irfan Yildirm!
Keziban Ozsevik!
Sultan Ozer!
Ebru Canyurt?!

Yunus Tortop?
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UNIVERSITE OGRENCILERINDE FiZiKSEL
AKTIVITE iLE DEPRESYON IiLISKISi?

OZET

Bu arastirmanin amaci; Universite 6grencilerinin Fiziksel aktivite diizeyleri ile depresyon
durumlari arasindaki iligkinin incelenmesidir.

Bu calisma iliskisel bir aragtirma tiiri olup, kesit alma yéntemi ile yapildi. Orneklem grubunu
Afyon Kocatepe Universitesinde égrenim gdéren 906 6grenci olusturdu. Aragtirma verileri;
kisisel bilgiler, Fiziksel aktivite ve Depresyon maddelerinden olugsan anket formu ile elde edildi.
Veriler SPSS paket programinda degerlendirildi. Oncelikle tanimlayici istatistikler yapildi.
Degiskenler arasindaki iligkisel durum; person korelasyon katsayisi ile analiz edildi.
Ogrencilerin fiziksel aktivite durumlarina gére depresif olgularindaki farkliliklar anova testi ile
analiz edilerek degerlendirildi.

Arastirma sonucunda Ogrencilerin Cinsiyet degiskenlerine gére fiziksel aktivite ve depresyon
diizeylerinde istatiksel olarak anlaml farklik oldugu saptandi. Ogrencilerin fiziksel aktivite
duzeylerine gore depresyon durumlarinda anlamh farklilik oldugu belirlendi (P<0,01).
Universite égrencilerinin fiziksel aktivite diizeyleri ile depresyon durumlari arasinda negatif bir
iliski oldugu saptandi (p<0,001).

Sonug olarak; kadinlarin fiziksel aktivite duzeylerinin erkeklerden dusuk, depresyon
duzeylerinin ise erkeklerden yuksek oldugu, Ogrencilerin Fiziksel aktivite duzeyi arttikga
depresyon duzeylerinin distigu belirlendi.

Anahtar Kelimler: Fiziksel Aktivite, Depresyon, Universite Ogrencisi

THE CORRELATION BETWEEN ' PHYSICAL
ACTIVITIES AND DEPRESSION STATUS AMONG
THE UNIVERSITY STUDENTS

The study aimed at examining the correlation between physical activity levels and depression
status among the university students.

The study was a correlational research and was conducted with cross-sectional method. The
sample of the study was composed of 906 students who studied at the Afyon Kocatepe
University. The data of the study were collected using a questionnaire form consisted of items
about personal information and physical activities and depression status. The data were
evaluated with SPSS statistical software. First; descriptive statistical data were gathered. The
correlational status among the variables was analyzed with Pearson Correlation Coefficients.
The differences of depression status in terms of physical activity levels of the students were
analyzed with ANOVA test.

As a result of the study; it was found out that there was a statistically significant difference
between physical activity levels and depression status of the students in terms of gender
variable. It was identified that there was a significant difference in depression status of the
students in terms of their physical activity levels (p<0.01). It was seen that there was a
negative correlation between physical activity levels and depression status of the students
(p<0.001).

In conclusion; it was found out that physical activity MET scores of the female students were
lower than male students while their depression levels were higher than male students and
depression levels of the students decreased as their physical activity levels increased.

Key words: Physical Activity, Depression, University Student

* Afyon Kocatepe Universitesi Beden Egitimi ve Spor Yiksekokulu_
2 Bu galigma 2. Uluslararasi Spor Bilimleri Turizm ve Rekreasyon Ogrenci Kongresinde Poster
olarak sunulmustur.
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GiRiS

Depresyon gunumuiz toplumunun
onemli  hastaliklarindan  biri  olup,
gelismekte olan toplumlarda yayinhgi
oldukca yuksek degerlerdedir.
Depresyon; duygu durum bozuklugudur.
Bireyin bir sure neseli, Uzuntulu, sikintil,
taskin veya c¢Okkin duygulanim iginde

bulunmasi duygu-durum olarak
adlandiriimaktadir. Duygulanim; bireyin
uyaranlara, dusuncelere, c¢evresel ve

kisisel bir takim faktorlere nese, hizun,
kin, nefret, sikinti ve mutluluk gibi duyusal
tepki ile katilabilmesidir. Belirli bir duygu
durum asiri duzeyde ve uzun sure devam
ettiginde duygulanim bozukluklar ortaya
cikar ve depresyona neden olur (Oztlrk
ve Ulusahin 2008; Karamustafalioglu ve
Yumrukcal 2011). Depresyon; Bireyin
gecmise iliskin yodun pismanlk ve
sugluluk  yasadigi, gelecege iligkin
kotumser ve karamsar dusuncelere sahip
oldugu, zaman zaman olum dusunceleri
ve girisimin oldugu, uyku, istah, cinsel
istek vb. fizyolojik bozukluklarin oldugu bir
hastaliktir (Alper, 1999).

Depresyon bireyde; uzintd,
anksiyete, dedersizlik, caresizlik, benlik
saygisinda azalma, karamsarlik,
umutsuzluk, sucluluk duygusu, Olum ve
intihar dusunceleri, dikkat ve
konsantrasyon bozukluklari, yorgunluk,
bitkinlik, istah degigimleri, uyku
bozukluklari ve cinsel istekte azalma gibi
onemli belirtileri ve sonuglari olan bir
sendromdur (Tezcan, 2000).

Dinya Saglk Orgltiine gore
Depresyon; fiziksel, toplumsal, ekonomik
ve duygusal sorunlara yol agan
hastaliklar arasinda 4.cu sirda vyer
almaktadir (Cryan ve ark. 2002; Goktas
ve Ozkan 2006). Bu nedenle birey ve
toplum saghgr agisindan depresyondan
korunma ve tedavi son derece dnem arz
etmektedir. Bu baglamda depresyondan
korunma ve tedavide fiziksel aktivitenin
(FA) onemli etkilerinin olacagi
dusunutlmektedir.
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Fiziksel aktivite; bazal seviyenin
Uzerinde enerji harcamayi gerektiren,
iskelet kaslarinin kasilmasiyla yapilan her
tarlG bedensel hareketler  olarak
tanimlanmaktadir (Thompson ve ark.
2009; Ardig, 2014). Fiziksel aktivite her
turll kas hareketlerini igceren bir kavram
olup; ev isleri, yurume, egzersiz, spor,
dans ve serbest zaman aktiviteleri gibi
gunlik yasam aktivitelerinden gesitli spor
faaliyetlerine kadar genis bir alani kapsar
(Caspersen ve ark. 1994; Howley, 2001).
Fiziksel aktivitenin gunluk rutinler igine
entegre edildigi yasam tarzi aktif yasam
olarak tanimlanabilir. Gunluk yasam
icinde her gun en az 30 dakika kosu,
yuruyus, bisiklete binme, asansor yerine

merdiven kullanma, ev islerinde ve
bahcede calisip fiziksel aktivitede
bulunarak  aktif bir yasam tarz

geligtirebilir (Pitta ve ark., 2006; Bulut,
2013). Aksi takdirde inaktif bir yagsam tarzi
olusacaktir. inaktif (hareketsiz) bir yasam
tarzi insan ve toplum saghgini olumsuz
etkilemektedir. Fiziksel aktivitenin azalip
inaktif bir yasam tarzina = donugmesi
obezite, kroner kalp hastaligi, insiliine
bagli olmayan diyabet, osteoporoz ve
bazi kanser turlerine yakalanma riskini
artirmaktadir (Baumgartner ve ark. 2003;
Chasan-Taber ve ark. 2002). Duzenli
fiziksel aktivite, fizyolojik, psikolojik ve
metabolik parametreleri iyilestirip, kronik
hastalik ve erken mortalite riskini azaltir.
Kemik kas ve eklem hastaliklarini 6nleyip,
saglikli yasamin surdurulmesini saglar.
Yapilan c¢alismalarda duzenli olarak
yapilan orta duzey fiziksel aktivitenin
kardiovaskuler hastaliklarin olugumuna
engel olabilecegi, obeziteyi
engelleyebilecegi, ruh halini duzelterek
yasam doyumunu artirdigi, belirtilmistir
(Hayden ve Allen, 1984; Bulut, 2013;
Hsing ve ark. 1994; Heyward, 2006;
Long, 1983; Tekin ve ark.2009).

Yapilan bu calismada ise; Afyon
Kocatepe Universitesinde 6grenim goren
Universite ogrencilerinin Fiziksel aktivite
duzeyleri ile  depresyon  durumlari
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arasindaki iligkinin incelenmesi
amaclanmistir.
MATERYAL VE YONTEM

Bu calisma iligskisel bir arastirma
olup, kesit alma yontemi ile yapiimigtir.
Orneklem grubunu Afyon Kocatepe
Universitesinde 6grenim gdéren 537’si
kadin, 369'u erkek toplam 906 ogrenci
olusturdu. Ogrencilerin yas ortalamasi
22,9944 ,25dir.

Arastirma  verileri;  demografik
bilgiler, Fiziksel aktivite ve Depresyon
Olceklerinin olusturdugu anket formu ile
elde edilmistir.

Fiziksel Aktivite Degerlendirme Anketi
(FADA); Arastirmamizda Craig ve dig.,
(2003) tarafindan gelistirilen ve Turkge
gecerlilik glvenirligi  (r=76) Oztiirk M.
(200%5) tarafindan yapilan kisa form FADA
kullaniimigtir. FADA’da fiziksel
aktivitelerin, tek seferde en az 10 dakika
yapiliyor olmasi olgut alinmigtir. Anket ile
son 7 gun igerisinde;

- Siddetli fiziksel aktivite (futbol,
basketbol, aerobik, hizli bisiklet
cevirme, agdirhk kaldirma, yuk

tasima vb.) suresi (dk).
- Orta dereceli fiziksel aktivite (hafif
yuk tasima, normal hizda bisiklet

cevirme, halk oyunlari, dans,
bowling, masa tenisi vb.) suresi
(dk).

- Yurume ve bir gunlik oturma
sureleri (dk) sorgulandi.

Siddetli, orta dereceli aktivite ve
yurume sureleri agagidaki hesaplamalarla
bazal metabolik hiza karsilik gelen MET’e
cevrilerek toplam fiziksel aktivite skoru
(MET-dk/hafta) hesaplandi (Craig ve ark.,
2003).

Yurime skoru (MET-dk/hf) =3.3 *ylrime
suresi*yurime gunu

Orta siddetli aktivite skoru (MET-dk/hf) =
4.0%orta siddetli aktivite suresi*orta
siddetli aktivite glnu
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Siddetli aktivite skoru (MET-dk/hf) = 8.0 *
siddetli aktivite suresi*siddetli aktivite
gunu

Toplam Fiziksel Aktivite Skoru (MET-
dk/hf) = Yurume + Orta giddetli aktivite +
Siddetli aktivite skorlari.

Toplam fiziksel aktivite skoruna gore
katilimcilarin  fiziksel aktivite dlzeyleri
‘dusuk, orta ve yuksek” bigiminde
siniflandirlirken;

Fiziksel Aktivite Duzeyleri:
1. Duglk dizey: 600 MET-dk/hafta alt.

2. Orta duzey: 600-3000 MET-dk/hafta
arasl.

3. Ylksek duzey: 3000 MET-dk/hafta
ustu.

Beck Depresyon Envanteri (BDE);

Erigkinlerde  depresyon  riskini,
depresif belirtilerinin dizeyini ve siddet
degisimini 6lgmek Uzere Beck tarafindan

1961’de gelistirilmigtir. Turkce
gecerlik(r=74) ve guvenirlik(a=80)
calismasi  Hisli  (1989) tarafindan

yapilmistir. Bu arastirma igin odlgek i¢
tutarlik testi (Cronbach’s Alpha) 0.90
olarak hesaplandi. Olcek 21 maddeden
olusan tek boyutlu 4’lu likert tipi bir
Olcektir. Her bir madde depresyonun
ciddiyetine gore 0-3 arasi puanlanmistir.
Envanterin patolojik kesme puani 17 olup,
toplam puan 0-63 arasi degismektedir.
Olgek puan araliklari 0-9 arasinda ise
depresyon olmadigi, 10-16 puan hafif, 17-
24 puan orta, 25 ve Uzeri puan siddetli
dizeyde depresif belirtiyi gostermektedir
(Hisli, 1989).

Verilerin istatistiksel Analizi: Verilerin
degerlendiriimesinde 6ncelikle tanimlayici
istatistiklere  yer verildi. Degiskenler
arasindaki  iligkisel durum; person
korelasyon katsayisi ile degerlendirildi.
Degiskenlerin karsilastiriimasinda
Bagimsiz Orneklem T Testi (Independent
Samples T Test) kullanilmistir. Glven
Aralig1 %95 olarak secilmis ve p<0,05’in
altindaki degerler istatistiksel olarak
anlamli kabul edilmigtir.
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BULGULAR
Tablo 1. Tanimlayici istatistikler
Ort+SS
Yas (Y1) 22,99+4.25, 369
Boy (Cm) Kadin 165,6415,95
Erkek 177,66+10,41
Vicut Agirligr (kg) Kadin 58, 369+8,62
Erkek 75,58+12,18
Fiziksel Aktivite 1916,30+£1368,46
Depresyon 10,35%8,37

Tabloda uUniversite 6grencilerinin fiziksel aktivite duzeylerinin orta aktif oldugu,
depresyon durumlarinin ise orta dizeyde oldugu gorulmektedir (Tablo 1).

Tablo 2. Cinsiyet Degiskenine Gore Universite Ogrencilerinin Fiziksel Aktivite ve
Depresyon Durumlarinin Karsilastiriimasi

Kadin (N=537) Erkek (N=369) t P
Fiziksel Aktivte 1656,68+1279,69 2294,13+1406,66 7,073 0,001
Depresyon 11,21+8,11 9,11+8,59 -3,702 0,001

Cinsiyet degiskeninin fiziksel aktivite ve Depresyon durumlarinda istatiksel
olarak anlamli farklihk olusturdugu belirlendi (p<0,01). Erkeklerin kadinlardan fiziksel
aktivite MET skorlarinin yuksek oldugu, depresyon durumlarinin ise kadinlardan dusuk
oldugu goruldu (Tablo 2).

Tablo 3. Fiziksel Aktivite ile Depresyon iligkisi

Depresyon

Fiziksel Aktivite -0.315*

*P<0.001

Fiziksel aktivite ile depresyon arasinda negatif bir iligki oldugu tespit edilmistir
(Tablo 3).

Tablo 4 . Ogrencilerin Fiziksel Aktivite Diizeylerine Gore Deprasyon Durumlarinin
Karsilastirilmasi

FA Duzeyleri N Ort+SS F P
<600 188 15,76+10,27¢
>3000 210 7,1046,482

Tabloda Fiziksel aktivite duzeyleri ile depresyon durumlari arasinda istatiksel
olarak anlamh farklihk oldugu goérulmektedir (p<0,01). Ogrencilerin FA duzeyleri
arttikca depresyon durumlarinin azaldigi saptanmistir (Tablo 4).
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TARTISMA

GuUnumuzde  Depresyon ve
Fiziksel inaktivite genel bir saghk
problemi olarak kabul edilmektedir.
Duzenli yapilan fiziksel aktivitenin
saglik Uzerine olumlu etkileri yapilan
calismalarla ortaya konmasina ragmen,
inaktif yasam aligkanli§i her gecen gin
artarak onemli bir halk sagligi sorunu
olarak guncelligini korumaktadir. inaktif

yasam (Hareketsiz yasam) tarzi;
Obezite, kroner kalp hastaligi, tip Il
diyabet, osteoporoz ve bazi kanser
tarleri gibi kronik hastaliklarin
gelisiminde bir risk faktorl olarak kabul
edilmektedir. (Baumgartner ve ark.,
2003; Chasan-Taber ve ark., 2002;

ACSM, 2009). 1996'da yayinlanan
Surgeon General'in Fiziksel Aktivite ve
Saglik raporunda, American College of
Sports Medicine (ACSM) ve Hastaligin
Kontroli ve Korunma Merkezi’'nin
(CDC) onerileri dogrultusunda fiziksel
inaktivite, haftada 150 dakikadan daha
az vyapilan aktivite seviyesi olarak
tanimlanmistir. Sagliga yararli
olabilecek minimum aktivite duzeyinin
her gun en az 30 dakikalik orta siddetli
aktivite veya siddetli aktivite oldugu
bildirilmistir (Ainsworth ve ark., 2000;
Sarkin ve ark., 2000; Schmidt ve ark.,

2003). Duzenli  yapilan fiziksel
aktivitenin ~ fizyolojik, metabolik ve
psikolojik  parametreleri iyilestirdigi,

birgok kronik hastalik ve erken mortalite
riskini azalttigi, kemik kas ve eklem
saghgini korumaya yardimci oldugu,
Kardikyak olaylari (enfarktus,
hipertansiyon), tip 2 diyabet, bazi
kanser turleri ve obeziteden koryucu
etkisinin oldugu Dbelirtilmigtir (ACSM
2009; Heyward 2006; Ehrman ve ark.
2005; ACMS 2007). Bu galismada ise;

Afyon Kocatepe Universitesinde
ogrenim goren universite 6grencilerinin
Fiziksel aktivite duzeyleri ile depresyon
durumlari arasindaki iligki incelenmistir.

Arastirma sonucuna gore Universite
ogrencilerinin fiziksel aktivite
dizeylerinin orta aktif oldugu tespit
edilmistir. Bunun yani sira ogrencilerin
depresyon durumlarinin orta dizey
oldugu belirlenmigtir.  Ogrencilerin
fiziksel aktivite ve depresyon
durumlarinin cinsiyete goére farkhlik
gosterdigi  saptanmistir.  Erkeklerin
kadinlardan FA MET skorlarinin daha
yuksek oldugu, depresyon durumlarinin
ise kadinlardan daha dusuk oldugu
belirlenmistir.  Kadinlarin ~ depresyon
durumlarinin orta duzey, erkeklerin ise
dusuk oldugu gorulmustar. Kadinlarin
orta dizey depresyona maruz kalmalari
genel ortalamay! etkileyerek
ogrencilerin  depresyon durumlarinin
orta dizey olmasina sebep olmustur.
Kadinlarin  erkeklerden  depresyon
duzeylerinin  yuksek ~ olmasi alan
yazinda yapilan ¢alismalarla benzerlik
gostermektedir (Savrun 1999; Dogan,
2000; Oner ve ark. 2014). Gerek
ulkemizde gerekse yurt diginda yapilan
arastirmalarda kadinlarda erkeklere
gore iki kez daha fazla depresyon
goruldugu, cinsiyetler arasindaki
farklihklarin her vyas grubunda
ozelliklede geng¢ ve orta yas grubunda
daha belirgin oldugu bildiriimektedir. Bu

durumun  muhtemel sebeplerinden
birinin endokrin sistemden
kaynaklandigi, Ozellikle  kadinlarin
postpartum  (dogum  sonrasi) ve

premenstriel dénemlerde (Adet dncesi
dénem) meydana gelen agri, ruhsal,
fiziksel bir takim sikinti ve gerginliklerin
yansimas! olarak depresyonun daha
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fazla ortaya c¢iktigi belirtiimektedir
(Savrun, 1999; Dogan 2000; Turkcapar
ve Turkgapar, 2011; Gumus ve ark.,
2012).

Bununla birlikte Cinsiyetin FA ile
Depresyon duzeylerindeki farklihginin
en onemli sebeplerinden biride psiko-
sosyal faktorlerdir. Ataerkil bir toplum
olan Ulkemizde erkeklerin kadinlarda
gore daha rahat ve 0Ozgur hareket
edebilmeleri, gunun farkll saatlerinde
gece gunduz birgok fiziksel aktivite ve
etkinlikte  bulunabilme 6zgurluklerinin
yaninda, kadin ogrencilerin aile ve
toplumsal baskinin etkisiyle etkinlik
alanlarinin, faaliyetlerinin ve
zamanlarinin kisith olmasindan
kaynaklandigini dusundurmektedir.

Psiko-sosyal nedenlerden dolayi
erkeklere gore FA diuzeyleri daha dusuk
olan kadin d&grencilerin depresyon
dlzeylerinin daha ylksek oldugu

belirlenmistir. Diger bir ifade ile Kadin

ogrencilerin erkek ogrencilerden
depresyon duzeylerinin yuksek
olmasinin diger bir nedeni olarak
fiziksel aktivite seviyesinden

kaynaklandigini ve FA duzeyleri daha
yuksek olan erkeklerin daha dusuk
depresyon durumlari ile karsilastiklarini
dusunmekteyiz. Nitekim yapilan
arastirma sonucu da bu dusuncemizi
dogrular nitelikte olup depresyon ile
fiziksel aktivite arasinda negatif bir iligki
oldugu tespit edilmistir. Ayrica FA
dizeylerine goére de (dusuk, orta ve
yuksek) depresyon duzeylerinin
degdistigi, FA duzeyi dusuk olan
ogrencilerin depresyon duzeylerinin en
yuksek oldugu, FA duzeyleri yuksek
olanlarinda en dusik depresyon
duzeyleriyle karsilastiklari belirlenmigtir.
Alan yazinda yapilan c¢aligmalar

incelendiginde benzer sonuglarla
kargilasiimistir (Tekin ve ark. 2009;
ACSM, 2009; Strohle, 2009; Can ve

ark. 2014). Bu g¢alismalarin birinde
Tekin ve ark. (2009); serbest
zamanlarda 2 ay duzenli yaptirilan
egzersizlerin  bireylerin  depresyon

durumlarinda anlamli farklihk meydana
getirdigini ve depresyonu dusurdugunu
belirtmiglerdir. Bununla birlikte uzun
sureli  yapilan c¢alismalarda duzenli
FA’nin kan basincini dusurtp, insdlin
duyarhligini  artiracagi, kan lipid
profilinde iyilesmeye neden olacagi,
depresyon ve anksiyeteyi de azaltacagi
belirtiimektedir. Saghkh  yasam igin
koruyucu ve tedavi edici onem ve
etkilerinin yani sira 6zel olarak amacina
uygun planlanmig fiziksel aktivite
programlarinin pek ¢ok hastaligin ve
septomlarinin  tedavisinde, hastaliga
bagh komplikasyonlarin 6nlenmesinde
onemli etkileri oldugu bildiriimektedir
(Dunn, 2005; ACSM, 2009; Strohle,
2009; Can ve ark. 2014). Yapilan
calismalarda; gunimizin en yaygin
hastaliklarindan biri olarak gosterilen
depresyondan korunma ve oOzellikle
disik ve orta siddet depresyon
tedavisinde, egzersizin hem dogrudan

hem de tamamlayici olarak
kullanilabilecedi, duzenli fiziksel
aktivitenin depresyon ve anksiyeteyi
azaltip, yasam kalitesini artiracagi

belirtiimistir (Dunn, 2005; ACSM, 2009;
Strohle, 2009; Can ve ark. 2014).

SONUC

Sonug olarak; Universite
ogrencilerinin depresyon duzeyleri ile
FA dlzeyleri arasinda negatif iligki
oldugu, FA MET skorlarnn arttikga
depresyon duzeyinin azaldigi, daha
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yuksek FA MET skorlarina sahip olan
ogrencilerin  depresyon duzeylerinin
daha dusuk oldugu saptanmigtir. Bu
durum gunumuzdn en onemli
hastaliklarindan biri olan ve 2020
yilinda dunyayr en c¢ok etkileyecek
hastaliklar arasinda ikinci sirada yer
alacagi ongorulen (Chapman ve ark.
2008) depresyondan korunma ve
tedavide duzenli  fiziksel aktivite
yapmanin Onemini ortaya koymustur.
Duzenli yapilan fiziksel aktivitenin
fizyolojik, =~ metabolik ve psikolojik
parametreleri iyilestirdigi géz 6nunde
bulunduruldugunda, saglikh bir birey ve
Saglikli bir toplum igin kiguk yaslardan
itibaren bireylere duzenli FA yapma
aligkanhigi  davranisi  kazandirmaya

KAYNAKLAR

Ainsworth B., Bassett DR., Strath SJ., Swartz AM.,
O’Brien WL., Thompson RW., Jones DA., Macera
CA., Kimsey CD., “Comparison of three methods for
measuring the time spent in physical activity” Med.
Sci. Sports. Exerc. 32. Pp.457-464, 2000.
Alper Y., Butin yonleriyle depresyon,
Yayinlari, istanbul, 1999.

American College of Sports Medicine (ACSM),
ACSM’s Guidelines for Exercise Testing and
Prescription, 6th ed, USA: Lippincott Williams &
Wilkins, pp. 5-7, 2009.

American College of Sports Medicine (ACSM),
ACSM’s Health-Related Physical Fitness
Assessment Manual, 2nd ed, USA: Lippincott
Williams & Wilkins, pp.6, 2007.

American College of Sports Medicine. In: Durstine,
J.L., Moore, G.E., Painter, P.L., Roberts, S.O., eds.
ACSM’'s Exercise management for persons with
chronic diseases and disabilities. 3rd ed. lllinois:
Human Kinetics, pp. 21-379, 2009.

Ardic F., “Egzersiz Regetesi” Tiirk Fiz Tip Rehab
Derg. 60.Pp.1-8, 2014.

Baumgartner TA., Jackson AS., Mahar MT. & Rowe
DA., “Measurement for Evaluation in Physical
Education and Exercise Science” Boston: McGraw
Hill. 2003.

Biddle SJ., Mutrie N.,“Psychology of Physical
Activity”. Determinants, Well-Being and Interventions.
London, Routledge. 2001.

Gendas

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

yonelik c¢alismalar yapiimahdir. Bu
baglamda her gin en az 30 dakika ve
haftada en az 150 dakika orta siddetli
fiziksel aktivite yapmanin saglikli yagsam
icin dnemini ve etkilerini bireylere ve
toplumun her kesimine kavratmaya
yonelik calismalar yapiimalidir. Afyon
ilindeki Universite ogrencilerinin FA ve
Depresyon duzeylerinin tespit edilip FA

dizeyleri ile depresyon duzeyleri
arasindaki iliskinin  saptandigi  bu
calisma mevcut durumunun tespiti
acgisindan onemlidir. Sonraki

calismalarda deneysel olarak olarak
farkli egzersiz tlrlerinin ve siddetinin

depresyon ve anksiyete Uzerine
etkilerinin  incelenmesi o6nem arz
edecektir.

Bulut S.,“Saglikta Sosyal Bir Belirleyici: Fiziksel

Aktivite” Tirk Hijyen ve Deneysel Biyoloji Dergisi.
70.s. 205-214, 2013.

Can S., Arslan E., Erséz G., “Guncel Bakis Agisi ile
Fiziksel Aktivite” Ank. Univ Spor Bil Fak. 12.s.1-10,
2014.

Caspersen CJ., Kriska AM., Dearwater SR.,
“Physical activity epidemiology as applied to elderly

populations” Bailliere’s Clinical Rheumatology.
8.pp.7-27, 1994.
Chapman DP., PhD, MSc, Perry GS, DrPH.

Depression as a major compenent of Public Health
for older adults. Preventing Chronic Dis. 2008;5:1-9.
Chasan-Taber L., Erickson JB., Mc-Bridge JW.,
Nasca PC., Chasan-Taber S., & Freedson, PS.,
“Reproducibility of a self administered lifetime
physical activity questionnaire among female college
alumnae” American Journal of Epidemiology. 155.
Pp. 282-289, 2002.

Craig CL., Marshall AL., Sjostrom M., Bauman AE.,
Booth ML., Ainsworth BE., Pratt M., Ekelund U.,
Yngve A., Sallis JF., Oja P., “International Physical
Activity Questionnaire: 12-country reliability and
validity” Med. Sci. Sports. Exerc. 35. Pp. 1381-1395,
2003.

Cryan JF, Markou A, Lucki 1., “Assessing
antidepressant  activity in  rodents:  recent
developments and future needs” Trends in

Pharmacological Sci. 23.Pp.238-245, 2002.
Dogan o, “Depresyonun epidemiyolojisi”
Duygudurum Dizisi. 1. Pp. 29-38, 2000.

38


shazar
Typewritten text
38


17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

Nigde University Journal of Physical Education And Sport Sciences Vol 9, Special Issue , 2015

Nigde Universitesi Beden Egitimi Ve Spor Bilimleri Dergisi Cilt 9, Ozel Sayi, 2015

Dunn AL., Trivedi MH., Kampert JB., Clark CG.,
Chambliss HO., (2005). “Exercise treatment for
depression” American Journal of Preventive
Medicine. 28. pp. 1-8, 2005.

Ehrman JK, Gordon PM, Visich PS, et al., Clinical
Exercise Physiology 2nd ed. USA: Human Kinetics
Publishers; Pp.17-19, 2005.

Goktas K, Ozkan 1[. “Yaslilarda
Psychiatry in Turkiye.8. s.30-37, 2006.
Gimis A. B., Keskin G., Alp N., Ozyar S., & Karsa
A., September). “Postpartum Depresyon Yayginhgi
ve lliskili Degiskenler” In Yeni Symposium. 50, 2012.
Hayden, RM., Allen GJ., “Relationship between
aerobic  exercise, anxiety, and depression:
Convergent validation by knowledgeable informants”
Journal of Sports Medicine. 24. Pp. 69-74, 1984.
Heyward VH. Advanced Fitness Assessment and
Exercise Prescription. 5th ed. USA: Human Kinetics,
pp.1-5, 2006.

Howley ET., “Type of activity: resistance, aerobic and
leisure versus occupational physical activity” Med.
Sci. Sport. Exerc. 33.pp. 364-369, 2001.

Hsing AW, Mclaughlin KJ, Zheng W, Gao TY, Blot
WJ., “Occupation, physical activity and risk of
prostate canser in Shanghai, people’s Republic of
China” Cancer Causes Control. 5. pp.136-140,
1994.

Karamustafalioglu O., Yumrukgal H., (2011).
“Depresyon ve Anksiyete Bozukluklar” Sisli Eftal
Hastanesi Tip Bdlteni. 45.pp. 65-74, 2011.

Long BC., (1983). “Aerobic conditioning and stress
reduction: participation or conditioning”? Human
Movement Science. 2. Pp.171-186,1983.

Oner S., Bugdayci R., Sasmaz T., Kurt AO., & Toros
F., (2015). “Mersin Ciraklik Egitim Merkezi
Ogrencilerinde Depresyon Sikhigi Ve Etkileyen
Faktorler” Mesleki Saglhk ve Glvenlik Dergisi.5.
2015.

Oztiirk M. (2005).Universitede Egitim-Ogretim Géren
Ogrencilerde Uluslar arasi Fiziksel Aktivite Anketinin
Gegerliligi Ve Guvenirligi Ve Fiziksel Aktivite
Duzeylerinin Belirlenmesi. Yuksek Lisans Tezi.
Hacettepe Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisi.
Oztiirk MO., Ulusahin A., Ruh Sagli§i ve Bozukluklari
(1. Cilt, 11. Baski). Ankara: Nobel Tip Kitapevleri;
2008.

Pitta F, Troosters T, Probst VS, Spruit MA, Decramer
M, Gosselink R., “Quantifying physical activity in daily
life with questionnaires and motion sensors in
COPD” Eur Respir J.27.pp.1040-1055, 2006.

Sarkin, J.A., Nichols, J.F., Sallis, J.F., Calfas, K.J.,
“Self-report measures and scoring protocols affect
prevalence estimates of meeting physical activity
guidelines” Med. Sci. Sports. Exerc. 32. Pp.149-156,
2000.

Savrun B.M (1999). Depresyonun Tanimi ve
Epidemiyolojisi. 1.U. Cerrah Pasa Tip Fakiiltesi
Surekli  Tip  Egitimi  Etkinlikleri,  Depresyon,

depresyon”

33.

34.

35.

36.

37.

38.

Somatizasyon ve Psikiyatrik Aciller Sempozyumu, 2-
3 Aralik, s.11-17.

Schmidt MD., Freedson PS., Chasan-Taber L.,
“Estimating physical activity using the CSA
accelerometer and a physical activity log” Med. Sci.
Sports. Exerc. 35.pp. 1605- 1611, 2003.

Strohle A., “Physical activity, exercise, depression
and anxiety disorders” J Neural Transm. 116. Pp.
777-784, 2009.

Tekin G., Tayfun Amman M.T, & Tekin A., “Serbest
zamanlarda yapilan fiziksel egzersizin Universite
ogrencilerinin depresyon ve atilganlik duzeylerine
etkisi” International Journal of Human Sciences. 6.
Pp. 148-159, 2009.

Tezcan E., “Depresyonun ayirici tanisi” Duygudurum
Dizisi. 2.Pp. 77-98, 2000.

Thompson W, Gordon N, Pescatello LS. ACSM’s
Guidelines for Exercise Testing and Prescription. 8th
ed. Baltimore, MD: Lippincott Williams& Wilkins; Pp.
253-5, 2009.

Tarkgapar A.F., & Tirkgapar MH., Premenstruel
Sendrom ve Premenstruel Disforik Bozuklukta Tani
ve Tedavi: Bir goz-den Gegirme. 2011.

39


shazar
Typewritten text
39


