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ÖZET 

Amaç: Fizyoterapi ve rehabilitasyon bölümü birinci sınıf ve son sınıf öğrencilerinin vücut farkındalığı ve fiziksel aktiviteye ilişkin tutum ve 
davranışlarını, sınıf düzeyine, cinsiyete ve düzenli egzersiz yapma durumuna göre karşılaştırarak incelemektir. 

Gereç ve Yöntem: 129 fizyoterapi ve rehabilitasyon lisans öğrencisi (68 birinci sınıf ve 61 son sınıf) dahil edildi. Tüm katılımcılara vücut 
farkındalığını değerlendirmek için Vücut Farkındalığı Anketi ve Çok Boyutlu Bedensel Farkındalık Değerlendirmesi-II anketi ve fiziksel aktiviteye 
ilişkin tutum ve davranışları değerlendirmek için Bilişsel Davranışçı Fiziksel Aktivite Ölçeği uygulandı.  

Bulgular: Sınıf düzeyine göre karşılaştırıldığında, Çok Boyutlu Bedensel Farkındalık Değerlendirmesi-II’nin dikkati düzenleme boyutu ve Bilişsel 
Davranışçı Fiziksel Aktivite Ölçeği’nin total ve alt boyutları birinci sınıflar lehine yüksekti (p<0,05). Kadın öğrencilerde erkek öğrencilere göre Çok 
Boyutlu Bedensel Farkındalık Değerlendirmesi-II’nin dikkati dağıtmamak ve duygusal farkındalık boyutları daha yüksekti (p<0,05). Düzenli egzersiz 
yapma durumuna göre karşılaştırıldığında Çok Boyutlu Bedensel Farkındalık Değerlendirmesi-II’nin dikkati düzenleme, öz-düzenleme ve bedeni 
dinlemek boyutları ve Bilişsel Davranışçı Fiziksel Aktivite Ölçeği’nin total ve alt boyutları egzersiz yapan öğrenciler lehine yüksekti (p<0,05). Vücut 
Farkındalığı Anketi ve Çok Boyutlu Bedensel Farkındalık Değerlendirmesi-II skorları, Bilişsel Davranışçı Fiziksel Aktivite Ölçeği skorları ile zayıftan 
ortaya değişen şiddette korelasyon gösterdi (p<0,05). 

Sonuç: Vücut farkındalığı ve fiziksel aktiviteye ilişkin tutum ve davranışların birinci sınıflar, kadın öğrenciler ve düzenli egzersiz yapan öğrenciler 
lehine yüksek olduğu görüldü. Ayrıca, vücut farkındalığının boyutları ile fiziksel aktiviteye ilişkin tutum ve davranışlar arasında zayıftan ortaya 
değişen şiddette anlamlı ilişki bulundu.  

Anahtar Kelimeler: Farkındalık, interosepsiyon, egzersiz, fizyoterapistler, sağlık meslekleri öğrencileri. 

Comparative Analysis of Body Awareness and Attitudes and Behaviors Towards Physical 
Activity Among First and Final Year Physiotherapy and Rehabilitation Students 

ABSTRACT 

Objective: To investigate body awareness and attitudes and behaviors towards physical activity in first and final year physiotherapy and 
rehabilitation students by compring them according to class level, gender, and regular exercise status. 

Materials and Methods: A total of 129 undergraduate physiotherapy and rehabilitation students (68 first-year and 61 final-year) were included. 
All participants completed the Body Awareness Questionnaire and the Multidimensional Assessment of Interoceptive Awareness-II to assess 
body awareness and the Cognitive Behavioral Physical Activity Questionnaire to evaluate attitudes and behaviors towards physical activity.  

Results: When compared by class level, first-year students scored higher on the attention regulation dimension of the Multidimensional 
Assessment of Interoceptive Awareness-II and the total and subdimension scores of the Cognitive Behavioral Physical Activity Questionnaire 
(p<0.05). Female students scored higher than males on the not-distracting and emotional awareness dimensions of the Multidimensional 
Assessment of Interoceptive Awareness-II (p<0.05). Regarding regular exercise status, students who exercised regularly had higher scores on 
the attention regulation, self-regulation, and body listening dimensions of the Multidimensional Assessment of Interoceptive Awareness-II, as well 
as the total and subdimension scores of Cognitive Behavioral Physical Activity Questionnaire (p<0.05). Weak to moderate correlations were 
observed between Body Awareness Questionnaire and Multidimensional Assessment of Interoceptive Awareness-II scores, and Cognitive 
Behavioral Physical Activity Questionnaire scores (p<0.05). 

Conclusion: Body awareness and attitudes and behaviors towards physical activity were found to be higher in favor of first-year students, female 
students, and those who regularly exercised. Additionally, significant correlations ranging from weak to moderate were found between body 
awareness dimensions and attitudes and behaviors towards physical activity.  

Keywords: Awareness, interoception, exercise, physical therapists, students, health occupations. 

1. Giriş
Vücut farkındalığı, yaygın olarak bireyin içsel vücut duyumlarına
(interosepsiyon) farkındalığı olarak tanımlanmaktadır (1-3).

Dikkat, deneyim, hafıza, değerler, inançlar, koşullar ve tutumlar 
gibi faktörlere bağlı olarak değişebilir. Aynı zamanda bireyin 
sağlık durumuna göre de değişebilen aktif bir kavramdır (4,5). 
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Tüm bunlara bağlı olarak karmaşık, değişebilen, eğitilebilir ve 
çok boyutlu olduğu söylenebilir. Bireyin vücut farkındalığı 
geliştikçe; solunum kontrolü, zihin kontrolü, duygu kontrolü, 
koordinasyon, kas ve eklem hareketleri ve vücuttaki değişimlere 
bağlı tepki tahminlerinin gelişmesi beklenir (3,6). 

Vücut farkındalığı, son yıllarda sağlık alanında yapılan bilimsel 
araştırmaların önde gelen konularından biridir. Kronik ağrı, 
romatoid artrit, fibromiyalji, kronik yorgunluk sendromu, obezite, 
yaygın nörolojik hastalıklar, amputasyon, tip 2 diyabet, kalp 
yetmezliği ve psikolojik problemlerin dahil olduğu çok sayıda 
hastalık grubunda ve sağlıklı popülasyonda vücut farkındalığını 
değerlendirmeye ve artırmaya yönelik yaklaşımlar hızla 
yaygınlaşmaktadır (7-18). Zihin ve beden arasındaki etkileşimin 
anlaşılmasında anahtar olan vücut farkındalığının daha 
derinlemesine anlaşılabilmesi için çok boyutlu ele alınması 
gerekmektedir ve bu bağlamda literatürde iki ölçek öne 
çıkmaktadır (19,20). Vücut Farkındalığı Anketi (VFA), yalnızca 
“hastalığa özgü fiziksel semptomlar veya diğer somatik 
şikayetler” ya da “duygularla ilişkili bedensel tepkilere duyarlılığı” 
ölçmekle sınırlı çoğu ölçeğe kıyasla duygularla veya somatik 
şikayetlerle tipik olarak ilişkilendirilmeyen normal bedensel 
süreçlere yönelik farkındalığı değerlendirmektedir (1,19). Daha 
sonra geliştirilen Çok Boyutlu Bedensel Farkındalık 
Değerlendirmesi-II (ÇBBFD-II) anketi ise diğer anketlerden farklı 
olarak bedensel farkındalığı, adaptif (alıcı, bilinçli bir farkındalık 
tutumu) veya maladaptif (kaygı odaklı vb.) yönden ayırt 
edebilmektedir (20). Sağlıklı bireylerde VFA ile değerlendirilen 
vücut farkındalığındaki artışın, daha yüksek fiziksel aktivite 
düzeyi ile ilişkili olduğu rapor edilmiştir (16,18). Bu sonuç, beden 
farkındalığı daha yüksek bireylerin fiziksel aktivitenin bedenleri 
üzerindeki etkilerinin farkında olarak fiziksel aktiviteye daha fazla 
katılım göstermesi ya da fiziksel aktivite düzeyindeki artışın 
beden farkındalığını artırması olarak yorumlanmıştır. Taştan ise 
VFA ile değerlendirilen vücut farkındalığında artışın, daha yüksek 
fiziksel aktiviteye katılım motivasyonuyla ilişkili olduğunu rapor 
etmiştir (21). Diğer yandan,  fiziksel aktivitenin başlatılması ve 
sürdürülmesine yönelik tutum ve davranışların analizi, bireylerin 
düzenli fiziksel aktiviteye katılımının artırılmasına yönelik 
uygulamaların etkili planlanabilmesi için gereklidir (22). Bu 
hususta, adaptif ayırıcı vücut farkındalığının fiziksel aktiviteye 
ilişkin tutum ve davranışlarla ilişkisini belirlemek, bireylerin 
düzenli fiziksel aktiviteye katılımını teşvik eden yaklaşımlara 
katkı sağlayabilir.  

İş ve görev tanımı özet olarak sağlıklı bireylerde bireye özel 
fiziksel aktivite ve egzersiz programlarını planlamak ve 
uygulamak, hastalık durumlarında ise uzman hekimin 
yönlendirmesiyle hareket ve fiziksel fonksiyon bozukluklarının 
iyileştirilmesi için gerekli uygulamaları yapmak olan fizyoterapist, 
vücut farkındalığı ve fiziksel aktivite düzeylerinin artırılmasında 
kritik roldedir (23). Yaptığımız literatür taramasında fizyoterapi 
ve rehabilitasyon lisans eğitiminin vücut farkındalığı ve fiziksel 
aktiviteye ilişkin tutum ve davranışlara etkisini inceleyen 
çalışmaya rastlanmamıştır. Lisans eğitiminin vücut farkındalığı 
ve fiziksel aktivite davranışları üzerindeki etkisini incelemek, 
öğrencilerin öz değerlendirme yapmalarına katkı sağlayabilir. 
Kendi farkındalıklarının artması ise mezuniyet sonrası sağlıklı ve 
hasta bireylere daha bilinçli ve etkili fiziksel aktivite önerileri 
sunmalarına yardımcı olabilir. Ayrıca bu çalışma, fizyoterapi 
lisans öğrencilerinde adaptif ayırıcı vücut farkındalığı ve fiziksel 
aktiviteye ilişkin tutum ve davranışları inceleyecek gelecek 
çalışmalar için de yol gösterebilir. 

Taştan, üniversite öğrencilerinde yaptığı çalışmada VFA ile 
değerlendirilen vücut farkındalığı skorunun ve fiziksel aktivite 
katılım motivasyonunun cinsiyetler arası anlamlı fark 
göstermediğini rapor etmiştir (21). Ancak, ÇBBFD-II anketi ile 
değerlendirilen adaptif vücut farkındalığının kadınlar lehine 
yüksek olduğunu rapor eden çalışmalar mevcuttur (24,25). 
Fiziksel aktiviteye ilişkin tutum ve davranışların cinsiyetler arası 

karşılaştırılmasına ilişkin sonuçlar ise tutarlı değildir (21,26,27). 
Çalışmamızda mezun olduğunda vücut farkındalığının 
geliştirilmesi ve fiziksel aktiviteye katılımın artırılmasında öncü 
rol üstlenecek fizyoterapi öğrencilerinde bu parametrelerin 
cinsiyete göre karşılaştırılması, cinsiyetin vücut farkındalığı ve 
fiziksel aktiviteye yönelik tutum ve davranışlar üzerindeki etkisini 
anlamaya katkı sağlayacaktır. Bu da, fizyoterapistlerin bireysel 
farkındalığı artırmaya yönelik yaklaşımlarını daha iyi 
şekillendirmelerine ve cinsiyetler arası farklılıkları göz önünde 
bulundurarak fiziksel aktivite önerileri geliştirmelerine yardımcı 
olabilir. 

Araştırmanın birincil amacı, fizyoterapi ve rehabilitasyon bölümü 
birinci sınıf ve son sınıf öğrencilerinin vücut farkındalığı düzeyleri 
ve fiziksel aktiviteye ilişkin tutum ve davranışlarını 
karşılaştırmaktır. İkincil amaçlar ise fizyoterapi ve rehabilitasyon 
bölümü lisans öğrencilerinde vücut farkındalığı düzeyleri ve 
fiziksel aktiviteye ilişkin tutum ve davranışları cinsiyet ve düzenli 
egzersiz yapma durumuna göre karşılaştırmak ve vücut 
farkındalığı ile fiziksel aktiviteye ilişkin tutum ve davranışlar 
arasındaki ilişkiyi belirlemektir. 

2. Gereç ve Yöntem 

Araştırma, 2023-2024 eğitim öğretim yılı bahar döneminde 
20.05.2024-31.05.2024 tarihleri arasında İzmir Kâtip Çelebi 
Üniversitesi Sağlık Bilimleri Fakültesi Fizyoterapi ve 
Rehabilitasyon Bölümü’nde öğrenim gören birinci sınıf ve son 
sınıf öğrencilerine anket uygulanması yoluyla yapıldı. Etik kurul 
onayını takiben çalışma kriterlerine uyan öğrencilere çalışma 
hakkında ayrıntılı bilgi verildi ve bilgilendirilmiş gönüllü onamları 
alındı. 

2.1. Katılımcılar 

2.1.1. Örneklem büyüklüğünün belirlenmesi 

Araştırmaya dâhil edilecek birey sayısı G*Power programı 
kullanılarak yapıldı. Gerekli örneklem büyüklüğü, benzer çalışma 
bulanamadığı için etki büyüklüğü şiddeti “orta” alınarak 
hesaplanmıştır. Bağımsız iki grubun karşılaştırılacağı 
istatistiksel hesaplama için tail(s)=2, etki büyüklüğü=0,50, 
yanılma ihtimali α=0,05, güç (1-β)=%80 olarak alındığında 
çalışmaya katılacak minimum gönüllü sayısı grup başına en az 
64 kişi olmak üzere 128 olarak belirlendi. 

2.1.2. Dahil edilme ve dışlama kriterleri 

Dahil Edilme Kriterleri: 

▪ Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Bölümü birinci sınıf veya son 
sınıf öğrencisi olmak: Dahil edilecek birinci sınıf öğrencileri, 
8 yarıyıldan oluşan fizyoterapi ve rehabilitasyon eğitim 
programının birinci ve/veya ikinci yarıyıl dönemlerindeki 
zorunlu dersler dışında diğer dönemlerin zorunlu derslerini 
almamış olmalıdır. Dahil edilecek son sınıf öğrencileri ise 
FTR 401 Klinik Çalışma 1 ve/veya FTR 402 Klinik Çalışma 2 
derslerini alabilme şartlarını yerine getirerek içinde 
bulunduğu dönemde bu derslerden birini alarak yedinci 
ve/veya sekizinci yarıyılın klinik uygulama stajını yapıyor 
olmalıdır (28).  

▪ Çalışmaya katılmaya gönüllü olmak. 

Dışlama Kriterleri: 

▪ Eğitim gördüğü fizyoterapi ve rehabilitasyon bölümü dışında 
sağlıkla ilgili bir ön lisans veya lisans bölümünde 
okumuş/okuyor olmak. 

2.2. Prosedür 

Katılımcıların sosyodemografik ve antropometrik verileri (doğum 
tarihi, cinsiyet, kilo, boy, vücut kütle indeksi), fizyoterapi ve 
rehabilitasyon eğitimine başladıkları dönem, değerlendirme 
zamanında eğitim sürecinin hangi sınıf ve döneminde 
bulundukları, son sınıf öğrencileri için son sınıf klinik uygulama 
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dersleri olan FTR 401 Klinik Çalışma 1 ve FTR 402 Klinik Çalışma 
2 derslerini almış olma/alıyor olma durumları ve düzenli egzersiz 
yapma durumu (en az son altı haftadır ve haftada en az bir saat) 
hazırlanan veri kayıt formuna kaydedildi. Ardından vücut 
farkındalığı düzeyleri ve fiziksel aktiviteye ilişkin tutum ve 
davranışları, likert tipi 3 anketin rastgele sırayla uygulanmasıyla 
değerlendirildi. 

2.2.1. Vücut farkındalığı değerlendirmesi 

VFA ve ÇBBFD-II anketi kullanılmıştır: 

▪ Vücut Farkındalığı Anketi: Anket, 18 maddeden 
oluşmaktadır ve  7’li likert ölçeği ile puanlanmaktadır. Vücut 
sürecindeki değişiklikler ve tepkilere dikkat, vücut tepkileri 
tahmini, uyku-uyanıklık döngüsü ve hastalık başlangıcı alt 
boyutlarına ilişkin maddeler içermektedir (1,19). Anketin 
Türkçe versiyonunun geçerlilik ve güvenilirlik çalışması 
2021 yılında yayımlanmış ve geçerli ve güvenilir olarak rapor 
edilmiştir (19). Yüksek skor, yüksek farkındalığı gösterir. 

▪ Çok Boyutlu Bedensel Farkındalık Değerlendirmesi-II Anketi: 
Anket, 37 maddeden oluşmaktadır ve 6’lı likert ölçeği ile 
puanlanmaktadır. Puanlama; fark etmek, dikkati 
dağıtmamak, endişelenmemek, dikkati düzenleme, 
duygusal farkındalık, öz-düzenleme, bedeni dinlemek ve 
güvenmek olarak 8 boyutta yapılmaktadır. Anketin Türkçe 
versiyonunun geçerlilik ve güvenilirlik çalışması 2021 yılında 
yayımlanmış ve geçerli ve güvenilir olarak rapor edilmiştir 
(20). Yüksek skor, yüksek adaptif farkındalığı gösterir. 

2.2.2. Fiziksel aktiviteye ilişkin tutum ve davranışların 
değerlendirmesi 

Bilişsel Davranışçı Fiziksel Aktivite Ölçeği (BDFAÖ) kullanılmıştır. 

▪ Bilişsel Davranışçı Fiziksel Aktivite Ölçeği: Ölçek, 15 
maddeden oluşmaktadır ve 5’li likert ölçeği ile 
puanlanmaktadır. Sonuç beklentisi, öz-düzenleme ve kişisel 
engellerden oluşan 3 alt boyutu bulunmaktadır. Total puan, 
“sonuç beklentisi + öz-düzenleme - kişisel engeller” 
formülüyle hesaplanmaktadır. Türkçe versiyonunun 
geçerlilik ve güvenilirlik çalışması 2016 yılında yayımlanmış 
ve geçerli ve güvenilir olduğu rapor edilmiştir (29). Yüksek 
total skor, olumlu tutum ve davranışlara işaret eder. 

2.3. İstatistiksel Analiz 

İstatistiksel analizler IBM® SPSS Statistics 25 kullanılarak 
yapıldı. Verilerin normal dağılıma uygunluğu grafiksel 
yöntemlerin (histogram, Q-Q grafiği ve kutu grafiği) incelenmesi, 
tanımlayıcı istatistikler (çarpıklık ve basıklık değerleri) ve 
gruplardaki kişi sayısının 50’nin üzerinde veya altında olmasına 
göre uygun normallik testi (Shapiro-Wilk veya Kolmogorov-
Smirnov testi) seçilerek belirlendi. Grupların karşılaştırılmasında 
sürekli veriler için Bağımsız gruplar t-testi, kategorik veriler için 
Ki-kare testi kullanıldı. VFA ve ÇBBFD-II’nın BDFAÖ ile ilişkisinin 
belirlenmesi için Pearson korelasyon katsayıları hesaplandı. 
0,10’dan küçük korelasyon katsayıları ihmal edilebilir ilişki, 0,10 
ile 0,39 arasındaki katsayılar zayıf ilişki, 0,40 ile 0,69 arasındaki 
katsayılar orta şiddette ilişki, 0,70 ile 0,89 arasındaki katsayılar 
güçlü ilişki ve 0,90 ve daha büyük katsayılar çok güçlü ilişki olarak 
yorumlandı. Tüm istatistiksel analizler için anlamlılık seviyesi 
p<0,05 olarak kabul edildi.  

2.4. Araştırmanının Etik Yönü  

Araştırmanın etik onayı, İzmir Kâtip Çelebi Üniversitesi Girişimsel 
Olmayan Klinik Araştırmalar Etik Kurulu’ndan 25.04.2024 tarih ve 
0192 karar numarası ile alınmıştır. Katılımlarından önce 
gönüllülere çalışma hakkında ayrıntılı bilgi verildi ve 
bilgilendirilmiş gönüllü onamları alındı. 

 

3. Bulgular 

Dahil edilme ve dışlama kriterlerine göre çalışmaya alınan ve 
değerlendirmeleri uygulanan 68 birinci sınıf ve 61 son sınıf 
öğrencisinin tamamı analize dahil edildi. Birinci ve son sınıf 
öğrencilerinin demografik verileri ve düzenli egzersiz yapma 
durumları Tablo 1’de sunulmuştur. Son sınıf öğrencilerinin yaş 
ortalaması anlamlı düzeyde yüksek bulundu (p<0,05). Kilo, boy, 
vücut kütle indeksi, cinsiyet ve düzenli egzersiz yapma yüzdesi 
açısından birinci ve son sınıflar arasında anlamlı fark bulunmadı 
(p>0,05). Çalışmaya katılan hiçbir öğrenci amatör veya 
profesyonel sporcu değildi. 

Tablo 1. Demografik verilerin karşılaştırılması 
 
 

1. Sınıflar 
(n=68) 

4. Sınıflar 
(n=61) pa 

Ortalama (SS) Ortalama (SS) 

Yaş, yıl 
20,03 (4,02) 22,51 (1,4) <0,001* 

Beden ağırlığı, kg 65,06 (15,89) 65 (14,78) 0,092 

Boy, cm 170,43 (8.95) 169,21 (8,33) 0,436 

VKİ, kg/m2 22,17 (4,43) 22,6 (3,82) 0,567 

Cinsiyet, kadın %66,18 %72,13 0,465 

Düzenli egzersiz, var %50 %39,34 0,224 
a: Bağımsız gruplar t testi, SS: Standart sapma, VKİ: Vücut kütle indeksi. 

Birinci ve son sınıfların VFA, ÇBBFD-II ve BDFAÖ skorları 
karşılaştırıldığında, birinci sınıflarda ÇBBFD-II’nin dikkati 
düzenleme boyutu, BDFAÖ’nün toplam skoru ve sonuç beklentisi 
ve öz-düzenleme alt boyutları anlamlı miktarda yüksekti (p<0,05) 
ve BDFAÖ’nün kişisel engeller alt boyutu anlamlı miktarda daha 
düşüktü (p<0,05) (Tablo 2). 

Tablo 2. Vücut farkındalığı ve fiziksel aktiviteye ilişkin tutum ve 
davranışların sınıf düzeyine göre karşılaştırılması 

 
 

1. Sınıflar 
(n=68) 

4. Sınıflar 
(n=61) pa 

Ortalama (SS) Ortalama (SS) 

VFA, skor 90,53 (14,73) 91,74 (11,94) 0,612 

ÇBBFD-II, skor    

- Fark etmek 3,7 (0,68) 3,76 (0,51) 0,541 

- Dikkati dağıtmamak 1,72 (0,88) 1,78 (0,75) 0,692 

- Endişelenmemek 1,94 (0,91) 2 (0,94) 0,738 

- Dikkati düzenleme 3,28 (0,7) 2,98 (0,71) 0,016* 

- Duygusal farkındalık 4,19 (0,69) 4,01 (0,72) 0,138 

- Öz-düzenleme 3,31 (0,91) 3,12 (1,04) 0,268 

- Bedeni dinlemek 3,12 (0,99) 2,92 (1,11) 0,300 

- Güvenmek 3,88 (0,7) 3,71 (0,96) 0,236 

BDFAÖ, skor    

- Sonuç beklentisi 4,21 (0,58) 3,93 (0,72) 0,015* 

- Öz-düzenleme 3,17 (0,76) 2,79 (0,94) 0,012* 

- Kişisel engeller 2,69 (0,89) 3,22 (0,96) 0,001* 

- Toplam 4,69 (1,76) 3,51 (2,29) 0,001* 
a: Bağımsız gruplar t testi, SS: Standart sapma, VFA: Vücut Farkındalığı Anketi, 
ÇBBFD-II: Çok Boyutlu Bedensel Farkındalık Değerlendirmesi-II, BDFAÖ: Bilişsel 
Davranışçı Fiziksel Aktivite Ölçeği. 

Kadın ve erkek öğrencilerin VFA, ÇBBFD-II ve BDFAÖ skorları 
karşılaştırıldığında, kadın öğrencilerde ÇBBFD-II’nin dikkati 
dağıtmamak ve duygusal farkındalık boyutları ve BDFAÖ’nün 
kişisel engeller alt boyutu anlamlı miktarda yüksekti (p<0,05) 
(Tablo 3).  

Düzenli egzersiz yapan ve yapmayan öğrencilerin VFA, ÇBBFD-II 
ve BDFAÖ skorları karşılaştırıldığında, düzenli egzersiz yapan 
öğrencilerde ÇBBFD-II’nin dikkati düzenleme, öz-düzenleme ve 
bedeni dinlemek boyutları, BDFAÖ’nün toplam skoru ve sonuç 
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beklentisi ve öz-düzenleme alt boyutları anlamlı miktarda 
yüksekti (p<0,05) ve BDFAÖ’nün kişisel engeller alt boyutu 
anlamlı miktarda daha düşüktü (p<0,05) (Tablo 4). 

Tablo 3. Vücut farkındalığı ve fiziksel aktiviteye ilişkin tutum ve 
davranışların cinsiyete göre karşılaştırılması 

 
 

Kadın 
(n=89) 

Erkek 
(n=40) pa 

Ortalama (SS) Ortalama (SS) 

VFA, skor 92,04 (12,65) 89 (15,03) 0,236 

ÇBBFD-II, skor    

- Fark etmek 3,79 (0,58) 3,6 (0,65) 0,078 

- Dikkati dağıtmamak 1,88 (0,78) 1,45 (0,84) 0,006* 

- Endişelenmemek 1,87 (0,87) 2,19 (1) 0,068 

- Dikkati düzenleme 3,06 (0,71) 3,3 (0,72) 0,081 

- Duygusal farkındalık 4,21 (0,63) 3,87 (0,81) 0,021* 

- Öz-düzenleme 3,29 (0,87) 3,07 (1,18) 0,279 

- Bedeni dinlemek 3,12 (0,96) 2,81 (1,21) 0,151 

- Güvenmek 3,83 (0,74) 3,73 (1,03) 0,526 

BDFAÖ, skor    

- Sonuç beklentisi 4,06 (0,62) 4,12 (0,76) 0,653 

- Öz-düzenleme 2,98 (0,85) 3,01 (0,9) 0,845 

- Kişisel engeller 3,08 (0,92) 2,64 (0,98) 0,014* 

- Toplam 3,97 (2,05) 4,5 (2,19) 0,190 
a: Bağımsız gruplar t testi, SS: Standart sapma, VFA: Vücut Farkındalığı Anketi, 
ÇBBFD-II: Çok Boyutlu Bedensel Farkındalık Değerlendirmesi-II, BDFAÖ: Bilişsel 
Davranışçı Fiziksel Aktivite Ölçeği. 
 
Tablo 4. Vücut farkındalığı ve fiziksel aktiviteye ilişkin tutum ve 
davranışların düzenli egzersiz yapma durumuna göre 
karşılaştırılması 

 
 

Düzenli 
egzersiz 
yapan 
(n=58) 

Düzenli 
egzersiz 
yapmayan 
(n=71) 

pa 

Ortalama (SS) Ortalama (SS) 

VFA, skor 92,07 (12,18) 90,31 (14,44) 0,462 

ÇBBFD-II, skor    

- Fark etmek 3,74  (0,6) 3,72 (0,61) 0,817 

- Dikkati dağıtmamak 1,69 (0,78) 1,79 (0,86) 0,517 

- Endişelenmemek 2,14 (0,89) 1,82 (0,93) 0,051 

- Dikkati düzenleme 3,39 (0,65) 2,93 (0,71) <0,001* 

- Duygusal farkındalık 4,16 (0,65) 4,07 (0,75) 0,484 

- Öz-düzenleme 3,48 (0,97) 3,01 (0,94) 0,007* 

- Bedeni dinlemek 3,23 (0,97) 2,86 (1,09) 0,049* 

- Güvenmek 3,93 (0,74) 3,69 (0,9) 0,108 

BDFAÖ, skor    

- Sonuç beklentisi 4,41 (0,54) 3,81 (0,64) <0,001* 

- Öz-düzenleme 3,55 (0,67) 2,53 (0,73) <0,001* 

- Kişisel engeller 2,36 (0,9) 3,42 (0,72) <0,001* 

- Toplam 5,61 (1,69) 2,92 (1,58) <0,001* 
a: Bağımsız gruplar t testi, SS: Standart sapma, VFA: Vücut Farkındalığı Anketi, 
ÇBBFD-II: Çok Boyutlu Bedensel Farkındalık Değerlendirmesi-II, BDFAÖ: Bilişsel 
Davranışçı Fiziksel Aktivite Ölçeği. 

Vücut farkındalığı ve fiziksel aktiviteye ilişkin tutum ve 
davranışlar arasındaki ilişki incelendiğinde, BDFAÖ’nün sonuç 
beklentisi alt boyutu ile VFA ve ÇBBFD-II’nin duygusal farkındalık, 
öz-düzenleme, bedeni dinlemek, güvenmek boyutları arasında 
pozitif yönde zayıf korelasyon bulundu (r=0,262-0,328, p<0,05). 
Ayrıca, BDFAÖ’nün öz-düzenleme alt boyutu ve toplam skoru ile 
VFA ve ÇBBFD-II’nin endişelenmemek, öz-düzenleme, bedeni 
dinlemek ve güvenmek boyutları arasında pozitif yönde zayıf 

ilişki vardı (r=0,192-0,397, p<0,05). ÇBBFD-II’nin dikkati 
düzenleme boyutu ise BDFAÖ’nün toplam skoru ve sonuç 
beklentisi ve öz-düzenleme alt boyutları ile pozitif yönde orta 
şiddette ilişkiliydi (r=0,414-0,475, p<0,05). Diğer yandan, ÇBBFD-
II’nin endişelenmemek, dikkati düzenleme, öz-düzenleme, bedeni 
dinlemek ve güvenmek boyutları ile BDFAÖ’nün kişisel engeller 
alt boyutu arasında negatif yönde zayıf ilişki vardı (r=-0,185--
0,361, p<0,05) (Tablo 5). 

Tablo 5. Vücut farkındalığının fiziksel aktiviteye ilişkin tutum ve 
davranışlarla ilişkisi, n= 129 

 
 

BDFAÖ 

sonuç 
beklentisi 

öz-
düzenleme 

kişisel 
engeller 

toplam 

VFA 0,328** 0,248** -0,046 0,226* 

ÇBBFD-II     

Fark etmek 0,164 0,157 -0,011 0,122 

Dikkati 
dağıtmamak 

-0,046 0,066 -0,039 0,031 

Endişelenmemek 0,134 0,192* -0,311** 0,262** 

Dikkati 
düzenleme 

0,444** 0,414** -0,361** 0,475** 

Duygusal 
farkındalık 

0,285** 0,114 -0,018 0,145 

Öz-düzenleme 0,262** 0,263** -0,187* 0,278** 

Bedeni dinlemek 0,325** 0,397** -0,185* 0,353** 

Güvenmek 0,292** 0,274** -0,203* 0,298** 

VFA: Vücut Farkındalığı Anketi, ÇBBFD-II: Çok Boyutlu Bedensel Farkındalık 
Değerlendirmesi-II, BDFAÖ: Bilişsel Davranışçı Fiziksel Aktivite Ölçeği, 
 *: p<0,05, **: p<0,01. 

4. Tartışma 

Çalışmada fizyoterapi ve rehabilitasyon bölümü birinci sınıf ve 
son sınıf öğrencilerinin vücut farkındalığı ve fiziksel aktiviteye 
ilişkin tutum ve davranışları, sınıf düzeyine, cinsiyete ve düzenli 
egzersiz yapma durumuna göre karşılaştırılarak incelendi. 
Karşılaştırma sonucunda adaptif vücut farkındalığı ve fiziksel 
aktiviteye ilişkin tutum ve davranışların birinci sınıflar, kadın 
öğrenciler ve düzenli egzersiz yapan öğrenciler lehine yüksek 
olduğu görüldü. Ayrıca, vücut farkındalığı ve boyutları ile fiziksel 
aktiviteye ilişkin tutum ve davranışlar arasında zayıftan ortaya 
değişen şiddette anlamlı ilişki bulundu. 

2017 ve 2018 yıllarında yayımlanan ve Türkiye’deki devlet 
üniversitelerinde eğitim gören fizyoterapi ve rehabilitasyon 
bölümü öğrencilerinin mesleğe yönelik kaygılarını inceleyen iki 
araştırmada da son sınıf öğrencilerinin iş bulma ve gelecek 
kaygılarının birinci sınıf öğrencilerine göre yüksek olduğu rapor 
edilmiştir (30,31). Çalışmalarda son yıllarda artan okul sayısı ile 
istihdam olanaklarının azalmasının iş bulma kaygısını artırdığı ve 
bunun da beraberinde mesleğe yönelik umutsuzluğu artırdığı 
vurgulanmıştır. Geçen sürede okul ve mezun sayısının artmış 
olmasının, gelecek ve iş bulma kaygısının daha da artmasına 
neden olduğunu düşünmekteyiz (32). Anksiyete ve depresyonun 
ÇBBFD-II’nin boyutlarıyla ilişkisini araştıran çalışmalar 
incelendiğinde özellikle dikkati düzenleme boyutu depresyon ve 
anksiyete ile ilişkili olarak rapor edilmiştir (33,34). Çalışmamızın 
sonucunda, beden duyumlarına yönelik dikkati kontrol etme ve 
sürdürebilme yetisini ifade eden "dikkati düzenleme" boyutu, son 
sınıf öğrencilerinde anlamlı derecede daha düşük bulundu. Bu 
durum, son sınıf öğrencilerinin daha yüksek olan gelecek ve iş 
bulma kaygısından kaynaklanmış olabilir. Ancak çalışmada 
öğrencilerin kaygı ve umutsuzluk durumları 
değerlendirilmemiştir. Fizyoterapi ve rehabilitasyon bölümü 
öğrencilerinin çok boyutlu bedensel farkındalığı ile kaygı ve 
umutsuzluk düzeyleri arasındaki ilişkiyi inceleyen gelecek 
çalışmalara ihtiyaç vardır. Birinci sınıflar lehine yüksek bulunan 
skor, öğrencilerin mesleki bilgi düzeyinin artması ile kendilerini 
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yetersiz hissetmeleri ile ilgili olabilir. Ancak olası nedenlerin 
açığa kavuşması için gelecek çalışmalara ihtiyaç vardır. Diğer 
yandan, birinci sınıf ve son sınıf öğrencilerinin düzenli egzersiz 
yapma yüzdeleri arasında anlamlı fark olmamasına rağmen son 
sınıfların BDFAÖ skoru daha düşük bulundu. Atasoy ve Altun, 
Anadolu lisesi ve spor lisesinde okuyan 17-18 yaşlarındaki 
öğrencilerin BDFAÖ skorlarını karşılaştırmış ve anlamlı fark 
bulmamıştır. Bu sonuç, fiziksel aktiviteye ilişkin tutum ve 
davranışların öğrenim görülen eğitim programından anlamlı 
ölçüde etkilenmediğine işaret edebilir (24). Çalışmada yaptığımız 
korelasyon analizi sonucunda, dikkati düzenleme boyutunun 
diğer boyutlara kıyasla BDFAÖ ile görece daha kuvvetli bir ilişki 
gösterdiği saptandı. Son sınıf öğrencilerinde beden duyumlarına 
yönelik dikkati kontrol etme ve sürdürebilme yetisinin daha 
düşük olması, fiziksel aktiviteye ilişkin tutum ve davranışlarının 
daha olumsuz olmasına yol açmış olabilir.  

Grabauskaitė ve ark. 2017 yılında yayımlanan çalışmalarında 
çoğu üniversite öğrencisi olan genç yetişkinlerde vücut 
farkındalığını ÇBBFD-II ile değerlendirerek cinsiyetler arası 
karşılaştırmış ve duygusal farkındalık ve bedeni dinlemek 
boyutlarının kadınlarda daha yüksek olduğunu rapor etmiştir 
(25). Re ve ark. ise 2023 yılında yayımlanan ve genç yetişkinleri 
dahil ettikleri çalışmalarında ÇBBFD-II skorlarını cinsiyetler arası 
karşılaştırmış ve duygusal farkındalık ve fark etmek boyutlarının 
kadınlarda daha yüksek olduğunu rapor etmiştir (26). Her iki 
çalışmada kadınlar lehine anlamlı derecede yüksek bulunan 
duygusal farkındalık boyutu, bizim çalışmamızda da kadınlarda 
daha yüksek bulunmuştur. Sonucumuz adaptif vücut 
farkındalığının kadınlarda daha yüksek olduğunu öne süren 
literatürle uyumludur. Diğer yandan Taştan da üniversite 
öğrencilerinde VFA ile değerlendirilen vücut farkındalığı 
skorunun cinsiyetler arası fark göstermediğini rapor etmiştir 
(21). Bizim çalışmamızda da VFA skoru cinsiyetler arasında 
anlamlı fark göstermedi. Bu sonuçlar, ÇBBFD-II anketinin 
cinsiyetler arası farkları belirlemede VFA'ya kıyasla daha duyarlı 
olabileceğini düşündürmektedir. 

Kusan, aktif spor yapan bireylerde BDFAÖ toplam skoru ile sonuç 
beklentisi ve öz-düzenleme alt boyutlarının spor yapmayan 
bireylere kıyasla daha yüksek, kişisel engeller alt boyutunun ise 
daha düşük olduğunu rapor etmiştir (27). Çalışmamızda da 
düzenli egzersiz yapan öğrencilerin BDFAÖ skorlarına ilişkin aynı 
sonuç elde edilmiştir. Diğer yandan, Kusan BDFAÖ skorlarında 
cinsiyetler arası anlamlı fark bildirmezken (27), Atasoy ve Altun 
BDFAÖ toplam skorunu erkeklerde, kişisel engeller alt boyutunu 
ise kadınlarda daha yüksek olarak bildirmiştir (24). Bizim 
çalışmamızda ise kişisel engeller alt boyutu kadınlarda daha 
yüksek olmasına rağmen toplam skorda cinsiyetler arasında fark 
bulunmadı. Bu açıdan sonuç literatürle uyumlu olarak 
yorumlanabilir. 

Çalışmanın planlanma aşamasında araştırmaya dâhil edilecek 
gönüllü sayısı her grup için minimum 64 kişi olarak 
belirlenmesine rağmen değerlendirme aşamasında dahil edilme 
kriterlerine uyan 61 son sınıf öğrencisine ulaşılmıştır. Bu hususta 
daha büyük örneklem gruplarında yapılacak gelecek çalışmalar, 
sonuçların genellenebilirliğini artırarak lisans eğitiminin vücut 
farkındalığı ve fiziksel aktiviteye ilişkin tutum ve davranışlar 
üzerindeki etkisini daha kapsamlı bir şekilde değerlendirmeye 
katkı sağlayabilir. 

5. Sonuç ve Öneriler 

Adaptif vücut farkındalığı ve fiziksel aktiviteye ilişkin tutum ve 
davranışların birinci sınıflar, kadın öğrenciler ve düzenli egzersiz 
yapan öğrenciler lehine yüksek olduğu görülmüştür. Ayrıca, vücut 
farkındalığının boyutları ile fiziksel aktiviteye ilişkin tutum ve 
davranışlar arasında zayıftan ortaya değişen şiddette anlamlı 
ilişkiler bulunmuştur. Gelecek çalışmalarda, fizyoterapi ve 
rehabilitasyon bölümü öğrencilerinin adaptif vücut farkındalığı 

boyutları ile kaygı ve umutsuzluk düzeyleri arasındaki ilişkinin 
sınıf düzeylerine göre incelenmesi önerilmektedir.  

6. Alana Katkı 

Çalışmada bir devlet üniversitesinde öğrenim gören fizyoterapi 
ve rehabilitasyon bölümü birinci sınıf ve son sınıf öğrencilerinin 
vücut farkındalığı ve fiziksel aktiviteye ilişkin tutum ve 
davranışları, sınıf düzeyine, cinsiyete ve düzenli egzersiz yapma 
durumuna göre karşılaştırılarak incelendi. Çalışmanın sonuçları 
üniversite öğrencilerinde vücut farkındalığının boyutları ve 
fiziksel aktiviteye yönelik tutum ve davranışlara yönelik gelecek 
araştırmalar ve ilişkili seminerlere kaynak oluşturabilir. 

Teşekkürler 

Yok 

Çıkar Çatışması 

Herhangi bir kişi ve/veya kurum ile ilgili çıkar çatışması yoktur. 
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