tablo 1. Bouchard Fiziksel Aktivite Siniflamasi

AKTIVITE SINIFI

AKTIVITE ORNEKLERIi

ENERJI HARCAMASI

(keal/kg/15 dKk)

MET

1

UYKU- YATARAK
DINLENME

0.26

1

2

OTURARAK i$
(Ders dinleme, yemek yeme, TV
seyretme, radyo dinleme, yazi yazma)

0.38

1.5

AYAKTA iS-HAFIF
AKTIVITELER

(El yiiz yikama, toz alma, sa¢ bakimi,
yemek pisirme)

0.57

23

GiYINME-BANYO-YURUYUS
(SALINARAK)

0.70

2.8

HAFIF EL ISLERI

(Ev isleri, orta diizeyde yiiriiylis, alis
veris, yatak yapma, boyama, bitki
bakimi, motosiklete binmek)

0.83

3.3

HAFIF SPOR AKTIVITELERI
(Voleybol, masa tenisi, basebol, golf,
bisiklet ile dolagma)

1.20

4.8

ORTA DUZEY EL iSLERI
(Kiitiiphane diizenleme, giysi
diizenleme, ¢antalarin hazirlanmasi)

1.40

5.6

ORTA DUZEY SPOR
AKTIVITELERI

(Badminton, hafif kosu, yiizme, tenis,
jimnastik, yogun olmayan sokak
oyunlari, ata binme, bisikletle yaris)

1.50

YOGUN EL iSLERI -YOGUN
SPOR AKTIiVITELERI
(Basketbol, futbol, sokak oyunlart,
yarigsma kosullari, squash, daga
tirmanma, raketbol)

2.0

7.8
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Fiziksel aktivite diizeyini belirleme anketi 2 hafta i¢i (arka arkaya devam eden iki
glin) ve 1 hafta sonu olmak iizere 3 giin uygulanmistir. Anketlerden bir giin 6nce
ogrencilerin yogun aktivitelerden kaginmalar1 istenmistir. Fiziksel aktiviteler 9 kategoriye
boliinmiistiir. Katilimcilar 6zel zaman periyodu siiresince yaptigi 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 gore 1 ila 9 kategoriye
ayrilmistir. 15 dakikalik araliklarla kilogram basma kilokalorideki ortalama enerji

hesaplamas: giinliik enerji tiiketimini bulmak i¢in kullanilmistir (105, 123).

Gegerlik katsayis1 yetigskinler ve cocuklarda PWC’de 0.31 ve beden yag yiizdesinde
—0.13’tlir (p<0,05). Glivenirlik katsayisi ise ¢ocuklarda 0.91 (p<0,001) ve yetiskinlerde
0.97°dir (p<0,001).

Fiziksel aktivite diizeyi, anketten elde edilen giinliik 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 (67). Bazal metabolizma oranin1 (BMO) bulmak i¢in Harris-Benedict formiilii

kullanilmistir (74).
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 agirlig1) — (4,33 X yas)
*Boy (cm), beden agirligi (kg), yas (y1l).

Fiziksel aktiviteler enerji tikketimine gore; <4 MET aktiviteler “sedanter” (Aktivite 2
ila Aktivite 5 arast), 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 (99, 100, 166).
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3.3. Veri Toplama Siireci

Aragtrmaya 2008 Mart ayinda, Mugla I1 Milli Egitim Miidiirliigii’ne bagh
Emirbeyazit 100 3. ve 4. smiflarinda 6grenim gdren Ogrencilerden goniillii olanlar
velilerinin izni ile katilmislardir. Arastrmaya almman Ogrencilere arastirmanin amaci,
onemi ve Olclimlerin dncesinde Olclimlerle ilgili gerekli agiklamalar, aragtirmacinin bizzat
kendisi tarafindan yapilmistir. Fiziksel uygunluk olgtimleri, alanlarinda uzman ve

deneyimli 6gretim elemanlari tarafindan alinmistir
3.4. Verilerin Analizi

Istatiksel hesaplamalarda, cinsiyetler arasindaki farklar1 hesaplamak i¢in bagimsiz t
testi uygulanmistir. Degiskenler arasi iligkiyi incelemek icin korelasyon kullanilmigtir. P
degerinin 0,05’ten kiiciik oldugu durumlarda gruplar arasi fark ve degiskenler arasi iligki
anlamli kabul edilmistir. Istatiksel hesaplamalar SPSS (version 11.0) programinda

yapilmistir.
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4. BULGULAR

Cocuklarda fiziksel aktivite ve saglk iliskili fiziksel uygunluk o6zelliklerinin

degerlendirilmesini kapsayan ve 9-11 yas arasi cocuklarda fiziksel aktivite ve saglik

iligkili fiziksel uygunluk 6zellikleri (beden kompozisyonu, kassal esneklik, kassal kuvvet

ve aerobik uygunluk) cinsiyetlere gore farklarini arastirmay1 amaglayan bu calismada elde

edilen bulgular bu bdliimde ele alinmustir. Ilgili bulgular tablo ve grafiklerle yansitilmustir.

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

KIZ ERKEK p
DEGISKENLER A.OS.S A.O=S.S

YAS (y1l) 10.12+£0.21 10.21 +£0.18 AD.
BOY (m) 1.47 +5.44 1.49 +4.75 AD.
VUCUT AGIRLIGI (kg) | 40.21+6.65 40.46 +7.21 AD.
BKi (kg/m?) 18.61 +1.22 18.22 +1.34 AD.

A.D: Anlamli Degil

Tablo 3’de de goriildiigii gibi, kiz cocuklarin yas ortalamasi 10.12 + 0.21 yil iken

erkek ¢ocuklarin yas ortalamast 10.21 + 0.18 yil’dwr. Kizlarda boy ortalamasi 1.47 + 5.44

m. iken erkeklerde 1.49 + 4.75 m. olarak belirlenmistir. Kizlarda viicut agirligr 40.21 +
6.65 kg. iken erkeklerde 40.46 + 7.21 kg.’dwr. Beden kitle indeksi kizlarda 18.61 + 1.22
kg/m? iken erkeklerde 18.22 + 1.34 kg/m? olarak belirlenmistir.

Elde edilen bu degerlere uygulanan istatistiki analiz sonucuna gore; ¢aligmaya

katilan kiz ve erkek cocuklarm yas, boy, viicut agirhg ve BKI degerlerinde anlamli bir

farkliliga rastlanmamustir.
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Grafik 1. Kiz ve Erkek cocuklarin Yas, Boy, Kilo ve Beden Kitle indeks Degerlerinin

Aritmetik Ortalamalan

Aritmetik Ortalamalar
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Tablo 3. Kiz ve Erkek Cocuklarin Viicut Kompozisyonu Degerleri
KIZ ERKEK p

DEGISKENLER A.O £S.S A.O £S.S
Biceps (mm) 7.64+2.41 6.50£3,15 0,01
Triceps (mm) 13.44+4.17 11.35+4.74 0,01
Subscapula (mm) 10.11£3.15 9.04+3.13 0,01
Suprailiac (mm) 8.74+4.12 8.48+3.71 0,05
Viicut Yag yiizdesi (%) 25.14+5.44 19.24+5.12 0,01
Yagsiz viicut agirhg: (kg) 30.11+6.21 32.68+8.87 0,05
Viicut Yag agirhg (kg) 10.10£2.11 7.78+1.98 0,01
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Yapilan analiz sonucuna gore deneklerin aritmetik ortalama ve standart sapma
degerleri; biceps, kizlarda 7.64 + 2.41 mm., erkeklerde 6.50 + 3,15 mm.’dir. Triceps
kizlarda 13.44 + 4.17 mm, erkeklerde 11.35 £+ 4.74 mm. dir. Subscapula, kizlarda 10.11 +
3.15 mm., erkeklerde 9.04 + 3.13 mm.’dir. Suprailiac, kizlarda 8.74 + 4.12 mm.,
erkeklerde 8.48 £ 3.71 mm.’dir. Viicut yag yiizdesi, kizlarda % 25.14 + 5.44, erkeklerde
% 19.24 + 5.12° dir. Yagsiz viicut agirhigi kizlarda 30.11 + 6.21 kg., erkeklerde 32.68 +
8.87 kg’dir. Viicut yag agirhigi kizlarda 10.10+ 2.11 kg. iken erkeklerde 7.78 + 1.98
kg.olarak tespit edilmistir.

Calismaya katilan kiz ve erkek c¢ocuklarin cinsiyetlere gore karsilastirilmasi
sonucunda, biceps, triceps, subscapula, viicut yag ylizdesi ve viicut yag agirhigi
degerlerinde p<0,01, suprailiac ve yagsiz viicut agirligi degerlerinde p<0,05 diizeyinde

anlamli farkliliklar bulunmustur.

Grafik 2. Kiz ve Erkek Cocuklarin Viicut Kompozisyonu Degerlerinin Aritmetik

Ortalamalan

Aritmetik Ortalamalar

35 32.68
30.11 —

25.14

19.24

13.44

11.35
1011 904 g74 gas 10.1

Kiz

Erkek| Kz |Ekek| Kiz |Erkek| Kiz |Erkek| Kiz |Erkek| Kiz |Erkek| Kiz |Erkek

Biceps Triceps |Subscapula| Suprailiac VYY YVA Yag agrrlgi

27



Tablo 4. Kiz ve Erkek Cocuklarin Maks. Vo,, Esneklik ve El kavrama Degerleri

KIZ ERKEK p
DEGISKENLER A.O8S.S A.O4S.S
Maks. Vo, (ml/kg/dk) 27.48+5.16 33.04+4.47 0,01
Esneklik (cm) 19.41+4.14 16.47+4.72 0,01
El kavrama (kg) 14.82+3.11 17.08+3.64 0,01

Yapilan analiz sonucuna gore, kizlarin maksVo, degeri 27.48 + 5.16 ml/kg/dk. iken
erkeklerin 33.04 + 4.47 ml/kg/dk.’dir. Kizlarda esneklik 19.41 + 4.14 cm. iken erkeklerde
16.47 + 4.72 cm. olarak bulunmustur. Kizlarda el kavrama 14.82 + 3.11 kg. iken

erkeklerde 17.08 + 3.64 kg. olarak belirlenmistir.

Analiz sonuglari, ¢alismaya katilan kiz ve erkek ¢ocuklarin maksVo,, esneklik ve el

kavrama kuvveti degerlerinde p<0,01 diizeyinde anlaml1 farkliliklar ortaya koymustur.

Grafik 3. Kiz ve Erkek Cocuklarin Maks. Vo, Esneklik, El kavrama Degerleri
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Tablo 5. Kiz ve Erkek Cocuklarin Giinliik Enerji Tiiketimi, Bazal Metabolizma

Orani ve Fiziksel Aktivite degerleri

KIZ ERKEK A.O.£S.S p
DEGISKENLER A.0.£S.S
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 (GET/BMQO) | 1.584+0.71 1.629 + 0.66 0,01

Arastirmaya katilan kiz ve erkek ¢ocuklarin giinlik enerji tiiketimi, bazal
metabolizma orani ve fiziksel aktivite degerlerinin analiz sonuglarina gore, aritmetik
ortalama ve standart sapma degerleri, kizlarda giinliik enerji tiiketimi i¢in 1934 +191,41
kcal. iken erkeklerde 2047 + 224,04 kcal.’dir. Kizlarda bazal metabolizma orani1 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 ¢alismaya katilan kiz ve erkek cocuklarin gilinliik enerji tiiketimi ve
fiziksel aktivite diizeyi degiskenlerinde p<0,01, bazal metabolizma oran1 degiskeninde ise

p<0,05 diizeyinde anlaml1 farkliliklar1 isaret etmektedir.
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Grafik 4. Kiz ve Erkek Cocuklarin Giinliik Enerji Tiiketimi, Bazal Metabolizma

Orani ve Fiziksel Aktivite degerlerinin Aritmetik Ortalamalar
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Tablo 6. Hafif ve Orta Siddette Aktivitenin Kiz Cocuklarimin 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 6zellikleri

arasinda anlamli bir iliski bulunamamastir.

Diger taraftan orta- siddette aktiviteler ile viicut yag yilizdesi arasinda negatif yonde
(r=-0.135) ve maksVo, arasinda pozitif yonde (r=0,135) p<0,05 diizeyinde anlamli iligki

bulunmustur. Diger degiskenler arasinda ise anlamli iliskiye rastlanilmamastir.
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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
DEGISKENLER
r p 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 iliski incelendiginde, hafif siddette aktiviteler ile fiziksel

uygunluk 6zellikleri arasinda anlamli bir iliski bulunamamuistir.

Ancak, orta-siddette aktiviteler ile viicut yag yiizdesinde negatif yonde p<0,05
diizeyinde bir iligski varken (r=-0,143), maks. V0, ile p<0,01 diizeyinde anlaml bir iliski
bulunmustur. El kavrama kuvveti ve esneklik degiskenlerinde ise anlamli bir iliskiye

rastlanmamuistir.
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5. TARTISMA VE SONUC

Bu arastirma, Emirbeyazit 11k gretimokulunda 6grenim goren 9, 10 ve 11 yas grubu
kiz ve erkek cocuklarin fiziksel aktivite diizeyleri ve fiziksel uygunluk o6zelliklerini
incelemek amaciyla yapilmistir. Arastirilan Ozelliklere gore elde edilen bulgularin

degerlendirilmesine bu boliimde yer verilmistir.
5.1. Fiziksel Uygunluk Ozelliklerinin Cinsiyete Gore Degerlendirilmesi

Bu boliimde antropometrik &zelliklerden boy, beden agirhigi, BKI, beden
kompozisyonlarindan beden yag orani, yag kitlesi, yagsiz beden agirligi, maks. VO,,

kuvvet, esnekligin yas ve cinsiyete gore degerlendirilmesi yapilmistir.
5.1.1 Antropometrik Ozellikler

Yapilan ¢alismada kizlarin boy ve beden agirlik ortalamalar1 erkeklerden diistikken,
BKI degerleri erkeklerden yiiksektir, ancak aralarinda anlamli fark bulunamamustir (Tablo
2). Genelde kiz cocuklarmin boy ve beden agirlig1 degerleri 11 yasindan sonra erkeklere
gore daha fazla artis gostermektedir. Bu yas grubuyla ilgili ¢calismalara paralel sonuglar

elde edilmistir.

Boy ve beden agirligi, biiylime ve gelisme hizinit degerlendirmede en kullaniligh
degiskenlerdir (176). Erkeklerde, 9-12 yaslar1 arasi yillik uzama orami kizlarm yarisi
kadardir. 13 yasinda kizlarin boyunda uzama yavaslarken erkeklerde hizlanma baslar. 15
yasindan itibaren kizlar ile paralel bir gelisim gostermeye baslar. Biliylime hizindaki
farkliliklar 10 yas ile 13 yas arasindaki donemde kizlarin erkeklere oranla daha uzun

oldugu kanis1 yaratir (113).

Boy ve beden agirligi 7-10 yas aras1 kiz ve erkek ¢ocuklarda yaklasik ayni oranda
arttmakta, genel olarak kizlarin 6lgiileri erkeklerden biraz daha diisiik olmakta ve 11
yasindan itibaren kizlarin beden agirliklar1 erkeklere gore daha cok artmaktadir. Daha
sonraki yaslarda (12-13) kizlarm lehine yaklasik iki kiloluk fark olustugu belirlenmistir.
Ancak 14 yasin sonunda erkekler kizlara yetisir. Bu gelismeler sonucu okul ¢aginin

ortasinda erkekler kizlar1 yalniz boy da degil, beden agirligi ortalamasiyla da gecer (113).

Tekelioglu (162) yaptig1 calismada 11-13 yas grubu kizlarin beden agirhiginin
erkeklerden daha yiiksek oldugunu ancak aralarindaki farkin anlamli olmadigini
bildirmektedir. Ayn1 ¢alismada kiz ve erkek cocuklarin boy ve beden agirligi degerlerinin

yasimn ilerlemesiyle anlamli sekilde arttigini bildirilmektedir. Beden agirligindaki artis ile
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iliskili olarak yag agirlig1 ve yagsiz beden kitlesi de yasla artmaktadir.

Mechelen ve arkadaslarmin (102) calismasinda 12 yas gurubu kizlarmm beden
agirhigr erkeklerden anlamli diizeyde yliksektir. Boy degerinde ise anlamli fark
olmamasma ragmen kizlar daha uzundur. Erkeklerin BKI degerleri kizlardan nemli

derecede kiigiiktiir.

Ziyagil ve arkadaglarmin (179) yaptigi ¢aligmada 11 ve 12 yas grubundaki kizlarin
ortalama boy ve beden agirlig1 degerlerinin ayni yas grubundaki erkeklerden daha yiiksek
bir ortalamaya sahip oldugu bildirilmektedir. 10 yas grubunda ise kiz ve erkeklerin
yaklagik olarak birbirlerine yakin ortalama degerlere sahip oldugu belirtilmektedir. Erkek

ve kizlarin boy degerinde diizensiz oranda bir artis gézlenmektedir.

Basoz ve arkadaslarinin (14) yaptig1 arastirmada 8-10 yas kiz ve erkek cocuklarin
boy, beden agrhklar1 ve BKI degerleri bakimmdan ¢ok farkliliklarin olmadigmni

bildirmektedir. Hem kiz hem de erkeklerde yaslara gore artis gozlemlenmistir.

Chin ve arkadaslarinin (29) yaslar1 9,2 olan toplam 2443 Hong Kong’lu ¢ocuk
iizerinde yaptiklar1 calismada BKI degeri erkeklerinin 17,5 kizlarm 16,9 olarak
bildirilmektedir. Bu deger Amerikali ayn1 yas grubu ¢ocuklardan ¢ok az yiiksek olarak

degerlendirilmistir.

Rowlands ve arkadaslarinin (141) yaslar1 8,3 — 10,8 aras1 olan ¢ocuklarda yaptiklar
calismada kizlarin boy, kilo ve BKI degerleri erkeklerden daha yiiksek bulunmustur.

Eisenmann ve arkadaslar1 (44) 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 arkadaglarinin (178) yaptig1 calismada 10-12 yas erkek cocuklarin boy ve

beden agirliginin yasa bagl olarak arttigini bildirmektedir.
5.1.2 Beden Kompozisyonu

Yapilan bu calismada kizlarin biceps, triceps, subscapula, suprailiac, viicut yag
yiizdesi, viicut yag agirligi degerleri erkek ¢ocuklardan daha yiiksekken, kizlarin yagsiz
viicut agirhigi degeri erkeklerden diisiiktiir. Kiz ve erkek cocuklarm biceps, triceps,
subscapula, viicut yag ylizdesi, viicut yag agirlig1 degerleri arasinda p< 0.01, suprailiac ve

yagsiz viicut agirlig1 deperlerinde p< 0.05 diizeyinde anlamli fark belirlenmistir (Tablo 3).
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Bu arastrma sonuglar1 mevcut literatiirle karsilastirildiginda oOrtiisen sonuglara

rastlanmaktadir.

Cocuklar ve genglerde obezite, yaygin ve kontrol altina almamayan bir artig
gostermektedir (71, 109). Sedanter yasam tarzi ve fiziksel aktivitede azalma bu obezitenin
ilk nedenleri olarak ileri siiriilmekte (97), fiziksel aktivite ve cocuklarda sismanlik

arasindaki negatif iliskiden s6z edilmektedir (63, 141).

Saygin (148) doktora ¢alismasinda, 10 yasindaki kizlarin deri kivrim
kalinliklarindan supscapula, thigh, beden yag oran1 ve yag agirligi degerlerini erkeklerden
anlaml seviyede yliksek bulmustur. Yagsiz beden agirliginda ise erkek ¢ocuklarin degeri
anlamh diizeyde daha yiiksektir. 11 yasta da kizlarm supscapula, abdomen, tigh, beden
yag orant ve yag agrligr degerleri erkeklerden anlamli diizeyde yliksektir. 12 yasa
gelindiginde biceps, triceps, subscapula, suprailiac, abdomen, thigh, calf, beden yag orani
ve yag agirhig1 degerlerinde yine kiz ¢ocuklarin erkek cocuklardan daha yiiksek oldugu
bulunmustur. Tiim yas gruplarin ortalamasina bakildiginda kizlarin biceps, triceps,
subscapula, suprailiac, abdomen, thigh, calf, beden yag orani ile yag agirhigi degerleri
erkeklerden anlamli diizeyde daha yiiksektir. Erkeklerin ise yagsiz beden agirligi kizlardan

anlamli diizeyde ytliksek bulunmustur.

Cocukluk ve genglik donemi boyunca beden kompozisyonu siirekli degiskenlik
gostermektedir. Bu degisimler, kemik mineral yogunlugundaki artis, beden suyundaki
degisimler, bunlara bagli olarak beden yogunlugunda yagsiz beden kitlesi ve yag
kitlesinin karsilikl1 olarak artma ve azalma gostermesinden kaynaklanan degisimler olarak
Ozetlenebilir (117). Kizlar ve erkekler arasindaki cinsiyet farkliligi yag kitlesindeki

farklilikla kendini gostermektedir.

Yapilan bir calismada 9-10 yaslarindan 16 yasa kadar deri kivrim kalinliklarinin %
52 oraninda arttig1 gozlemlenmistir. 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 (117).

Ergenlik doneminde, endokrin degisiklikler nedeniyle kiz ve erkeklerin beden
kompozisyonu belirgin sekilde farklilasmaya baglar (93). Ergenlik donemi esnasinda
follikiil stiimiile eden hormon (FSH) ve luteinizing hormon (LH) salgilanmaya baslar.
Kizlarda FSH ve LH salgilandig1 zaman overler gelisir ve Ostrojen hormonu salgilamasi

baslar. Erkeklerde ise bu hormonlar testislerin gelisimini ve testesteron salgilanmasini
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harekete gegirir. Testesteron kemik olusumunu arttirarak daha biiylik kemiklere, protein

sentezini arttirarak artmus kas kitlesine neden olur (177).

Ziyagil ve arkadaslarmnin (178) ¢alismasina gore deri kivrim kalinliklarindan biceps,
triceps, suprailiak, supskapula ve baldir, beden yag yiizdesi degerlerinde yasa bagl olarak

anlamli diizeyde bir artis gdstermemektedir.

Bir baska caligmada Ziyagil ve arkadaslarma gore (179) deri kivrim kalinliklar:
toplami acgisindan 11-12 yas grubundaki kizlarin degerleri erkeklerden daha ytiksektir. 10
yas grubunda ise kizlarin degerleri daha diisiiktiir. Toplam deri kivrim kalinliklari
bakimindan erkeklerde yaglara gore diizenli artma veya azalma egilimi goriilmemektedir.

Kizlarmn 10, 11, 12 yas grubu degerlerinde ise diizensiz bir oranda artis gdziikmektedir.

Tekelioglu (162) yaptig1 ¢alismada, 11-13 yas grubu cocuklarin biceps ve triceps
deri kivrim kalinliklarinda anlamli bir cinsiyet farki saptamazken, subscapular ve
kristailiak deri kivrim kalinliklari, 4 deri kivrim kalinligmin toplami, beden yag orani ve
yag agirlig1 kiz 6grencilerde; yagsiz beden kitlesi ise erkeklerde anlamli seviyede yiiksek

oldugunu bildirmektedir.

Rowe’nin (140) ilkokul ¢ocuklar1 ilizerine yaptigi arastirmada erkeklerin beden
kompozisyonu degerlerinin kizlardan daha iyi durumda oldugunu bildirilmistir. Chin ve
arkadaslar1 (29) tarafindan yaslar1 9,2 olan toplam 2443 Hong Kong’lu ¢ocuk {izerinde
yapilan ¢aligmada beden yag yiizdesi %25,1 olarak bulunmustur. Bu deger 50. percentile
degerinin lizerindedir. Amerikali ¢ocuklar i¢in bu deger %13-19 araligindadir. Erkek
cocuklarin %30,5’1 95. percentile kategorisine girerken bu oran kizlarda %22,9 olarak

bulunmustur.

Mechelen ve arkadaglarmin (102) ¢alismasinda 12 yas erkeklerin, skinfold degerleri
kizlardan anlamli diizeyde diisiiktiir. Rowlands ve arkadaslarinin (141) yaslar1 8,3 — 10,8
arasi olan ¢ocuklarda yaptiklar1 calismada kizlarin skinfold degerleri toplami erkeklerden

anlaml diizeyde yiiksek bulunmustur.
5.1.3. Fiziksel Aktivite ve Beden Kompozisyonu

Baz1 arastirma raporlar1 fiziksel aktivite diizeyi arttik¢a viicut yag yilizdesinin
azaldigin1 belirtmektedir. Sunnegérdh ve ark. (159), rastlantisal olarak secilen 8-13 yas
aras1 682 Isvecli cocukta, fiziksel aktivite diizeyi yiiksek olanlarin diisiik olanlara gdre

daha diisilk yag ylizdesine sahip olduklarmmi ortaya koymuslardir. Bazi boylamsal
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calismalar da FA’nin viicut kompozisyonu iizerinde olumlu etkisini yansitmiglardir (107,

130).

Bu ¢aligmalarm yani sira deri kivrim kalinliklar1 ve beden yag orani ile ilgili olarak
Cale ve Almond (23), Docherty ve Gaul (41), Lohman (93), Mechelen ve arkadaslar1
(102), Miyashita ve Sadamoto (104) ve Sallis’in (145) yaptiklar1 aragtirmalar, elde edilen
sonuglara paralellik gostermektedir. Genel olarak literatiirler elde edilen sonuglari
desteklemektedir. Erkek ve kiz ¢ocuklardaki beden kompozisyonlarini olusturan beden
yag oranmi ve yagsiz beden Kkitlesindeki farkliliklarin endokrin degisiklikleri nedeniyle

meydana geldigi diistiniilmektedir.
5.1.4. Maksimum Oksijen Tiiketimi (maks. VO;)

Bu calismada elde edilen bulgulara gore, kizlarin maks. Vo, degeri 27.48 £ 5.16
ml/kg/dk. iken erkeklerin 33.04 + 4.47 ml/kg/dk’dir. Analiz sonuglari, caligmaya katilan
kiz ve erkek cocuklarm maks. Vo, degerinde erkekler lehine p<0,01 diizeyinde anlamli
farkliliklar ortaya koymustur (Tablo 4). Diger arastirmalarla karsilastirildiginda sonuglar

arasinda benzerlikler bulunmustur.

Cocuklar 6 yasinda 10 yasina kadar oksijen alimi konusunda devamli bir artis
yasamaktadir. Bu donemi takip eden ¢agda yani ge¢ okul ¢aginda oksijen aliminda bir
azalma ger¢eklesmektedir. Bundan sonra, ergenligin baslamasiyla birlikte erkeklerde,
oksijen aliminda tekrar belirgin artiglar goriilmektedir. Fakat kizlarda ise olgunlagma

nedeniyle diisiik bir diizeyde kalmaktadir (113).

Iki cinsiyet arasinda ki maks. VO, farki puberta déneminde artar fakat aerobik
sistemin gelisimine en uygun devre adelosan donemindeki siiratli bliylime devresidir.
Aerobik sistemin gelisimi erkeklerde kizlara gore daha fazladir bu da beden kitlesindeki

yag miktar1 farkina, hemoglobin ve testesteron oranina baglanmaktadir (4).

Saygin’in doktora ¢alismasinda (147), 10-12 yas grubu erkek ¢ocuklarin maks. VO,
degeri tiim yas gruplarinda kizlardan anlaml diizeyde yiiksektir. Erkek cocuklarin maks.
VO, degeri yas ilerledik¢e anlamli diizeyde artmaktadir. Kizlarmm maks. VO, degeri
yaslara gore artiy gostermesine ragmen aralarindaki fark anlamhi degildir. Pmar ve
arkadaslarinin (125) yaptiklar1 calismaya katilan kiz ve erkek 6grencilerin 20 metre mekik
kosu testi sonuglarma 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
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diizeyinde anlamliydi.

Amstrong ve arkadaglar1 (9) 10 yasindan sonra erkeklerin maks. VO, degerlerinin
kizlardan daha yiiksek oldugunu ve 16 yasa kadar aradaki farkin gittikce arttigini
belirtmislerdir. Cooley ve McNaughton (31) Tazmanya’da ortaokulda 6grenim goéren
yaslar1 11-16 olan 2981 erkek ve 3080 kiz toplam 6061 ¢ocuk iizerinde aerobik uygunlugu
belirlemek icin 20 m. mekik testi yapmislardir. Bu c¢alisma gostermistir ki, smnif ve
cinsiyet farkliligi anlaml diizeyde aerobik uygunluga etki yapmaktadir. Alt smiflar iist
sinif ¢ocuklarina gore daha az mekik tamamlamislardir. Tiim smiflarda erkek c¢ocuklar

kizlardan daha yiiksek mekik sayisina erigsmislerdir.

Tekelioglu (162) yaptig1 calismada erkek c¢ocuklarin 20 m. mekik kosu test
performansmin kiz ¢ocuklarindan daha yiiksek oldugunu bildirmektedir. 20 m. mekik
kosu testi sonuglarina gore tahmin edilen maks. VO, degeri de erkek cocuklarin daha
yiiksektir. Ayni calismada 20 m. mekik kosu testinde tamamlanan mekik sayisi yasla
anlamli seviyede artmaktadir. Erkeklerde mekik sayisinin yasla birlikte arttigi, kizlarda ise

yasla mekik sayisinin sabit kaldigi bildirilmektedir.

Armstrong ve arkadaglari1 (11) 11-16 yas grubu erkek ve kiz ¢ocuklar1 lizerinde
yaptig1 arastirmada direk yontemle Olciilen absolut maks. VO, degeri hem erkeklerde hem
de kizlarda yasla beraber artma gosterdigini belirtmektedir. Beden kitlesine oranla ifade
edilen maks. VO, ise 11-16 yaslar1 boyunca erkeklerde sabit kalmis, kizlarda ise yasla

azalma gbzlenmistir.

Guerra ve arkadaslar1 (62) yaslar1 8-15 olan 246 erkek ve 283 kiz ¢ocuk iizerinde
yaptig1 calismada kardiorespiratuar uygunlukta erkekler kizlara goére p<0.05 diizeyinde

daha iyi durumda bulundugunu bildirmektedir.

Lin ve arkadaslar1 (91) ile MacDougall ve arkadaslar1 (95) erkeklerin daha yiiksek

maks. VO, degerine sahip oldugunu bildirmektedirler.

Mechelen ve arkadaglarmnin (102) calismasinda 12 yas erkeklerin 20 m. mekik

kosusu kizlardan anlamli diizeyde daha iyidir.

Kemper ve Vershuur (82) maks. VO, degerinin yasla arttig1, beden agirligmin birimi
basma ifade edildiginde 12-17 yasmna kadar erkeklerde sabit, kizlarda azaldigin1 ortaya
koymaktadir. Kizlardaki azalma kismen beden yagindaki artistan kaynaklanmaktadir.

Rowe (140) ilkokul ¢ocuklari lizerine yaptig1 arastirmada erkeklerin kardiovaskiiler fitnes
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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 (9), Cureton ve arkadaslar1 (36), Drabik (43),
Perez ve arkadaglarinin (124) calismalar1 elde edilen sonuglar1 desteklemektedir. Genel

olarak sonuglar elde edilen sonuglar1 destekler niteliktedir.
5.1.5. Kassal Kuvvet

Elde edilen bulgulara gore, kizlarda el kavrama kuvveti 14.82 + 3.11 kg. iken
erkeklerde 17.08 + 3.64 kg. olarak belirlenmistir. Analiz sonuglari, ¢alismaya katilan kiz
ve erkek c¢ocuklarin el kavrama kuvveti degerlerinde erkek cocuklar lehine p<0,01
diizeyinde anlamli fark ortaya koymustur (Tablo 4). Ilgili literatiir bu arastirma sonuglarmi

kesin olarak desteklemektedir.

Dogumdan itibaren ergenlik donemine kadar kas kitlesi beden agirligma paralel
olarak siirekli artmaktadir. Biiylime ¢aginda kaslarin boyunda, genislik ve kalinliklarinda
degismeler olur. Erkeklerde toplam kas kitlesi dogumda beden agirhiginin %25 iken
yetigkinlikte %40 veya daha fazladir. Kizlarda ise boyle bir hizda artis olmamasina
ragmen gelisme devam eder. Erkekler i¢in bu yliksek orandaki artis testesteron tiretimi ile
ilgili hormonal degisikliklere dayandirilir. Kizlarda ise ergenlikte beden yagmni arttiran
Ostrojen diizeyi yiikselir. Kas kitlesi yasa paralel olarak artma gosterdik¢e kuvvette de
artis meydana gelmektedir (177). Cocuklarda kas kitle kuvvetinin artig1 yasa, cinsiyete,
olgunlasma diizeyine, onceki fiziksel etkinlik diizeyine ve beden Ol¢iilerine baghdir (118).
Kuvvet gelisimi yas ve cinsiyete gore incelendiginde 10-11 yaslara kadar farklilik
goriilmemektedir. 10-11 yaslarindan itibaren erkeklerin daha c¢ok kas hacmine sahip
olmas1 sebebiyle kuvvetleri kizlara gore daha iyidir. Kas hacmi kizlarda 9%25-35 iken

erkeklerde %40-45tir ( 66).

Saygin (147) calismasinda, tiim yas gruplarinda erkek cocuklarin bacak ve el
kavrama kuvvetini kizlardan anlamh diizeyde yiiksek bulmustur. Erkek ve kiz ¢ocuklarin

bacak ve el kavrama kuvveti yas ilerledik¢e anlamli diizeyde artmaktadir.
Dietrich’in (40) kuvvet yetenegi ile ilgili grafi§ine goére bu yas gruplarinda
erkeklerin kuvveti kizlardan daha yiiksektir. Erkeklerin kuvvet yetenegi yaslara gore

linear bir artis gostermektedir. Kizlarda da yas ilerledikge kuvvet artmaktadir. Erkek ve

kizlar arasindaki kuvvet farki 13-14 yaslarindan sonra daha belirgindir.
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Ziyagil ve arkadaslar1 (178), 10-12 yas erkek ¢ocuklarin pence kuvvetinin yasa bagh

olarak arttigini bildirmektedir.

Kerkez ve arkadaglarinin (83) konu ile ilgili olarak yaptiklar1 ¢alismada 9-11 yas
erkeklerin kuvvet degerinde iki grup arasinda anlamli diizeyde farkliliklar bulmustur.
Demir ve arkadaslarinin (39) yaptig1 calismada, 10, 11 ve 12 yas kiz ¢cocuklarin sol kol
kuvvetlerini sirasiyla 15,80, 16,30 ve 17,90 kg, sag kol kuvvetlerini 16,00, 17,80 ve 18,90
kg, birim kuvvetlerini 43,45, 48,65 ve 69,32 kg olarak bildirmektedir. Erkek ¢ocuklarin
ise sol kol kuvvetleri sirasiyla 17,47, 22,40 ve 25,86 kg, sag kol kuvvetleri 17,88, 23,16 ve
27,23 kg, birim kuvvetleri 48,73, 58,95 ve 77,82 kg’dir. Erkek ¢ocuklarin kuvvetleri
kizlara gore her yas grubunda daha yiiksektir. Hem erkek hem de kiz ¢ocuklarin kuvvet

degerleri yas ilerledik¢ce artmaktadir.

Imamoglu ve Coknaz’in (77) 87 kiz (yas 12,07) ve 85 erkek (yas 11,98) Tiirk ¢ocuk
iizerinde yaptig1 calismada kavrama kuvveti erkek ¢ocuklarin kizlardan daha yiiksektir.
Ayni ¢alismada Alman erkek (yas 12,10) ¢ocuklarin kavrama kuvveti kizlardan (yas
12,17) daha yiiksek bulunmustur.

Rowe’nin (140) Bahamian ilkokul ¢ocuklar1 iizerine yaptig1 arastirmada erkeklerin
beden iist kuvveti ve dayaniklilig1 daha yiiksek bulunmustur. Loko ve arkadaslarinin (108)
calismalarindan elde edilen sonuglara gore kuvvet performansi yagla birlikte artis

gostermektedir.

Queroz (94) ve Fine (52) yaptiklar1 ¢calismada erkek ¢ocuklarmm kiz cocuklarma gore
kuvvet 6zelligi agisindan daha iyi performans gosterdigini bulmuslardir. A¢ikada ve Ergen
(2) kas kuvvetinin yasla birlikte belirgin bir sekilde arttigini bildirmektedir. Genel olarak

sonuclar elde edilen sonuglar ile paralellik gostermektedir.
5.1.6. Esneklik

Elde edilen bulgulara gore, kizlarda esneklik 19.41 + 4.14 cm. iken erkeklerde 16.47
+ 4.72 cm. olarak bulunmustur. Analiz sonuglari, ¢alismaya katilan kiz ve erkek
cocuklarn esneklik degerlerinde kiz ¢ocuklari lehine p<0,01 diizeyinde anlamli fark
ortaya koymustur. Onceki arastirmalar kizlarm erkeklere gore her yas grubunda daha

esnek oldugu yoniindedir (Tablo 4).

Cocuklarin esneklik yetenekleri 5 yastan 8 yasa kadar sabittir. 12-13 yaslarinda en

uc noktaya ulasarak yasla birlikte azalir. Kizlar tiim yaslarda erkeklerden daha esnektir ve
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en biiyiik cinsiyet farkliligi, ergenlik atilimi ve cinsel olgunlagsma sirasinda goriiliir. Yas
ve cinsiyetle biitiinlesmis esneklik ol¢limii, ergenlik donemi sirasinda alt ekstremitelerin
ve govdenin biiyiimesi 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 diisilk degeri, bacak
uzunlugundaki ergenlik atilimi ile ayni anda meydana gelir. Ergenlikte eklemlerdeki
anatomik ve fonksiyonel degisimlerin bu siradaki esneklik Olgiimlerini etkiledigi

disiiniilmektedir (118).

Saygin (147), 10 yas kiz cocuklar ile erkek ¢ocuklar1 arasinda kizlarin esneklik
degeri yliksek olmasma ragmen anlamhi fark bulamamistir. 11 yas ve 12 yas grubu kiz
cocuklarm esneklikleri anlamli diizeyde erkeklerden daha yiiksek bulunmustur. Toplam
kiz ve erkek cocuklarin degerlerinde kizlarin esnekligi erkeklerden anlamli diizeyde
yiiksektir. Kiz cocuklari esneklik degeri yas ilerledikge artis gdstermekle birlikte bu artig
anlaml diizeyde degildir. Erkek ¢ocuklarda ise yas ilerledik¢e anlamli olmayan bir diisiis

gozlenmistir.

Kerkez ve arkadaslarmin (83) yaptigi calismada 9-11 yas erkeklerin esneklik
degerinde iki grup arasinda anlamli diizeyde farkliliklar bulmustur. Mechelen ve
arkadaslarinin(102) calismasinda 12 yas kizlarin esneklik degeri erkeklerden 6nemli

diizeyde daha iyi sonuclara sahiptir.

Imamoglu ve Coknaz’in (77) ¢ocuklar iizerinde yaptig1 arastirmaya gdre hem Tiirk
hemde Alman erkek cocuklarm esneklik degerleri kiz ¢ocuklarin degerlerine yakin ancak

daha diisiiktiir.

Rowe’nin (140) Bahamian ilkokul c¢ocuklari tizerine yaptigi arastirmada kizlarin
esnekliklerinin erkeklerden daha iy1 oldugunu belirtmektedir. Akcay (3) 4. smifta okuyan
265 kiz ve 289 erkek olmak {izere toplam 554 c¢ocuk iizerinde bir arastirma yapmistir. Bu
arastrmaya 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 bulunmustur.

Wilkinson ve arkadaslarmin (1) yapmis olduklari g¢alismaya gore 10-13 yas

cocuklarda kizlarin esneklikleri erkeklerden anlamli diizeyde daha iyidir.

Kizlarin esneklik 6zelliginin yasla arttigi, ancak erkelerde ise yasla birlikte artma,

azalma ve sabit kalma gibi farkli sonuglarin oldugu ile ilgili olarak Akgiin ve
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arkadaslarinin (5), Bischoff ve Lewis (17), Chatterjee ve arkadaglar1 (28), Mechelen ve
arkadaslar1 (103) ve Prat’in (127) arastirmalar1 bulunmaktadir. Genel olarak sonuglar
degerlendirildiginde Akg¢ay’in arastirmasi disinda elde edilen sonuglar1 desteklemektedir.
Akgay’in ¢aligmasi ile olan farkliligin denek grubuna bagl bir durumdan kaynaklandig:

diistiniilmektedir.
5.2. Fiziksel Aktivite Ozelliklerinin Cinsiyet ve Yasa Gore Degerlendirilmesi

Arastirmaya katilan kiz ve erkek ¢ocuklarin giinlik enerji tiiketimi, bazal
metabolizma orani ve fiziksel aktivite degerlerinin analiz sonuglarina gore, aritmetik
ortalama degerleri, erkeklerin kizlardan daha aktif olduklarini gostermektedir. Dolayisiyla
erkeklerin giinliik enerji tiikketimleri de buna paralel olarak kizlardan daha fazladir (Tablo
5). Bu degerler calismaya katilan kiz ve erkek c¢ocuklarin giinliik enerji tiiketimi ve
fiziksel aktivite diizeyi degiskenlerinde p<0,01, bazal metabolizma oran1 degiskeninde ise
p<0,05 diizeyinde erkekler lehine anlaml1 farkliliklar1 isaret etmektedir. Ilgili literatiir bu

arastirma sonuglarini destekler niteliktedir.

Saygin’a gore (147), 10 yas erkek ¢ocuklarin gilinliikk enerji tiikketimi ve fiziksel
aktivite diizeyi kizlardan anlamli seviyede yiiksektir. 11 yas icin sadece bazal
metabolizma orani erkeklerin lehine anlamli farklilik gostermektedir. 12 yas erkek
cocuklarin giinliik enerji tiikketimi, bazal metabolizma orani ve fiziksel aktivite diizeyi kiz
cocuklardan anlamli diizeyde yiiksektir. Tim gruplarin ortalamasina gore de erkek
cocuklarin giinliik enerji tiikketimi, bazal metabolizma orani ve fiziksel aktivite diizeyi kiz
cocuklardan anlamli diizeyde yiiksektir. Erkek cocuklarin giinliik enerji tiiketimi, bazal
metabolizma oram1 ve fiziksel aktivite diizeyi yaslara gore artis gostermektedir. Kiz
cocuklarin giinlik enerji tiiketimi ve bazal metabolizma oran1 yagslara gore artis
gosterirken, fiziksel aktivite diizeyinde 12 yas kizlarda artis goriilmemektedir. Kiz
cocuklarin 4-7 hafif yogunlukta yaptig1 aktivitelerin stiresi erkeklerden anlaml diizeyde
yiiksek bulunmustur. Erkek c¢ocuklarin orta-siddetli yaptigi aktivitelerin siiresi anlamli

diizeyde kizlardan daha ytiksektir.

Giines 10-12 yas kiz ¢cocuklar1 i¢in Onerilen enerji tiiketimi miktar1 1950 kcal/gilin
iken erkeklerde 2200 kcal/glin olarak bildirirken (80), Ersoy orta diizey aktif 11-14 yas
kizlar i¢cin 1845 kcal/giin, erkekler i¢in 2220 kcal/giin olarak belirtmektedir (49).

Faucette ve arkadaslarinin (51) 669 erkek 595 kiz cocuk iizerinde yaptiklar1 bir
calismada kiz cocuklar1 daha c¢ok hafif aktiviteler yonelirken, erkekler daha ¢ok orta
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yogunluktaki aktiviteleri tercih ettiklerini bildirmektedir.

Siegel (152) kwrsal kesim Meksika okulundaki sosyo-ekonomik seviyenin fiziksel
aktivite tipleri ve seviyeleri ile spor i¢cin motivasyon ve katilimlar1 degerlendirmistir. 9-18
yas arasi yaklasik 1100 ¢ocuk ile yapilan ¢alisma da spor tercihlerinde kizlar ile erkekler
farklhiliklar 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 ¢ocuklarin asir1 kilolu olma riski oran1 %38 iken kizlarin

% 29 olarak bildirilmektedir.

Shoropshire ve Carroll’un (151) 10-11 yasmdaki ilkégretim okulunda okuyan
cocuklarm fiziksel aktivite seviyeleri ve tercihleri ile ilgili yaptiklari ¢aligmada erkeklerin
%36,3’i memnun edici olmasma ragmen kizlar da bu oran % 26,7°de kaldigini

belirtmektedir. Fiziksel aktivite seciminde cinsiyet farkliliklar1 ortaya ¢ikmustir.

Welsman ve Armsrong (172) 5-7 yas grubu Ingiliz ¢ocuklar1 {izerinde yaptiklar:
calismada erkek cocuklarin biitiin fiziksel aktivite Ol¢iimlerinde kizlardan daha yiliksek

oldugu bildirmektedir.

Hagger ve arkadaslarim (68) 13-14 yas Ingiliz ve Rus ¢ocuklar1 iizerindeki yaptig1
calismaya gore erkek ¢ocuklarm orta ve siddetli yogunluklardaki aktivite degerleri anlaml

diizeyde kizlardan yiiksektir.

Riddoch ve Boreham (137) erkek cocuklarin kizlardan daha aktif oldugunu
bildirmektedir. Ama bu farklilik orta yogunluktaki aktiviteler g6z Oniine alinirsa biiyiik

disiis gosterir. Erkek cocuklar kizlara gore daha ¢ok siddetli aktivitelere yonelmektedir.

Myers ve arkadaglarinin (115) yaptiklar1 arastirmaya gore 9-15 yas arasi erkekler
kizlardan fiziksel olarak daha aktiftir. Kizlar daha ¢ok zamanlarmi hafif ve orta
yogunlukta fiziksel aktivitelerde gecirirken erkekler siddetli yogunlukta aktivitelere

yonelmektedir.

Catherine ve arkadaglar1 (25) 10 yasindaki kizlarin enerji tiiketimi 2048, 11
yasindakilerin 2034, 12 yasindakilerin 2050 olarak bulunurken erkeklerin 10 yas 2253, 11
yas 2284, 12 yas 2290 kcal olarak bildirmektedir. Tiim yas gruplarinda erkeklerin degeri
kizlardan yliksektir. Erkeklerde yas ile birlikte artis meydana gelirken kizlarda 11 yasta
diisiis goziikmektedir.
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De Lany ve arkadaglarinin (38) yaptiklar1 ¢alismada beyaz erkek ¢cocuklar1 beyaz kiz
cocuklara gore daha fazla bazal metabolik orana sahiptir. Toplam enerji tiiketimi

bakimindan kizlar daha diisiik bulunmustur.

Trost ve arkadaglarmin (164) erkek ve kiz cocuklar: iizerinde yaptiklar1 ¢alismaya
gore orta-siddetli ve siddetli yogunlukta yapilan fiziksel aktivite siirelerinde erkekler

kizlardan daha fazladir.

Sunnegardh ve arkadaslarinin (158) yaptiklar1 arastirma sonucuna gore 8-13 yas
aras1 ¢ocuklarda orta-siddetli aktivitelere kizlarin erkeklere oranla daha az katildiklar1

bildirilmektedir.

Bradley ve arkadaglar1 (22) yaptiklar1 ¢alismada ortaokula giden kiz c¢ocuklarin
(n=656) sedanter aktiviteleri erkek ¢ocuklara gore daha sik rapor etmislerdir. Siddetli
aktivitelerde 1se erkek c¢ocuklar daha fazla bildirilmektedir (p=0,027). Sedanter
aktivitelerin yasla birlikte arttig1 da belirtilmektedir.

Welsman ve Armstrong’un (171) 7-10 yas grubunda yaptigi arastirmada orta ve
siddetli aktivitede harcanan siire bakimindan kizlar ile erkekler arasinda anlamli farklilik
bulunamamistir. Yas ile orta ve siddetli aktivite siireleri arasinda anlamli negatif iligki

bulunmustur.

Crocker ve arkadaslar1 (35) 67 kiz ve 82 erkek toplam 149 7-11 smf ¢ocuk ve
genglerde yaptiklar1 ¢alismada erkeklerin  kizlara gore daha aktif oldugunu
belirtmektedirler. Ortaokul oOgrencileri lise oOgrencilerinden daha aktif olarak
bildirilmektedir. Liseli kizlarm ¢ok siddetli fiziksel aktivite skorlar1 diger tiim gruplar ile

karsilastirildiginda diisiik bulunmustur.

Ganley (56) ozellikle puberta sirasinda ve sonrasinda kiz ¢ocuklarin erkek ¢ocuklara

gore kiyasla daha biiytlik inaktivite riski altinda oldugunu bildirmektedir.

Roemmich ve arkadaslar1 (139) giinliik toplam enerji tiiketimlerini pubertal erkek
(vas 13,4) ve kiz (yas 12,8) cocuklarin prepubertal erkek (yas 10,9) ve kiz (10,2)
cocuklardan anlamli diizeyde yiiksek oldugunu bildirmektedir (p=0,001). Ayrica pubertal
erkeklerin bazal metabolizma orani pubertal kiz ¢ocuklardan ve prepubertal erkek ve kiz
cocuklardan daha yiiksektir (p=0,04). Aktivite enerji tiiketiminde hem puberta hemde
prepubertal erkekler kizlardan daha yiliksek degere sahiptir. Ayni zamanda hem

prepubertal erkek ¢ocuklarin aktivite enerji tiikketimi degeri pubertal erkeklerden, hem de
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prepubertal kizlarn aktivite enerji tliketimi degeri pubertal kizlardan daha yiiksektir.
Prepubertal erkekler hafif aktivitelerde prepubertal kizlara ve pubertal ¢ocuklara gore
daha az ve ¢ok siddetli aktivitelerde daha fazla zaman gecirmislerdir (p=0,01). Prepubertal
kizlar prepubertal erkek ¢ocuklara ve pubertal kizlara gore siddetli aktivitelerde (p=0,08)
ve toplam aktivite saatlerinde daha az zaman harcamiglardir (p=0,002). Cok siddetli
aktivite, beden yag agirlig1 ile tiim deneklerde (r=-0,25 p<0,05) ve erkeklerde (r=-0,36
p=0,06) ve prepubertal deneklerde (r=-0,42 p<0,05) ters iligkilidir.

Cale ve Almond (23) genellikle kiz ¢ocuklarin yasitlar1 erkek ¢ocuklardan daha

diistik fiziksel aktivite diizeyine sahip oldugunu bildirmektedir.

Giir (67) makalesinde kizlarda belirgin olmak iizere yasin ilerlemesi ile fiziksel
aktivitede diisiis oldugunu belirtmektedir. Erkek cocuklar kiz ¢ocuklardan daha aktif
goriilmekle birlikte erken yaslarda benzerdirler. Ayrica erkek cocuklar kizlardan daha
biiylik oranda agir aktivitelere katilmaktadirlar. Genel olarak elde edilen sonuglar1 Henry
ve arkadaslarmin yaptigi calisma disinda literatiirler desteklemektedir. Bu farklilik

calisilan denek grubunun ve degerlendirilen yontemin 6zelliklerine baglanabilir.

Erkeklerin kizlara gore fiziksel olarak daha aktif olmasi ve orta-siddetli
yogunluktaki aktivitelere yoOnelmesi, kizlarin beden yag oranmnin yiiksekliginin ya
tasmilmasi gereken fazladan bir agirlik ya da hareketsiz bir yasam tarzini tesvik etmesinin
yani sira  sosyo-kiiltiirel  yapilarindaki  Ozelliklerden de  kaynaklanabilecegi

diistiniilmektedir.

5.3. Fiziksel Aktivite ve Fiziksel Uygunluk Ozellikleri iliskisinin

Degerlendirilmesi

Arastirmaya katilan kiz ¢ocuklarin fiziksel aktivite ile fiziksel uygunluk 6zellikleri
arasindaki iliski incelendiginde, hafif siddette aktiviteler ile fiziksel uygunluk 6zellikleri
arasinda anlamli bir iligki bulunamamistir. Diger taraftan orta- siddette aktiviteler ile
viicut yag yiizdesi arasinda negatif yonde (r=-0.135) ve maks. VO, arasinda pozitif yonde
(r=0,135) p<0,05 diizeyinde anlamli iliski bulunmustur. Diger de§iskenler arasinda ise

anlaml iligkiye rastlanilmamistir (Tablo 6).

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

uygunluk o6zellikleri arasinda anlamli bir iligki bulunamamistir. Ancak, orta-siddette

44



aktiviteler ile viicut yag yiizdesinde negatif yonde p<0,05 diizeyinde bir iligski varken (r=-
0,143), maksVo, ile p<0,01 diizeyinde anlamli bir iliski bulunmustur. El kavrama kuvveti
ve esneklik degiskenlerinde ise anlamli bir iliskiye rastlanmamistir (Tablo 7). Diger
calismalar incelendiginde, bir¢ok arastirmanm yapilan calismayr destekledigi

goriilmektedir.

Saygin’in ¢alismasinda (147) korelasyon sonuglarina gore, erkek ¢ocuklarin orta-
siddetli yogunlukta yaptig1 aktiviteler ile beden yag orani arasinda negatif, maks. VO,
degeri ve dikey si¢crama degerleri arasinda pozitif yonde bir iligki vardir. Kiz ¢cocuklarida
ise orta-siddetli yogunlukta yaptig1 aktiviteler ile beden yag orani ve 30 m. siirat degeri
arasinda negatif, maks. VO, degeri arasinda pozitif yonde bir iligki bulunmustur. Erkek
cocuklarda fiziksel aktivite diizeyini anlamli diizeyde etkileyen maks. VO, ve beden yag
orant degiskenleridir. maks. VO, pozitif yonde etkilerken, beden yag orani negatif
etkilemektedir. Fiziksel aktivite diizeyini maks. VO, ve beden yag orani degerleri % 32
olarak agiklamaktadir. Kiz ¢ocuklarinda ise fiziksel aktivite diizeyini anlamli diizeyde
etkileyen 3 bagimsiz degisken maks. VO,, beden yag orani ve 30 m. siirat degiskenleridir.
Bu degiskenlerden maks. VO, ve 30 m. siirat kosusu degerleri fiziksel aktivite diizeyini
olumlu etkilerken, beden yag orani negatif olarak etkilemektedir. Maks. VO, beden yag

orani ve 30 m. siirat kosusu degerleri fiziksel aktivite diizeyini %38 olarak ag¢iklamaktadir.

Cocuklarda kavramsal olarak yag orani ve aktivite seviyesi arasinda ters bir iligki
oldugu zannedilir. Ancak bir¢cok arastirmalara ragmen iki anlamlilik tasidigr da bir
gercektir. Tatmin edici 50 ¢alisma kriter olarak degerlendirilmistir. Caligmalarin %781
negatif iligkiyi ortaya koyarken % 4 pozitif bir iliski bulmustur. % 18’ inde ise herhangi
bir iliski bulunamamustir (141).

Katzmarzyk ve arkadaslar1 (80) yaslar1 9-18 arasinda olan 356 erkek ve 284 kiz
cocugunun katildig1 calismasinda 9-12 yas, 13-15 yas ve 16-18 yas grubu olarak ¢ocuklar1
3 gruba ayirmistir. Fiziksel aktivite enerji tiiketiminden yararlanilarak orta-siddetli ve
inaktif (TV seyretme) olarak degerlendirildi. Fiziksel uygunluk 6zellikleri olarak skinfold,
1 dk. mekik, PWC 150, statik bacak kuvveti dlciildii. Enerji tiiketimi ile orta-siddetli
aktivite yogunlugu arasinda pozitif ve TV izleme ile zayif oranda negatif iliski bulundu.
Fiziksel aktivite ile fiziksel uygunluk arasinda zayiftan ortaya dogru bir iliski bu

calismada bildirilmektedir.
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Armstrong ve arkadaslar1 (10), 12 yaslarindaki Ingiliz ¢ocuklar iizerinde (60 erkek
ve 63 kiz) anaerobik performans, fiziksel aktivite ve maks. VO, arasindaki iligkiyi
arastirmistir. Hem kizlarda hem de erkek ¢ocuklarda aerobik ve anaerobik uygunluk ile
fiziksel aktiviteler arasinda Onemli bir ilisgki gozlenmemistir. Korelasyon katsayilari

kizlarda —0,017 den 0,041’¢ erkeklerde -,127°den 0,160’a kadar degisen oranlardadir.

Caspersen ve arkadaslar1 (24) cocuklardaki fiziksel aktivite ile adipozite arasindaki
iliskiyi Ozellikle erken yaslarda kompleks olarak bildirmektedir. Cocuklar {izerinde

yapilan ¢alismalarm tutarsiz oldugunu belirtmektedir.

Chai ve arkadaslar1 (27) yaslar1 5-17 arasi1 toplam 1631 erkek ve kiz ¢cocuk iizerinde
bir ¢aligma yapmistir. Diizenli beden egitimi dersine giren 6-11 yas kiz ve erkek
cocuklarm sigsman smifina girme oram %18,13, diizenli beden egitimi dersine girmeyen

cocuklarin ise %26,5’tir.

Rowlands ve arkadaslarinin (142) yaslar1 8-10 olan ¢ocuklarin katildig1 calismasinda
fiziksel aktivite seviyesi ile fiziksel uygunluk (maks. VO;) ve yag orani arasinda anlamli
bir iliski bulunmustur. Bu iligki fiziksel aktivite seviyesi ile maks. VO, arasinda pozitif

yonde iken yag orani arasinda negatif yondedir.

Sallis (145) beden yagmin fazladan bir yiik getirdigini, normal kardiyak ve pulmoner
fonksiyona engel olabildigi veya kardiyovaskiiler uygunlugun sedanter bir yasam tarziyla

baskilandigini bildirmektedir.

Raudsepp ve Jurimae’nin (133) prepuberta donemi kiz ¢ocuklar1 {izerinde yaptigi
calismada orta-siddetli yogunlukta yapilan fiziksel aktivite skorlari ile durarak uzun
atlama (r=0.37), biikiilii kol ile asilma (r=0.29) ve dayamklilik mekik kosusu (r=0.41)
arasinda p<0.05 diizeyinde anlamli iligki bulunmustur. Denge, esneklik, ceviklik, el
kavrama kuvveti, disklere vurus ve mekik arasinda ise anlamli iligki bulunamamaistir.
Hafif yogunlukta yapilan fiziksel aktivite skorlar1 ile diger degiskenler arasinda iliski
yoktur. Toplam skinfold degeri ile geviklik (r=0.38), durarak uzun atlama (r=-0.39),
biikiilii kol ile asilma (r=-0.28) ve dayamiklilik mekik kosusunda p<0.05 diizeyinde
anlaml iliski bildirilmektedir. Ayrica orta — siddetli fiziksel aktivite ve aerobik uygunluk
ergenlik oncesi kizlarda yaglilik degiskenini %22 oraninda ac¢iklamaktadir (p<0.05).

Pate ve Ross (122) yaptiklar1 ¢alismada, ¢ocuklarda fiziksel aktivite ve fiziksel

uygunlugun diger kompenentleri (kuvvet, esneklik, ¢eviklik gibi) arasindaki
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korelasyonlar1 0.30 ile 0.80 oranlar1 arasinda rapor etmislerdir.

Morrow ve Freedson (111) ile Simons-Morton ve arkadaslarmin (154)
calismalarinda fiziksel aktivite ile aerobik wuygunluk arasinda anlamli iliski

bildirilmektedir.

Welsman ve Armstrong (173) 11-16 yas grubu ¢ocuklarda giinliik fiziksel aktivite
ile aerobik fitnes arasindaki iliskiyi ortaya koymak i¢in bir ¢alisma yapmislardir. Bu
calisma sonucuna gore giinliik fiziksel aktivite seviyesi aerobik uygunlugu etkilemek i¢in

yeterince metabolizmaya baski olusturamamaktadir.

Sanguanrungsirikul ve arkadaslarinin (146) yaslar1 9-12 olan obez ve obez olmayan
cocuklar tizerinde yaptig1 calismada fiziksel aktivite seviyesi indeksine gore obez

cocuklarin degerini 1,48 obez olmayan ¢ocuklari degerini 1,51 olarak bildirmektedir.

Jurimae ve Jurisson’un (79) ¢aligmasima gore 10 ve 13 yas erkeklerde 7 fitnes testleri
toplam1 fiziksel aktivite ile anlamli iligki bulunmustur. Toplam ve siddetli fiziksel
aktiviteyi dayaniklilik mekik kosusu %15-59 oraninda agiklamaktadir. Diger fiziksel
uygunluk kompenentleri (hiz, kuvvet vb.) ile bu kadar ag¢ik degildir.

Aktas ve Hasipek’in (6) calismasma 148 obez 136 normal agirlikta 133 kiz 151
erkek olmak ftizere toplam 184 cocuk katilmistir. Cocuklarin fiziksel aktivite yapip

yapmama durumu ile obez olmalar1 arasinda iligki (p<0,05) 6nemli bulunmustur.

Mafteis ve arkadaslarinin (97) 9 yas erkek cocuklar iizerinde yaptig1 arastirmada
sedanter aktiviteler i¢in harcanan siire ile yag orani arasinda (r=0.46) p<0.05 diizeyinde

pozitif iligki bulundu.

7-10 yas 203 erkek cocuklarda yapilan ¢alismada beden yagi, aerobik fitnes ve
motor veya performans iligkili fiziksel uygunluk testleri ile (r=0.20-0.51) negatif olarak
anlamli bir iliski bulunurken, denge, kuvvet esneklik gibi kompenentlerde anlamli iliski
yoktur. Orta-siddetli fiziksel aktivite, motor fitnes ve 20 m. mekik kosusu arasinda bir
iligki bulunmustur (133, 135) 9 yas kiz ¢ocuklari iizerinde yaptig1 arastirmaya gore 5
bolgeden aliin 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 iliski bulunamamastir.

Rehor ve arkadaslarinin (136) calismasinda TV izleme, bilgisayar ve video

oyunlarinda gecirilen siirenin addlesanlarda fiziksel aktivite seviyesine anlaml diizeyde

47



etkiye sahip olmadigi bulunmustur.

Kin-Isler ve arkadaslarin (84) 146 kiz 147 erkek ilkdgretim gocugu iizerine yaptigi
calismada kiz cocuklarinda fiziksel aktivite seviyesi ile c¢eviklik, dayamklilik, atletik
yeterlik ve kaygi arasinda, erkek cocuklarinda fiziksel aktivite seviyesi ile esneklik,
ceviklik, kassal dayaniklilik, dikey sicrama ve dayaniklilik arasinda anlamli iligkiler

bulunmustur.

Sigmund ve arkadaslar1 (153) 11-12 yas asir1 sisman c¢ocuklarin normal beden
agirhiginda olan ¢ocuklardan daha diisiik fiziksel aktivite seviyesine sahip oldugunu

bildirmektedir.

LeMura ve arkadaslarmin (90) yas ortalamasi kizlarda 9,6 ve erkeklerde 9,5 olan
cocuklar {izerinde yaptig1 cahismaya gore fiziksel aktivite; BKI, beden agirhigi, beden yag
yiizdesi ile negatif (p<0.05), maks. VO, ile pozitif (p<0,01) iliskiye sahiptir.

Armstrong ve arkadaslarinin (8) 11-16 yas grubu c¢ocuklarda yaptigi ¢alismada

fiziksel aktivite ve aerobik uygunluk arasindaki iligki anlamli bulunamamastir.

Raudsepp ve arkadaslar1 (134) 13-14 yas 226 addlesan ¢ocuk iizerinde bir aragtirma
yapmiglardir. Bu calismaya gore fiziksel aktivite ile kuvvet (0.23-0.34) ve fiziksel
kondisyon (0.27-0.40) arasinda pozitif yonde anlaml1 iligki bulunmustur.

Emiola’nin (48) yaslar1 6-11 olan 972 ¢ocuk ile yaptig1 calismaya gore yagsiz beden
agirhigi ve beden yag ylizdesi daha aktif olan gruplarin lehine anlamli diizeyde farklilik
bulundu. Kardiorespirator dayaniklilik, esneklik, siirat, karin kuvveti, dayaniklilig1 ve st
beden kuvveti gibi fiziksel uygunluk ozelliklerinde yiiksek aktivite seviyesine sahip

cocuklar daha 1yi performans gostermislerdir. (p<<0,01).

Crespo ve arkadaslar1 (34) yaslar1 8-16 aras1 4,047 Meksikali Amerikan ve Ispanyol
olmayan siyah kiz ve erkekler {izerinde yaptig1 calismada, giinde 1 saat ve alt1 TV izleme
ve 2-3 saat TV izleme oranina sahip ¢ocuklara gore ozellikle kizlarda giinde 4 ve daha

fazla saat TV izleyen ¢ocuklar arasinda obezite oraninda artis oldugunu bildirmektedir.

Boreham ve arkadaslar1 (21) 12-15 yas kiz ve erkek toplam 1015 cocuk tizerinde
yaptig1 caligmada anket metodu ile belirlenen fiziksel aktivite ve mekik kosusu ile
belirlenen aerobik uygunluk arasinda erkeklerde anlamli diizeyde iliski bulmuslardir.

Kizlarda ise bu iliski fiziksel aktivite ile yag seviyesi arasinda oldugu bildirilmektedir.
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Andersen (7) yliksek oranda TV izleyen kiz ve erkek c¢ocuklarin diizenli olarak
aktivite yapmadiklarmi ve diisiik oranda TV izleyen cocuklardan daha yagli olduklarini

bildirmektedir.

FA ve ¢ocuklarda sismanlik arasindaki iliskiyi inceleyen yakin doneme ait bir
kesitsel bir calismada, Isve¢ ve Estonyali 9-10 yas arast 780 cocuk fiziksel aktivite
diizeylerine gore kalp solunum ve viicut yagi acisindan ele alinmistir. Diisiik yag yiizdesi
ile yiiksek siddette fiziksel aktivite (>40 dak. FA/siddet) arasinda kaydadeger ve olumlu
iligki saptanirken, orta siddet (10-18 dak. FA/siddet) veya toplam FA ile kaydadeger bir
iligkiye rastlanmamistir. Diger taraftan toplam, orta ve yiiksek siddette FA ile kalp
solunum uygunlugu arasinda olumlu iligski belirlenmistir. Cocuklarda sismanlig1 6nlemek
acisindan yiiksek siddette FA onerilmistir (138). Diizenli fiziksel aktivite, karin yaglarini
azaltarak ve kilo kontroliine yardimci olarak beden kompozisyonunu diizeltir (98, 149,

167, 168, 169).

Diisiik kalp-dolagim uygunlugu diger 6nemli saglik problemidir (88, 108). Aktiflik
durumuna gore karsilastirilan cocuklardan daha aktif olanlarin yiliksek kalp dolagim

uygunluguna sahip oldugu goriilmiistiir (45, 64, 142).

Yakin donem arastirmalarda toplam fiizksel aktivite miktar1 ve siddeti ile kalp
dolasim uygunlugu arasinda pozitif, sismanlik ile negatif iliski bulunmustur (63). Benzer
sonuglar 8-10 yagslar1 arasinda kiigiik bir 6rneklem grubu ile yapilan calismada da elde
edilmistir (141). Eston ve arkadaslarmin (50) yaslar1 11-12 kiz ve erkek g¢ocuklar ile
yaptig1 ¢alismada erkek ve kiz cocuklarda sirasiyla beden yag ylizdesi ile kalp atimi
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) iligki

bulunmustur.
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6. ONERILER

Arastirma sonuglarina gore, fiziksel aktivite orani yiiksek olan ¢ocuklarin fiziksel
uygunluk Ozellikleri bu dogrultuda daha iyidir. Bazi spor bilimcilere gore, ¢ocuklarin
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 g¢ocuklarin, diisiik puan elde eden
cocuklara gore daha aktif oldugunu kabul etmektedirler ancak bu varsayim tam olarak

dogru degildir (119).

Fiziksel uygunlugu daha yiiksek olan ¢ocuklarin fiziksel uygunlugu diisiik olanlara
gore daha aktif oldugu nosyonunu destekleyen arastirmalar olsa da, fiziksel aktivite
diizeyi yiiksek olmamasina ragmen test sonuglarmma gore fiziksel uygunlugu yiiksek
olanlara da rastlanmistir (120). Diger taraftan fiziksel uygunluk ve fiziksel aktivite

arasinda ¢ok zayif bir iliskinin ileri siirtildiigii de goriilmiistiir (15).

Cocuklarda fiziksel uygunluk ve fiziksel aktivite arasinda kuvvetli bir iliskinin
olmadig1 yoniinde daha agir basan bir goriis olmasina ragmen, bir¢ok beden egitimi ve
spor bilimcisi fiziksel uygunluk ve fiziksel aktiviteyi birbirleriyle iligkilendirmeye devam

etmektedirler (120).

Fiziksel Uygunluk ve Spor Konseyi, giinliik fiziksel aktivitenin fiziksel uygunluk
unsurlarmi gelistirecegini belirtmistir (127). Ilkokul ¢ocuklarmin Ssaglik iliskili fiziksel
uygunluklarmi1 gelistirmek i¢in haftada 200 dakika Fiziksel aktivite yapmalari
onerilmektedir (55). Buna ilaveten, Payne and Morrow (1993) yaklasik 15 y1l 6nce 28
calismay1r antrenman etkileri agisindan gozden gecirmisler, prepuberte donem FU
kazanimlarini az ile orta diizey arasinda belirlemislerdir (106). FA test sonuclarindaki bu
farkliliklar kalitim ve olgunlasma diizeylerine dayandirilmig, bu faktorlerin fiziksel
aktivite test sonuglar1 lizerinde fiziksel aktivite diizeyinden daha etkili olduklar1 kabul

edilmistir.

Cocuklar ve genglerde son yillarda hizla artan obezite ve fiziksel aktivite arasindaki
iligkiyi arastiran bir caligmada, kirsal kesimde yasayan cocuklar, kent merkezlerinde
yasayan cocuklarla karsilastirilmistir (1,687 erkek; 1,729 kiz). Cocuklarin fiziksel aktivite
diizeyleri kendi ifadelerine gore, fazla kilo ise BMI sonuglarina gore belirlenmistir.
Fiziksel olarak en az aktif olduklarini belirten kentsel kesim c¢ocuklarinin fazla kilo

dagilimlart % 19 iken, kirsal kesim c¢ocuklar1 arasinda ayni dagilim % 25 olarak
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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 (143).

Fiziksel aktivite ve fiziksel uygunluk arasindaki iliskiyt agiklamaya c¢alisan
arastirmalarda, kismi iliskiyi vurgulayan calismalarda goze c¢arpmaktadir. Ortalama
yaslar1 9 civar1 olan 45 (10 erkek 35 kiz) cocugun katildigi, giinlik FU ile SIFU
arasindaki etkilesimi daha iyi anlayabilmek i¢in yapilan bir arastirmada, her iki unsur
arasindaki parsiyel korelasyon katsayilarina dayanarak, maks. VO, ile fiziksel aktivite
arasinda kaydadeger iliski isaret edilirken, beden kompozisyonu ile ayni iliskiden soz

edilmemektedir (160).

Sonug olarak fiziksel aktivite ve fiziksel uygunluk diizeyleri arasinda herhangi bir
iliskinin olup olmadig1 daha c¢ok arastirma yapilmasi gereken bir konu olarak karsimiza
cikmaktadir (111). Dolayisiyla konu ile ilgili arastirmalarin devam ettirilmesi bazi

sonuclarin daha net ve anlasilir hale gelmesini saglayabilir.
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1982 yilinda Antakya’da dogdu. Atletizm sporuyla ugrasti. Cesitli yillarda Tiirkiye
1.ligi, 2. ligi ve 3. liigii elde etti. Hacettepe Universitesi Spor Bilimleri ve Teknolojisi
Yiiksekokulundan Béliim 1. si olarak mezun oldu. Bitirme tezi “Ihsan Dogramac1” 6zel ddiilii
ald1. 2006 yilinda Mugla Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Beden Egitimi ve Spor Ana
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