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Diizenli egzersiz yapan kadinlarin EQ-5D-5L’ye gore saglik durumlari
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OZET

Bu arastirmanin amaci diizenli egzersiz yapan kadinlarin EQ-5D-5L'ye gére genel saglik
durumlarinin belirlenmesidir. Bu arastirmaya Ankara ili B-fit Besevler, B-fit Bahcelievler,
B-fit Batikent ve Club More Life spor merkezlerinde diizenli egzersiz yapan 200 kadin
(boy uzunlugu; 1,67=0,06 m, viicut agirhgi; 64,56+10,00 kg, beden kiitle indeksi
23,08+3,92 kg/boy2) katilmistir. Veri toplama araci olarak arastirmacilar tarafindan
hazirlanan demografik ozelliklerin yer aldigi Kisisel bilgi Formu ile Bati Avrupa Yasam
Kalitesi Arastirma Toplulugu olan EuroQol grubu tarafindan 1987 yilinda gelistirilen EQ-
5D-5L élcegi kullanimistir. Olgek; hareket, 9z-bakim, olagan aktiviteler, agri/rahatsizlik
ve endise/depresyon olmak iizere bes alt boyuttan olusan birinci bolim ve genel
saglk durumunu belirlemek amaciyla 0 ile 100 arasi termometre benzeri olan ve dlgek
uzerinde deger verilen gorsel analog 6lgekten (Visual Analogue Scale) olusan ikinci
baliim olmak iizere toplam iki ana bglimden olugmaktadir. Olgegjin EuroQol tarafindan
hesaplanmig Cronbach alfa degeri bulunmamakla birlikte uluslararasi calismalarda
bildirilen Cronbach alfa degerinin 0,80 Uzerinde oldugu gériilmektedir. Elde edilen
veriler SPSS programinda degerlendirilmistir. Verilerin degerlendirilmesinde Crosstab,
frekans, ytizde, Tek yonlii varyans analizi ANOVA ve korelasyon analizi kullanilmistir.
Katiimcilar genel saglik durumlarini 19-29 yas arasi 83,75 olarak, 30-39 yas arasi
78,93 olarak, 40-49 yas arasi 73,54 olarak ve 50 yas ve Ustli 80,00 olarak ifade
etmiglerdir. Yas ile genel saglk durumu arasinda p<0,001 diizeyinde anlamli farklilik
bulunmustur. ideal beden kiitle indeksi diizeyine sahip olan katilimcilar genel saglik
durumunu 82,13, sisman grup 78,33 ve obez grup 76,92 olarak ifade etmektedir. BKI
ile genel sagdlik durumun arasinda p<0,01 diizeyinde anlamli farklilik bulunmustur.
Egzersiz yapma amaci ile olagan isler arasinda p<0,05 dizeyinde, agri-rahatsizlik
arasinda p<0,05 diizeyinde ve genel saglik durumu arasinda p<0,05 diizeyinde
anlamli iliski bulunmustur. Calismanin sonucunda; yas grubu 19-29 yas arasi
katiimeilarin genel saglk durumunun diger gruplara oranla daha yiiksek bulunmasinin
sebebinin; ilerleyen yaslarda yogun is temposundan dolayi olusan kronik yorgunlar ve
yasla birlikte artan hastaliklar oldugu soylenebilir. deal beden kiitle indeksine sahip
bireylerin genel saglik durumunun diger gruplara oranla daha yiksek olmasi, dizenli
egzersiz yapmanin genel saghiga olumlu etkileri oldugunu aciklamaktadir. Kigtik
yaslardan itibaren diizenli yapilan egzersiz, bireylerin genel saglik durumlarini olumlu
yonde etkiledigi sdylenebilir.

MAKALE BIiLGiSi/ARTICLE INFO

Anahtar Kelimeler: Egzersiz, Kadin, EQ-5D-5L, Saglk
Key Words: Exercise, Women, EQ-5D-5L, Health

* Sorumlu yazar /Corresponding author.

ABSTRACT

This study aims to determine the general health status of women who exercise
regularly according to EQ-5D-5L. In this study, 200 women (height; 1,67=+0,06 m,
bodyweight; 64,56=10) who exercise regularly in B-fit Besevler, B-fit Bahgelievler,
B-fit Batikent and Club More Life sports centers in Ankara province. 100 kg, body
mass index 23.08 += 3.92 kg / height2). The Personal Information Form, which
includes demographic characteristics prepared by the researchers, and the EQ-5D-
5L scale developed in 1987 by the EuroQol group, the Western European Quality of
Life Research Society, were used as data collection toals. Scale; the first part of five
sub-dimensions: movement, self-care, usual activities, pain/discomfort, and anxiety/
depression; and a visual analog scale (0 to 100) that is similar to a thermometer to
determine overall health status. The second section consists of two main sections.
Although the scale does not have a Cronbach’s alpha value calculated by EuroQol,
it is seen that the Cronbach’s alpha value reported in international studies is above
0.80. The data obtained were evaluated in the SPSS program. Crosstab, frequency,
percentage, one way ANOVA and correlation analysis were used to evaluate the data.
The participants expressed their general health status as 83.75 between 19-29 years,
78.93 between 30-39 years, 73.54 between 40-49 years and 80.00 as 50 years and
above. A significant difference was found between age and general health status at
p <0.001 level. The participants with ideal body mass index expressed their general
health status as 82,13, the obese group as 78.33 and the obese group as 76.92. A
significant difference was found between BMI and general health status at p <0.01
level. A significant correlation was found between the aim of exercising and routine
work at p <0.05 level, between pain and discomfort at p <0.05 level and between
general health status and p <0.05 level. As a result of the study; The reason why the
general health status of the participants between the ages of 19-29 was higher than
the other groups; It can be said that there is chronic fatigue caused by intense work
tempo and increasing diseases with age. The fact that the general health status of
individuals with ideal body mass index is higher than the other groups explains that
regular exercise has positive effects on general health. Regular exercise from a young
age can be said to have a positive effect on the general health of individuals.
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1. Giris

Bireylerin yasamlar: siiresince saglik durumunun ve
kalitesinin 6l¢timii; doktorlar, epidemiyolojistler, istatistikgiler,
psikologlar, sosyologlar, ekonomistler ve halk saglik¢ilar: i¢in
6nemli bir arastirma konusu olmustur (Tekkanat, 2008, s.1).
Giiniimiizde sosyologlar, psikologlar, ekonomistler ve politika
analizi ile ugrasanlar hem hastalik ve sagligin ne anlama
geldiginin ortaya konulmasi hem de saglik problemlerinin
¢oziilmesi konularina katkida bulunabilmek amaciyla
caligmalar yapmaktadir (Badura ve Kickbusch, 1991).

Saglik, tanimlanmasi oldukea zor ve karmagik kavramlardan
biridir. Bu kavramin tanimlanmasi, tartigilmakta oldugu
tarihsel doneme ve tanimlanmakta oldugu kiiltiire baglh
olarak degisiklik gostermektedir. Son 150 yildir, Amerika
Birlesik Devletleri'nde sagligin tanimlanmasi ile ilgili
olarak beklentilerin artig gostermesi bu kavramin kisilerin,
“yasamlarin siirdiirebilmelerinden”, “hasta olmamalarina’,
“giinliik aktivitelerini yerine getirebilme yeterliliklerine”,
“mutluluk duygusuna sahip olmalarina” ve “iyilik halinin
saglanmasina” varincaya kadar farkli sekillerde tanimlanmasina
neden olmustur (Somunoglu, 1999, 5.52).

Diinya Saglik Orgiitii (DSO), saglig “sadece hastaligin
bulunmayist degil, fiziksel, ruhsal ve sosyal tam bir iyilik hali”
olarak tanimlamaktadir (WHO, 1946). Insan Haklar1 Evrensel
Bildirisi, sagliga verdigi 6nemi “hi¢bir ekonomik zorunluluk
insan sagligina zarar verecek bir islemin nedeni olamaz” diye
belirtmistir. Tiirkiye Cumhuriyeti Anayasasrnda da saglk
vazgegilmez bir hak olarak vurgulanmis ve devletin giivencesi
altinda oldugu belirtilmistir (Etiz, 1993, 5.47).

Kadin saghg: da; sagligin taniminda yer aldig: tizere
ruhsal, sosyal ve fiziksel iyiligi icermekte ve fiziksel oldugu
kadar, hayatin sosyal, politik ve ekonomik boyutu tarafindan
da belirlenmektedir (Kadin ve Saglik Politika Dokiimani, 2008,
5.20). Kadin sagligy; aile ve toplumdan kaynaklanan psiko-sosyal
faktorler, kadinin bireysel saglik durumu, dogurganlik davranist
gibi pek ¢ok faktorden etkilenmektedir. Egitim, istihdam,
toplumsal cinsiyet roli, gok ¢ocuk, ¢ok erken veya ileri yaslarda
ve sik araliklarla dogum kadin sagligini etkileyen faktorlerden
ilk akla gelenlerdir (Ozbas ve Ozkan, 2010, 5.541).

Insanlarin fiziksel ve ruhsal sagliklar1 iizerine olumlu
etkiler saglayan; hem hastaliklardan korunmada, hem de
hastaliklarin tedavisinde yararli olan fiziksel aktivitenin
saglikla dogrusal bir iliskisi vardir (Warburton, Nico ve Bredin,
2006, 5.802). Fiziksel aktivitenin saglik tizerine etkilerine
bakildiginda; hareketsiz bir yasantinin neden oldugu organik ve
fiziki bozukluklar: 6nledigi veya yavaslattigi, beden sagliginin
temeli olan fizyolojik kapasiteyi yiikselttigi, fiziksel uygunluk
kapasitesini arttirdigi, diyabet, obezite, kanser, kardiyovaskiiler
ve solunum hastaliklar1 riskini azalttig1, organizmayi beden ve
ruhsal streslerin yipratici etkisinden korudugu bildirilmektedir
(Zorba ve Saygin, 2017, 5.42).

Diizenli fiziksel aktivite hastaliklardan korunmada
ve saglig1 iyilestirmede en etkili yontemlerden biridir. Bu
aragtirmanin amaci, diizenli egzersiz yapan kadinlarin EQ-5D-
5Lye gore genel saglik durumlarinin belirlenmesidir.
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2. Arastirmanin Yontemi

Bu arastirmanin amaci diizenli egzersiz yapan kadinlarin
genel saglik durumlarini belirlemektir. Arastirmanin evrenini
Ankara ili spor merkezlerinde diizenli egzersiz yapan kadinlar
olustururken; 6rneklem grubunu Ankara ili B-fit Begsevler,
B-fit Bahgelievler, B-fit Batikent ve Club More Life spor
merkezlerinde diizenli egzersiz yapan 200 kadin olusturmustur.
Arastirmada iliskisel tarama modeli kullanilmistir.

Veri toplama araci olarak aragtirmacilar tarafindan
hazirlanan demografik 6zelliklerin yer aldig1 Kisisel bilgi
Formu ile Bat1 Avrupa Yagam Kalitesi Arastirma Toplulugu olan
EuroQol grubu tarafindan 1987 yilinda gelistirilen EQ-5D-5L
Olgegi kullanilmigtar.

2.1. Kisisel Bilgi Formu

Aragtirmaci tarafindan olusturulmus kisisel bilgi formunda
katilimcilarin cinsiyet, yas, boy, kilo, beden kiitle indeksi
(BKI), spor yapma amact, diizenli egzersiz yapma siiresi, saglik
problemi bilgileri almmustir.

EQ-5D-5L (Bes Boyutlu Bes Seviyeli Avrupa Genel Yagam
Kalitesi Ol¢egi / Euro Ouality of Life - Five Dimension - Five
Level )

EQ-5D-5L genel yasam kalitesi 6lgegi, Bat1 Avrupa Yagsam
Kalitesi Arastirma Toplulugu olan EuroQol grubu tarafindan
1987 yilinda gelistirilmis olup, iki boliimden olusmaktadir.
Birinci bolim o gilinkii saglik profilinin; hareket, 6z-bakim,
olagan aktiviteler, agr1/ rahatsizlik ve endise / depresyon olmak
tizere bes alt boyutta tanimlanmasini saglar. Her bir bolimde
verilen cevaplar; “problem yok”, “hafif derecede problem var”,
“orta derece problem var”, “siddetli derecede problem var”
ve “asir1 derecede problem var” olmak tizere 5 seceneklidir.
Ikinci bolim ise gorsel analog 6lgekten (Visual Analogue
Scale- VAS) olugmaktadir. Bu boliimde bireyler bugiinkii saglik
durumlar: hakkinda 0 ile 100 aras: degerler vermekte ve bunu
bir termometre benzeri 6l¢ek iizerinde isaretlemektedirler.
Gorsel analog 6lgek boliimiinden 0-100 arasinda degisen yasam
kalitesi puanlar1 elde edilmektedir. Olgegin puani arttik¢a saglik
algis1 olumlu yonde artmaktadir. Caligmada, EuroQol grubu
tarafindan 171 dile ¢evrilmis olan 6lgegin Tiirk¢e versiyonu
kullanilmistir. Olgegin EuroQol tarafindan hesaplanmis
Cronbach alfa degeri bulunmamakla birlikte uluslararas:
¢aligmalarda bildirilen Cronbach alfa degerinin 0,80 {izerinde
oldugu goriilmektedir (Reenen ve Janssen 2015, s.5).

2.2. Verilerin Analizi

Elde edilen verilerin analizinde SPSS programi
kullanilmistir. Boy, Viicut agirhig: ve BKI 6l¢iimlerinin aritmetik
ortalama ve standart sapma degerleri alinmistir. Yag ve BKI’ye
gore EQ-5D-5Lnin boyutlar1 yiizdelik olarak hesaplanmustir.
Yas ve BKI'ye gore Genel saglik durularinin Tek yonlii varyans
analizi ANOVA hesaplamalari yapilmistir. Spor yapma amacina
gore EQ-5D-5L 6l¢eginin ANOVA hesaplamalar: yapilmustir.
ANOVA sonucunda ¢ikan farkliliklarin hangi gruplardan
kaynaklandigini belirlemek amaciyla Tukey HSD testi
yapilmigtir. Degiskenler arasindaki iligkiyi incelemek amaciyla
korelasyon analizi yapilmistir. Ayrica saglik problemi olanlarin
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frekanslar1 tablolarda verilmis olup grafik olarak bulgular

kisminda gosterilmistir.

3. Bulgular

Tablo 1. Bireylerin Boy, Viicut Agirlig1 ve BKI degerlerinin aritmetik
ortalamalari

X SS
Boy (m) 1,67 ,06
Viicut agirlig: (kg) 64,56 10,00
Beden Kiitle Indeksi (BKI) 23,08 3,92

Tablo 1'e gore arastirmaya katilan kadinlarin boy degeri
1,67+0,06 m, viicut agirlig 64,56+10,00 kg ve BKI 23,08+3,92
kg/boy2 olarak belirlenmistir.

Tablo 2’ye gore “hareket edebilme” boyutunda yiiriiyerek
dolasamiyorum ve yiirityerek dolasirken siddetli giiglitk
yasiyorum maddelerine cevap veren birey bulunmamaktadir.
Yiiriiyerek dolasirken orta derecede gii¢liikk yasiyorum

Tablo 2. Kadinlarin yas degiskenine gore EQ-5D-5L sonuglar1
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maddesini 40-49 yas grubundan 1 kisi (%0,5) isaretlemistir.
Yiirtiyerek dolasirken ¢ok az giigliik yagiyorum maddesini
19-29, 30-39, 40-49 yas grubundan l'er kisi isaretlemistir.
Yiiriiyerek dolagirken bir giiclitk yasamiyorum maddesini 19-
29 yas grubunun %59,5’i, 30-39 yas grubunun %23’ii, 40-49
yas grubunun %111 ve 50 yas ve iistll yas grubunun %4,5u
isaretlemistir.

“Kendi kendine bakabilme” boyutunda kendi kendime
yikanacak veya giyinebilecek durumda degilim, kendi kendime
yikanirken veya giyinirken siddetli gligliiklerim oluyor ve kendi
kendime yikanirken veya giyinirken orta derecede giigliiklerim
oluyor maddelerinde cevap veren birey bulunmamaktadir.
19-29 yas grubunun %1’i ve 40-49 yas grubunun %1’i Kendi
kendime yikanirken veya giyinirken ¢ok az giigliigii oldugunu
belirtmistir. 19-29 yas grubunun %59’u, 30-39 yas grubunun
%23,5’i, 40-49 yas grubunun %11’i ve 50 yas istii grubun
%4,5’1 kendi kendime yikanirken veya giyinirken bir giiglitk
yasamadigini belirtmistir.

“Olagan isler” boyutunda olagan islerimi yapabilecek
durumda degilim ve olagan islerimi yaparken siddetli

Yas Grubu
EQ-5D-5L Boyutlar1 o . . E
T8 Y Bz =
2 R § B3 g
Yiiriiyerek dolagamryorum - - - - -
Hareket Yiirtiyerek dolasirken siddetli giigliik yasiyorum - - - - -
edebilme Yiiriiyerek dolagirken orta derecede giigliik yagiyorum - - 0,5% - 0,5%
(Mobility) Yiiriiyerek dolagirken az giigliik yasiyorum 0,5% 0,5% 0,5% - 1,5%
Yiiriiyerek dolagirken bir giigliik yasamiyorum 59,5% 23,0% 11,0% 4,5% 98,0%
Kendi kendime yikanacak veya giyinebilecek durumda degilim - - - - -
Kendi kendine Kendi kendime yikanirken veya giyinirken siddetli giigliiklerim oluyor - - - - -
bakabilme Kendi kendime yikanirken veya giyinirken orta derecede giigliiklerim oluyor - - - - -
(Self-Care) Kendi kendime yikanirken veya giyinirken ¢ok az giigliigiim oluyor 1,0% - 1,0% - 2,0%
Kendi kendime yikanirken veya giyinirken bir giiglitk yasamiyorum 59,0% 23,5% 11,0% 4,5% 98,0%
Olagan islerimi yapabilecek durumda degilim - - - - -
Olagan isler Olagan islerimi yaparken siddetli giigliiklerim oluyor - - - - -
(Usually Olagan islerimi yaparken orta derecede giigliiklerim oluyor 0,5%  0,5% - - 1,0%
Activity) Olagan islerimi yaparken ¢ok az giigliigiim oluyor 2,5% 4,0% 5,5% 1,0% 13,0%
Olagan islerimi yaparken herhangi bir giiglik ¢ekmiyorum 57,0% 19,0% 6,5%  3,5% 86,0%
Asir1 derecede agr1 veya rahatsizligim var - - - - -
Agri- Siddetli agr1 veya rahatsizhigim var - - - - -
:{;:;;t-suhk Orta derecede agr1 veya rahatsizligim var - - 1,0%  0,5% 1,5%
Discomfort) Hafif agr1 veya rahatsizligim var 9,0% 10,5% 6,5% 1,5% 27,5%

Agr1 veya rahatsizligim yok

Asir1 derecede endiseliyim veya moralim ¢ok bozuk

Endise-Moral
(Anxiety-
Depression)

Orta derecede endiseliyim veya moralim bozuk
Hafif derecede endiseliyim veya moralim bozuk

Endiseli veya moral bozuklugu icinde degilim

Siddetli derecede endiseliyim veya moralim bozuk

51,0% 13,0% 4,5% 2,5% 71,0%
1,0% - - - 1,0%
55%  2,5% 2,0% 0,5% 10,5%

22,5% 11,0%  7,5% 1,0%  42,0%

31,0% 10,0%  2,5%  3,0% 46,5%
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glicliklerim oluyor maddelerindeki zorluklar: yasayan birey
bulunmamaktadir. 19-29 yas grubunun %0,5’i ve 30-39 yas
grubunun %0,5’i olagan islerimi yaparken orta derecede
giliglitkleri oldugunu belirtmistir. 19-29 yas grubunun %2,5%,
30-39 yas grubunun %4°1, 40-49 yas grubunun %5,5’1 ve 50
yas Gistil grubun %1’1 olagan islerimi yaparken ¢ok az giigliigii
oldugunu belirtmistir. 19-29 yas grubunun %57’si, 30-39 yas
grubunun %19’u, 40-49 yas grubunun %6,5’i ve 50 yas istil
grubun %3,5’i olagan islerimi yaparken herhangi bir giigliik
¢ekmedigini belirtmistir.

“Agri-rahatsizlik” boyutunda agir1 derecede agr1 veya
rahatsizligim var ve siddetli agr1 veya rahatsizligim var
maddelerindeki zorluklar1 yagayan birey bulunmamaktadir. 40-
49 yas grubunun %1’i ve 50 yas tistii grubun %0,5’i orta derecede
agr1veya rahatsizhig1 oldugunu belirtmistir. 19-29 yas grubunun
%9’u, 30-39 yas grubunun %10,5’1, 40-49 yas grubunun %6,5i ve
50 yas Gistii grubun %1,5’i hafif agr1 veya rahatsizlig1 oldugunu
belirtmistir. 19-29 yas grubunun %51’i, 30-39 yas grubunun
9%13’11, 40-49 yas grubunun %4,5’i ve 50 yas tistii grubun %2,5’i
agr1 veya rahatsizlik yasamadigini belirtmistir.

Tablo 3. Kadinlarin BKI degiskenine gére EQ-5D-5L sonuglari
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“Endise ve moral” boyutunda Asir1 derecede endiseliyim
veya moralim ¢ok bozuk maddesindeki sorunu yagayan birey
bulunmamaktadir.19-29 yas grubunun %1’i siddetli derecede
endiseli veya moralinin bozuk oldugunu belirtmistir. 19-29
yas grubunun %5,51, 30-39 yas grubunun %2,5’i, 40-49 yas
grubunun %2’si ve 50 yas {stii grubun %0,51 orta derecede
endiseli veya moralinin bozuk oldugunu belirtmistir. 19-29
yas grubunun %22,5’i, 30-39 yas grubunun %111, 40-49 yas
grubunun %7,5’1 ve 50 yas stii grubun %1’i hafif derecede
endiseli veya moralinin bozuk oldugunu belirtmistir. 19-29
yas grubunun %31, 30-39 yas grubunun %10’u, 40-49 yas
grubunun %2,5’1 ve 50 yas iistii grubun %3l endiseli veya moral
bozuklugu i¢inde olmadigini belirtmistir.

Tablo 3%e gore “hareket edebilme” boyutunda yiiriiyerek
dolasamiyorum ve yiiriiyerek dolasirken siddetli giiglitk
yastyorum maddelerine cevap veren birey bulunmamaktadir.
Yiiriiyerek dolasirken orta derecede giigliik yasiyorum
maddesini obez grubundan 1 kisi (%0,5) isaretlemistir. Ideal
grubun %1’i ve sisman grubun %0,5’1 Yiirtiyerek dolagirken gok
az giicliikk yasadigini belirtmistir. Ideal grubun %77,5’, sisman

Beden Kiitle indeksi (BKI)

EQ-5D-5L Boyutlar1 — g N 5
< g D) =
< K2 =2 S
Yiiriiyerek dolagamiyorum - - - -
Yiirtiyerek dolasirken siddetli giigliik yasiyorum - - - -
fll\z:)l;leitt;)d ebilme Yiirtiyerek dolagirken orta derecede gligliik yasiyorum - - 0,5% 0,5%
Yiiriiyerek dolasirken az giigliik yagtyorum 1,0% 0,5% - 1,5%
Yiirtiyerek dolagirken bir giiglik yasamiyorum 77,5% 14,5% 6,0% 98,0%
Kendi kendime yikanacak veya giyinebilecek durumda degilim - - - -
Kol e line Kendi kendime yikanirken veya giyinirken siddetli giigliklerim oluyor - - - -
bakabilme Kendi kendime yikanirken veya giyinirken orta derecede giigliiklerim oluyor - - - -
(Self-Care) Kendi kendime yikanirken veya giyinirken ¢ok az giigliigiim oluyor 2,0% = = 2,0%
Kendi kendime yikanirken veya giyinirken bir giiglitk yasamiyorum 76,5%  15,0% 6,5% 98,0%
Olagan islerimi yapabilecek durumda degilim - - - -
. Olagan islerimi yaparken siddetli giigliklerim oluyor - - - -
Olagan Igler Olagan iglerimi yaparken orta derecede giigliiklerim ol 05%  05% - 10%
(Usually Activity) agan islerimi yaparken orta derecede giigliiklerim oluyor ,5% ,5% ,0%
Olagan islerimi yaparken ¢ok az gii¢liigiim oluyor 9,5% 2,0% 1,5% 13,0%
Olagan islerimi yaparken herhangi bir giiglitk gekmiyorum 68,5%  12,5% 5,0% 86,0%
Asir1 derecede agr1 veya rahatsizligim var - - - -
Siddetli agr1 veya rahatsizigim var - - - -
Agri-Rahatsizlik . . o o o
(Pain-Discomfort) Orta derecede agri veya rahatsizligim var 1,0% - 0,5% 1,5%
Hafif agr1 veya rahatsizligim var 20,5% 5,0% 2,0% 27,5%
Agr1 veya rahatsizligim yok 57,0% 10,0% 4,0% 71,0%
Asir1 derecede endiseliyim veya moralim ¢ok bozuk - - - -
Endise-Moral Siddetli derecede endiseliyim veya moralim bozuk 1,0% - - 1,0%
(Anxiety- Orta derecede endigeliyim veya moralim bozuk 8,0% 1,5% 1,0% 10,5%
Depression) Hafif derecede endiseliyim veya moralim bozuk 34,0% 7,5% 0,5% 42,0%
Endiseli veya moral bozuklugu iginde degilim 35,5% 6,0% 5,0% 46,5%
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grubun %14,5’i ve obez grubun %6’s1 Yiiriiyerek dolagirken bir
gilicliik yasamadigini belirtmistir.

“Kendi kendine bakabilme” boyutunda kendi kendime
yikanacak veya giyinebilecek durumda degilim, kendi kendime
yikanirken veya giyinirken siddetli giiglitklerim oluyor ve kendi
kendime yikanirken veya giyinirken orta derecede giigliiklerim
oluyor maddelerinde cevap veren birey bulunmamaktadir. ideal
grubunun %2’si Kendi kendime yikanirken veya giyinirken
¢ok az gii¢liigii oldugunu belirtmistir. Ideal grubunun %76,5,
sisman grubunun %15’i ve obez grubunun %6,5’i kendi
kendime yikanirken veya giyinirken bir gii¢liik yasamadigini
belirtmistir.

“Olagan isler” boyutunda olagan islerimi yapabilecek
durumda degilim ve olagan islerimi yaparken siddetli
glicliklerim oluyor maddelerindeki zorluklar: yasayan birey
bulunmamaktadir. Ideal grubunun %0,5i ve sigman grubunun
%0,5’1 olagan islerimi yaparken orta derecede giigliikleri
oldugunu belirtmistir. Ideal grubunun %9,5’1, sigman grubunun
%2’si ve obez grubunun %1,5’1 olagan islerimi yaparken ¢ok az
giicliigii oldugunu belirtmistir. ideal grubunun %68,5’i, sisman
grubunun %12,5’i ve obez grubunun %5’i olagan islerimi
yaparken herhangi bir giiglitk cekmedigini belirtmistir.

“Agri-rahatsizlik” boyutunda agir1 derecede agr1 veya
rahatsizligim var ve siddetli agr1 veya rahatsizligim var
maddelerindeki zorluklar1 yasayan birey bulunmamaktadir.
Ideal grubunun %1’i ve obez grubun %0,5’i orta derecede
agr1 veya rahatsizlig1 oldugunu belirtmistir. Sisman grubunun
%20,5’1, sisman grubunun %51 ve obez grubun %2’si hafif
agr1 veya rahatsizligi oldugunu belirtmistir. Ideal grubunun

JSAR 2019, 1 (1) 11-19

%57’si, sisman grubunun %10’u ve obez grubun %4’ agr1 veya
rahatsizlik yasamadigini belirtmistir.

“Endise ve moral” boyutunda Asir1 derecede endiseliyim
veya moralim ¢ok bozuk maddesindeki sorunu yagayan birey
bulunmamaktadir. Ideal grubunun %1’i siddetli derecede
endiseli veya moralinin bozuk oldugunu belirtmistir. ideal
grubunun %8’i, sigman grubunun %1,5’i ve obez grubun
%11 orta derecede endiseli veya moralinin bozuk oldugunu
belirtmistir. Ideal grubunun %34’(i, sisman grubunun %?7,5i
ve obez grubun %0,5’1 hafif derecede endiseli veya moralinin
bozuk oldugunu belirtmistir. Ideal grubunun %35,5’, sisman
grubunun %6’s1 ve obez grubunun %5’i endiseli veya moral
bozuklugu i¢inde olmadigini belirtmistir.

Hareket edebilme boyutunda saglik problemi olan 4 birey,
Kendi kendine bakabilme boyutunda 4 birey, olagan isler
boyutunda 28 birey, agri-rahatsizlik boyutunda 58 birey ve
endise-moral boyutunda 107 birey bulunmaktadir.

Hareket edebilme boyutunda 19-29 yas arasinda 1 kisi,
30-39 yas arasinda 1 kisi ve 40-49 yas arasinda 1 kisi saglik
problemi oldugunu belirtmistir. Kendi kendine bakabilme
boyutunda 19-29 yas arasinda 2 kisi ve 40-49 yas arasinda 2 kisi
saglik problemi oldugunu belirtmistir. Olagan isler boyutunda
19-29 yas arasinda 6 kisi, 30-39 yas arasinda 9 kisi, 40-49 yas
arasinda 11 kisi ve 50 yas iistiinde 2 kisi bulunmaktadir. Agri-
rahatsizlik boyutunda 19-29 yas arasinda 18 kisi, 30-39 yas
arasinda 21 kisi, 40-49 yas arasinda 15 kisi ve 50 yas {istiinde 4
kisi bulunmaktadir. Endise-moral boyutunda 19-29 yas arasi
58 kisi, 30-39 yas aras1 27 kisi, 40-49 yas aras1 19 kisi ve 50 yas
tstiinde 3 kisi saglik problemi oldugunu belirtmistir.

Tablo 4. Saglik Problemi olan ve olmayan bireylerin yasa gore dagilimlar1

Yas Grubu
EQ-5D-5L Boyutlar1 o o o ° S
Q@ < ¥ > B =
2 a g R 3 =
Saglik problemi yok 119 46 22 9 196
Hareket edebilme (Mobility) ]
Saglik problemi var 1 1 2 0 4
Kendi kendine bakabilme Saghk problemi yOk 118 47 22 9 196
(Self-Care) Saglik problemi var 2 0 2 0 4
. Saglik problemi yok 114 38 13 7 172
Olagan Isler (Usually Activity)
Saglik problemi var 6 9 11 2 28
Saglik problemi yok 102 26 9 5 142
Agri-Rahatsizlik (Pain-Discomfort) y .
Saglik problemi var 18 21 15 4 58
Saglik problemi yok 62 20 5 6 93
Endise-Moral (Anxiety-Depression)
Saglik problemi var 58 27 19 3 107
Tablo 5. Yas degiskenine gore katilimcilarin Genel saglik durumlar:
N X SS F p Tukey HSD
19-29 yas aras1 120 83,75 6,95
30-39 yas aras 47 78,93 5,70 19-29/30-39 yas arast **
14,862 <0.001 19-29 / 40-49 yas aras1 ***
40-49 yas aras1 24 73,54 7,44 30-39 / 40-49 yas arasi **
50 yas ve iistii 9 80,00 16,58
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Grafik 1. Saglik problemi olan bireylerin dagilimi

Tablo 5’te 19-29 yas arasi katilimcilar genel saglik
durumunu 83,75+6,95 olarak, 30-39 yas aras1 78,93+5,70 olarak,
40-49 yas aras1 73,54+7,44 olarak ve 50 yas ve tistii 80,00+£16,58
olarak belirtmislerdir. Yas ile genel saglik durumu arasinda
p<0,001 diizeyinde anlaml farklilik bulunmugtur. Bu farklilik
19-29 ile 30-39 yas arasinda<0,01 diizeyinde, 19-29 ile 40-49
yas arasinda <0,001diizeyinde ve 30-39 ile 40-49 yas arasinda
<0,01 diizeyinde gozlemlenmistir.

Tablo 6da ideal BKI diizeyine sahip olan katilimcilar genel
saglik durumunu 82,13+7,47 olarak, sisman grup 78,33+6,98
olarak ve obez grup 76,92+14,22 olarak ifade etmektedir. BKI
ile genel saglik durumun arasinda p<0,01 diizeyinde anlamh
farklilik bulunmustur. Bu farklilik ideal ile sisman (<0,05) arasi
gruptan kaynaklanmaktadir.

Tablo 7'de egzersiz yapma amaci; katilimcilarin verdikleri
cevaplar dogrultusunda kilo vermek (82 kisi), saglikli yagam
(38 kisi), fit olmak (10 kisi), sikilagmak (42 kisi), kas tonusunu
arttirmak (11 kisi), sosyallesmek (8 kisi) ve diger faktorler (9
kisi) altinda incelenmistir.

Tablo 6. BKI degiskenine gére katilimcilarin Genel saglik durumlar

B Kendi kendine bakabilme (Self-Care)

Agri-Rahatsizlik (Pain-Discomfort)

Hareket edebilme, kendi kendine bakabilme, agri-
rahatsizlik ve endise-moral boyutlarinda egzersiz yapma
amacina gore anlamli bir farklilik bulunmamistir. Fakat
olagan isler boyutunda <0,05 diizeyinde anlamli farklilik
bulunmustur. Bu farklilik sikilagsmak ve saglikli yasam
amacindan kaynaklanmaktadir.

Genel saglik durumu ve egzersiz yapma amaci arasinda
p<0,001 diizeyinde anlamli farklilik bulunmugstur. Bu farklilik
kilo vermek ile sikilagmak (<0,05), saglikli yasam ile fit olmak
(<0,001) ve fit olmak ile sosyallesmek (<0,05) egzersiz yapma
amaglarindan kaynaklanmaktadir.

Tablo 8'de BKI ile hareket edebilme arasinda p<0,05
diizeyinde ve genel saglik durumu arasinda p<0,01 diizeyinde
anlaml iliski bulunmustur. Egzersiz yapma amaci ile olagan
isler arasinda p<0,05 diizeyinde, agri-rahatsizlik arasinda
p<0,05 diizeyinde ve genel saglik durumu arasinda p<0,05
diizeyinde anlamli iligki bulunmustur. Genel saglik durumuile
olagan isler, agr1 rahatsizlik ve endise moral boyutlar1 arasinda
p<0,001 diizeyinde anlamli iliski bulunmustur.

N X SS F p Tukey HSD
Ideal 157 82,13 7,47
Sisman 30 78,33 6,98 4,873 <0,01 Tdeal-Si@man*
Obez 13 76,92 14,22
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Tablo 7. Egzersiz yapma amacina gére EQ-5D-5L ve Genel saglik durumu sonuglar1

N X SS F P Tukey HSD
Kilo vermek 82 4,97 22
Saglikli yagam 38 4,92 27
Hareket edebilme Fit olmak 10 5,00 00
(Mobility) Sikilagmak 42 5,00 ,00 0,769 >0.05 ---
Kas tonusunu arttirmak 11 5,00 ,00
Sosyallesmek 8 5,00 ,00
Diger 5,00 ,00
Kilo vermek 82 498 11
Saglikli yagam 38 4,94 22
Kendi kendine Fit olmak 10 500 00
bakabilme Sikilasmak 2 500 00 1391  >0.05
(Self-Care)
Kas tonusunu arttirmak 11 5,00 ,00
Sosyallesmek 4,87 ,35
Diger 5,00 ,00
Kilo vermek 82 4,88 ,40
Saglikli yagam 38 4,68 52
Olagan igler (Usually ~ Fit olmak 10 5,00 ,00
Activity) Sikilagmak 42 4,92 26 2,363 <0,05 Sikilagmak-Saglikli Yagam*
Kas tonusunu arttirmak 11 5,00 ,00
Sosyallesmek 4,87 ,35
Diger 5,00 ,00
Kilo vermek 82 4,69 48
Saglikli yagam 38 4,47 ,60
Agri-Rahatsizhik (Pain-  Fit olmak 10 4,70 48
Discomfort) Sikilasmak 42 4,78 41 2,305 >0.05 ---
Kas tonusunu arttirmak 11 4,81 ,40
Sosyallesmek 4,75 46
Diger 5,00 ,00
Kilo vermek 82 4,24 72
Saglikli yagam 38 4,26 64
Fit olmak 10 4,60 ,51
Endise-Moral (Anxiety- ¢ 1. orna1 42 447 67 2,107 >0.05
Depression)
Kas tonusunu arttirmak 11 4,36 ,92
Sosyallesmek 4,00 75
Diger 488 33
Kilo vermek 82 79,39 7,26
Saglikli yasam 38 79,34 10,40
B eilmalc 10 91,50 7.83 Kilo vermek-Fit olmak***
- Kilo vermek-Sikilagmak*
Genel Saglhik Durumu  Sikilasmak 42 83,80 6,02 5410  <0.001 . .
Saglikli yasam- Fit olmalk***
Kas tonusunu arttirmak 11 83,63 6,36 Fit olmak-sosyallesmek*
Sosyallesmek 8 78,12 7,98
Diger 9 82,22 3,63
4. Tartisma Bulut (2013), fiziksel aktivite diizeyinin yiiksek veya

Fiziksel aktivite ile saglik arasinda dogrusal bir iliski vardir.
Diinya ¢apinda 6liimlerin dordiincii 6nde gelen nedeni olan
inaktivite saglik, ekonomik, ¢evresel ve sosyal agidan sonuglari
olan kiiresel bir sorun olarak ele alinmalidir. Fiziksel olarak
aktif olmak sagligin korunmasi ve gelistirilmesinde, ayrica
hareketsizlige bagli olusan hastaliklardan korunmada 6nemlidir
(Alpdzgen ve Ozdingler, 2016, 5.66).

diisitk olma durumunun insan saghg: ile iliskisi diinya
genelinde giderek daha fazla 6nem kazandigini ve yetersiz
tiziksel aktivitenin saglik sorunlarinin kaynag: olmasi yani sira
tiziksel aktivitenin pek ¢ok saglik sorununun 6nlenmesi ya da
iyilestirilmesine katkis: oldugunu belirtmistir.

Arastirmaya katilan kadinlarin boy uzunlugu 1,67+0,06
m, viicut agirlig1 64,56+£10,00 kg ve BKI 23,08+3,92 kg/boy2
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Tablo 8. BKI, Egzersiz yapma amaci, Saglik problemi ve Genel saglik durumu ile EQ-5D-5L boyutlar1 arasindaki iligki

BKI Egzersiz Saghik Hareket Kendikendine Olagan Agr1 Endise
yapma amaci problemi edebilme  bakabilme isler rahatsizlik moral
Egzersiz yapma r -,312"
amacli P ,000
r -,126 ,129
Saglik problemi
p ,076 ,069
r -,169 ,076 ,000
Hareket edebilme
P ,017 ,283 1,000
Kendi kendine r ,069 -,011 ,018 ,366“
bakabilme p ,328 875 ,802 ,000
r -,081 ,163° ,098 ,369” 3167
Olaganisler
P ,252 ,021 ,169 ,000 ,000
r -,087 ,155° ,097 1917 ,129 ,525™
Agr rahatsizlik
P 22 ,029 ,174 ,007 ,068 ,000
r ,074 ,145 ,082 -,050 ,069 2077 2717
Endise moral
P ,300 ,040 ,250 ,483 ,331 ,003 ,000
5 r -,2127 1717 ,029 -,096 ,110 ,356™ ,363" ,3307
Genel saglik durumu
P ,003 ,015 ,681 177 ,122 ,000 ,000 ,000

olarak belirlenmistir. Katilimcilarin genel saglik durumlarim
belirten EQ-5D-5L dl¢egi puanlari yasla bilikte azalma (19-29
yas aras1 83,75; 30-39 yas aras1 78,93; 40-49 yas aras1 73,54 ve 50
yas ve iistii 80,00) gostermistir. Ideal BKI diizeyine sahip olan
katilimcilar genel saglik durumunu 82,13+7,47 olarak, sisman
grup 78,33+6,98 olarak ve obez grup 76,92+14,22 olarak ifade
etmektedir.

Caligmamiz sonuglarina paralel olarak Augustovski ve
arkadaslar1 (2016), yaslar1 20-83 arasinda olan 794 Uruguayl
bireyin saglik durumlarinin inceledigi ¢alismada, gen¢
katilimcilarin yagh katilimcilara oranlara EQ-5D-5L odlgegi
puanlar1 daha yiiksek (20-39 yas arasi 83,19, 40-59 yas arasi
78,49, 60 yas tizeri 71,81) bulunmustur (Augustovski ve ark,
2016, s.325). Abdollahi ve ark. 60 yas ve {izeri 421 kisinin
katildig: kesitsel ¢alismada; kilolu veya obez olan bireylerin
normal kiloya sahip bireylere oranla saglikla iligkili yagam
kalitesi degerlerinin daha diisiik oldugunu belirtmistir.
Ispanyada 65 yas ve {izeri 3605 birey iizerinde yapilan bir
caligmada, obez grupta (BKi>30) bulunan kisilerin zayif fiziksel
fonksiyona sahip oldugu bildirilmistir (Lopez-Garcia, 2003,
s.705).

Fiziksel aktivite sadece fiziksel sagliga degil ayni zamanda
ruhsal, zihinsel, sosyal ve duygusal sagliga da faydalidir.
Literatiide yapilan ¢alismalarda egzersizin moral, kaygi,
depresyon, stres ile psikososyal iyilik iizerinde faydali oldugu
ve biligsel fonksiyonlar1 yiikseltebilecegi ifade edilmektedir
(Agaoglu, 2015, 5.68). Amerikada 2004 yilinda yaslar1 70-81
arasinda olan 18,766 kadin {izerinde yapilan arastirmada,
uzun siireli diizenli egzersizin biligsel kapasiteyi gelistirdigi
gozlenmistir (Weuve, 2004, s.1456). Caruso ve Gill (1992),
fiziksel aktivitenin fizyolojik olarak; aerobik kapasitede,
kardiovaskular fonksiyonlarda, esneklikte, kuvvette ve viicut
kompozisyonunda degisimler meydana getirdigi gibi psikolojik
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olarak; kaygiy1 azalttigini, kendine giiveni, kendini kabulii
etkiledigini ortaya koymuslardur.

Amerika Birlesik Devletleri Ulusal Saglik Enstitiisii
tarafindan yaymlanan rehberde, fiziksel aktivite yetiskinlerde
kapsamli kilo kontrolii ve sagligi koruma programinin pargasi
olarak 6nerilmektedir. Baslangicta haftada 3-5 giin, 30-45
dakikalik orta siddette fiziksel aktivite tesvik edilmelidir.
Yetiskinler i¢in uzun donem hedefi; tercihen haftanin her giinii
veya cogu giiniinde, en az 30 dakika veya tizerinde, orta siddette
fiziksel aktivite olmalidir (Ardig, 2014, s.10).

5. Sonug

Fiziksel aktivite ve saglik durumu arasindaki dogrusal iligki
g6z 6niinde bulunduruldugunda optimal saglik icin egzersizin
gerekli oldugu agiktir. Haftanin giinlerine yayilarak, diizenli
ve orta siddette yapilan egzersizler sagligin stirdiirtilmesi
ve gelistirilmesi i¢in yeterli olabilir. Bireylerin hem saglik
durumlarini hem de yagamlarini olumlu etkileyebilmek i¢in
toplumsal biling artirilarak, diizenli fiziksel aktivite yapilmasi
tesvik edilmelidir.

Saglikla ilgili erken yasta edinilen davranislar, yasamin
ileriki yillarinda meydana gelebilecek saglik sorunlari igin risk
olusturabilmektedir. Fiziksel aktivite davraniglar1 da kisilerin
yasamlarini ve saglik statiilerini olumlu etkileyecek davranislar
arasinda 6nemli yer tutmaktadir (Bulut, 2013, 5.209).

Kadinlarin evin disinda serbest zaman etkinligi olarak
tiziksel aktiviteye katilmalari, bir toplumsal alan olarak fiziksel
aktivitenin ev i¢i alanda yaganan olumsuzluklarin ve stresin
azalmasini saglayacak bir alan olma islevini gormektedir. Fiziksel
aktiviteye katilim, kadinin hem fiziksel hem de psikolojik
olarak giiclenmesine hizmet edebilir, kadinlar kendi fiziksel
becerilerini test edebilir, kisisel bir basar1 duygusu gelistirebilir
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ve kendi bedenlerini kendileri kontrol edebilirler. Ozellikle
de toplumsal cinsiyet 6nyargilarinin ve bu ényargilara dayal:
cinsiyet¢i davranislarin ¢ogunlukla kadin bedeni tizerinden
yuritildigu disinildiginde, kadinlarin kendi bedenlerini
tanimalar1 ve bedensel yeterliklerini fark etmelerinin, onlarmn
kendilerini algilama bigimlerini ve 6z-giivenlerini olumlu yonde
etkileyebilir (Asc1, Koca ve Bulgu, 2008, 5.84).

Yeterli fiziksel aktivite yapilmasinin tegvik edilmeli; aktivite
i¢in fiziksel programlar ve tesisler gelistirilmeli ve toplum bilinci
arttirilmalidir. Fiziksel aktivitenin aligkanlik haline gelmesi
icin 6rgiin egitim kurumlarinin miifredata fiziksel aktivite
konulu programlar eklenmelidir. Toplumun bu konudaki bilgi
diizeyini artirabilmek i¢in yazili ve gérsel medyadan daha fazla
yararlanilmalidir.
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