Mehmet Akif Ersoy Universitesi
Egitim Bilimleri Enstitiisii

Beden Egitimi ve Spor Ogretimi Program

UNIVERSITE PERSONELININ FiZIiKSEL AKTIiVITE DUZEYi
ILE YASAM KALITESIi ARASINDAKI iLISKININ
INCELENMESI

Ebru OZUDOGRU

Tez Danmismam

Doc. Dr. Fatma CELIK KAYAPINAR

Yiiksek Lisans Tezi

Burdur, 2013






Mehmet Akif Ersoy Universitesi
Egitim Bilimleri Enstitiisii

Beden Egitimi ve Spor Ogretimi Program

UNIVERSITE PERSONELININ FiZiKSEL AKTIVITE DUZEYi
ILE YASAM KALITESI ARASINDAKI ILISKININ
INCELENMESI

Ebru OZUDOGRU

Tez Damismam

Do¢. Dr. Fatma CELIK KAYAPINAR

Yiiksek Lisans Tezi

Burdur, 2013



— YUKSEK LiSANS JORE ONAY FORMU
| MAKD EGITIM BILIMLERI
| ENSTITOSD

— |

M.A K U Egitim Bilimleri Enstitisd Yonetim Kurulu'nun 14.02.2013 tarih ve 2013/32-
13 sayih karanyla olusturulan jiri tarafindan 20.02.2013 tarhinde tez savunma sinavi
yapilan EbruDOZUDOGRU'nun "Universite Personelinin Fiziksel Aktivite Dizeyi ile Yasam
Kalitesi Arasindaki lligkinin Incelenmesi” konulu tez ¢alismasi Beden Egitimi ve Spor
Ogretimi Programinda YUKSEK LISANS tezi olarak kabul edilmistir.

JURI

UYE (TEZ DANISMANI) : Dog. Dr. Fatma GELIK KAYAPINAR

UvE ¥rd, Dog. Dr. Emrah ATAY

OvE '¥rd. Dog. Dr. Behsat SAVAS '13:53 g T
ONAY

M.AK.0. Egitim Bilimler] Enstitiisd Yénetim Kurulu'nun tarih ve

sayill karar.

iMzZaA s MUHTR



BILDIRIM

Hazidadidim tezinfraporun tamamen kendi calismam oldugunu ve her alintiya
kaynak gosterdigimi taghhit eder, tezimin kagit ve elektronik kopyalannin Mehmet
Akif Ersoy Universitesi Egitim Bilimleri Enstitis0 argivierinde asadida belinttigim
kogullarda saklanmasina izin verdidimi onaylanm:

= Tezimin tamami her yerden erigime acilabilir.

{ Lusso--

Ebru OZUDOGRU



OZET

Universite Personelinin Fiziksel Aktivite Diizeyi ile Yagam Kalitesi Arasindaki

iligkinin incelenmesi

Ebru ©ZUDOGRU

Arastirma; Universite personelinin yasam Kkalitesi ile fiziksel aktivite dulzeyleri
arasindaki iliskinin cinsiyet, statl, yas ve medeni duruma gére incelenmesini

amaglamistir.

Aragtirmanin evrenini, Burdur Mehmet Akif Ersoy Universitesi'nde galisan toplam
742 akademik ve idari personel, érneklemini ise evrenden anketleri doldurmayi

kabul eden gonilli 278 (115 bayan, 163 erkek) personel olusturmaktadir.

Arastirmada var olan durumu sorgulayan betimsel arastirma ydntemlerinden tarama
yontemi kullaniimigtir. Universite personelinin fiziksel aktivite diizeyini belirlemek igin
IPAQ (Uluslararasi Fiziksel Aktivite Degerlendirme Anketi) kisa formu, yasam
kalitelerini belirlemek igin SF-36 (Short Form-36, Yasam Kalitesini Degerlendirme

Anketi) kullaniimistir.

Veriler SPSS 20.0 (Statistical Package for the Social Sciences 20.0) programi ile
analiz edilmistir. TUm testler icin anlamlilik dizeyi (p<.05) olarak alinmigtir. Verilerin
analizinde yluzde, frekans, kay kare, anova, manova ve post hoc testleri

kullaniimistir.

Elde edilen bulgulara gére; akademik ve idari personelin fiziksel aktivite dizeyleri ele
alindiginda, her iki personel grubunun da ¢ok aktif olduklari belirlenmistir. Erkeklerin
kadinlardan, evli olanlarin bekarlardan daha c¢ok aktif olduklari saptanmistir.
Akademik ve idari personelin yasam kaliteleri karsilastirildiginda; sosyal ve mental
boyutta ki anlamli fark, akademik personel lehine gézlenmigtir. Akademik ve idari
personelin yas gruplarina gore fiziksel aktivite dizeyleri ele alindijinda; akademik
personel grubunda 36 yas ve Ustl ¢ok aktif iken, idari personel grubunda 26-35 yas
grubunun daha aktif oldugu belirlenmistir. Universite personelinin yas gruplarina

gbre yasam kalitesi dlzeylerine bakildiginda 36 ve Uzeri yas grubunun 26-35 yas



grubuna godre sosyal ve mental boyutta anlamli farkhliga sahip oldugu ortaya
konmustur.

Arastirma sonucunda; erkeklerin kadinlara gére, evli olanlarin bekar olanlara gore
fiziksel aktivite duzeyleri daha yuksektir. Yasam kalitesi agisindan akademik
personel idari personele gére mental ve sosyal ydonden daha saglkh bulunmustur.
Yas grubuna goére fiziksel aktivite dizeyleri karsilastirildiginda akademik personelin
36 yas ve Uzeri aktif bulunurken idari personelin 26-35 yas grubu daha aktif
bulunmustur. Universite personellerinin yasam Kkaliteleri yas gruplarina gére
karsilastirildiginda, 36 ve Uzeri yas grubunun 26-35 yas grubuna goére sosyal ve

mental boyutta daha ylksek yasam kalitesine sahip olduklari anlagiimistir.

Anahtar Sozciikler: Fiziksel Aktivite, Universite Personeli, Yasam Kalitesi.



ABSTRACT

A Research on the Relationship Between the University Personnel’s Physical

Activity Level and Life Quality

Ebru ©ZUDOGRU

This study aims at researching the relationship between the university personnel’s

activity levels and life quality regarding gender, status, age and marital status.

Research universe is 742 academic and administrative personnel working at Burdur
Mehmet Akif Ersoy University, and research sample is 278 (115 women, 163 men)

volunteers who accepted to fill in the questionaire.

The study is a descriptive research questioning the existing situation. Scanning
method was applied. In order to determine university personnel’s physical activity
level, IPAQ short form (International Physical Activity Inventory) and to determine
their life quality SF- 36 (Short Form 36, Questionaire of Evaluating Life Quality) was

used.

The data was analyzed with SPSS 20.0 program (Statistical Package for the Social
Sciences 20.0). For all tests significance level has been accepted as (p<.05).
Percentage and frequency tests for analysing the data, chi-square, anova, manova,

Post Hoc Test was used.

According to the results, it was found out that both academic and administrative
personel are very active. Also the results show that men are more active than
women and the marrieds are more active than the singles. When academic and
administrative personnel’s life quality is compared, meaningful difference in terms of
social and mental aspects has been observed in favor of the academical personnel.
When academic and administrative personnel’s physical activity level is discussed
according to the age, it is seen that the academical personel 36 age and over is very
active, whereas administrative personel is very active between 26-35 ages. When

life quality of the university personel is considered regarding the age, it is proved



that 36 and over age group has a significant social and mental difference when it is

compared with 26-35 age group.

Result of the study shows that men in comparison with women and the marrieds in
comparison with the singles have higher physical activity level. Academic personnel
is healthier than administrative personnel from the point of mental and social
aspects. When physical activity levels are compared, 36 and over age group of the
academic personnel and 26-35 age group of the administrative personnel are seen
to be more active. When university personnel’s life quality and age groups are
compared, 36 ages and over group is understood to have higher life quality than

26-35 age group.

Key words: Physical Activity, University Personnel’s, Life Quality



TESEKKUR
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BOLUM 1
Giris

Bu boélimde; problem durumu, problem ctimlesi, alt problemler, arastirmanin amaci

ve dnemi, varsayimlar, sinirliliklar ve tanimlar tGzerinde durulmustur.

1.1. Problem Durumu

Yuzyillardir saghkli olmak, yaslanmayi yavaslatmak, enerjik, canl ve pozitif olmak
icin arastirmalar yapiimistir. Dogumla baglayan biyolojik gelismede yasam kalitesini
yuksek tutmak, psikolojik olumsuzluklara kargi direncgli olmak, saglikli ¢evrede
yasamak, dogru beslenmek ve hareketli olmak gibi elimizde olan faktorleri kontrol
altina alarak saglikh ve uzun yasamin temel anahtarina sahip olmak istenilmistir
(Zorba, Ocak 2010b, ss. 82).

insan saglikli ve uzun yasamin temel anahtarina sahip olmak isterken; hizla gelisen
teknolojinin karsisinda kisa vadede gunlik aktivite yodunlugunu azaltip, yasami
kolaylastirip, yasam Kkalitesinin yUkseldigini dislinse de, uzun vadede hareketsiz
bireylerin sayisini artirip, insan saghgini olumsuz etkileyip yasam Kkalitesini

dusurmektedir.

is hayatinda aktif olmayan yasam sekli, ergonomik olmayan calisma kosullari ve
stresin yarattig1 asirn yuklenme Kkisilerin fiziksel, psikolojik ve sosyal sagliklarinin
bozulmasina neden olmakta, bu da Kigilerin fiziksel aktivite dizeylerinin ve yasam

kalitelerinin diUsmesi ile sonuclanmaktadir ((")zer ve Baltaci, 2008, ss. 5).

Fiziksel aktivite, her yasta sagliga yararlidir. DUzenli fiziksel aktivite, cocuklarin ve
genclerin saglikli blyumesi ve gelismesinde, istenmeyen kotu aliskanliklardan
kurtulmada, sosyallesmede, yetiskinlerin gesitli kronik hastaliklardan korunmasinda
veya bu hastaliklarin tedavisinde veya tedavinin desteklenmesinde, yaslilarin aktif
bir yashlik dénemi gegirmelerinin saglanmasinda bir baska deyisle tim hayat
boyunca yagsam kalitesinin artirilmasinda énemli farklar yaratabilmektedir (Bayrakgl,
2008).

Yapilan arastirmalar fiziksel aktivitenin yasam kalitesinin bitlin alanlariyla diger

degiskenlere gore baskin bir sekilde iligkili oldugunu géstermektedir. Duzenli fiziksel



aktivite psikolojik iyilik hali ve fiziksel iglevselligi guglendirerek yasam kalitesini

destekler (Tessier ve digerleri, 2007).

1.2. Problem Ciimlesi

Universite personelinin fiziksel aktivite diizeyi ile yagam kalitesi arasinda bir iliski var

midir?

1.2.1.Alt Problemler

1. Arastirmaya katilan personelin kisisel nitelikleri nelerdir?

2. Akademik ve idari personelin statllerine gore fiziksel aktivite dizeyleri
arasinda fark var midir?

3. Akademik ve idari personelin cinsiyet durumlarina goére fiziksel aktivite
dizeyleri arasinda fark var midir?

4. Akademik ve idari personelin medeni durumlarina goére fiziksel aktivite
dizeyleri arasinda fark var midir?

5. Akademik ve idari personelin yas gruplarina gore fiziksel aktivite dizeyleri
arasinda fark var midir?

6. Akademik ve idari personelin statllerine gére yasam kaliteleri arasinda fark
var midir?

7. Akademik ve idari personelin yas gruplarina gére yasam kaliteleri arasinda
fark var midir?

8. Akademik ve idari personelin yasam kaliteleri ve fiziksel aktivite duzeyleri

arasinda fark var midir?

1.3. Arastirmanin Onemi

Son yillarda 6zellikle Dinya Saglik Orgiti (DSO) tarafindan yagam Kalitesini
iyilestirme c¢abalarina paralel olarak fiziksel aktiviteyi glgclendirici ve &zendirici

calismalar ve politikalar hiz kazanmigtir (Tekkanat, 2008, ss. 6).

Yapilan literatlr taramada, c¢esitli saglik sorunu olan kisilerin yasam kalitesi ile ilgili
calismalar yapildigi gortlmektedir. Tezvaran’in 2010 yilinda kronik bel ve boyun

agrisi olan Universite ogrencilerinde depresyon, anksiyete ve yasam Kkalitesi



duzeyleri ile ilgili galismasi, Yancar in 2005 yilinda badimlilarinda ikinci eksen
komorbidite ve kisilik ozelliklerinin bagimlilik giddeti ve yagsam kalitesine etkisinin
degerlendirilmesi baglikli calismasi saglik sorunu olan kigilerin yagsam kalitesi ile ilgili
literatirdeki c¢alismalardir. Ancak kronik saglik problemi olmayan Universite
¢alisanlarinin fiziksel aktivite dizeyleri ve yasam kaliteleri arasindaki iliskiye bakan

yeterli galisma bulunmamaktadir.

Literatire bakildiginda Irmak’ in (2011), “Ofis calisanlarinda egzersiz hatirlatici
bilgisayar programinin agri, is performansi ve yasam kalitesi lizerine etkisi” baslikli
calismasi, Geng, Sener, Karabacak ve Ugok’ un (2011) yapmis olduklari kadin ve
erkek genc eriskinler arasinda fiziksel aktivite ve yasam Kkalitesi farkliliklarinin
arastirilmasi ile ilgili calismalari ve Vural’ in 2010’ da masa basi calisanlarda fiziksel
aktivite duzeyi ve yasam Kkalitesi iliskisi baslikl calismalarina rastlanmistir. Bu
calismanin Universite personelinin fiziksel aktivite dlizeyi ve yasam kalitesi iligkisini
ele alarak saglik disindaki calisma alanina katkida bulunmak agisindan 6nemli

oldugu dusunulmektedir.

1.4. Aragstirmanin Amaci

Son yillarda teknolojinin gelismesiyle ortaya cikan hareketsizlik, stresli yasam tarzi,
duzensiz ve sagliksiz beslenme insan hayatini kotu bir sekilde etkileyip, degisik
hastalik ve rahatsizliklarin ortaya ¢ikmasina, bunun sonucunda da sagliksiz, mutsuz
ve yasam kalitesi dustk bir toplumun olusmasina neden olmaktadir. Diizenli fiziksel
aktivite, egzersiz ve spor bu sorunlarin buyuk bir bolimuntn ¢ézulmesine yardimci

olmaktadir.

Calismada bdyle toplumsal bir sorunu ele alarak, egitim seviyesi yuksek olan
Universite personelinin yagsam kalitesi ile fiziksel aktivite dlzeyleri arasindaki iligkinin
incelenmesi amaglanmistir.

1.5. Hipotez

Arastirmanin hipotezi; Universitede ¢alisan personelin yasam kalitesi fiziksel aktivite

diuzeylerinden etkilenmektedir.



1.6. Varsayimlar

Bu arastirmada varsayim olarak;
e Literatirde elde edilen bulgularin yeterli,

o Katilimcilarin anket formuna icten yanit verdikleri kabul edilmistir.

1.7. Sinirliliklar

Burdur Mehmet Akif Ersoy Universitesinde calisan akademik ve idari personel ile

sinirhdir.

1.8. Tanimlar

Fiziksel Aktivite: Vicuttaki iskelet kaslari vasitasiyla viicudun hareketi sonucunda
enerji harcamasidir, bireyin gunlik olarak yaptigi hareket miktaridir (Rowland ve
Freedson,1994).

Yasam Kalitesi: DSO’ niin tanimina gére yasam kalitesi; bireylerin icinde yasadiklari

kultdr ve degerler sistemindeki kendi yasam algilaridir (Baydur,2010, ss. 82-84).



BOLUM 2

Kuramsal Gergeve ve ilgili Arastirmalar

Bu bolimde, fiziksel aktivitenin tanimi, fiziksel aktivite olarak kabul edilen aktiviteler,
fiziksel aktivitenin saglik Uzerine etkileri, fiziksel aktiviteyi etkileyen faktorler, fiziksel
aktiviteyi degerlendirme yontemleri, yasam kalitesinin tarihgesi, yasam kalitesinin
tanimi, yasam kalitesini azaltan durumlar, yasam kalitesini artiran durumlar, saglikla

ilgili yagsam kalitesi konularina yer verilmigtir.

2.1. Fiziksel Aktivite

Toplumun buyulk bir cogunlugunda fiziksel aktivite, “spor” ve “egzersiz” kelimeleri ile
esanlamli olarak algilanmaktadir. Oysa fiziksel aktivite, spor ve egzersiz kavramlari
farkh anlamlar ifade etmektedir. Ancak bu kavramlar ¢cogu zaman birbirinin yerine

kullaniimaktadir (Caspersen, Pereira ve Curran, 2000; Fisne, 2009, ss. 4).

Spor; kisinin kendi kendisini ya da rakibini agsmasini hedefleyen, rekabet iceren,
belirli kurallarla sinirlanan, bireysel veya takim olarak yapilan kurallarla yoénetilen
fiziksel aktivitelerdir (Haskell ve Kiernan, 2000). Spor, Kuzey Amerika’da sadece
yarismay! icerirken, Avrupa’da da yarisma ile birlikte ylruyuds ve dagcilik gibi

rekreasyonel aktiviteleri de icermektedir (Zorba, 2005).

Egzersiz ise; planh olarak yapilan ve fiziksel uygunlugun bir ya da daha fazla birimini
artirmak icin vicudun tekrarlayan hareketleri olarak tanimlanmaktadir (Caspersen,
Powell ve Christenseon, 1985; Pate, 1993). Dizenli yapilan fiziksel aktivite egzersiz
olarak kabul edilebilir (Celik Kayapinar, 2012).

Fiziksel aktivite ise; iskelet kaslari tarafindan Uretilen, dinlenme enerji harcamasina
ek olarak enerji harcamasinda onemli artis saglayan vicut hareketleri olarak
tanimlanmaktadir (Vural, 2010, ss. 10).

Rowland ve Freedson’ a (1994) gore ise fiziksel aktivite, iskelet kaslari vasitasiyla
vucudun hareketi sonucunda enerji harcamasidir, bireyin gunlik olarak yaptigi

hareket miktaridir.



Ozere gore fiziksel aktivite ise; iskelet kaslarinin kasilmasi sonucunda Uretilen,
bazal dizeyin Uzerinde enerji harcamayi gerektiren bedensel hareketler olarak
tanimlanmaktadir (Ozer, 2001).

Zorba’ da fiziksel aktiviteyi, “iskelet kaslari vasitasiyla vicudun hareketi sonucunda

enerji harcamasidir” gseklinde tanimlamigtir (Zorba, 2010a).

Literatlre bakildijinda egzersiz, fiziksel aktivitenin alt sinifi olarak kabul edilmektedir
(Karaca, 1998). Gun icinde yapilan cgesitli aktivite, spor, oyun ve egzersiz de fiziksel

aktivite olarak kabul edilmektedir

Serbest zaman fiziksel aktivitesi, is disindaki butln aktiviteleri igerir ve Gice ayrilir:

1. Spor, oyun, formda kalmak igin yapilan egzersizler,
Yuruyus, bisiklet, merdiven ¢ikma,
Ev isleri, rekreasyonel aktiviteler, bahge igleri, araba yikama v.b
(Karaca, 1998).

Kisacasi fiziksel aktivite; iskelet kasi aktivitesinin bir sonucudur ve ener;ji tiketimi ile
dogrudan iligkilidir. Her turlu fiziksel aktivite enerji harcamasini gerektirmektedir
(Zorba, 2010a).

Teknoloji ve modernlesme beraberinde birtakim kolayliklar getirir. Gunluk fiziksel
aktivite dizeyi oldukga duslk olup, kisiler daha az hareket etmektedir. Ayrica, hizl
kentlesme ile fiziksel aktivite yapilabilecek sosyal alanlarin yetersizligi veya yoklugu
da hareketsiz bir yasam tarzina yodneltmektedir. Bu gibi nedenlerden dolayi
toplumda enerji tiketimi en alt seviyeye dusmektedir. Bireylerin fiziksel aktivite
konusunda bilgi dizeyinin yetersiz olmasi, fiziksel aktivitenin saglik igin édneminin
yeterince bilinmemesi ve teknolojiyle beraber tercih edilen hareketsiz yagsam tarzi,
toplumda obezite, kalp-damar hastaliklari, hipertansiyon, diyabet, osteoporoz gibi
kronik hastaliklarin gorilme sikhgini artiran énemli nedenlerden biri olmustur (Bulut,
2010; MacAuley, 1994; Satcher ve Lee, 1996; T.C. Saglik Bakanhgi, 2008;).

DSO, erigkinler icin kiiresel fiziksel inaktivite prevalansinin %17 oldugunu ve yilda 1,
9 milyon 6limun fiziksel inaktivite ile iligkilendirildigini aciklamistir ( Arikan, Metintas
ve Kalyoncu, 2008; Kurtoglu, 2008).



Duzenli olarak fiziksel aktivite yapilmasi hayat boyunca cesitli hastaliklara
yakalanmayi engelleyerek saglikli bireyler olunmasini saglar. Ayrica is hayatindaki
performans, ev igindeki aktiviteler, bos zamanlari degerlendirme kapasitesinde ve
ruhsal durumumuzda olumlu artis sagladigi da bir gergektir. Saglikh bir toplum
yapisi igin; bireylere c¢ocukluk c¢agindan itibaren fiziksel aktivite aligkanhgi
kazandirilip, fiziksel aktivitenin glnlik yasamin vazgecgilmez bir pargasi oldugu,
bireysel saghgin korunmasi ve ileriki yaslarda karsilagilacak saglik tehditlerini en az
seviyeye duslrmesi acisindan blyudk bir éneme sahip oldugu kazandiriimalidir
(Zorba, 2010a).

Fiziksel aktivite, genel olarak ¢ boyutta tanimlanir;
1. Sire ( dakika, saat gibi ),
2. Siklik ( her ay ya da her hafta gibi ) ve
3. Yogdunluk ( her saat basina kilo jul yada her dakikadaki kilo kalori ) ( Zorba,
2010a).

2.1.1. Fiziksel Aktivite Olarak Kabul Edilen Aktiviteler

e YUrume
o Kosma
e Sigcrama
e Yuzme

e Bisiklete binme
e (Comelme — kalkma

o Kol ve bacak hareketleri
gibi temel vicut hareketlerinin tamamini ya da bir kismini iceren ¢esitli spor dallari,

dans, egzersiz, oyun ve gun igerisindeki aktiviteler fiziksel aktivite olarak kabul
edilebilir (Saglhk Bakanhgi, 2012; T.C. Saghk Mudurlagu, 2012).

2.1.2. Fiziksel Aktivitenin Saghk Uzerine Etkileri

Fiziksel aktivitenin saglik Uzerine etkileri U¢ baslik halinde incelenebilir.

1. Bedensel sagligimiz Gzerine olan etkileri

2. Ruhsal ve sosyal saglhigimizin Gzerine olan etkileri



3. Gelecekteki yasantimiz tizerine olan etkileri

2.1.2.1. Bedensel Saghgimiz Uzerine Olan Etkileri

Fiziksel aktivitenin bedensel saghgimiz Gzerindeki etkileri iki ana baslik altinda

incelenebilir.

2.1.2.1.1. Kas Iskelet Sistemi Uzerindeki Etkileri:

Kas kuvvetinin korunmasi ve arttiriimasi,

Kas tonusunun korunmasi ve dizenlenmesi,

Vicut segmentlerini hareket ettiren aksi grup kaslar arasindaki dengenin
saglanmasi,

Kas — eklem kontrolUnu arttirarak stabilitenin saglanmasi,

Eklem hareketliliginin korunmasi ve arttiriimasi,

Hareket aligkanliginin ve fiziksel aktivite toleransinin artmasi (kondisyon ve
dayaniklilk),

Fiziksel aktivite igerisinde yapilan hareketlerin daha fazla tekrar sayilarinda
yapilabilecek oranda gelismesi,

Reflekslerin ve reaksiyon zamaninin gelismesi,

Vucut dizgunligundn ve posturin korunmasi,

Vucut farkindahginin gelistiriimesi,

Denge ve dluzeltme reaksiyonlarinin gelismesi,

Yorgunlugun azaltiimasi,

Kas kasilmasi ve aktivitenin etkisiyle kemik mineral yogunlugunun korunarak
osteoporozun dnlenmesi,

Kas dokusunca kullanilan enerji ve oksijen miktarinin artmasi,

Olasi yaralanma, sakatlik ve kazalara karsi bedensel korunma gelistirmesi
(Bek, 2008, ss. 10-13; Saglk Bakanhigi, 2012).

2.1.2.1.2. Diger Viicut Sistemleri Uzerindeki Etkileri:

Kalbin dakikadaki atim sayisi azalir,
Kalbin bogluklarinda genigleme meydana gelir ve bir atimda pompalanan

kan miktarinda artis olur,



Kalbin ritmi dizenlenir,

Damarlarin kan akisina olan direnci azalir ve kan basinci diser,

Damar yapisinin elastikiyetini arttirir,

Yiksek kan kolesterol ve trigliserit diizeyini etkileyerek damar hastaliklari
riskini azaltir,

Kalbi gliglendirerek kalbe olan kan akisini arttirir ve kalp krizi gecirme riskini
azaltir. Ayrica gegirilmis kalp krizleriyle basa ¢ikma oranini arttirir,
Akcigerlerin havalanmasi artar, solunum kapasitesinde artis meydana gelir,
Duzenli aktivite yapan bireyler sigara bagimhligindan kurtulma konusunda
inaktif bireylerden daha basarilidir,

Duzenli fiziksel aktivite insdlin aktivitesinin kontroliini saglayarak seker
hastaliginin ve kan sekerinin kontroliine yardimci olur,

Vicudun su, tuz, mineral kullaniminin dengelenmesine yardimci olur,

Enerji gereksinimini yaglari yakarak karsilama aliskanhigi getirerek
metabolizmayi hizlandirir ve kilo alimini énler,

Kadinlarda menopoza girme baslangi¢ yasini geciktirir, menopozun olumsuz
etkilerinin hafifletiimesinde yardimci olur,

Damar yapisina etkileri nedeniyle beyne olan kan akiginin artigina bagh
olarak erken demans (bunama) ve unutkanlik gelisim riskini azaltir,

Beyin damar hastaliklari gelisim riskini azaltir,

Yetigkinlerde saglkl cinsel aktivite Gzerinde olumlu etkileri vardir (Bek, 2008,
ss. 10-13; Saglik Bakanhgi, 2012).

2.1.2.2. Ruhsal ve Sosyal Sagligimiz Uzerine Etkileri

Egzersiz zamanlari bireyin kendine ayirdigi zaman dilimleridir ve yagsama
karsi toleransi arttirir,

Kendini iyi hissetme ve mutluluk olusturur,

Fiziksel aktivite vicut agirliginin korunmasi konusundaki etkileri nedeniyle
vucut duzgunlugu ve farkindaligini gelistirerek bedeni ile barisik, 6zguvenli
bireyler yaratir,

Bireyler arasi iletisim becerilerini geligtirir,

Olumlu dusunebilme ve stresle basa ¢ikabilme yetenegini gelistirir,

Her yastan bireyler icin sosyal uyum ve kabul gérme oranini arttirir (Bek,
2008, ss. 10-13; Saghk Bakanligi, 2012).
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2.1.2.3. Gelecekteki Yasantimiz Uzerine Etkileri

o Saglikh yaslanmay! beraberinde getirerek bagimsiz ve aktif yash bireyler
yaratir,

¢ Olasi ani ve sistematik hastaliklar nedeniyle 6lim riskini azaltir,

o Kanser gelisim riskini azaltir ve kansere karsi koruma saglar,

e Aktif yasayan bireylerde vicudun oksijen kullanma yetenegi arttigi igin vucut
direnci artar ve enfeksiyonlara kargi koruma gelisir,

o Kas — iskelet sistemini gugli tutarak yasllikta sik goérilen dismeler ve
dusmelere bagh kirik riskini azaltir,

o Depresyon, anksiyete ile basa ¢ikma glcund arttirir, bireylerin yasamdan
keyif almasini sadlar,

o Yaslilik ve ileri yaglilik donemlerinde insanlari etkisi altina alan atil kalma, ise
yaramama duygularindan kurtulma konusunda yardimci olur (Bek, 2008, ss.
10-13; Saglik Bakanligi, 2012).

2.1.3. Fiziksel Aktiviteyi Etkileyen Faktorler
Fiziksel aktiviteyi psikolojik, biyolojik, fiziksel, gevresel gibi bircok unsur etkileyebilir.

e Demografik ve biyolojik faktorler: Yas, egitim, cinsiyet, kalitim, sosyo-
ekonomik durum, medeni durum vb.

e Psikolojik, zihinsel ve duygusal faktorler: Saglik ve egzersiz hakkinda bilgi,
ruhsal durum bozuklugu, zamanin olmamasi, kisilik degisiklikleri, egzersizin
algilanan engelleri, kendine guiven, motivasyon vb.

o Davranigsal 6zellikler ve beceriler: Cocukluk ve yetiskinlik dénemindeki
aktivite Oykusl, beslenme aliskanliklar, okul sporlari, alkol ve sigara
kullanimi, engellerle basa ¢ikma becerileri vb.

e Sosyal ve Kkdiltirel faktérler: Grup uyumu, sosyal izolasyon, aile ve
arkadaslardan sosyal destek, ge¢cmis aile etkileri.

o Fiziksel c¢evre faktorleri: Hizmetlerden vyararlanma, mevsim, hava,
rekreasyonel alanlarin varligi ve bu alanlarin kolay ulasilabilir olmasi,
guvenlik.

e Fiziksel aktivitenin 6zellikleri: Siddet, algilanan efor (Nahas, Goldfine ve
Collins, 2003; Oztiirk, 2005, ss. 69).
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2.1.4. Fiziksel Aktiviteyi Degerlendirme Yontemleri

Fiziksel aktivite dlgiminde tek bir standart olmamakla birlikte degerlendirmede
kullanilan farkli yontemler, fiziksel aktivitenin bazi boyutlarini ve niteligini 6lgmekte
ve ¢ogu deg@erlendirme ydntemi, enerji tiketim miktari (zerinde odaklanmaktadir.
(Kriskai, Caspersen,1997; Sahin, 2010, ss. 172) Fiziksel aktivite ve enerji tiketim
miktarinin degerlendiriimesini, epidemiyolojik calismalarda kullanilan fiziksel aktivite

degerlendirme yéntemleri ile belirlenir. Bunlar;

1- Kriter Yontemler
e Dogrudan (Davranigsal) Gozlem
e Direkt (oda) Kalorimetre (Viicut Sicakligi Uretimi)
¢ Indirekt Kalorimetre

e Cift Katmanh Su Ydéntemi

2- Objektif Yontemler
e Kalp Hizi Monitorizasyonu
e Pedometre

e Akselerometre

3- Subjektif Yontemler
e Gunlik
o Kayitlar
e Hatirlama Anketleri
e Retrospektif Gegmis Veriler

e Evrensel Anketler

2.1.4.1. Kriter Yontemler

Dogrudan (Davranissal) Gézlem: Bu yontem fiziksel aktivitenin degerlendiriimesinde
kullanilan en eski yontemlerden biridir. Tim vicut hareketlerini gosteren objektif bir
yontemdir (Fisne, 2009, ss. 17).

Bu ydntemde arastirmaci bireyi sirekli olarak gdzlemler ve bir kodlama sistemi
kullanarak aktiviteleri dakika dakika kayit eder (Malina, Bouchard, Bar-Or, 2004;
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Onurlu, 2010, ss.13). Gézlem sonucunda fiziksel aktivite icin harcanan zamana
bagl olarak fiziksel aktivitenin; sikhigi, siddeti, slresi ve enerji harcanmasi belirlenir.
Bu yontem fiziksel aktivitenin belirlenmesinde kullanigli bir ydntem olmakla beraber
¢ok uzun sure gerektirmektedir. Kapsamli c¢alismalar icin maliyeti fazla ve
yardimcilarin egitim suresi olduk¢ca zahmetlidir, ancak kugik gruplar Uzerinde,
kesitsel kargilagtirmada veya diger tekniklerin gegerliginin degerlendiriimesinde
oldukga kullanigli bir ydontemdir (Berksoy, 2011; Corbin, Dale, 2000, ss. 61; Fisne,
2009, ss. 17).

Direkt (Oda) Kalorimetre (Viicut Sicakhdi Uretimi): Bu ydntem, 1800’li yillarda Zuntz
ve Hagemann tarafindan gelistirilmistir (Blylkkaragdz, 2012) ve %1’den daha az
hatayla 6lgim yapmaktadir (Laporte, Montoye, Caspersen, 1985, ss. 135; Onurlu,
2010, ss. 10). Vicut 1s1 Uretiminin veya vicut Isi kaybinin oOlcliimesiyle

degerlendirilen enerji harcamasidir (Tremblay, Shephard, McKenzie, Gledhill, 2001).

Direkt kalorimetre organizmanin drettigi 1s1y1 lgmenin en dogru yoludur. Ancak;

o Komplike ekipman gerektirir, bunlar her yerde bulunamayabilir.

e [Egzersiz aninda vucudun Urettigi 1sinin tamami digariya verilemeyebilir.

e Olglim aninda kullanilan ekipmanlarda 1s1 Uretebilir.

e Terleme ve terin buharlagmasi cihazlari etkileyebilir.

e Pratik uygulamaya ¢ok uygun degildir.

e Buylk populasyonlarda uygulanamamasi, pahali ve zor bir yontem olmasi
nedeniyle arastirmalarda ¢ok tercih edilmemektedir (Burmaoglu, 2010, ss.
42; Koz, 2012).

indirekt Kalorimetre: 1si tiretiminin dlgimii veya oksijen ve/veya karbondioksit tiretimi

dlglilerek bulunan enerji harcamasidir (Oztiirk, 2005, ss. 12; Yesil, 2005, ss. 40).

Hata pay! yaklasik olarak %2-3’ tir (Laporte, Montoye, Caspersen, 1985, ss. 136;
Onurlu, 2010, ss. 10). Cihaz, kuglk ve tasinabilir olup, ylz maskesi veya burun
Klipsiyle birlikte bir agizlik ve solunan havayi biriktiren kolektérden olugsmaktadir.
(Laporte, Montoye, Caspersen, 1985, ss. 136; Lamonte, Ainsworth, 2001, ss. 373).

Bu ydntem fiziksel aktivite belirlemede laboratuvar ve alan galigsmalari igin en iyi
indirekt yontemdir. indirekt kalorimetre dinlenik metabolik oran, yiyeceklerin termik

etkisi ve egzersizin termik etkisini bulmak icin kullanilir. Bu degiskenler ener;ji
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harcamasi ve kilo kontroll arasindaki iligskiyi anlamak igin kullanighdir ($Sanh, 2008,
ss. 23; Welk, Corbin, Dale, 2000; ss. 68).

Cift Katmanli Su Yéntemi: Bu yontem, bireylerin laboratuvar kosullari disina, gunlik
yasamlarinda ekipman kullanmayi gerektirmeden enerji tiketimini dogru o6lcebilen
tek yontemdir (Laporte, Montoye, Caspersen, 1985, ss. 137; Yesil, 2005, ss. 40).
Onemli bir fizyolojik dlgimdir. Cift katmanh su ydnteminin kullanimi, ener;ji
harcamasini degerlendirmede arastirmacilara yol géstericidir. Iki stabil izotop (2H,O
ve H,'®0) kullanilarak, idrarda birkac hafta veya giin devamli élciiliir (Bonnefoy ve
digerleri, 2001; Conway, Seale, Jacobs, Irwin, Ainsworth, 2002; Oztiirk, 2005, ss.
12).

Arastirmacilar karbondioksit Uretim hizini-zaman boyunca insanlarin enerji
uretiminin hizindaki yansimayi1 hesaplayabilir. Vucut agirhgina gore, calismaya
katilanlar bu izotoplarin belli bir miktarini icer. Bir kltle spektrometresi idrarda
metabolize olmayan izotop miktarini bulmak icin kullanilir (Livingstone, Prentice,
Coward, 1990, ss. 60, Vanhees ve digerleri, 2005, ss. 102).

Bu teknik, az eforla objektif veri saglamasina ragmen, iki dezavantaji vardir. Bunlar
goreceli olarak ylksek maliyetinin olmasi ve yapilan aktivitelerin tiplerini ayirt
etmedeki yetersizligidir. Bu teknigin, indirekt kalorimetre ile karsilastirildigi zaman
dogru sonug verdigi kanitlanmistir (Oztiirk, 2005, ss. 12; Vanhees ve digerleri, 2005,
ss. 102).

2.1.4.2. Objektif Yontemler

Kalp Hizi Monitorizasyonu: Kalp hizi tipik olarak, fiziksel aktivitenin gunlik ener;i
harcamasini belirlemede kullaniimaktadir. Fiziksel aktivitenin bir 6lcimu olarak kalp
hizinin kullanimi umut vericidir. CUnki genis kas gruplarinda yapilan dinamik
egzersiz sirasinda kalp hizi ve enerji harcamasi arasinda guglu bir pozitif iligki
oldugu bilinmektedir (Livingstone, Prentice, Coward, 1990, ss. 60; Oztiirk, 2005, ss.
13). Kalp hizi laboratuar ve saha caligmalarinda EKG (elektrokardiyografi)
monitorizasyonu ile kargilastirildiginda gecerli oldugu bulunmustur. Goéreceli olarak
duguk maliyetlidir. Teknolojik gelismeler sayesinde kalp hizi kayit bilgilerini gunler
veya haftalar boyunca depolayabilir (Strath ve digerleri, 2000; Trost, 2001).
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Kalp hizi monitorizasyonunun en édnemli dezavantaji ise her kisi icin kalp hizi-ener;ji
harcamasi egrisinin kalibre edilmesi gereklidir. Diger limitasyon, istirahatte ve diguk
siddetli fiziksel aktiviteler igcin kalp hizi ve enerji harcamasi arasindaki iligki
degiskendir. Monitorlerin birgogunun, katilimci tarafindan uzun dénemler takiimasi
gerekir (Oztiirk, 2005, ss. 13).

Pedometre: Pedometre hareketlerin toplam miktarini ve dikey salinimini dl¢ip, adim
saylisini hesaplamaktadir (Sahin, 2010, ss. 174). Pedometreler kiiglk, basit ve ucuz
gereclerdir. Genellikle bel boélgesine takilir ve ylrime sirasinda (gezinti sirasinda
yukari-asagi hareket) kalcalarin disey ivmelenmesi ile sekme yapan yatay yaya
bagh bir kaldirag kolu icermektedir (Schonhofer, Adres, Geibel, Kohler, Jones,
1997). Bu mekanizma, dikey salinim belli bir esik dederi gectigi zaman bir ‘adim’i
kaydeder. Bu adimlar, ortalama bir insanin ayak uzunlugu pedometreye kaydedildigi

zaman mesafeye cevrilir (Welk ve digerleri, 2000).

Pedometre orta dizeyde mesleki aktiviteleri 6lgcmek icin uygundur (meslegin
gerektirdigi oturma, ayakta durma ve ylurime gibi). Fakat hentz agir ve orta dizey
aktiviteler arasindaki ayrim yapilamamistir (Sequeira, Rickenbach, Wietlisbach,
Tullen, Schutz, 1995).

Pedometreler yukari kaldirma gibi Gst ekstremiteler ile yapilan statik galismalari
tespit edemezler ve sadece bir ydnde yapilan hareketleri dlgebilmektedirler. Yine
bisiklet ile bayir asagil ya da yukari ¢ikis arasindaki farki ortaya ¢ikarmada, statik isi
tespit etmekte ve aktivitelerin yogunlugunu kayit etmekte yeterli degildir (Bouchard,
2000, ss. 140). Yavas yurime hizinda dogru kayit yapamadigi bazi arastirmacilar
tarafindan da tespit edilmistir (Sahin, 2010, ss. 175). Mesafe hesaplamasinda hiz ya
da yurime boyunca adim uzunlugunda degisiklikler olur ve mesafe olgulirken yatay
eksende yapilan hareketlerin sonuglari olmayacaktir. Sonug olarak akselerometre ile
Olgulen dikey hareketler pedometre ile dlgilemeyecektir (Bouchard, 2000, ss. 140).
Olglim sirasinda pedometrenin yerlestirildigi bolge (el biledi ayak bilegi gibi) de
Olgum sonuglari Uzerinde etkilidir. Bele yerlestirildiginde, ayak bilegine yerlestirildigi
zamankinden daha dog@ru degerler verir. Butin bu sinirliliklarina ragmen pedometre

bazi populasyon galismalarinda kullaniimaktadir (Sahin, 2010, ss. 175).
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Akselerometre: Hareketleri dikey, yan ve yatay olarak &lgebilen ve hareketlerin
miktar ve siddetini belilemeyi saglayan, teknolojik olarak daha fazla gelismis
cihazlardir (Bouchard, 2000, ss. 141; Steele ve digerleri, 2003).

Bu Odlgim yontemi laboratuvar temelli galismalarda kullaniimakta, genis alan

¢alismalari i¢in tavsiye edilmemektedir (Sahin, 2010, ss. 176).

Akselerometreler uzun sureli olarak verileri devamli olarak saklayabilir ve monitérler
kisinin normal aktivite bigimiyle etkilesimi olmayacak tarzda takilmaldir.
Akselerometreler iki cesittir: tek eksenli ve ¢oklu eksenli. Tek eksenli sensorler
hareketi yalnizca bir tek vicut boyutunda (veya dizleminde) tespit eder ve bisiklet
surme, kurek cekme gibi statik govde hareketi bulunan aktiviteler i¢in yanlis olabilir
(Freedson, Miller, 2000).

Coklu eksenli cihazlar hareketi birden fazla hareket dizleminde tespit edebilir. Bazi
coklu eksenli cihazlar cesitli vicut pozisyonlarini ve fiziksel aktiviteleri tespit
edebilmektedir ve siklikla aktivite monitorleri olarak adlandiriimaktadir. Coklu eksenli
akselerometrelerin temel avantaji, bu cihazlarin dnceden adi gegen hareket sensoéri
tiplerine gdre daha ayrnintili  bilgi saglayabilmeleridir.  Akselerometrelerin
dezavantajlari ise; maliyetlerinin pedometrelerden daha ylksek olmasi ve verilerin
analiz edilmesi i¢in teknik uzmanlik ve ek donanim/yazilim gerekmesidir (Patterson
ve digerleri, 1993; Le Masurier, Tudor-Locke, 2003).

2.1.4.3. Subjektif Yontemler

Ginlik: Bu yontemlerde birey kendini rapor etmektir (Sanli, 2008, ss. 22). Belli bir
donemde yapilan butun fiziksel aktivitelerin ayrintili olarak incelenmesini saglar
(Oztlrk, 2005, ss. 15).

GUn boyu yapilan aktiviteler tip ve slreyle birlikte belirli araliklarla kaydedilir.

Gunluklerden 6zet bir sonug ¢ikarilir:

1- Verilen aktivite sirasinda harcanan toplam sure ile o aktivite i¢in belirlenen enerji
harcamasi oraninin ¢arpilmasi,

2- Butun aktiviteler boyunca biriken zamani listelemek (Sanli, 2008, ss. 22).
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Gunluklerin, indirekt kalorimetre ile karsilastirilinca, ginlik enerji harcamasinin iyi
bir belirleyicisi oldugu bilinmektedir. Cunku gunlukler genel olarak 1-3 gune sinirh
tutulur, ancak uzun dénem fiziksel aktivite paternlerini yansitmayabilir. Gunluklerin
katihmci tarafindan kullanilmasi yorucudur ve bu dénemde bu yuzden fiziksel
aktivite seviyelerinde degisimler olabilmektedir (Pennathur, Magham, Contreras,
Dowling, 2003). Blyik populasyonlarda uygulanmasi zor bir yontemdir (Lamonte,
Ainsworth, 2001, ss. 373; Laporte, Montoye, Caspersen, 1985, ss. 139).

Kayitlar: Gunluklere benzerdir. Fakat butlin aktivitelerden ¢ok spesifik aktivite
tiplerinin yapilip yapilmadigini goésterir. Aktivitenin basladigi ve bittigi zaman
katihmdan sonra veya gunidn sonunda kaydedilebilir. Kayitlar, egzersiz egitim
programina katihm kaydi i¢in yararl olabilir. Ancak, gunlukler gibi, katilimci igin
uygun olmayabilir ve kullanimlari olgularin davranislarini etkileyebilir (Burmaoglu,
2010, ss. 48).

Hatirlama Anketleri: Davranisi daha az etkiler. Genel olarak glnlikler veya kayitlara
goOre daha az sorumluluk gerektirir. Buna ragmen, bazi olgular fiziksel aktiviteye son
katlimin  detaylarini  hatirlamada  zorluk  yasarlar.  Fiziksel  aktivitenin
degerlendiriimesinde hatirlama anketleri genel olarak 6émir boyu ile bir hafta

arasinda zaman araligi kullaniimaktadir (Dubbert, Weg, Kirchner, Shaw, 2004).

Yapilan aktivitelerin tipi, frekansi ve suresi sorgulanmaktadir. 10-20 maddeden
olusmaktadir. Karmasik ve doldurulmasi zor bir ankettir. Fiziksel aktivite
degerlendiriimesi daha detayli olarak yapilabilmektedir. Basit puanlama, egzersizleri
birimlere ayirarak 6zetleme, verilerden toplam puana ulagsma gibi yéntemler bu

anketin puanlama sistemini olusturmaktadir (Lamonte, Ainsworth, 2001, ss. 374).

Retrospektif Gegmis Veriler: Fiziksel aktivite hatirlama anketinin en genel formudur.
Bir yila kadar olan zaman araliginin spesifik ayrintilarini igerir. Eger zaman araligi
yeterince uzunsa, gecmis veriler yillik fiziksel aktiviteyi yeterince gostermektedir.
Ornegin; Minnesota Bos Zaman Fiziksel Aktivite anketi ve Tecumseh anketi dnceki
yllda yapilan o6zellikli fiziksel aktivitelerin listesi icin katilimin ortalama suresi ve
frekansi hakkinda bilgi saglar. Ne yazik ki, saglanan birgok veri olmasi nedeniyle
cevaplayanin hafizasi icin agir bir yuktur. Anketin karmagik olmasi ek bir zorluk

yaratir (U.S. Department of Health and Human Services, 1996).
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Evrensel Anketler: Hatirlama anketlerinin baska bir turadar. Aktivite duzeyini 1-4
maddelik soruyla élgen kisa anketlerdir. Genel olarak kigilere diger insanlara gére
fiziksel aktivitelerini oranlamalari istenir. Yas ve cinsiyet gruplarinin benzer olmasi
gerekir. Bu anketle belirli aktivite tipleri ve fiziksel aktivite hakkinda kisith bilgiye
ulasilabilmekte, sonuglari ile sadece basit fiziksel aktivite siniflandiriimasi
yapilabilmektedir (Lamonte, Ainsworth, 2001, ss. 375).

2.1.5. Fiziksel Aktivite ve Enerji Tiiketimi

Fiziksel aktivite, enerji tuketimiyle sonuclanan, iskelet kasi ile yapilan herhangi bir
vicut hareketidir (Scott, 2008).

Kas kasilmasi enerji gerektiren bir olaydir. Kas kimyasal enerjiyi mekanik ise ¢eviren
bir mekanizmadir. insan organizmasindaki yasamsal fonksiyonlar, dzellikle sinir
uyarilarinin iletimi, kas kasilmasi gibi, kimyasal reaksiyonlarla enerji acida
cikariimasina baghdir. Bu enerjinin kaynagi kastaki enerjiden zengin organik fosfat
bilesikleridir ve kaynagini karbonhidrat, yagd ve protein metabolizmalarindan
almaktadir (Jackson ve Baker, 1986).

Besin maddelerinin hucrelerde pargcalanmasi, enerjinin aciga ¢ilkmasi ve
vicudumuzda yararh bilegikler haline gelmesine yol agan kimyasal olaylarin timine
metabolizma denir. Metabolizmanin kullanimi beden agirligi igin diger bir dogru
yaklasimidir. Bu metabolizma kilojoulde harcanan enerjinin oranini belirtir. Dinlenik
enerji tuketiminin tahmininde (bazal olmayan) beden agirliginin her kilogram basina
4,2 kgjoul (1 kcal) degeri, beden agiriginin her kilogram verimli 3,5 ml oksijen veya
her dakikasi birgok durumda makul sonuglar verir (American College Of Sports
Medicine, 1998).

Enerji tiketimi deyimi fiziksel aktivite ya da egzersiz ile es anlamh degildir. Daha az
yogun dayaniklilik aktivitesi ile kisa ama canli egzersiz de ayni enerji miktar
harcanabilir ancak ikisinin fizyolojik ve saglik etkileri farkl olabilir (Montoye, Kemper,
Saris, Washburn, 1996).

Fiziksel aktivite esnasinda tuketilen oksijen miktarini ifade etmek icin Metabolic
Equivalent (metabolik esitlik) in kisaltimigi olan MET terimi kullanihir. 1 MET

dinlenik iken kilogram bagina bir dakikada tuketilen yaklasik 3,5 ml oksijeni ifade
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eder (Ozer, 2001). Aktiviteden kaynaklanan enerji tiketim miktarinin istirahat
sirasindaki enerji tlketimine olan oranina MET denir. Aktivitelerin gsiddetleri
siniflandirilirken genellikle MET degerleri kullanihr (Howley, 2001). Amerikan Spor
Tibbi Koleji (ACSM) 1995 yilinda su sekilde bir siniflandirma yapmistir (Pate ve
digerleri, 1995).

e < 3 MET hafif siddetli aktivite,
o 3-6 MET orta siddetli aktivite,
e > 6 MET ylksek siddetli aktivite.

Enerji Uretmek ve tuketmek canlihdl saglayan bir 6zelliktir. Birimi kalori olan enerji

ise, bilim dilinde bir is yapabilme yetenegi olarak tanimlanmaktadir (Ginay, 1998).

Fiziksel aktivite yiksek dizeyde enerjiye ihtiya¢ duyar. Sprint, kosu, bisiklet, yizme
vb. gibi egzersizler enerji ihtiyacini 120 kat gibi bir dlizeye cikarabilir. Egzersiz
sirasinda aerobik ve anaerobik enerji metabolizmalariyla ATP Uretimi yapiimakta ve
yine enerji kaynagi olarak karbonhidratlar ve yaglar kullaniimaktadir (Agikada ve
Ergen, 1990).

Egzersizde kullanilan enerji kaynagi yapilan egzersizin turl, siddeti, slresi ve
sporcunun performans duzeyi ve beslenme sekli ile yakindan iligkilidir (Akgun,
1994). Toplam enerji tiketimi G¢ bilesene ayrilmaktadir; istirahat metabolizma hizi,
diyete bagli enerji tuketimi ve fiziksel aktivite sirasinda enerji tiuketimi. Fiziksel
gunlik yasam aktivitesi bazen fiziksel aktivite sirasindaki enerji tiketimi olarak ifade
edilmesine veya Ol¢liimesine ragmen, bu terimle es anlamli degildir. Fiziksel aktivite
sirasinda enerji tiketimi, “fiziksel aktivitede harcanan enerjinin bir 6lglisidur’ veya
diger bir deyisle, fiziksel aktiviteler sirasinda harcanan enerji miktarinin

belirlenmesidir ( Jurimae ve Jurisson, 1997).
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2.2. Yasam Kalitesi

2.2.1. Yasam Kalitesinin Tarihgesi

Yasam Kkalitesi (YK) cok sayida disiplin tarafindan kullanilan bir kavramdir. Bu
nedenle literatirde tanimlamalari ve uygulamalari ile ilgili sasirtici sayida yayin

bulunmaktadir.

YK kavrami koken olarak antik gaglardan gunumuze kadar uzanan sureg icinde
degisen hayat kosullari ve bu degisimlerin getirdigi yeniliklerle sekillenmis bir
kavramdir. Bu konuya dolayli olsa da deginen ilk kisi Aristo’ dur. Hayattaki en son
amac Aristo tarafindan Eudamania olarak adlandiriimaktadir. Bunun anlami iyi bir
ruh ve enerjiyle kutsanmak ve bu sekilde yagsamaya baglamaktir (Tekkanat, 2008,
ss. 12).

Aristo ve ardindan gelen ¢ogu filozofa gére yasamanin temel amaci en ylksek
dizeye ve yasamin izin verdigi en iyi duruma sahip olmaktir. Boylece bu hedefe
ulasan kisi en ylksek yasam Kkalitesine sahip olur. Tip alaninda ise Hipokrat
zamaninda bile hekimlere, hastalarin iyilestirimesi ve yakinmalarinin giderilmesi
sirasinda olabildigince iyilik halinin en yuksege ¢ikariimasi konusunda sorumluluk

almalari 6gretilmekteydi (Levine, 1996).

Bentham, 1800’ lerin baslarinda tanimlayici psikoloji ile ilgili yazisinda psikiyatride
yasam kalitesinin dlgimu konusunda ilk adimlari atmigtir. Bunu izleyen yillarda 1920
ve 1930’ da Thurstone ve Likert, ginimuzde de kullaniimakta olan YK olgeklerini
gelistirmiglerdir (Yancar, 2005, ss. 25; Yapici, 2006).

Yillarca felsefenin tartisma konusu olan yasam kalitesi antik ve ortagagda insanin
muikemmellik durumu, en Ust dizeyde erdem, en ust duzeyde guzelliklere sahip
olmak olarak ele alinmistir (Tekkanat, 2008, ss. 12). Ancak terim olarak YK, ilk
olarak Priestley’in 1943’ deki “Cumartesi Isiklar” (Daylight on Saturday) oyununda
kullaniimistir (Gerharz, Emberton, 1999).

Literatire bakildi§i zaman, bazi kaynaklar ¢agdas anlamda YK kavramina ilk
degdinen belgelerden birinin 1948 yilindaki WHO’ nun saglik kavraminin taniminda

gectigini kabul ederken (Akylz, 2006), bazi kaynaklarda YK kavraminin ilk kez
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1960’ larda politik kararlarin alinmasinda gindeme geldidini savunmustur
(Aksungur, 2009, ss. 21; Campbell, 1981).

Farquar (1995), arastirmacilar tarafindan farkli tanimlari yapilan YK arastirmalarinin
1970’ lerden itibaren hiz kazandigini bildirmigtir. Holmes ve Dickerson 1987 yilinda
yasam kalitesini saglik bakimindan dinamik bir kavram olarak ele almistir (Farquhar,
1995). 1975 yilinda Patterson yasam kalitesini tanimlamada anahtar kelimeler
olarak; saglik, islev, rahatlik, duygusal tepki ve ekonomiyi gostermistir (Yancar,
2005, ss. 26)

2.2.2. Yagsam Kalitesinin Tanimi

Gunumuzde YK ile ilgili bircok tanim bulunmaktadir, ancak evrensel olarak kabul
go6rilmus bir tanim yoktur. YK’ ne iliskin ¢ok sayida yayin ve akademik calisma
olmasina karsin; YK, tanimlanmasi ¢ok gug olan bir kavramdir ve kullanilan alana

gore de tanimi degismektedir.

Dalkey ve Rourke (1973) YK'ni “kisinin kendisini iyi hissetmesi,
yasamdan doyum vya da doyumsuziugu, mutlulugu ya da
mutsuzlugu” olarak degerlendirmistir. Havighurst'a gore (1963), YK;
kisinin yasami hakkindaki 6znel distncelerini igceren i¢ faktorler ile
sosyal temas ve sosyal aktiviteler gibi ol¢ulebilir davraniglari iceren
digsal faktorleri kapsar. Shin ve Johnson (1978) YK'’ni; “bireyin
isteklerini gerceklestirmesi, etkinliklere katilmasi, kisisel gelisim
olanaklarindan yararlanmasi, nitelikleri bakimindan yeterli
kaynaklara sahip olmasi ve bu kaynaklarin sosyal karsilagtirmalar
yoluyla yeterli bulunmasi” seklinde ele alir. Andrews ve Withey
(1976) YK'ni “bireyin sosyal iligkilerinden doyumu olarak
gbérmektedir’ (Zorba, 2010b, ss. 84).

Mendola ve Pelligrini YK’ ni “bireyin algiladigi bedensel kapasite sinirlari iginde
basardigi tatmin edici sosyal durum” olarak tanimlarken WHO, YK’ni, bireylerin
icinde yasadiklari kaltir ve degerler sistemindeki kendi yasam algilari seklinde
tanimlamistir (Baydur,2010, ss. 82-84). Bir diger ifadeyle; YK, Kiginin icinde yasadigi
sosyokulturel ortamda kendi saghgini O0znel olarak algilayigini tanimlamaktadir.
Diger bir ifade ile bu kavram tip teknikleri, laboratuar islemleriyle dlgtilen bir nicelik

degil, subjektif olarak yasatilan bir niteliktir ve aslinda pahal zevklerle dogrudan bir
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iliskisi yoktur. Esas amag Kisilerin kendi fiziksel, psikolojik ve sosyal islevlerinden ne
Olgude memnun olduklarinin ve yagamlarinin bu yonleri ile ilgili 6zelliklerin varligi
veya yoklugunun ne ol¢ide onlari rahatsiz ettiginin saptanmasidir (Zorba, 2010b,
ss. 83).

YK literatirde cesitli terimlerle es anlamh sayilmistir. Arastirmacilarin ¢cogu YK
kavramini, yasam doyumu, yasam memnuniyeti ve mutluluk ile es anlaml

kullanmig, YK’ ni; mutluluk, doyum, uyum olarak tanimlamislardir (Bayrak, 2011).

YK'nin pek ¢ok bileskeni vardir: saglik ve egitim hizmetlerinden yararlanma, yeterli
beslenme ve korunma, saglikh bir cevre, hak, firsat ve cinsiyet esitligi, gunlik
yasama katilma, sayginlik ve guvenlik. Bu bilesenlerin hepsi tek tek onemlidir; birinin
bile eksikligi kisinin "ben kaliteli bir yasam surtyorum." duygusunu zedeler (Zorba,
2010b, ss. 83).

YK tanimlarina bakildiginda, arastirmacilarin YK kavramina farkh tanimlar
getirdikleri gorulmektedir. Bu tanimlarin bir kismi YK’ ni ¢evresel &zelliklerle, bir
kismi ekonomik Ozelliklerle aciklarken, bir kismi ise YK’ ni sosyolojik ve psikolojik
Ozelliklerle agiklamaktadir. Aragtirmacilarin YK konusunda kullandiklari gostergeleri

dort grupta toplamak mimkdnddr:

1. Kisisel — i¢sel alan: (degerler, inanglar, arzular, kisisel hedefler, sorunlarla
basa ¢ikma vb)

2. Kisisel — sosyal alan: (aile yapisi, gelir durumu, is durumu, toplumun
sagladigi olanaklar vb)
Digsal — doga gevre alani: (hava, su kalitesi vb)

4. Digsal — toplumsal gevre alani: (klltirel, sosyal ve dini kurumlar, okul, saglik
hizmetleri, guvenlik, ulagim, aligveris gibi toplumsal olanaklar) (Tekkanat,
2008, ss. 9).

2.2.3. Yagsam Kalitesini Azaltan Durumlar

o Temel gereksinimlerin karsilanmamasi
e Beden imgesinin degismesi
e Oz bakim davraniglarinin ve giinliik yasam aktivitelerinin yetersizligi

o Kronik yorgunluk, bitkinlik
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o Seksulel fonksiyonlarda bozulma
o Gelecek ile ilgili kaygilar
o Destek sistemlerindeki yetersizlik

o Akut ya da kronik saglik sorunlari (Savci, 2006, ss. 75).

2.2.4. Yasam Kalitesini Artiran Durumlar

o Ekonomik ve sosyal glvence iginde olmak
e Glven icinde yasamak

¢ Rahatlik ve gereken konfora sahip olmak
¢ Anlamli ve aktif bir yasanti icinde olmak

e Yakin gevresi ile olumlu iligkiler iginde olmak
e Eglence ve zevk aldidi aktivitelerin olmak
e itibar gérmek

e Otonomisi olmak

e Mahremiyetine deger verilmek

¢ Kendini ifade edebilmek

o Fonksiyonel olarak yeterli oimak

o Ozgiin bir birey olarak algilanmak

e Huzur igcinde olmak (Savci, 2006, ss. 75).
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2.2.5.Saglikta ( Saglikla llgili ) Yagsam Kalitesi

Saglikla ilgili Yasam Kalitesi (SIYK) butinciil olarak YK’ nin bir alt bilesenidir (Sekil

1). Bu yuzden bu iki kavram birbirleriyle yakindan iligkili kavramlardir.

Bozulma

Yeti yitimi

Sekil 1: SIYK tamamen YK' nin bir alt bilesenidir (Miiezzinoglu, 2004).

Bir goriise gére YK ve SiYK birbirinden ayrilarak incelenmeliyken diger bir goriise
gére aslinda YK’ nin tim boyutlari SIYK’ ni de belirler ve bunlari birbirinden ayirmak
olanaksizdir. Ornegin gelir diizeyi, sosyal olanaklar, politik ortam, cevre kosullari ve
kisisel inanglar genel YK’ nin igcinde degerlendirilirken bunlari saglikla ilgili yasam
kalitesinden ayri dlisinmek bizi genellikle yanilgiya gotiriar ¢linkl bunlarin gogu

saglik sorunlarini belirleyen temel faktorlerdir (Miezzinoglu, 2004).

WHO’ nun kabul ettigi sekilde saglik, sadece hasta veya sakat olmamak degil,

bedenen, ruhen ve sosyal yonlerden tam bir iyilik durumudur (Beslenme, 2012).

Batun dunya Ulkeleri tarafindan kabul edilen WHO tarafindan yapilan saglik
tanimindan da anlasildigi gibi kisinin tam olarak saglikli olmasi gerekir. Kisinin tam
olarak saglkl olmasi, bedenen hasta ya da sakat olmamasi demektir. Ayrica hasta
ve sakat olmamanin yaninda Kisi ruhsal yéonden dengeli, sosyal bakimdan da tam bir

iyilik halinde olmasi gerekir.
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Saglik alaninda YK,; bireyin kendi yasamina iliskin genel doyumu olarak
degerlendiriimekte, yasam doyumu, yasam memnuniyeti ya da mutluluk ile
esanlamli olarak kullaniimaktadir (Hawthorne, 2007, ss. 121; Who, 1997).

SIYK; iki komponenti olan iyilik halidir; bunlardan birincisi fiziksel, ruhsal ve sosyal
iyilik halini temsil eden gundelik faaliyetleri yurutebilme yetenedi, ikincisi ise islev
gorme ve hastaliklarin kontrolinin duizeyi ile ortaya ¢ikan hasta doyumudur. Bir
hastaligin ve ona bagl tedavinin hastada yarattidi islevsel etkilerin hasta tarafindan
O6znel bicimde algilanisidir. Bireyin yasamdan ve Kkisisel iyilik hali denen genel
durumdan sagladigi doyumun bir bitln olarak ifadesidir (Fidaner, 2004; Hawthorne,
2007, ss. 121).

YK kavraminda oldugu gibi SIYK kavraminda da tanimlama konusunda fikir birligi
olmasa da, arastirmacilarin gogu SiYK’ nin ¢ok boyutlu, 6znel ve dinamik bir kavram

oldugu konusunda birlesmektedirler (TUzln ve Eker, 2003).

2.3. Fiziksel Aktivite ve Yasam Kalitesi

Gunumuzde toplumun fiziksel aktivite konusunda bilgi diizeyinin yetersiz olmasi,
fiziksel aktivitenin saglik icin éneminin yeterince anlasilamamasi ve giderek daha
hareketsiz bir yasam tarzinin benimsenmesi, toplumda obezite, kalp-damar
hastaliklari, hipertansiyon, diyabet, osteoporoz gibi kronik hastaliklarin gortulme

sikhgini artiran 6nemli nedenlerden biri olmustur (Vural, 2010, ss. 10).

Dogadaki canlilarin birincil hedefi basit bir anlamda yasamlarini devam ettirmektir.
Dogadaki diger canlilardan farkh olarak insanoglu, yasami basit anlamda devam
ettirmenin yaninda yasamin kalitesini de artirmaya ¢alisir. Daha kaliteli bir yasam
bicimi de calismayi, Uretmeyi ve saglikh olmayi gerektirmektedir. Bitliin bu basit
gercekler insanin gunlik yasantisindaki hareketliliginin temelini olusturmaktadir
(Vural, 2010, ss. 26).

Fiziksel aktivite ve egzersiz; koruyucu saglik yaklasiminin bir araci olarak bireyin
saghgini gelistiren, gelismis durumunu devam ettiren, yorgunluga ve hastaliklara

karsi direncini arttiran hareketlerin toplamidir (Vural, 2010, ss. 13).
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Egzersizin yoklugu ve dusuk fiziksel uygunluk seviyesi hastalik ve erken dlumler igin
¢ok dnemli bir risk faktéradar. Dizenli fiziksel aktivitenin, hipokinetik hastaliklari, bu
hastaliklara bagli erken olimleri 6nledigi ve saglik yonunden kalitesi yuksek bir

hayat sagladidi ortaya ¢ikmistir (Vural, 2010, ss. 13).

Duzenli spor aligkanligi genel olarak vicut dizgUnligunu arttirarak, saglam bir
fiziksel yapinin gelisimine olanak saglar. Ayrica spor sonrasi salinan endorfin ve
opioidler agri esigini yukseltir ve psikolojik olarak genel bir iyilik hali yaratir.
Boylelikle yiiksek bir yasam kalitesine sahip olmus oluruz (Ozer ve Baltaci, 2008, ss.
14).

Literatre bakildiginda duzenli yapilan fiziksel aktivitelerin saglikh ve kaliteli yasam

bigcimine olan katkilarini soyle 6zetleyebiliriz;
e Kilo kontroliine yardim eder.

o Kas kaslimasi ve aktivitenin etkisiyle kemik mineral yodunlugunu korur ve

osteoporozu (kemik erimesi) énler.

e YUksek kan kolesterol ve trigliserit duzeyini etkileyerek damar hastaliklari

riskini azaltir.

o Kalbi glglendirerek kalbe olan kan akigini arttirir ve kalp krizi gegirme riskini

azaltir. Ayrica gegirilmis kalp kriziyle basa ¢ikma oranini artirir.

e Duzenli aktivite yapan bireyler sigara bagimliigindan kurtulma konusunda

inaktif bireylerden daha basarilidirlar.

o Duzenli fiziksel aktivite insdlin aktivitesinin kontrolinl saglayarak seker

hastaliginin ve kan sekerinin kontroline yardimci olur.

e Kadinlarda menopoza girme baglangi¢ yasini geciktirir, menopozun olumsuz

etkilerinin hafifletiimesinde yardimcidir.
e Kendini iyi hissetme ve mutluluk olusturur.

e Saglikh kas, kemik ve eklem yapisi Uzerine olumlu etkileri nedeniyle vucut
dizgunligu ve farkindahgdini gelistirerek bedeni ile barigik, 6zglUvenli bireyler

yaratir.
e Olumlu dusunebilme ve stresle basa cikabilme yetenegini geligtirir.

e Saglikh yaslanmayi beraberinde getirerek bagimsiz ve aktif yasli bireyler

yaratir.

e Olasi ani ve sistemik hastaliklar nedeniyle 6lum riskini azaltir.
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o Kanser gelisim riskini azaltir ve kansere karsi koruma saglar.

o Aktif yasayan bireylerde viicudun oksijen kullanma yetenedi arttigi icin vicut

direnci artar ve enfeksiyonlara kargi koruma geligir.

e Depresyon, anksiyete ile bagsa ¢ikma gucunu arttinir, bireylerin yagamdan

keyif almasini saglar (Saghk Mudurlagu, 2012).

2.4. ilgili Aragtirmalar

Bas Aslan’in 2003 yilinda yapmis oldugu fiziksel aktivite dizeyinin farkl yontemlerle
degerlendirilmesi ile ilgili calismasina, 18-25 yaslari arasinda 101’ i kiz 106’s1 erkek
olmak Uzere 207 (Universite Ogrencisi katilmistir. Calismanin  sonugclari
dogrultusunda; erkeklerin aktivite duzeylerinin kizlara gore daha yuksek oldugunu

belirtmistir.

Yesil' in 2005 yilinda yapmis oldugu Perkiitan intrakoroner girisim uygulanan
hastalarin fiziksel aktivite diizeyleri ve etkileyen faktorler ile ilgili arastirmasinda, 18
yas ve Uzeri 150 hastada yaptigi arastirmada hastalarin en ¢ok ylrime aktivitesini
yaparak enerji harcadiklarini ve % 56,7’sinin aktif, % 20’sinin ise ¢ok aktif olduklarini

saptamistir.

Yancar in (2005), “Bagimlilarda ikinci Eksen Komorbidite ve Kisilik Ozeliklerinin
Bagimlihk Siddeti ve Yagsam Kalitesine Etkisinin Degerlendiriimesi” ile ilgili
¢alismasinda, kisilik bozuklugu olanlar ve olmayanlar yasam kalitesi yéninden
karsilastirildiklarinda; Kigilik bozuklugu olanlarin sosyal fonksiyon boyutlarinda dusuk
puanlar aldiklarini, emosyonel rol guc¢ligu cektiklerini ve mental saglik agisindan

kendilerini daha kotu degerlendirdiklerini saptamistir.

Acree, Longfors, Fjeldstad, Fieldstad, Schank, Nickel, Montgomery ve Gardner’ In
2006 yilinda yapmis olduklari yaslilarda fiziksel aktivite ve yasam kalitesinin iligkisi ile
ilgili calismalarina 112 kisi katilmis ve yasam kalitesinin sekiz boyutunda ve fiziksel

aktivite dlizeylerin de anlamli derecede fark bulamadiklarini ifade etmislerdir.

Savci, Oztirk, Arikan, ince, Tokgdzoglu'nun (2006), “Universite Ogrencilerinin
Fiziksel Aktivite Dulzeyleri” bagslikh g¢alismalarinda, o6grencilerin fiziksel aktivite

dizeylerinin % 15’ inin inaktif, % 68’inin minimal aktif, % 18’inin ¢ok aktif olduklarini
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belirtmiglerdir. Ayrica erkek ogrencilerin fiziksel aktivite dlzeyleri kiz dgrencilerden

anlamli derecede yuksek oldugunu ifade etmislerdir.

Parmaksiz’ in (2007), “Obezlerde Fiziksel Aktivite Seviyesinin Belirlenmesi " adh
¢alismasina 60 kadin, 11 erkek toplamda 71 kisi (40’1 galisma grubu, 31’i kontrol
grubu) katilmistir. Obezlerin normal kisilere gore anlaml derecede inaktif olduklarini

ifade etmistir.

Arabaci ve Cankaya’nin 2007 ‘de yapmis olduklari “Beden Egitimi Ogretmenlerinin
Fiziksel Aktivite Dlzeylerinin Arastirilmasi” ile ilgili calismalarina 250 beden egitimi
ogretmeni katilmistir. Calismaya katilan beden egitimi 6gretmenlerinin fiziksel aktivite
dizeylerinin % 41,6’s1 inaktif, % 41,6’st minimum aktif ve % 16,8'i HEPA aktif
oldugunu belirtmisler ve o6gretmenlerin fiziksel aktivite seviyelerinin yetersiz ve

inaktivitenin yaygin oldugunu gézlemlemislerdir.

Cengiz’in (2007), “Orta Dogu Teknik Universitesi Ogrencilerinin Fiziksel Aktivite
Duzeyleri ve Egzersiz Davranisinin Degisim Basamaklar” adli ¢alismasina 547
kadin, 496 erkek olmak Uzere toplamda 953 lisans 6grencisi katilmistir. Yaptigi
¢alisma sonucunda 6grencilerin % 24,8inin fiziksel aktivite dizeyi yiksek, %
59,9’'unun orta ve % 15,3'inlin ise disiik oldugunu ve ODTU 6grencilerinin yaklasik
olarak % 7%’inin fiziksel aktivite dizeylerinin saglikh yasam icin gerekli olan duzeyin

altinda oldugunu saptamistir.

Yildiz'in ( 2007), “ Diz Osteoartritli Kadinlarda, Fiziksel Aktivite Duzeyi, Kas Kuvveti,
Propriosepsiyon ve Agri Duyusu iligkisinin incelenmesi ” baslikli arastirmasinda
deney grubuna, diz osteoartrit tanisi konan 20 kadin hasta, kontrol grubuna ise 20
diz problemi olmayan kadin olguyu dahil etmigtir. Arastirma sonucunda her ki

grubunda fiziksel aktivite seviyesini duglk olarak saptamigtir.

Tekkanat’ in (2008), “ Ogretmenlik Boliimiinde Okuyan Ogrencilerde Yasam Kalitesi
ve Fiziksel Aktivite Duzeyleri” adli aragtirmasinda, 6grencilerin yasam kalitelerini
dlgmek icin Diinya Saglik Orgitii Yasam Kalitesi — Kisa Formunu (WHOQOL-
BREF), fiziksel aktivite dizeylerini 6lgcmek igin Uluslararas: Fiziksel Aktivite
Envanterini (IPAQ) kullanmistir. Tim 6grencilerde yasam kalitesi bedensel alani ile

fiziksel aktivite dizeyi arasinda pozitif ve anlamli bir iliski bulmus ve fiziksel aktivite
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dizeyinin yasam Kkalitesinin bedensel alani Uzerine belirleyici bir etkiye sahip

oldugunu tespit etmigtir.

Kurtoglu'nun (2008), “Metabolik Sendromlu Olgularda Fiziksel Aktivite Seviyesinin
Belirlenmesi” baglkli calismasinda, Metabolik Sendrom tanisi almis 25 olgu ile
Metabolik Sendrom tanisi almamig 25 olgunun fiziksel aktivite duzeylerini
karsilastirmistir. iki grubun fiziksel aktivite diizeyleri karsilastirildiginda Metabolik
Sendrom tanisi almis grupta disUk fiziksel aktivite seviyesine sahip olgularin

anlaml derecede yuksek oldugu gorilmastir.

Arabaci ve Korkmaz’ in 2008 ‘de yapmis olduklari “Turk Erkeklerinin Fiziksel Aktivite
Seviyelerinin Belirlenmesi” ile ilgili calismalarina, Bursa’da yasayan 18-69 yas arasi
365 erkek denek katilmis. Deneklerin % 47,7’si fiziksel olarak inaktif, % 30,4’(
minimum aktif ve % 21,9'u hepa aktif olarak belirtmislerdir. Sonug olarak, Bursa’ da
yasayan Turk erkeklerin fiziksel aktivite seviyelerinin yetersiz oldugunu ve

inaktivitenin yaygin oldugunu gézlemlemislerdir.

Sanl’ nin (2008), “Ogretmenlerde Fiziksel Aktivite Diizeyi, Yas, Cinsiyet ve Beden
Kitle indeksi Iliskisi” baslikli galismasina 286 égretmen katiimistir. Ogretmenlerin %
17, T’inin fiziksel olarak aktif olmadigi, % 63,9’unun fiziksel aktivite duzeyinin dusuk
oldugu ve % 19unun da fiziksel aktivite dizeyinin saghgini korumak igin yeterli

oldugunu belirtmistir.

Koltarla’nin (2008), “Taksim Egitim ve Arastirma Hastanesi Saglik Personelinin
Yasam Kalitesinin Arastirilmasi” konulu ¢alismasina deney grubuna 50 arastirma
gorevlisi ve 50 hemsire, kontrol grubuna ise 50 tibbi mumessil olmak Uzere toplamda
150 birey katilmig olup, yasam kalitesi boyutlarinin yas gruplariyla iligkisine
bakildiginda fiziksel fonksiyon ve agri alt Olgekleri arasinda anlamh fark oldugunu
belirtmigtir. 20 yas alti grup hari¢ diger gruplarda hem fiziksel fonksiyon hem de agri

alanlarinda yas grubu arttikca ortalamalarin daha duguk ¢iktigini gdzlemlemigtir.

Kogoglu ve Akin’in (2009), “Sosyoekonomik Esitsizliklerin Saghkli Yasam Bicimi
Davraniglari ve Yasam Kalitesi ile iligkisi” adli arastirmalarinda, yasam Kalitesi
Olcegdinin fiziksel saglik bileseni igin yas, hanede yasayan birey sayisi, mahalle aylik
gelir ve sinifsal konum gibi sosyo-ekonomik gdstergelerin; yasam kalitesi 6lgeginin

mental saglk bileseni icin cinsiyet, dogum yeri, mahalle, saglik glvencesi, gelir ve
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algilanan ekonomik durumun belirleyici oldugunu ifade etmiglerdir. Sosyo-ekonomik
esitsizliklerin saglikli yasam bigimi davraniglari ve yasam kalitesi igin belirleyici

oldugunu saptamiglardir.

Bulut’” un (2010), “Bir Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Egitim ve Arastirma
Hastanesinde Goérev Yapan Personelin Fiziksel Aktivite Diizeyi ve ilgili Faktorlerin
Belirlenmesi “ adli galismasina 366 personel katiimistir. Fiziksel aktivite diizeylerine
bakildiginda, personelin gérev yaptigi alanlara gére en aktif olan grup 6zel sirket
calisanlari iken en az aktif olan grup ise idari personel oldugunu ve 25 yasin altinda
dusuk aktivite dizeyinde hi¢c personel bulunmazken, 45 ve Uzeri yas grubunun

dusuk aktivite duzeyine sahip olduklarini belirtmistir.

Vural’ in 2010’ da masa bas! ¢alisanlarda fiziksel aktivite dizeyi ve yasam kalitesi
iliskisi baslikli calismasini Ankara’ da 313 kisiye uygulamistir. Uygulama sonucunda
bireylerin, % 25,2’sinin inaktif, % 48,9'unun fiziksel aktivite dlzeyinin distk oldugunu
ve % 25,9'unun da fiziksel aktivite dizeyinin saghigini korumak igin yeterli oldugunu
saptamistir. Ayrica yasam kalitesi boyutlari cinsiyet ve yas gruplarina gore
incelendiginde fiziksel saglk ve mental saglik skorlarinda anlamli bir farkin oldugunu
belirtmigtir. Arastirmanin sonucunda, bireylerin fiziksel aktivite dizeylerinin diguk

oldugunu ve bunun bireylerin yasam kalitesi ile iligskisi olmadigini ifade etmistir.

Tezvaran’ in (2010), “Kronik Bel ve Boyun Agrisi Olan Universite Ogrencilerinde
Depresyon, Anksiyete ve Yasam Kalitesi Diuzeyleri” ile ilgili calismasina kronik bel ve
boyun agrisi olan 110 kisi deney grubuna, kronik bel ve boyun agrisi olmayan 110
kiside kontrol grubuna katilmistir. Arastirma sonucunda; calisma grubuna katilan
bireylerin yasam kalitesi alt boyutlarindan vitalite ve mental saglik arasinda anlamli
fark bulunmazken, yasam kalitesinin diger alt boyutlarin hepsinde ¢alisma grubunun,

kontrol grubundan anlaml derecede dugslk skorlara sahip olduklarini ifade etmistir.

Kogak ve Ozkan'in (2010), “Yaslilarda Fiziksel Aktivite Diizeyi ve Yasam Kalitesi”
baslikli galigsmalarinda, erkeklerle kadinlar arasinda fiziksel aktivite dizeyi toplam
skorlari arasinda anlamli fark bulmamalarina ragmen kadinlarin disuk, erkeklerin
orta fiziksel aktivite dlizeyinde oldugunu, ayrica fiziksel aktivite diizeyi toplam skorun
yasam Kkalitesi alt dlgeklerinden fiziksel fonksiyon, enerji/bitkinlik ve genel saglik

skorlari ile iligkili oldugunu belirtmiglerdir. Ayni ¢alismada erkeklerin SF-36 fiziksel
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saghk grubu iginde yer alan fiziksel fonksiyon ve fiziksel sorunlara bagh rol

kisitliliklarinda kadinlardan daha iyi oldugunu ifade etmiglerdir.

Geng, Sener, Karabacak ve Ugok’ un (2011), “Kadin ve Erkek Geng Erigkinler
Arasinda Fiziksel Aktivite ve Yasam Kalitesi Farkliliklarinin Arastiriimasi” ile ilgili
calismalarinda erkeklerde siddetli aktivite, orta dereceli aktivite, toplam fiziksel
aktivite, SF-36 fiziksel ve mental saglk skorlari kadinlardan ytksek bulundugunu
ifade etmisler. Erkek ve kadinlarin disik, orta ve yilksek fiziksel aktivite
dizeylerindeki ylzde degerleri arasinda istatistiksel ac¢idan anlamli fark

bulunmadigini belirtmiglerdir.

Deniz'in 2011'de yapmis oldugu “Yetigkinlerde Fiziksel Aktivite Dlzeyi ile Sosyo-
ekonomik Durum Arasindaki iligskinin Arastirimasi” ile ilgili calismasinda erkeklerin
fiziksel aktivite dizeylerinin inaktif, kadinlarin ise minimal aktif olduklarini ayrica evli

olan katilimcilarin inaktif, bekar olanlarin ise minimal aktif olduklarini gézlemlemistir.

Irmak’in (2011), “Ofis Calisanlarinda Egzersiz Hatirlatici Bilgisayar Programinin Agri,
is Performansi ve Yasam Kalitesi Uzerine Etkisi” baslikli arastirmasina 20 kisi
midahale grubu, 19 kisi de kontrol grubu olmak tzere 39 kisi katilmigtir. Arastirmada
yasam kalitesi dlgegi SF-36 boyut puanlari kargilastirildiginda kontrol ve midahale

gruplari arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmadigini belirtmigtir.
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BOLUM 3

Yontem

Bu boélimde; arastirmanin modeline, arastirmacinin roli ve &zelliklerine,
arastirmanin evren ve érneklemine, veri toplama surecine, veri toplama teknikleri ve

veri analizi konulari ele alinmistir.

3.1.Arastirma Modeli

Arastirma, var olan durumu sorgulayan betimsel bir ¢calismadir. Burdur Mehmet Akif
Ersoy Universitesinde g¢alisan akademik ve idari, personelin fiziksel aktivite
diuzeylerini ve yasam kaliteleri arasindaki iligkiyi ortaya koymak amaciyla yapilmistir.
Tarama yontemi, ge¢cmiste ya da halen var olan bir durumu var oldugu sekliyle
betimlemeyi amaclayan aragtirma yaklasimidir. Arastirmaya konu olan olay, birey ya
da nesne, kendi kosullari icinde ve var oldugu gibi tanimlanmaya caligilir (Karasar,

2009). Bu nedenle calismada tarama yontemi tercih edilmistir.

3.2. Arastirmacinin Rolii ve Ozellikleri

Arastirmaci, katilimcilara bizzat kendi ulasarak verilerin toplanmasini saglamistir.
Uygun sartlara sahip olan katilmayr kabul eden 278 personele arastirmaci
rehberliginde formun eksiksiz doldurulmasi saglanmistir. Universitenin il merkezi ve
ilcelerde konumlandigi g6z 6ntne alinarak iki aylik siurede yaklasik 40 is gunu

verilerin elde edilmesine ayriimigtir.
3.3. Evren-Orneklem

Bu arastirmanin evrenini Burdur Mehmet Akif Ersoy Universitesinde calisan 742
akademik ve idari personel, 6rneklemini ise anketleri doldurmayi kabul eden gonulli

278 (115 bayan, 163 erkek) personel olusturmaktadir.

Veri toplama araglarindan anket formu mayis-haziran 2012 tarihleri arasinda
arastirmaci tarafindan bizzat 278 kisiye uygulanmistir. Anketi cevaplayan personelin
sayisina bakildiginda arastirmada evrenin yaklasik %37,4'Une ulasildigi

gorilmektedir.

Evren buyUkligunun 742 6rneklem sayisinin ise 278 oldugu bu arastirmada, %5

glven araliginda orneklem olarak 254 kisinin secilmesi yeterli iken 278 kisinin
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arastirmaya dahil edilmesi evreni yeterince temsil ettigi kabul edilebilir. Bu durumda

elde edilen bulgular evrene genellenebilir nitelikte oldugu ileri strilebilir.
3.4. Veri Toplama Siireci

Arastirmaci, iki aylik sure igerisinde arastirmanin evreni olan Burdur il ve ilgelerinde
bulunan; Mehmet Akif Ersoy Universitesi Rektorliik, Egitim Fakiiltesi, Fen Edebiyat
Fakiiltesi, Veterinerlik Fakiltesi, Mihendislik-Mimarlik Fakiltesi, iktisadi ve idari
Bilimler Fakdiltesi, Glizel Sanatlar Bolimu, Burdur Meslek Yiksekokulu, Beden
Egitimi ve Spor Yuksekokulu, Saghk Yuksekokulu, Bucak Zeliha Tolunay
Uygulamali Teknoloji ve isletmecilik Yiksekokulu, Bucak Hikmet Tolunay Meslek
Yiksekokulu, Bucak Emin Glilmez Teknik Bilimler Meslek Yuksekokulu, Golhisar
Meslek Yuksekokulu, Gélhisar Saglik Hizmetleri Meslek Yiksekokulu’ nu ziyaret
edip, akademik ve idari personelin gorevlerine engel olmayacak zaman dilimleri
icerisinde gonulli olan katilimcilarla yuz ylze goérUsulerek, anket sorular tek tek

aciklanip, personelin eksiksiz ve dogru doldurmasi saglanmistir.
3.5. Veri Toplama Teknikleri

Arastirmanin fiziksel aktivite degigkeniyle ilgili verileri “Uluslararasi Fiziksel Aktivite
Degerlendirme Anketi Kisa Formu (IPAQ Short Form - International Physical Activity
Questionnaire Short Form)” (EK-1) ile, yasam kalitesi degiskeniyle ilgili verileri
“Yasam Kalitesi Olcegi SF-36” (EK-2) ve sosyo-demografik bilgilerle ilgili veriler ise
“Kigisel Bilgi Formu” (EK-3) ile elde edilmigtir. Veri toplama araglarina iligkin

aciklamalar asagida verilmigtir.

3.5.1. Uluslararasi Fiziksel Aktivite Degerlendirme Anketi Kisa Formu
(IPAQ Short Form - International Physical Activity Questionnaire Short Form)

Uluslararasi Fiziksel Aktivite Degderlendirme Anketi (IPAQ) 15-65 yas araligindaki
katilimcilarin fiziksel aktivite dizeylerini belirlemek amaciyla gelistirilmistir (Craig,
Marshall, Sjostrom, Bauman, Booth, 2003). IPAQ, uluslararasi arenada gunlik
olarak yapilan fiziksel aktiviteyi bireysel raporlara dayanarak fiziksel aktivite dizeyi
hakkinda gecerli ve karsilastirilabilir bilgi elde etmek amaciyla gelistirilmigtir. IPAQ
gelistirme calismalari 1998 yilinda Cenevre’ de baslamistir ve bunu 12 (lkede
yapilan gegerlik ve guvenirlik caligmalar izlemistir. Sonuglar 6lgegin toplumda
fiziksel aktiviteye katilma yayginligini gosterebilecegini ve bu amagcla dlgegin bircok

farkh kultir ve ortamda uygulanabilecegini diusundurmustir (Tekkanat, 2008, ss.
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46). Turkiye’ de Oztlrk tarafindan 2005 yilinda Universitelerde egitim-6gretim goren
dgrencilerde ayrica Hacettepe Universitesi Spor Bilimleri ve Teknolojisi Yiiksekokulu
Tarafindan 2007 yilinda IPAQ anketinin gecerlik ve glvenirlik ¢calismasi yapilmigtir
(Karaca ve Turnagol, 2007).

Anketin sekiz versiyonu vardir. Dért kisa, dort uzun form olarak geligtirilmistir. Bunlar
telefon ile sorgulama, goérisme ve kendi kendine uygulanabilir ydntemler olarak
bilinmektedir. Ayrica “son 7 glin” veya “herhangi bir haftada” bigimli soru tipleri de
bulunmaktadir (Bauman, Phongsavan, Schoeppe, Owen, 2006; Nosikov ve Gudex,
2003; Parmaksiz, 2007, ss. 27).

3.5.1.1. IPAQ Anketinin puanlanmasi ve skorlamasi: Kisa form (7 soru); ytrime,
orta siddetli ve siddetli aktivitelerde harcanan zaman ve otururken harcanan zaman

hakkinda bilgi saglamaktadir.

Kisa formun toplam skorunun hesaplanmasi ylrime, orta siddetli aktivite ve siddetli
aktivitenin sdre (dakikalar) ve frekans (gunler) toplamini icermektedir. Aktiviteler igin
gerekli olan enerji MET-dakika skoru ile hesaplanir. Bu aktiviteler icin standart MET

degerleri olusturulmustur. Bunlar;

Yirtime = 3.3 MET,

Orta Siddetli Fiziksel Aktivite = 4.0 MET,
Siddetli Fiziksel Aktivite = 8.0 MET,
Oturma = 1.5 MET.

Bu degerler kullanilarak gunlik ve haftalik fiziksel aktivite seviyesi hesaplanir.
Ornegin; 3 giin 30 dakika yiiriiyen bir kisinin yirime MET-dk/hafta skoru:
3.3 x 3 x 30 = 297 MET-dk/hafta olarak hesaplanmaktadir.

Yuriume MET-dk/hafta = 3.3 X yurime dakikasi X ylirime gin sayisi

Orta siddetli MET-dk/hafta = 4.0 X orta siddetli aktivite dakikasi X orta siddetli aktivite

yapilan gun sayisi

Siddetli MET-dk/hafta = 8.0 X siddetli aktivite dakikasi X siddetli aktivite yapilan gln

saylsl
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Toplam, MET-dk/hafta = (yurGme + orta giddetli+ siddetli + oturma) MET-dk/hafta

Bu surekli skorlamanin yani sira elde edilen sayisal verilere gore siniflandirma

yapiimaktadir. Buna gore 3 aktivite seviyesi vardir:

1-inaktif (Kategori 1) : En alt fiziksel aktivite seviyesidir. Kategori 2 ve 3 igine danhil

edilemeyen durumlar inaktif olarak dtsunalir.

2- Minimal Aktif ( Kategori 2): Asagidaki kriterlerden herhangi birine girenler minimal
aktiftir.
a. 3 veya daha fazla guin en az 20 dakika siddetli aktivite yapmak
b. 5 veya daha fazla gun orta siddetli aktivite veya ylurimenin ginde en
az 30 dakika yapilmasi
¢. Minimum 600 MET-dk/haftayi saglayan 5 veya daha fazla gun ytrime

ve orta siddetli aktivitenin birlesimi

3- Cok Aktif ( Kategori 3): Bu dlgiim yaklasik olarak en az glinde bir saat veya daha
fazla olan orta giddetli bir aktiviteye esittir. Bu kategori, saglikla ilgili yararlarin

saglanmasinda gereken dizeydir.

a. Minimum 1500 MET-dk/haftayl saglayan en az 3 gun siddetli aktivite
veya

b. Minimum 3000 MET-dk/haftaylr saglayan 7 veya daha fazla gun
yurime, orta siddetli veya siddetli aktivitenin kombinasyonu (Savcl,
Ozturk, Arikan, inal, Tokgézoglu, 2006; Parmaksiz, 2007, ss. 28).

3.5.2. SF-36 Yasam Kalitesi Degerlendirme Anketi

SF-36 (Short Form- 36; Kisa Form 36) Rand Corporation tarafindan 1992 yilinda
yasam kalitesini degerlendirme anketi olarak gelistiriimis ve kullanima sunulmustur.
(Ware ve Sherbourne, 1992).

1990 yilinda baslanan ¢alismalarda 149 madde ile yola ¢ikilmis ve 22.000’ini askin
kisi Uzerinde yapilan ¢alismalarda faktér analizi ile dnce 20 maddeli bigimi olan SF-

20 hazirlanmistir.  Ancak psikometrik 6zelliklerinin  ve kapsaminin artiriimasi
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amaciyla 36 maddeye cikarilarak SF-36 olusturulmustur (Aksu, 2008; Aksungur,
2009, ss. 43).

Yasam Kkalitesini degerlendirmede gecerli ve oldukga sik kullanilan bir lg¢attar.
Herhangi bir yas, hastalik veya tedavi grubuna 6zgi degildir. Genel saglik kavramini
icerir. Kogyigt ve arkadaslar (1999) da ulkemizde gecerlik ve guvenirligi ile ilgili
calisma yapmisgtirlar. (Aydemir, 1999).

SF-36 kisisel degerlendirme icin uygun olmakla birlikte bilgisayar ortaminda veya
yetistiriimis bir personel yoluyla ylz ylze veya telefon gérismesi ile de 14 yas ve

Uzerindeki Kisilere uygulanabilmektedir.

SF-36" nin oOzelliklerinin  basinda bir kendini degerlendirme olgedi olmasi
gelmektedir. Olgek adindan da anlasilacadi gibi 36 maddeden olusmaktadir ve
bunlar 8 boyutun dlgimini saglamaktadir; fiziksel fonksiyon (10 madde), sosyal
fonksiyon (2 madde), fiziksel sorunlara bagli rol kisitliliklari (4 madde), emosyonel
sorunlara bagh rol kisithklari (3 madde), mental sadlik (5 madde), enerji/vitalite (4
madde), agri (2 madde) ve saghgin genel algilanmasi (5 madde). Ayrica son 12
ayda sagliktaki degisim algisini iceren bir madde de bulunmaktadir ve bu su an igin
Olcimde kullaniimamaktadir. Adi gecen madde disinda o6lgek son dort haftayr g6z

onlne alarak degerlendirmektedir (Aydemir, 1999; Kogoglu, 2006).
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Sf-36'nin Alt Olgeklerinin Puanlamasinin Anlami ( inan, 2003, s 22)

Alt Olgekler

Diigiik Puan

Yiiksek Puan

Fiziksel Fonksiyon

Fiziksel Rol Kisitliklari

Sosyal Fonksiyon

Agn

Mental Saghk

Emesyonel Rol
Kisithhiklari

Eneriji

Saghgin Genel
Algilanmasi

Yikanma ve giyinme dahil
tum fiziksel etkinlikleri
yerine getirmede kisithlik

Fiziksel saghgin
bozulmasinin sonucu
olarak iste yada diger

gunlik etkinliklerde
sorunlar

Fiziksel ve emosyonel

sorunlara bagl olagan

toplumsal etkinliklerde
asiri ve sik kesinti olmasi

Asiri siddetli ve kisitlayici
agri

Surekli sinirlilik yada
depresyon duygulari

Emosyonel sorunlarin
sonucu iste yada diger
gunluk etkinliklerde
sorunlar

Surekli yorgun ve bitkin
hissetme

Sagligin kéth olduguna ve
giderek kotulesecegine
inanma

En zor olanlar dahil tim
fiziksel etkinlikleri
herhangi bir kisitlilik
olmaksizin yerine
getirebilme

Fiziksel saglik olarak iste
veya diger gunlik
etkinliklerde sorun

olmamasi

Fiziksel ya da emosyonel
sorunlara bagh kesinti
olmaksizin olagan
toplumsal etkinlikleri
yuriatme

Agri olmamasi yada
agriya bagl kisitlihk
olmamasi

Sirekli sakin, mutlu ve
rahat hissetme

Emosyonel sorunlarin
sonucu iste yada diger
gunlik etkinliklerde sorun
olmamasi

Surekli canli ve enerjik
hissetme

Sagligin mikemmel
olduguna inanma

Olgegin degerlendiriimesi her bélim igin farklilik gdstermektedir. Olgegin dérdiinci

ve besinci sorusu evet/hayir, diger sorular likert tipi ( 3,5 ve 6’l) derecelendirme ile
degerlendirilmektedir. (")Igegin 1, 6, 7, 8, 9d, 9e, 9h, 11b, 11d, maddeleri ters

cevrilerek puani hesaplanmaktadir. SF-36 yasam kalitesi dlgeginde toplam puan

hesaplamasi so6z konusu degildir. Alt dlgekler saghgi 0-100 arasinda degerlendirir ve

0 “ko6td saglk “ durumunu, 100 “iyi saghk® durumunu gostermektedir (Ware, 1992).
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Tablo 2.

SF-36 Sorularinin Birlestirilimesi ve Ham Puanlari (Bozdemir, 2006 )

Sf-36 Boyutlan Sorularin son puan Olasi en diisiik ve Olasi ham skor
degerleri toplami en yiiksek ham araligi
puanlar
Fiziksel iglev 3(at+b+c+d+e+f+g+i+)) 10-30 20
Fiziksel rol 4(a+b+c+d) 4-8 4
Agrni 7+8 2-12 10
Genel Saglik Algisi 1+11(a+b+c+d) 5-25 20
Yasamsallik 9(a+b+c+d) 4-24 20
Sosyal islev 6+10 2-10
Mental Rol 5(a+b+c) 3-6
Mental Saghk 9(b+c+d+f+h) 5-30 25

alinan ham puan - en diisiik ham puan x100
Boyut skoru = . . ouan (1)

Olasi ham puan araligi

3.5.3. Kisisel Bilgi Formu
Kisisel bilgi formu arastirmaci tarafindan dizenlenmis olup, arastirmaya katilan
katihmcilarin sosyo-demografik 6zellikleri konusunda veri saglamak amaciyla

yapiimigtir. ( EK-3)

3.6. Veri Analizi

Veriler SPSS 20.0 (Statistical Package for the Social Sciences 20.0) programi ile
analiz edilmigtir. Verilerin analizinde yuzde, frekans, ikili kategorik degiskenler arasi
iliskiye bakmak igin kay kare, deg@iskenler arasi faklilik olup olmadidini belirlemek
icin manova, anova, farkhliklarin kaynagini belirlemede post hoc testleri kullanilarak
cikan degerler tablo haline getirilmistir. Tim testler icin anlamhhk duzeyi (p<.05)

olarak alinmistir.
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BOLUM 4

BULGULAR

Bu bolimde alt problemlere gore bulgulara yer verilmistir. Birinci alt problem olan

Arastirmaya katilan personelin kigisel nitelikleri nelerdir? Sorusuna yonelik betimsel

istatistik degerlerinden ylzde ve frekansa yer verilmistir.

Tablo 3.

Personelin Statiistine Gére Cinsiyet Dagilimi

Cinsiyet
Statii Kadin Erkek Toplam
f % f % f %
Akademik 67 414 95 58.6 162 100,0
idari 48 41:4 68 58,6 116 100,0
Toplam 115 41,4 163 58,6 278 100,0

Tablo 3 incelendiginde; arastirmaya 67 kadin, 95 erkek personel olmak lzere 162

akademik personel, 48 kadin, 68 erkek personel olmak Uzere 116 idari personel ile

toplamda 278 Universite personeli katilmistir.

Tablo 4.

Personelin Statiistine Gére Medeni Durum Dagilimi

Medeni Durum

Statii Evli Bekar Toplam
f % f % f %
Akademik 110 67,9 52 32.1 162 100,0
idari 69 59,5 47 40,5 116 100,0
Toplam 179 64,4 99 35,6 278 100,0

Tablo 4 incelendiginde; arastirmaya katilan 278 personelin medeni durumu

incelendiginde, 179 personelin evli, 99 personelin bekar oldugu saptanmistir.

Akademik personelde 110 kisinin medeni durumu evli iken idari personelde 69
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kisinin medeni durumu evli olarak saptanirken, akademik personelde 52 kisinin

medeni durumu bekar iken idari personelde 47 kisinin bekar oldugu saptanmistir.

Tablo 5.

Personelin Statiistine Gére Egitim Durumlarinin Dagilimi

Egitim Durumu

ilkokul  Ortaokul Lise On Lisans Yiiksek Doktora Toplam

Stati lisans lisans

% f % f % f % f % f % f % f %
Akademik 0 0 O ,0 0 ,0 0 0 36 222 44 272 82 506 162 1000

idari 2 1,7 3 26 19 164 29 250 58 500 5 43 0 ,0 116 100,0

Toplam 2 7 3 11 19 68 29 104 94 338 49 176 82 295 278 1000

Tablo 5 incelendiginde; akademik personelin egitim durumunun lisans diuzeyinden
basladigini, idari personelin egitim durumunun ilkokul duzeyinden basladi§i
gorulmektedir. Doktora egitim durumuna bakildiginda; akademik personelden 82
kisinin doktora egitimi yaptigini, idari personelde doktora egitimi yapan Kisinin

olmadigi belirlenmistir.

Tablo 6.

Aragtirmaya Katilan Personelin Yas Gruplarina Gére Dagilimi

Yas Gruplari f %

25 ve alti 292 7.9
26 -35 147 52,9
36 ve ustii 109 39,2
Toplam 278 100,0

Tablo 6 incelendiginde; arastirmaya 25 ve alti 22 kisinin, 26-35 arasi 147 kisinin, 36
ve Ustu 109 kisinin katildigi belirlenmistir.

Arastirmanin ikinci alt problemi olan: Akademik ve idari personelin statlilerine gore
fiziksel aktivite dizeyleri arasinda fark var midir? Sorusuna yonelik ki kare analizi

yapilmig, sonug tablo 7°de sunulmusgtur.
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Tablo 7.
Akademik ve Idari Personelin Stattilerine Gére Fiziksel Aktivite Diizeylerinin
Karsilagtiriimasi
Fiziksel aktivite diizeyleri
inaktif Minimal Cok Aktif Toplam
Statii Aktif

f % f % f % f o

Akademik 15 93 24 148 123 759 162 1000
idari 6 52 15 129 95 819 116 1000
Toplam 21 76 39 140 218 784 278 1000

X?=1973 df=2 P=,373

Tablo 7 incelendiginde; akademik ve idari (X?= 1,973 df=2 P=,373) personelin fiziksel
aktivite duzeyleri ele alindiginda istatistiksel olarak anlamh fark gézlenmemistir
(P>.05). Her iki personel grubunun da agirhkh olarak kendilerini ¢ok aktif

tanimladiklari belirlenmistir.

Arastirmanin Gguncu alt problemi; akademik ve idari personelin cinsiyet durumlarina
gore fiziksel aktivite duzeyleri arasinda fark var midir? sorusuna yanit bulmak

amaciyla ki kare testi yapilmis sonuglar tablo 8'de sunulmustur.
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Tablo 8.
Akademik ve Idari Personelin Cinsiyet Durumlarina Gére Fiziksel Aktivite

Diizeylerinin Karsilastiriimasi

Fiziksel Aktivite Diizeyleri

Statii Cinsiyet inaktif Minimal  Gok Aktif Toplam
Aktif

f % f % f % f %

Akademik Kadin 9 134 13 194 45 672 67 1000
Erkek 6 63 11 116 78 821 95 1000

Toplam 15 93 24 148 123 759 162 1000

X?= 4,928 df=2  P=,085

Kadin 1 2.1 9 188 38 792 48 1000
idari Erkek 5 74 6 88 57 838 68 1000

Toplam 6 52 15 129 95 819 116 1000

X?= 3729 df=2 P=155

Tablo 8 incelendiginde; fiziksel aktivite diizeyleri akademik (X?= 4,928 df=2 P=,085)
ve idari (X= 3,729 df=2  P=,155) personel boyutunda ele alindiginda istatistiksel
olarak anlamli fark gézlenmemistir (P>.05). Her iki personel grubunda da agirlikli
olarak ¢ok aktif olduklari belirlenmistir. Personelin cinsiyet durumuna gore fiziksel
aktivite duzeylerine bakildiginda, erkeklerin kadinlardan daha ¢ok aktif olduklar

gorulmektedir.

Arastirmanin doérdincu alt problemi; akademik ve idari personelin medeni
durumlarina gére fiziksel aktivite duzeyleri arasinda fark var midir? sorusuna yonelik

ki kare analizi yapilmis olup sonuglar tablo 9’da sunulmustur.
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Tablo 9.
Akademik ve Idari Personelin Medeni Durumlarina Goére Fiziksel Aktivite

Diizeylerinin Karsilastiriimasi

Fiziksel aktivite diizeyleri

Statii Medeni Toplam
Durum inaktif Minimal Cok Aktif
Aktif
f % f % f % f %
_ Evli 10 91 13 11,8 87 79,1 110 1000
Akademik
Bekar 5 96 11 212 36 692 52 1000

Toplam 15 93 24 148 123 759 162 1000

X?= 2,540 df=2 P=,281

Evli 4 58 11 159 54 783 69 1000
idari Bekar 2 43 4 85 41 872 47 1000
Toplam 6 52 15 129 95 819 116 1000

X?= 1597 df=2  P=,450

Tablo 9 incelendiginde; fiziksel aktivite diizeyleri akademik (X?= 2,540 df=2 P=,281) ve
idari (X?= 1,597 df=2  P= ,450) personelin medeni durumlarina gore ele alindiginda
istatistiksel olarak anlamli fark gézlenmemistir. Her iki personel grubunda da agirlikli
olarak cok aktif olduklari belirlenmistir. Her iki personel grubunda da evli olanlarin

daha aktif olduklari gérilmektedir.

Arastirmanin besinci alt problemi; akademik ve idari personelin yas gruplarina gére
fiziksel aktivite dizeyleri arasinda fark var midir? sorusuna yonelik olarak ki kare

analizi yapilmis sonuglar tablo 10’ da sunulmustur.
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Tablo 10.
Akademik ve Idari Personelin Yas Gruplarina Gére Fiziksel Aktivite Diizeylerinin
Karsilastiriimasi
Fiziksel aktivite diizeyleri
Statii Yas Toplam
inaktift VA Gok Aktif
f % f % f % f %
25vealt 0 0 2 200 8 800 10 1000
Akademik 26 - 35 9 115 14 179 55 705 78 1000
36veiisti 6 81 8 108 60 81,1 74 1000
Toplam 15 40,0 24 148 123 759 162 1000
X?= 3551 df=4  P=,470
25 ve alti 1 83 333 7 583 12 1000
i 26 - 35 4 58 10,1 58 84,1 69 1000
Bveiisti 1 49 11,4 30 857 35 1000
Toplam 6 52 15 129 95 819 116 1000

X?=59 df=4 P=,207

Tablo 10 incelendiginde; fiziksel aktivite dizeyleri akademik (X?=3,551 df=4 p=,470) ve

idari (X°=5,9 df=4 P=,207) personelin yas durumlarina gore ele alindiginda istatistiksel

olarak anlamli fark g6ézlenmemistir. Akademik personel grubunda 36 yas ve Ustl

cok aktifken, idari personel grubunda 26-35 yas grubunun c¢ok aktif oldugu

belirlenmigtir.

Arastirmanin altinci alt problemi; akademik ve idari personelin statllerine goére

yasam kaliteleri arasinda fark var midir? sorusuna yonelik manova testi yapiimis

sonuglar tablo 11’ de sunulmustur.
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Tablo 11.
Akademik ve Idari Personelin Statiilerine Gére Yasam Kalitesi Boyutlarinin Manova

Testi ile Karsilastiriimasi

Yasam N X S sd F p
Kalitesi Statii
Boyutlari
Fiziksel ~Akademik 162 35284 3589 .. 1,145 086
Boyut idari 116 34,793 4,011 ’
Genel  Akademik 162 27,677 4,496 4.7 3,777
Saglik idari 116 26,602 4614 053
Boyutu ari ; ,
Sosyal Akademik 162 24444 4379, .. 4015 046
Boyut idari 116 23,310 5,012 ’
Akademik
nlgentatl ademi 162 26833 4372 .0 4984 ¢
oyu idari 116 25525 5,373

Tablo 11 incelendiginde; personelin c¢alisma statilerine gére yasam Kkaliteleri
Manova testi ile karsilastirildiginda; Wilks Lambda A=0,979 F.276=1,433 P=0,223 olarak
belirlenmistir. Gruplar arasi karsilastirmalar Anova testi ile yapildiginda, sosyal ( F-
276)-4,015 p<0,05) ve mental alanda (F(1.276) =4,984 p<0,05) anlamli fark akademik personel
lehine gozlenirken, fiziksel (F(.276=1,145 p>0,05) ve genel saglk alaninda (F-276=3,777
p>0,05) akademik personel lehine yuksek ortalama olmasina ragmen anlaml fark

g6zlenmemistir.

Arastirmanin yedinci alt problemi; Akademik ve idari personelin yas gruplarina gore
yasam kalitesi dizeyleri arasinda fark var midir? sorusuna yonelik olarak manova

ardindan anova testi yapiimis olup sonuglar tablo 12’de sunulmustur.
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Akademik ve idari Personelin Yas Gruplarina Gére Yasam Kalitesi Diizeylerinin

Manova Testi ile Karsilastiriimasi

Yasam
Kalitesi Yas N X S sd F o]
Boyutu
25
Sh 2 34272 3705
Fiziksel
Boyut 26735 147 35312 3506 2275 73 419
36 ve
et 109 34926 4,120
25 ve
Gonel it 22 26722 4,740
Saghk  26-35 147 26,705 4,524  2-275 2,841 ,060
Boyutu 36 ve
iere 109 28036 4,518
25 ve
it 22 23409 4,807
Sosyal
oSYal  26-35 147 23408 4,534  2-275 3169 044
Boyut
36 ve
et 109 24844 4753
25 ve
it 22 25272 5193
Mental
Boyut 26735 147 25630 4841 2275 4611 011
36 ve
et 109 27,367 4,630

Tablo 12 incelendiginde; personelin c¢alisma statlilerine gére yasam kaliteleri

Manova testi ile karsilastirildiginda anlamli fark gézlenmistir (Wilks Lambda A= 0,019 F1.
276)=3461,679 P=,001).

Gruplar arasi karsilastirmalar Anova testi ile yapildiginda, sosyal (F.27-3,169 p<0,05)

ve mental alanda (F127 =4,611 p<0,05) anlamh fark gd&zlenirken, fiziksel (F(1.276=,873

p>0,05) ve genel saglik alaninda (F(1-276=2,841 p>0,05) anlamli fark gézlenmemigtir.

Anlamli farkin gruplar arasinda farkin kaynaginin belirlenmesi icin yapilan post hoc

testi sonunda sosyal ve mental boyutta 26-35 yas grubu ile 36 ve Uzeri yas grubu

arasinda 36 ve Uzeri yas grubu lehine anlamli fark gdézlenmistir.

Arastirmanin sekizinci ve son alt problemi; akademik ve idari personelin yasam

kaliteleri ve fiziksel aktivite duzeyleri arasinda fark var midir? sorusuna yonelik

olarak manova, ardindan anova testi yapiimis sonuglar tablo 13’de sunulmustur.
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Akademik ve Idari Personelin Yasam Kaliteleri ve Fiziksel Aktivite Diizeylerinin

Anova Testi ile Karsilastiriimasi

Yasam Fiziksel N X S sd F p
Kalitesi Aktivite
Boyutu Diizeyi
inaktif 21 33,952 4,236
Fiziksel Minimal
Boyut  Aktif 39 35359 3916 2275 1071 344
Cok Aktif 218 35,137 3,699
inaktif 21 25,785 5,396
Genel  \pinimal
Saglik Aktif 39 27533 3805 2275 1173 311
Boyutu .
Cok Aktif 218 27,313 4,604
inaktif 21 23,285 4,279
Sosyal Minimal
Boyut  Aktif 39 24,871 4484 2275 993 372
Cok Aktif 218 23876 4,746
Inaktif 21 24,809 4,884
Mental Minimal
Boyut  Aktif 39 26692 4974 2275 1135 323
Cok Aktif 218 26,357 4,821

Tablo 13 incelendiginde; personelin fiziksel aktivite dizeylerine gore yasam kaliteleri

Manova testi ile karsilastirildiginda genel olarak anlamli fark gézlenmistir (Wilks
Lambda A= 0,24 F(1.276=2733,749 p=,001).

Gruplar arasi karsilagtirmalar anova testi ile yapildiginda, fiziksel (F-276=1,071 p>0,05)

ve genel saglik alaninda (F(.276=1,173 p>0,05) sosyal (F(.276-,993 p>0,05) ve mental

alanda (F-276) =1,135 p>0,05) anlaml fark gézlenmemistir. Bu durum hucrelere dusen

kisi sayisinin dengesinin blyuk farklilik igermesinden kaynaklanmigs olabilir.
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BOLUM 5

SONUG ve ONERILER

Sonug bélimidnde arastirmanin sonuglari ile dneriler yer almaktadir.

5.1.Sonug

Arastirmanin ikinci alt problemi “Akademik ve idari personelin statllerine goére
fiziksel aktivite dlzeyleri arasinda fark var midir?“ seklinde ifade edilmistir. Calisma
sonunda, akademik ve idari personelin fiziksel aktivite duzeyleri arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark gézlenmemigtir. Literatlire bakildiginda Acree ve arkadaslarinin
(2006) vyaslilar Uzerinde yapmis olduklari c¢alismayla arastirmamizin sonucu

paralellik gbstermektedir.

Arastirmanin Ugtincl alt problemi “Akademik ve idari personelin cinsiyet durumlarina
gore fiziksel aktivite dlzeyleri arasinda fark var midir?” seklinde ifade edilmistir.
Calisma sonunda, Universite personeli genelinde erkeklerin, kadinlara goére fiziksel
aktivite duzeyleri daha yuksek oldugu gortulmustur. Buna gore literatlre bakildiginda
Bas Aslan (2003), Savci ve arkadaslari (2006), Geng¢ ve arkadaslari (2011) ve
Deniz’ in (2011) yapmis oldugu calismalarla paralellik goéstermektedir. Bunun
nedeni kadinlarin is sonrasi ev ortaminda daha ¢ok vakit harcayip fiziksel aktiviteye

zaman aylramamalari olabilir.

Arastirmanin doérdincu alt problemi “Akademik ve idari personelin medeni
durumlarina gore fiziksel aktivite dizeyleri arasinda fark var midir?” seklinde ifade
edilmistir. Calisma sonucunda (Universite personellerinden evli olanlarin bekar
olanlara gore fiziksel aktivite duzeyleri daha ylUksektir. Bekarlarin, evli olanlar gibi
dizenli, planh ve programli bir hayatlarinin olmamasi fiziksel aktiviteye katihmlarini
engelliyor olabilir. Deniz’ in 2011°de yapmis oldugu yetiskinlerde fiziksel aktivite
dizeyi ile ilgili gahsmada, evli olanlarin bekar olanlara goére fiziksel aktivite
dizeylerinin  disuk oldugunu belirtmistir. Calismamiz literatlrle benzerlik
g6stermemektir. Bunun nedenini, ¢alismalarin érneklemlerinin farkl gruplar i¢eriyor

olmasi dustnlebilir.

Arastirmanin beginci alt problemi “Akademik ve idari personelin yas gruplarina goére

fiziksel aktivite dizeyleri arasinda fark var midir?” seklinde ifade edilmigtir. Calisma
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sonunda istatistiksel olarak anlaml fark gdézlenmemistir. Akademik personel
grubunda 36 yas ve Ustu ¢ok aktifken, idari personel grubunda 26-35 yas grubunun
¢cok aktif oldugu belirlenmigtir. Akademik personelin daha ge¢ evlenip, idari
personelden daha ge¢ duzenli bir hayata gegmesi fiziksel aktivite duzeyinin
akademik personelde daha geg¢ yaslarda ylksek olmasinin nedeni olabilir. Literattre

bakildiginda benzer ¢alismalar yapiimistir (Bulut, 2010).

Arastirmanin altinci alt problemi “Akademik ve idari personelin statlilerine goére
yasam Kkaliteleri arasinda fark var midir?” seklinde ifade edilmistir. Akademik
personelin idari personele gére yasam kalitesi dlizeyi sosyal ve mental ydnden daha
saghkhdir. Calismamizda akademik personelin egitim seviyesinin idari personele
gore daha yuksek olmasi bu sonucun ¢ikma nedeni olabilir. Literatlre bakildiginda
Yancar’ in (2005), Tezvaran (2010) ve Vural’ in (2010) da yapmis olduklari

galismalarla benzer sonuglar elde edilmigtir.

Arastirmanin yedinci alt problemi “Akademik ve idari personelin yas gruplarina gére
yasam kalitesi arasinda fark var midir?” seklinde ifade edilmistir. Sosyal ve mental
boyutta 26-35 yas grubu ile 36 ve Uzeri yas grubu arasinda 36 ve Uzeri yas grubu
lehine anlamh fark gézlenmistir. 36 ve Uzeri yas grubunun is tecribesinin 26 -35
yas grubuna goére daha ylksek olmasi, yasam kalitesinin sosyal ve mental alanda
daha ylksek sonuglar c¢ikmasinin nedeni olarak dusundlebilir. Literatlre
bakildiginda saglikla ilgili yasam Kkalitesi ¢alismalarinin daha yogun oldugu

g6rilmektedir.

Arastirmanin sekizinci alt problemi “Akademik ve idari personelin yasam kaliteleri ve
fiziksel aktivite duzeyleri arasinda fark var midir?” seklinde ifade edilmigtir.
Personelin fiziksel aktivite dizeylerine gbre yasam kaliteleri karsilastirildiginda

genel olarak anlamli fark gézlenmistir.
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5.2. Oneriler

Universite icerisinde kadin personelin fiziksel aktiviteye katilimlarini

Ozendirici ve arttirici programlar duzenlenebilir.

Universite icerisinde bekar olan personelin fiziksel aktiviteye katilimlarini
saglamak icin stres atici, Ozendirici ve eglenceli fiziksel aktiviteler

duzenlenedbilir.

idari personelin yasam kalitesinin sosyal alani (zerinde etkili olabilecek

sosyal ve kultirel etkenler arastirilabilir.

idari personelin yasam Kkalitesinin mental alanini gelistirici programlar
duzenlenebilir.

Literatire bakildiginda, fiziksel aktivite ve yasam kalitesiyle ilgili calismanin
cok fazla olmadigi, olanlarinda ya yasam kalitesi yada fiziksel aktiviteyle ilgili
tip da hastaligi olan bireyler Uzerinde yapilmistir. Calisma grubunun daha
farkh gruplardan segilerek calisiimasi bu konuda ki ¢alismalara blyuk katki
saglayabilir.

Bu alanda sonraki yillarda yapilacak ¢alismalarda fiziksel aktivite dlzeyiyle

ilgili benzer yas gruplarini igceren farkli érneklemlerde bir galisma yapilabilir.
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EK 1

KiSISEL BILGI FORMU

Degerli Katilimci;

Yapmis oldugumuz arastirma Universite Personelinin Fiziksel Aktivite
Duiizeyi ile Yasam Kalitesi Arasindaki iliskinin incelenmesi” baslikli bir yiiksek lisans
tez galismasidir.

Anket sorulari kolay cevaplanabilecek sekilde dlzenlenmistir. Anket
sorularinin cevaplanmasi igin takriben 8 dakikallk zaman ayirmaniz yeterli
olmaktadir. Sorulara dodru veya en uygun cevabin verilmesi arastirmanin bilimsel
sonuglari agisindan son derece 6nemlidir.

Ankete katihminiz ve dederli zamaninizdan feragat ettiginiz icin simdiden ¢ok

tesekkir ederim. Saygilarimla.

EBRU 6ZUDOGRU

Mehmet Akif Ersoy Universitesi
Saglik Bilimleri Enstitiisii
Beden Egitimi ve Spor Ogretimi

Yiiksek Lisans Programi

1- Cinsiyetiniz: Kadin () Erkek ()

2- Fakulteniz:

3- Bolumunuaz:

4- Hangi statiide galisiyorsunuz? Akademik Personel ( ) idari Personel ( )

Soézlesmeli Personel ()

5- Yas:
6- Boy:
7- Kilo:

8- Egitim durumunuz:
9- Medeni Haliniz: Evli ( ) Bekar () Diger ( )eoevevnnn.n.
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EK 2

ULUSLARARASI FiZIKSEL AKTIVITE ANKETI

Bu béliumdeki sorular son 7 gln igerisinde fiziksel aktivitede harcanan zamanla
ilgilidir. Lutfen son 7 glnde yaptidiniz siddetli fiziksel aktiviteleri dusunun. (iste,
evde, bir yerden bir yere giderken, bos zamanlarinizda yaptidiniz spor, egzersiz
veya eglence vb.)

Siddetli fiziksel aktiviteler yogun fiziksel efor gerektiren ve nefes alip verme
temposunun normalden ¢ok daha fazla oldudu aktivitelerdir. Sadece herhangi bir
zamanda en az 10 dakika sure ile yaptiginiz aktiviteleri dusunun.

1.Gegen 7 giin icerisinde kag¢ glin agir kaldirma, kazma, aerobik, basketbol, futbol,
veya hizl bisiklet cevirme gibi siddetli fiziksel aktivitelerden yaptiniz?

Haftada glin

o Siddetli fiziksel aktivite yapmadim. — (3.soruya gidin.)

2.Bu gunlerin birinde giddetli fiziksel aktivite yaparak genellikle ne kadar zaman
harcadiniz?

Giinde____ saat

Giinde____dakika

o Bilmiyorum/Emin degilim.

Gegen 7 ginde yaptiginiz orta dereceli fiziksel aktiviteleri distinin. Orta dereceli
aktivite orta derece fiziksel gli¢ gerektiren ve normalden biraz sik nefes almaya
neden olan aktivitelerdir. Yalniz bir seferde en az 10 dakika boyunca yaptiginiz
fiziksel aktiviteleri digtnin.

3.Gegen 7 giin icerisinde ka¢ gun hafif ylk tagima, normal hizda bisiklet ¢evirme,
halk oyunlari, dans, bowling veya ciftler tenis oyunu gibi orta dereceli fiziksel
aktivitelerden yaptiniz? Yarime harig.

Haftada___giin

o Orta dereceli fiziksel aktivite yapmadim. — (5.soruya gidin.)

4. Bu gunlerin birinde orta dereceli fiziksel aktivite yaparak genellikle ne kadar
zaman harcadiniz?

Giinde____saat

Giinde____dakika

o Bilmiyorum/Emin degilim.

Gegen 7 glunde yuruyerek gegirdiginiz zamani distnin. Bu igyerinde, evde, bir
yerden bir yere ulasim amaciyla veya sadece dinlenme, spor, egzersiz veya hobi
amaciyla yaptiginiz ytrayus olabilir.

5.Gecgen 7 gun, bir seferde en az 10 dakika yuraduguniz gun sayisi kagtir?
Haftada gun
o Yirumedim. — (7.soruya gidin.)

6. Bu glnlerden birinde yurtyerek genellikle ne kadar zaman gegirdiniz?
Giinde saat
Ginde dakika
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o Bilmiyorum/Emin degilim.

Son soru, gegen 7 gunde hafta iginde oturarak gecirdiginiz zamanlarla ilgilidir.
iste, evde, calisirken ya da dinlenirken gegirdiginiz zamanlar dahildir. Bu
masanizda, arkadasinizi ziyaret ederken, okurken, otururken veya vyatarak
televizyon seyrettiginizde oturarak gecirdiginiz zamanlari kapsamaktadir.

7.Gegen 7 gun igerisinde, glinde oturarak ne kadar zaman harcadiniz?
Giinde____saat

Ginde____dakika

o Bilmiyorum/Emin degilim.
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EK 3

SF-36 YASAM KALITESi ANKETI
ACIKLAMA: Bu anket ile size saghk durumunuz ve gunluk aktiviteleriniz (isinizdeki,
evinizdeki ve ev disindaki) ile ilgili sorular sorulacaktir. Lutfen, her bir soru igin size
en uygun olan cevabi isaretleyiniz.

1. Genel saglik durumunuzu nasil tanimlarsiniz?

a) Mikemmel 5
b) Cok iyi 4.4
c) lyi 3.4
d) Fena Degil 2.0
e) Kot 1.0

2. Gecen seneyle karsilastiriidiginda, simdiki saglik durumunuzu nasil
degerlendirirsiniz?

a) Bir yil 6ncekinden daha iyiyim

b) Bir yil dncekinden biraz daha iyiyim

c) Bir yil 6ncesi ile hemen hemen ayni durumdayim

d) Bir yil 6ncekinden biraz daha kotlyim

=INWA~O

e) Bir yil 6ncekinden ¢ok daha koétlyim

3.Asagidaki sorular genellikle yaptiginiz aktiviteler hakkindadir. Saglik durumunuz
bu aktiviteleri yapmanizi ne derece engellemektedir?

Evet cok | Evet Hayir hi¢
engelliyor | biraz engellemiyor
engelliyor
a) Kuvvet gerektiren faaliyetler; 6érnegin agir (1) 2) 3)
esyalar kaldirmak, futbol gibi sporlarla
ugrasmak
b) Masa sandalye, sehpa gibi esyalari
yerinden hareket ettirmek ve elektrikli (1) (2) (3)
supurge kullanmak gibi orta derecede yorucu
aktiviteler
c) Aligveris cantasi kaldirmak ve tasimak (1) (2) (3)
d) Birden fazla merdiven basamagi ¢ikmak (1) (2) (3)
e) Ek merdiven basamagi ¢cikmak (1) (2) (3)
f) Diz ¢dkmek, dne arkaya dogru egilmek (1) (2) (3)
g) 1,5 km 'den fazla yol yurimek (1) (2) (3)
h) 500 metre ylrimek (1) (2) (3)
i) 100 metre yurimek (1) (2) (3)
j) Kendi kendine banyo yapmak ve giyinmek (1) (2) (3)
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4. Son dort hafta icinde herhangi bir fiziksel problemden dolayi gerek isinizde
gerekse gunlik aktivitelerinizde asagidaki sorunlardan biriyle karsilastiniz mi?

Evet Hayir
a)isiniz ve gunlik aktiviteleriniz igin ayirdiginiz (1) (2)
zamanda bir azalma oldu mu?
b)Yapmak  istediklerinizden  daha  azini mi (1) (2)
gerceklestirdiniz?
c)is ortaminizda ve ginliik yasaminizda yaptiginiz (1) (2)
diger aktivitelerin tirlerinde bir azalma oldu mu?
d)isinizi ve diger aktivitelerinizi  yaparken  bir (1) 2)
zorlanmayla karsilastiniz mi? (Ornegin fazladan ¢aba
gerektirdi mi?)

5. Son dort hafta igerisinde herhangi bir duygusal problemden dolayi (stres, gerilim,
endise gibi) gerek isinizde gerekse gunlik aktivitelerinizde asagidaki sorulardan
herhangi biri ile karsilastiniz mi?

Evet Hayir
a) lsiniz ve glnlik aktiviteleriniz icin ayirdiginiz (1) (2)
zamanda bir azalma oldu mu?
b) Yapmak istediklerinizden daha azini  mi (1) (2)
gerceklestirdiniz?
c) Isinizi ve gunliik aktivitelerinizi her zamanki kadar (1) (2)
dikkatli yapmadiniz mi?

6. Son dort hafta icerisinde fiziksel ve duygusal problemleriniz ailenizle,
arkadaslarinizla ve komsularinizla olan sosyal iliskilerinizi ne diizeyde etkiledi?

a) Hic¢ etkilemedi

b) Cok az etkiledi

c) Orta derecede etkiledi

d) Oldukga etkiledi

=INWA~O

e) Cok fazla etkiledi

7. Son dort hafta igerisinde vicut agrilariniz oldu mu?

a) Hic 6.0
b) Cok hafif 54
c) Hafif 4.2
d) Orta 3.1
e) Agir 2.2
f) Cok agir 1.0

8. Son dort hafta igerisinde vucut agrilariniz normal is ve gunlik hayatinizdaki
aktivitelerinizi (hem ev iginde hem de ev diginda) ne kadar etkiledi?

a) Hic

b) Biraz

¢) Orta dizeyde

d) Oldukca

=INWr~ O

e) Cok fazla




9. Asagidaki sorular sizin dort hafta icerisindeki genel durumunuzla ilgilidir?
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Her Gogu Cok Hicbir
zaman | zaman | Genellikle | Bazen | az zaman
zaman
a) Son doért hafta igerisinde ne kadar
streyle kendinizi canh, hayat dolu (6) (5) (4) (3) (2) 1)
hissettiniz?
b) Son dért hafta icerisinde ne kadar
siireyle cok sinirliydiniz? (1) (2) (3) (4) () 6)
c)Son doért hafta igerisinde ne kadar
sureyle higbir seyin sizi
neselendiremeyecegi kadar kota ) @) 3) ) ©) ©)
hissettiniz?
d) Son doért hafta igerisinde ne kadar
sureyle sakin, sogukkanli ve huzur (6) 5) (4) (3) (2) 1)
icersindeydiniz?
e) Son doért hafta igerisinde ne kadar
sureyle kendinizi enerji dolu hissettiniz? ) (5) (4) (3) (@) (1)
f) Son dort hafta icerisinde ne kadar
streyle kendinizi lzgin ve sikintil (1) (2) (3) (4) 5) (6)
hissettiniz?
g) Son dort hafta igersinde ne kadar
siireyle kendinizi bitkin hissettiniz? () (2) (3) (4) ©) )
h) Son dort hafta igerisinde ne kadar
sureyle kendinizi mutlu hissettiniz? 6) () (4) (3) (2) (1)
i) Son dort hafta igerisinde ne kadar
sureyle kendinizi yorgun hissettiniz? (1) (2) (3) (4) () 6)

10. Son dort hafta icerisinde fiziksel ve duygusal problemleriniz, arkadas ve akraba
ziyaretleri gibi sosyal aktivitelerinizi ne kadar sureyle etkiledi?

a) Her zaman

b) Cogu zaman

c) Bazen

d) Cok az zaman

AR WIN|—=

e) Hicbir zaman

11. Lutfen asagidaki ifadelerden sizi en iyi sekilde tanimlayani isaretleyiniz.

Kesinlikle | Buyuk Bluyuk | Kesinlikle
Dogru Olclide | Bilmiyorum | olclde yanlig
dogru yanlis
a)Baskalariyla
kargilagtirildiginda  daha (1) (2) (3) (4) (5)
kolay hasta oluyorum.
b)En az bildigim diger
insanlar kadar saglikliyim. (5) (4) (3) (2) (1)
c)Saghk durumumun
kotuye gidecegini (1) (2) (3) (4) (5)
saniyorum.
d)Saghk durumumun
mikemmel oldugunu (5) (4) (3) (2) (1)
disundyorum.
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