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ORJINAL CALISMA

SOLAK iLE SAGLAK COCUKLAR ARASINDA VUCUT
PARAMETRELERINDE BiR FARK OLUR MU?

Does Left- or Right-Handedness Make a Difference In Body
Parameters between Children?

Mete OzDIKiCI*

OZET

Amag: Bu ¢alismada, 6-14 yas araligindaki saglak ve solak gocuklar arasinda boy, agirlk, viicut ylzey alani
(body surface area-BSA) ve viicut kitle indeksi (body mass index-BMI) gibi viicut parametrelerinde farklilik
olup olmadigi arastirilmistir.

Gereg ve Yontemler: Bu retrospektif calismaya 6-14 yas arasi 122 g¢ocuk dahil edilmis olup, bunlarin 57’si
kiz, 65’i erkektir. 6-8, 8-10, 10-12 ve 12-14 yas gruplarina ayrilan ¢cocuklardan 14 kiz ve 16 erkek, toplamda
30’u solaktir. Solaklk tespiti, gocuklarin guinliik islerde ve fiziksel aktivitelerde baskin olarak tercih ettikleri
elin hangisi oldugu sorularak yapildi. Cocuklarin boy, agirlik, BSA ve BMI gibi viicut parametreleri saptandi.
Bunlar, yas gruplari, cinsiyet ve el tercihlerine gére (saglak, solak) tasnif edildi. istatistiki analizde SPSS 15.0
kullanildi. Farkliliklarin tespiti i¢in Student t testi, Mann-Whitney U testi ve multivariate ANOVA testi yapildi.
Bulgular: Yas gruplari arasinda boy, agirlik, BSA ve BMI'nde istatistiki olarak anlamli farklilik saptandi
(p<0.001). 10-12 yas grubu gocuklarda, kiz ile erkek gocuklar arasinda agirlik ve BMI’'nde anlamli farkhliklar
gorildu (sirastyla, p=0.030, p=0.037). 12-14 yas grubu ¢ocuklarda, kiz ile erkek ¢cocuklar arasinda agirlik, BSA
ve BMI’'nde anlamli farkhliklar gézlendi (sirasiyla, p<0.001, p=0.009, p=0.013).

Sonug: Solak ile saglak ¢ocuklar arasinda viicut parametrelerinde istatistiki olarak anlamli bir fark olmadig
sonucuna varildi.

Anahtar Kelimeler: Cocuk; Saglaklik; Solaklik; Viicut Parametreleri

ABSTRACT

Objective: The aim of this study was to investigate whether there was a difference in body parameters
such as body height, body weight, body surface area (BSA) and body mass index (BMI) between right- and
left-handers in children aged 6-14.

Material and Methods: A total of 122 children aged between 6-14 years were included in this retrospec-
tive study, of which 57 were girls and 65 of boys; and divided into 6-8, 8-10, 10-12 and 12-14 age groups.
Of the 30 left-handed children, 14 were girls and 16 boys. The determination of the left-handedness was
made by asking children which hand they preferred predominantly in daily work and physical activities.
Body parameters; height, weight, BSA and BMI were determined. They were tabulated according to age
groups, gender and hand preferences (right-handedness, left-handedness). SPSS 15.0 was used for statisti-
cal analysis. Student's t-test, Mann-Whitney U test, and multivariate ANOVA test were used to determine
the differences.

Results: There were statistically significant differences in height, weight, BSA and BMI among age groups
(p<0.001). A significant difference was observed in body weight and BMI between boys and girls in the 10-12
age group (p=0.030, p=0.037, respectively). Significant differences were observed in body weight, BSA and
BMI between boys and girls in the 12-14 age group (p<0.001, p=0.009, p=0.013, respectively).

Conclusion: No statistically significant difference was found between the left- and right-handed children in
body parameters.

Keywords: Child; Right-Handedness; Left-Handedness; Body Parameters
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GIRIS

Sag elimizi sol beyin, sol elimizi ise sag beyin hemisferi
yonetmektedir. Bu vylzden solaklarda sag beyin,
saglaklarda ise sol beyin daha baskindir. Baskin
olan hemisferin yonetmis oldugu el, diger ele gore
bazi islevleri yerine getirmede daha Ustliin beceri
saglayacaktir (1). Genelde insanlarin %95’inde ellerin
kontrollini saglayan motor alanlar sol hemisferde
daha baskin olarak bulunmaktadir. Boylece insanlarin
blyuk cogunlugu sag elini kullanmaktadir (2, 3).
Antropometrik ozelliklerden boy, el, ayak ve bacak
uzunlugu gibi degerler cevre sartlarindan ¢ok genetik
faktorlere baghdir. Vicut agirligi ve yag orani ise
beslenme ve egzersiz gibi faktorlerden daha ¢ok
etkilenmektedir (4).

Calismamizda, 6-14 yas araligindaki saglak ve solak
cocuklar arasinda boy, agirlik, BSA ve BMI gibi viicut
parametrelerinde fark olup olmadigi arastirildi.

GEREC ve YONTEMLER

Bu retrospektif calismaya 6-14 yas arasi 122 ¢ocuk dabhil
edilmis olup, bunlarin 57’si kiz, 65’i erkektir. 6-8, 8-10,
10-12 ve 12-14 yas gruplarina ayrilan ¢ocuklardan 14’0
kiz, 16’si erkek toplam 30 gocuk solak, geri kalan 92’si
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ise saglaktr.

Solakhk tespiti, cocuklara ginlik islerde ve fiziksel
aktivitelerde baskin olarak tercih edilen elin hangisi
oldugu sorularak belirlendi. Cocuklarin boy, agirlik, BSA
[(m?): kg0.425 x cm0.725 x 71.84 x 10-4] ve BMI (kg/
m?) parametreleri saptandi. Viicut parametreleri, yas
gruplari, cinsiyet ve el tercihlerine gére (saglak veya
solak) tasnif edildi. Elde edilen bulgular ortalamazSS
olarak gosterildi.

istatistiki analiz igin SPSS 15.0 kullanildi. Farkliliklarin
tespitinde Student t testi, Mann-Whitney U testi ve
multivariate ANOVA testi yapildi. Tum istatistiki testler
%95 glven araliginda gerceklestirildi. p degerinin
0.05’ten dusik olmasi istatistiksel olarak anlaml kabul
edildi.

BULGULAR

Calismamiza ait bulgular tablo 1’de ortalama ve
standart sapma olarak sunulmustur. Tablo 2’de ise her
bir yas grubundaki kiz ile erkek ve saglakla solak farki
icin bulunan “p degerleri” gosterilmektedir. Saglak
veya solak erkek ve kiz gocuklarin yas gruplarina gore
viicut parametrelerinin ortalamalari sekil 1-4’te grafik
olarak gosterilmistir.

Tablo 1. Yas gruplarina gore saglak ve solak erkek ve kiz cocuklarda viicut parametre degerleri

EL BOY (cm) AGIRLIK (kg) BSA (m?) BMI (kg/m?)
YAS GRUBU | CINSIYET -
TERCIHI | OrtalamaSS Ortalama#SS Ortalama#SS Ortalama#SS
SAGLAK 124,7+5,9 24,83+3,09 0,93+0,08 15,90+0,72
ERKEK SOLAK 126,0£3,4 25,50+2,48 0,95+0,06 16,03+0,86
o8 SAGLAK 123,445,7 23,7343,59 0,91+0,09 15,49+1,22
Kz SOLAK 125,8+3,0 24,75+3,59 0,93+0,08 15,59+1,59
SAGLAK 134,6+8,9 30,83+2,65 1,08+0,09 17,06+0,95
ERKEK SOLAK 136,7+6,1 31,67+1,53 1,10+0,06 16,97+0,71
810 SAGLAK 137,6+9,9 32,56+1,82 1,12+0,08 17,32+1,67
K SOLAK 131,7#17,4 30,50+4,82 1,060,17 17,72+1,96
SAGLAK 144,6+10,9 38,8043,22 1,25+0,11 18,66+1,69
ERKEK SOLAK 146,0+12,5 39,50+4,65 1,27+0,14 18,57+1,25
1o SAGLAK 145,9+12,0 41,75+3,36 1,30+0,12 19,75+1,77
K SOLAK 150,7+7,8 42,83+2,57 1,35+0,08 18,89+0,83
SAGLAK 153,7+8,1 45,03+1,97 1,40+0,08 19,14+1,50
ERKEK SOLAK 154,8+7,9 44,90+1,82 1,40+0,07 18,81+1,56
1 SAGLAK 156,8+8,3 48,04+2,27 1,45+0,08 19,62+1,51
Kz SOLAK 157,8+4,8 47,88+1,49 1,46+0,05 19,25+0,62
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Tablo 2. Her yas grubunda kiz-erkek ve saglak-solak farkliliklari i¢in bulunan p degerleri

YAS GRUBU (lelzisgﬁf: veEL BOY (cm) &E;RLIK BSA (m?) BMI (kg/m?)

o KIZ-ERKEK 0,487 0,474 0,417 0,767
SAGLAK-SOLAK 0,602 0,440 0,527 0,619

“10 KIZ-ERKEK 0,420 0,111 0,253 1,000
SAGLAK-SOLAK 0,784 0,903 0,738 0,605

o2 KIZ-ERKEK 0,576 0,030 0,207 0,037
SAGLAK-SOLAK 0,580 0,598 0,618 0,956

14 KIZ-ERKEK 0,079 0,001 0,009 0,013
SAGLAK-SOLAK 0,890 0,890 1,000 0,303

Yas gruplari arasinda boy, agirlik, BSA ve BMlI'nde
istatistiki olarak anlamh farkliik saptandi (p<0.001).
6-8 ve 8-10 yas grubu gocuklarda, kiz ile erkek gocuklar
ve saglak ile solaklar arasinda tiim parametrelerde
anlamli bir farklilk bulunmadi (p>0.05). 10-12 yas
grubu cocuklarda, kiz ile erkek c¢ocuklar arasinda
agirhk ve BMI'nde anlamli farkhiliklar goraldi (sirasiyla,
p=0.030, p=0.037). 12-14 yas grubu cocuklarda, kiz ile
erkek cocuklar arasinda agirlik, BSA ve BMI’nde anlaml
farkhiliklar gozlendi (sirasiyla, p<0.001, p=0.009,
p=0.013). 10-12 ve 12-14 yas gruplari i¢cin de saglak ile
solaklar arasinda tiim viicut parametrelerinde anlamh
farklihk saptanmadi (p>0.05).

TARTISMA

El tercihi; yazi yazmak, resim yapmak, catal ve bigak
kullanmak gibi gesitli el islerini yapmak igin sag ya da
sol elin daha ¢ok kullanilmasi olarak tarif edilir (5).
El tercihi ilk olarak 1-1,5 yaslarinda ortaya ¢ikmaya
baslar; 3. yasta yerlesir ve 8 yaslarinda kesinlesir. Bu
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Sekil 1. Yas gruplarina gore saglak ve solak kiz ve erkek gcocuklarin
boy ortalamasi grafigi
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durum korpus kallozumun miyelinizasyonu ile de
ilgilidir (6). Tercih edilen ele ayni zamanda dominant
el de denilmektedir (1). El tercihine benzer sekilde
ayak, goz ve kulak dominanthgl da bildirilmistir (7).
Genelde el ve ayak tercihinin serebral dominans ile ilgili
oldugu kabul edilmekte ve serebral lateralizasyonun
beynin sag-sol hemisferleri arasindaki anatomik ve
fonksiyonel farkhlasmayi ifade ettigi belirtiimektedir
(8-10). Serebral lateralizasyon, insanin motor ve
hareket becerilerinde performans farklili§ina neden
olmaktadir (1). Powel, serebral asimetrinin etkisini
manyetik rezonans goériuntilemeyle incelediginde,
cinsiyet farkliiginin lateralizasyonda etkili oldugunu
belirlemistir (11). Hagmann ve ark., sag elini kullanan
erkeklerin sol hemisferlerinin, sol elini kullanan
erkeklerin ise sag hemisferlerinin daha biylk oldugunu
bildirmistir (12). Hemisferlerden birinin digerine gore
daha buyik olmasi anatomik bir lateralizasyon olmakla
birlikte, el tercihi fonksiyonel serebral lateralizasyon
olarak kabul edilmektedir (7).

Saglak:1, Solak:2
1,00

2,00

Kiz:1, Erkek:2
1,00

— 200

&

35,004 DotiLines show Means

AGIRLIK (kg)

30004

25004

T T T T
.00 800 10,00 12,00

Yas Grubu (6:6-8y,8:8-10y,10:10-12y,12:12-14y)

Sekil 2. Yas gruplarina gore saglak ve solak kiz ve erkek ¢ocuklarin
vicut agirlig ortalamasi grafigi



OZDIKICI M.
Solak ve saglak ¢ocuklarda viicut parametreleri

insandaki serebral ve periferal duyusal motor
asimetriler, ylizyildan fazladir kognitif sinir biliminin
esas konusu olmaktadir (13). Sag veya sol el ve ayak
tercihinin norofizyolojik mekanizmasi heniiz kesin
olarak aydinlatilamamistir (14, 15). Gerek genetik
sebepler ve gerekse dogum sonrasi gelisim sireci
icerisindeki cevresel sartlardan dolayl tercihlerin
baslamasi ve bir uzva dogru kaymasi bir¢ok ¢alismada
irdelenmistir (9, 10, 16, 17). Saglakhgi ve solakligi anne
karnindaki konum ve hormonal etkiler ile agiklamaya
calisan goriislerden baska, el ve ayak tercihinin genetik
olarak belirlenen bir 6zellik oldugu gorisi yaygindir
(9,10). Asimetrik kalitmin ve lateralizasyonun
derecesini bizzat genetik varyasyonlarin olusturdugu
da savunulmaktadir (8, 18)

Kisilerin psikolojik ve davranigsal 6zellikleri tzerinde
cinsiyet hormonlarinin etkisi oldugu bilinmektedir (19).
Beynin hormonlara hassasiyeti acisindan erkeklerle
kadinlar arasinda fark olabilecegi bildiriimektedir
(20). Anne, baba veya her ikisi de solak ise ¢ocugun
solak olma ihtimali artmaktadir. Ozellikle anne solak
ise, oran daha yuksek olmakta; bu da maternal gegisi
disundirmektedir (6). Bourassa ve ark., erkeklerde
sol ellilik insidansinin kadinlara gore daha fazla
oldugunu saptamislardir (21). Solakhgin erkeklerde
%1-2 oraninda daha fazla oldugu goriilmektedir (22).
Erkek ¢ocuklarda ve ikizlerde solakligin sik gorilmesi
testosteron yiksekligine baglanabilir (6). Geschwind’e
gore, erkeklik hormonu olan testosteron sol beyni baski
altina almakta ve bu da solakliga yol agmaktadir (23).
Spence ve Flynn, beynin sag yarim kiresinin spontan
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Sekil 3. Yas gruplarina gére saglak ve solak kiz ve erkek ¢ocuklarin
BSA ortalamasi grafigi
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ve otomatik tepkiler ile ilgili oldugunu, sol beyin
yarimkiresinin ise mantikli, kontrolll, planli digiince
ve hareketlerden sorumlu oldugunu bildirmistir
(24). Sol hemisfer dil 6grenme yetenegini elinde
bulundurdugundan, solaklar dil 6grenmede giglik
cekmektedir. Okuma-yazma 0Ogrenmede zorluk gibi
o6zgll 6grenme glclikleri, kekemelik gibi konusma
bozukluklari sikca goriilen sorunlardir. Solaklar klavye
ve makas kullanmakta da zorlanmaktadirlar. Dusuk
dogum agirlikh bebeklerde solaklik orani fazladir.
Escinseller arasinda da solaklik siktir. Solaklar ortalama
8-10 yil daha az yasamaktadirlar (6). Geschwind ve
Galaburda, saglaklarin tipik (normal) ancak solaklarin
atipik (anormal) dominansa sahip olduklarini bildirirken
(25), birgok arastirmaci solakligin otizm, zeka geriligi
ve sizofreni gibi bazi psikiyatrik durumlarla iliskili
oldugunu rapor etmislerdir (7, 26-28).

Toplumda sag el baskinlgl, nifusun %85-90'Inda
gorilmektedir. Bu oran, karisik el baskinhgl olanlar
disinuldiginde %66 sag, %30 her iki elini kullanan ve
%4 sol baskin olarak degisebilir (29).

Yag dokusu ergenlik donemiyle birlikte 6strojen
dizeyinin artmasina bagh olarak kizlarda artis,
erkeklerde disus egilimi gosterir. Deri alti yag tabakasi
kalinhgi sismanlik ve zayifik degerlendirilmesinde
kullanilan bir élgtdur (30).

Cole ve ark., BMI degerlerini gocuklar igin belirlenen
standartlara gore sirasiyla kizlar ve erkekler icin
normalde <21.2 kg/m2 ve <20.9 kg/m2 olarak
vermektedir (31). Tirkiye'de yapilmis benzer bir
calismada ortalama BMI degerleri kg/m2 olarak 9 yas
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Sekil 4. Yas gruplarina gore saglak ve solak kiz ve erkek ¢cocuklarin
BMI ortalamasi grafigi
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kizlarda 16.4 ve erkeklerde 16.5 bulunmus; 10 yas
kiz ve erkeklerde ise 17.1 olarak saptanmistir (30).
Yine, llkemizde yapilmis bagka bir arastirmada 9-10
yas grubu kiz ve erkek cocuklarin fiziksel uygunluk
parametreleri arasindaki iliski su sekilde belirlenmistir
(32): Boy ortalamasi kizlarda 138.5 cm, erkeklerde
136.7 cm; vicut agirligl ortalamasi kizlarda 35.5 kg,
erkeklerde 34.9 kg; BMI ortalamasi kizlarda 18.3 kg/
m?, erkeklerde 18.6 kg/m?.

Calismamizda, her dort yas grubu icin buldugumuz
ortalama boy, agirlik, BSA ve BMI degerleri tablo 1'de
gosterilmistir.

Balci ve ark.nin yaptigi bir calismada, her iki cinsiyette
de yas gruplari arasinda boy uzunlugu ve viicut agirhg
ortalamalarinda anlaml farkliliklar tespit edilirken
(p<0.01), bitin yas gruplarinda cinsiyetler arasinda
anlamh farklihk saptanmamistir (p>0.05) (33).

Bizim calismamizda da yas gruplari arasinda boy, agirlik,
BSA ve BMlI'nde istatistiki olarak anlamh farkhhklar
tespit edildi (p<0.001).

Cocuklarda viucut parametreleri igin bircok ¢alisma
olmasina ragmen, saglak ve solak ¢ocuklar arasinda bu
parametrelerde fark olup olmadigi konusunda yeterli
sayida yayin mevcut degildir. Akca ve ark./nin yapmis
oldugu boyle bir calismada, saglak ve solak deneklerin
ortalama yas, boy uzunlugu, vicut agirhgr ve BMI
ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik
olmadigi ve her iki grubun yas ve fiziksel 6zelliklerinin
benzer oldugu belirtilmistir (1).

Yaptigimiz calismada, 6-8 ve 8-10 yas grubu ¢ocuklarda,
kiz ile erkek cocuklar ve saglak ile solaklar arasinda tim
parametrelerde anlamli bir farklilik bulmadik. 10-12 yas
grubu ¢ocuklarda, kiz ile erkek ¢ocuklar arasinda agirlik
ve BMI’'nde anlamli farkhhk goérdik. 12-14 yas grubu
cocuklarda, kiz ile erkek ¢ocuklar arasinda agirlik, BSA
ve BMI'nde anlamli farkliliklar gozledik. 10-12 ve 12-
14 yas gruplari icin de saglak ile solaklar arasinda tim
vucut parametrelerinde anlamli farkhhk saptamadik.

SONUC

Calismamizda, 6-14 vyas grubu cocuklarda tespit
ettigimiz vicut parametre degerlerinin daha genis
serilerle desteklenerek referans olarak kullanilabilecegi
disunulmektedir. Solak ve saglak cocuklarda fiziksel
ozellikler benzer bulundugundan, solak veya saglakligin
boy uzunlugu, vicut agirligi, BSA ve BMI gibi vicut
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parametrelerinde istatistiki olarak anlamli bir fark
olusturmadigl sonucuna varilmistir.

Tasdik ve Tesekkiir
Yazinin hazirlanmasi icin alinmis herhangi bir destek ya
da bagis yoktur.

KAYNAKLAR

1. Ak¢a F, Cekin R, Ziyagil MA. Geng Erkeklerde EI Dominansinin
Hedefli Yiiksek Atis Performansina Etkisi. CBU-BESBD 2015;10(2):1-8.
2. Leong CK. Laterality and reading proficiency in children. Reading
Research Quarterly 1980;15(2):185-202.

3. Tan U. The distribution of hand preference in normal men and
women. Int J Neuroscience 1988;41(1-2):35-55.

4. Malina RM. Human Growth Maturation and Regular Physical
Activity Advances in Pediatric Sport Sciences. Champaign, IL, Human
Kinetics Pub, 1984;59-83.

5. Oldfield RC. The assessment and analysis of handedness: the
Edinburgh Inventory. Neuropsychologia 1971;9(1):97-113.

6. Ozdemir B, Soysal S. Yasama Farkli Bir Agidan Bakis: Sol Elim. Sted
2004;13(4):131-33.

7. Dane $, Balci N. Handedness, eyedness and nasal cycle in children
with autism. Int J Neuroscience 2007;25(4):223-26.

8. Oztasan N, Kutlu N. Saglikli bireylerde parmak uzunluk oranlarinin
(2d: 4d); el tercihi, nonverbal zeka, gorsel, isitsel ve verbal yetenekler,
motor beceri ve serebral lateralizasyon ile iliskisi. Balikesir Saglik Bil
Derg 2014;3(1):11-15.

9. Gabbard C. Foot laterality during childhood: a review. Int J
Neuroscience 1993;72:175-82.

10. Tan U. Left-right differences in the hoffman reflex recovery curve
assciated with handedness in normal subjects. Int J Psychophysiol
1985;3(1):75-78.

11. Powell JL, Parkes L, Kemp GJ, Sluming V, Barrick TR, Garcia-Fifiana
M. The effect of sex and handedness on White matter anisotropy:
a diffusion tensor magnetic resonance imaging study. Neuroscience
2012;207:227-42.

12. Hagmann P, Cammoun L, Martuzzi R, Maeder P, Clarke S, et
al. Hand preference and sex shape the architecture of language
networks. Human Brain Mapping 2006;27(10):828-35.

13. Badzakova-Trajkov G, Haberling IS, Roberts RP, Corballis MC.
Cerebral asymmetries: Complementary and independent processes.
PloS One 2010;5(3):9682.

14. Dane S. Saglak ve solaklarda el tercihi ile sag ve sol kulak isitme
siireleri arasindaki kantitatif iliski. OMU Tip Dergisi 1992;9(2):168-72.
15. Karadag A, Karadag M, Gur E. Karadag TF. Geng YetiskinlerdeSozlu
ve Uygulamali Bacak Tercihinin incelenmesi. F.U. Sag. Bil. Tip Derg
2010;24(3):185-91.



OZDIKICI M.
Solak ve saglak ¢ocuklarda viicut parametreleri

16. Belmont L, Birch HG. Lateral dominance and right-left awareness
in normal children. Child Dev 1963;34:257-70.

17. Gabbard C, Bonfigli D. Foot laterality in four-year solds. Percept
Mot Skills 1987;65:943-46.

18. McManus IC. Handedness, language dominance and aphasia: A
genetic model. Psychol Med Monogr Suppl 1985;8:1-40.

19. Previc FH. A general theory concerning the prenatal origins
of cerebral lateralization in humans. Review
1991;98(3):299-334.

20. Lenroot RK, Giedd JN. Sex differences in the adolescent brain.
Brain and Cognition 2010;72(1):46-55.

21. Bourassa DC, McManus IC, Bryden MP. Handedness and
eye-dominance: a meta-analysis of their relationship. Laterality
1996;1(1):5-34.

22. Guyton AC. Serebral korteks ve beynin entelekttiel fonksiyonlari.

Psychological

Guyton AC. Tibbi Fizyoloji Tuirkge gevirisi. Cev: Gokhan N. Gavusoglu
H. 7th ed. istanbul: Nobel Tip kitapevi; 1989. p. 940-53.

23. McManus IC, Bryden MP. Geschwind's theory of cerebral
lateralization: Developing a formal, causal model. Psychological
Bulletin 1991;110(2):237-53.

24. Spence P, Flynn, R. An integrated approach to planning. In F.
S. Pyke (Ed.), Better coaching: advanced coach manual. 2nd ed.
Published. Belconnen, A.C.T.: Australia Sports Commission, c2001.
p. 211-24.

25. Geschwind N, Galaburda AM. Cerebral lateralization: Biological
mechanisms, associations, and pathology: I. A hypothesis and a
program for research. Archives of Neurology 1985;42(5):428-59.

26. Yildirim S, Deveci E, Tanisman S, Tatar AQ, Ozan E, et al. Nasal
Cycle in Schizophrenia: Left Nostril Dominance may be Associated
with Cerebral Lateralization Abnormality and Left Hemisphere
Dysfunction. Neurology psychiatry and brain research 2010;16(3-
4):135-38.

27. Fidan T, Dane S, Deveci E, Kirpinar I. Higher Ambidexterity in
Children with Intellectual Deficiency of Idiopathic Origin. Neurology
psychiatry and brain research 2009;16(2):59-62.

28. Dane S, Yildirm S, Ozan E, Aydin N, Oral E, Ustaoglu N, Kirpinar
I. Handedness, eyedness, and hand-eye crossed dominance in
patients with schizophrenia: sex-related lateralization abnormalities.
Laterality 2009;14(1):55-65.

29. Tanridag, O. Teoride ve Pratikte Davranis Nérolojisi. istanbul:
Nobel Tip Kitapevi; 1994. p. 80-81.

30. Neyzi O, GUindz H, Furman A, Bundak R, Gokgay G, et al. Turk
cocuklarinda viicut agirhigl, boy uzunlugu, bas cevresi ve vicut
kitle indeksi referans degerleri. Cocuk Saghgi ve Hastaliklari Dergisi
2008;51:1-14.

31. Cole TJ, Bellizzi MC, Flegal KM, William HD: Establishing a

Bozok Tip Derg 2020;10(3):42-47
Bozok Med J 2020;10(3):42-47

standard definition for child overweight and obesity Worldwide:
international survey. BMJ 2000;320(7244):1240-3.

32. Haslof¢a E, Haslof¢a F, Kutlay E. 9-10 yas c¢ocuklarda fiziksel
uygunluk parametreleri arasindaki iliskiler. Spor Hekimligi Dergisi
2011;46:67-76.

33. Balcl SS, Pekel HA, Karakus S, Pepe H, Revan S, Bagci E. 9-11
yas grubu ilkogretim 6grencilerinin performansla ilgili fiziksel
uygunluklarinin degerlendirilmesi. SUSBED 2008;20:103-108.

47



