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Oz

Osteoporoz (OP), disiik kemik kiitlesi ve kemik mikroyapisinda bozulmalarla karakterize kronik bir hastalik olarak karsimiza citkmaktadir.
Kirik, kiriktan kaynakli agri ve engellilik en kritik hastaltk sonucudur. Siklikla yasla iliskilenditilen OP’nin 6nlenmesinde erken donem
midahalelerin kritik oldugu gérilmektedir. Bu dogrultuda, mevcut galismada 40 yas istt bireylerde osteoporoz ile ilgili 6nleyici ve koru-
yucu davranslara dair saglik psikolojisi kuramlari ile temellendirilmis mtdahalelerin incelenmesi amaglanmustir. Bu amac dogrultusunda,
Web of Science, Scopus, Ebsco ve PubMed veri tabanlart belirlenmis ve anahtar kelimeler dahilinde taranmustir. Icleme-dislama kriterleri
dahilinde gerceklestirilen tarama sonucunda detlemeye 22 arastirma dahil edilmistir. Miidahale ¢alismalarinin psikoegitim, genel egitim ve
damigmanlik icerikli ¢alismalar oldugu, katilimcilarin ¢ogunlukla kadimnlar oldugu géralmistir. Miidahalelerin OP bilgisi, 6z-etkinligi, saglik
inanglari, tutumsal degiskenler, OP ile ilgili 6nleyici/koruyucu davranislar gibi degiskenler agisindan etkili oldugu belirlenmistir. Detle-
mede ulasilan ¢alismalarda 40 yas ve st bireylerle gerceklestirilen saglik psikolojisi temelli miidahale ¢aligmalarinin OP’nin 6nlenmesini
ve tant alan grubun hastalik yonetiminin saglanmasini amagladigt belirlenmistir. Giderek yaslanan niifusta yayginligi artan bir hastalik olan
OP’nin daha genis yas araliginda calisilmast ve kuramsal miidahalelere odaklanilmasi sebebiyle mevcut ¢alismanin alanyazina katki suna-
cagt 6ngorilmektedir.

Anahtar Kelimeler: osteoporoz, psikososyal miidahale, sistematik detleme, saglik psikolojisi

Osteoporosis interventions from a health psychology perspective: A systematic review of middle and late adulthood

Abstract

Osteoporosis (OP) is a chronic disease characterized by low bone mass and deterioration in bone microstructure. The most critical
disease outcomes are fracture, fracture-related pain, and disability. Early interventions appeat to be crucial in the prevention of OP,
which is often linked to age. Therefore, the current study aimed to examine health psychology-based interventions for osteoporosis
prevention and protective behaviors in individuals over the age of 40. For this purpose, the Web of Science, Scopus, Ebsco, and PubMed
databases were searched using the specified keywords. 22 studies were included in the review as a result of the search carried out in
accordance with the inclusion-exclusion critetia. The result showed that the intervention studies consisted of psychoeducation, general
education, and counselling, with the majority of the participants being women. The interventions were found to be beneficial in terms
of OP knowledge, self-efficacy, health beliefs, attitudinal factors, and OP-related preventive/protective behaviors. According to the
findings of the review, health psychology-based intervention studies conducted with adults aged 40 and up were intended to prevent OP
and to provide disease management for the diagnosed group. It is anticipated that the current study will contribute to literature since
OP, a disease with increasing prevalence in an ageing society, is studied throughout a broader age range and theoretical interventions are
targeted.

Keywords: osteoporosis, psychosocial intervention, systematic review, health psychology

GIRIS ark., 2020). Ancak hastaligin, siklikla herhangi bir belirti

gostermeksizin sessizce ilerlemesi taninin hemen alinma-

Osteoporoz (OP), disiik kemik kiitlesi ve kemik mikro
yapisindaki bozulmalar sonucu artan kirilganlk ve kirik
riski ile karakterize, sessiz seyreden sistemik bir hastaliktir
(Keen, 2007; Rachner ve ark., 2011; Sindel, 2013). OP,
yaslanma siirecinin dogal bir sonucu olarak ileri yastaki bi-
reylerde, menopoz sonrast kadinlarda goriilebilirken bazi
hastalik deneyimleri ve tedavi yontemleriyle de tetiklene-
bilmektedir (Kislak ve Geng, 2019). Diinya genelinde OP
yayginligt %18.3-19.7 arasinda olup, kadmlarda (%23.1-
24.8) erkeklere (%10.6-11.7) gére daha yiksektir. Ttim po-
ptlasyonda 50 yas tzerinde; kadinlarda ise menopoz son-
rasinda bu oranlar artmaktadir (Salari ve ark., 2021; Xiao
ve ark., 2022).

OP tanist, cogunlukla kemik mineral yogunlugunun
(KMY) él¢iimiiyle Diinya Saglik Orgiiti’niin (DSO) belir-
ledigi standartlar kullanilarak konabilmektedir (Kirazli ve

dig1 ve bireylerin kemikle iliskili sorunlarinin derinlestigi
bir déneme sebep olabilmektedir (Sindel, 2013). B&ylesi
dénemlerin uzamasi el ve ayak bilegi, kal¢a ve omur kirik-
larina, kronik agriya ve/veya engellilige sebep olabilmek-
tedir (Cauley, 2013; Sozen ve ark., 2017). Tum kurik
tirlerinde ortak olarak bireylerin yasam kalitesinde digsme
ve bakim ihtiyaclarinda artis gibi saglik sonuclart goze
carpmaktadir (Erol ve ark., 2023; Janiszewska ve ark.,
2019). Ozellikle, kalga kiriklart bir yil icerisindeki 6liim ris-
kini arttirmasi sebebiyle saglik sonugclart acisindan kritik
bir duruma isaret etmektedir (Keen, 2007).

OP’nin tedavisi, farmakolojik ve farmakolojik olmayan
yontemlerle siirdiirtilmektedir (Keen, 2007; Kirazl ve ark.,
2020; Sindel, 2013). Tedavilerin genel amaci, kemik gi-
cind arttirarak kiriklart dnlemek, fiziksel kapasiteyi maksi-
mumda tutmak, kirikla ve iskelet deformasyonuyla iliskili
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Soker Muti ve Temeloglu Sen

semptomlari, agriyt ve yeni kirik insidansini, mortalite ve
morbiditeyi azaltmaktir (Sozen ve ark., 2017). OP tedavi-
sinde, kalsiyum ve D vitamini takviyesi tek basina yeterli
bulunmamakta ve farmakolojik ajanlarin tedavide kullanil-
mast 6nerilmektedir (Kirazli ve ark., 2020). Farmakolojik
olmayan tedavide ise dengeli beslenme, denge ve direng
arttirict egzersizler, sigara ve alkol kullanimini birakma, ka-
fein alimini kisitlama, diismeyi 6nlemek icin tedbitler, fizik
tedavi ve rehabilitasyon yer almaktadir (Keen, 2007; Pai,
2017; Sindel, 2013; Sozen ve ark., 2017). Tedavinin amact
dustntldiginde, tedavi davraniglarinin yani sira koruyucu
davraniglar da 6nemli bir yer tutmaktadir. Bu nedenle,
mevcut hasta grubunda hem koruyucu hem de tedavi edici
davranislara yonelik miidahaleler géze carpmaktadir (Bi-
anchi ve ark., 2015; Hettchen ve ark., 2021; Nielsen ve
ark., 2010; Park ve ark., 2017).

OP’ye yonelik saglik psikolojisi ¢alismalarinin toplum
temelli olarak gergeklestirildigi ve bu ¢alismalarda siklikla
heniiz tan1 almamis grupla koruyucu saglik davranislarinin
arastirddigt belirlenmistir. Bu galismalarda, saglik inancla-
rina ve Oz-etkinlige odaklaniddigr gbrilmektedir. Saglik
inanclart modeli bu konuda en sik ¢alisilan model olmus-
tur. Buna gore, kadinlarin OP’yi ciddi bir hastalik olarak
algiladiklart ancak algilanan duyarhliklarinin disik oldugu
(Hsieh ve ark., 2001), yaslilarin ise daha geng yas grubu ile
karsilastirildiklarinda  daha fazla duyarlilik algiladiklar
(Johnson ve atk., 2008) belitlenmistir. Ailede ve/veya ki-
sisel OP oykistiniin hem ciddiyet hem duyarlilik algisini,
OP igin test edilmenin ise yalnizca duyarlilik algisini etki-
ledigi de bulgularda gosterilmektedir (Nayak ve ark.,
2010). Kadimlarin OP taramasina katilma niyetinin, tara-
maya yonelik tutumlar ve algilanan faydalarla olumlu
yonde; tarama ile ilgili algilanan engellerle ise olumsuz
yonde anlamli iliski gésterdigi bulunmustur (Deo ve ark.,
2013). Oz-etkinlige yonelik calisma bulgulart ise OP igin
test edilmek, OP Oykiisiine sahip olmak, kadin olmak,
disme yasantist (Nayak ve ark., 2010) ve bilgi dizeyinin
(Ahn ve Oh, 2018) 6z-etkinlik ile iliskili olduguna isaret
etmektedir. Bununla birlikte, bir detleme caligmast kalsi-
yum alimi ve egzersiz 6z-etkinliginin orta diizeyde ytksek
oldugunu; ancak kadinlarin egzersiz 6z-etkinligi ve saglik
motivasyonunun daha disiik oldugunu bildirmistir (Mc-
Leod ve Johnson, 2011). Bu agidan bakildiginda toplum
Orneklemi ile yapilan 6nleme ¢alismalarinda OP’ye iliskin
6z etkinligin, algilanan ciddiyetin ve bilgi diizeyinin koru-
yucu davranislar izerinde etkisi olabilecegi belitlenmistir.

Ote yandan, klinik grupla da baz1 saglik psikolojisi mo-
delleri odakls calismalar ylirttiilmistiir. Bu bulgular ise OP
tanisi olan bireylerin bilgi diizeyinin diisik olduguna veya
tanist olmayan gruptan farklilasmadigina isaret etmektedir
(Gasperini ve ark., 2021; Mahmoud Ahmed ve ark., 2024).
Ayrica, tanist olan bireylerin ¢ogunun OP duyarlilik algisi-
nin disik oldugu ancak OP’nin ciddiyetini orta derece al-
giladiklart bulunmustur. Ayni ¢alismada, hastalarin cogun-
lugunun tedavi davranislarindan egzersiz ve kalsiyum ali-
mina dair algiladiklar yararlarin ve engellerin ise orta de-
recede oldugu belirlenmistir (Mahmoud Ahmed ve ark.,
2024). Koruyucu davranislarin yan sira tedavi davranigla-
riyla da ¢alismalar ylritilmis ve bu ¢alismalarda da bilgi
duizeyi, saglik inanclari, saglik sisteminin destegi gibi degis-
kenlerle iliskili olduguna dair bulgular ortaya konmustur

(T'samlag ve ark., 2020). Ayrica, OP’ye yonelik gelistirilen
midahalelerin buyiik bir kisminin kuramsal bir modele da-
yandirilmadigr géze carpmaktadir (Baz ve Uysal Toraman,
2022; Gai ve atk., 2020). Ancak OP sonuglart itibari ile
hayati sorunlara yol acabilecek derecede 6nemli bir hasta-
liktir. Bu nedenle, bu hastaliga dair bir mtidahale tasatla-
nirken mutlaka kuramsal bir dayanag: olmali ve kuramin
icerisindeki degiskenleri de fayda-maliyet acisindan en
avantajli sekilde planlayacak sekilde kullanmalidur.

OP miidahalelerinin hedef kitlesini farkli 6zelliklerde
bireyler olusturmaktadir. Bazen menopoz sonrast kadimnlar
veya ileri yetiskin bireyler gibi riskli gruba odaklanilsa da
ergenler ve geng yetiskinler gibi yas gruplarinda da 6nleme
calismalarinin gerceklestirildigi gértlmektedir (Evenson
ve Sanders, 2016; Hazavehei ve ark., 2007; Jeihooni ve
ark., 2017). Buna gére, OP’ye iliskin koruyucu davraniglar
gelistirmeyi hedefleyen mudahalelerde farklilasan yas
gruplart hedef grup olabilmektedir. Ancak OP dogast iti-
bariyle yas almakla iligkilendirildigi icin spesifik olarak risk
grubuna odaklanilmasinin faydali olacagi distintlmekte-
dir. Hastalik yas alma ile ilgili olsa da dogrudan sadece yas-
lilik hastali§t denemeyecek kadar genis bir yas araliginda
gortlebilmektedir (Ferrari ve ark., 2012; Pinar ve ark.,
2017). OP’nin en kritik géstergesi olan kemik mineral yo-
gunluguna iliskin ¢alismalar, kemik kitlesindeki dustsiin
kadinlarda 40, erkeklerde 45 yasinda baslamakta oldugunu
ve bu strecin kadinlarda siirekli, erkeklerde ise 65-70 yasa
kadar stabil seyretmekte oldugunu bildirmektedir (Berger
ve ark., 2010; Runolfsdottir ve ark., 2015). Bu farklilik 6st-
rojen ve testosteron hormonlarindaki degisime baglan-
maktadir (Ryan ve ark., 2011; Wang ve ark., 2021). Yas
artttkca kemik mineral yogunlugunun diisiist her iki cinsi-
yet icin de anlaml bulunmakta (Runolfsdottir ve atk.,
2015) ve 40-45 yas itibari ile osteopeni ve OP vakalarinda
artis gézlenmektedir (Boschitsch ve ark., 2017). Kadin-
larda menopoz 6nemli bir etkenken, erkeklerde riskin g6z
ardt edilebildigi ve bunun da kirik riskini artirdigt bildiril-
mektedir (Freeman, 2010; Nguyen, 2017). Bu bilgiler dog-
rultusunda, bu yas grubundaki bireylerin hastaliga iliskin
bilgilendirilmesi ve kiriklarin 6nlenmesine yonelik strateji-
lerin gelistirilmesi 6nemli goriilmektedir.

Tim bu agilardan bakildiginda OP agisindan riskli
grupta koruyucu ve klinik davranislara yonelik miidahale
calismalarinin derlenmesinin alanyazina katk: saglayacagt
ongorilmektedir. Bu baglamda da daha 6nce gergeklesti-
rilen derleme ¢alismalarinda, egitim mudahalelerinin (Gai
ve ark., 2020), birinci basamak saglik birimlerinde gercek-
lestirilen miidahalelerin (Baz ve Uysal Toraman, 2022),
ilaca uyumu arttirmaya yonelik mudahalelerin (Cornelis-
sen ve ark., 2020), kirtk yasantist sonrast OP yénetimi mu-
dahalelerinin (Sujic ve ark., 2011) odak oldugu goriilmek-
tedir. Ancak bu derlemelerde miidahalelerin iki temel ek-
sigi goze carpmaktadir. 1lki kuramsal temeli merkeze alan
miidahalelere yer veren calismalara odaklanilmamasi ve di-
geri ise spesifik bir yas grubuna deginilmemesidir. Bu ne-
denle mevcut calismada 40 yas st bireylere yonelik
Onleyici ve tedavi edici saglik davraniglarinin gelistirilmesi
adina saglik modelleri perspektifinde olusturulan miidaha-
lelerin sistematik bir sekilde incelenmesi amaclanmaktadir.
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Saglik Psikolojisi ve OP Miidabaleleri

YONTEM

Calismanin belirlenen amact dogrultusunda 40 yas st bi-
reylerle saglhk psikolojisi kuramlarini temel alarak gercek-
lestirilen OP midahale calismalart taranmustir. Alanyazin
taramasi Ebsco, PubMed, Scopus ve Web of Science veri
tabanlarinda Ingilizce “osteoporosis”, “intervention”,
“health belief model”, “theory of planned behavior”,
“protection motivation theory”, “self-efficacy” ve Tirkge
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“osteoporoz”, “miidahale”, “saglik inan¢ modeli”, “planlt
davrants kuram1”, “koruma motivasyonu teorisi”, “6z-et-
kinlik” anahtar kelimeleri ile gerceklestirilmistir. Tarama
sirasinda herhangi bir Tiirkce kaynaga rastlanmamas: se-
bebi ile tiim arama yalnizca Ingilizce strdirilmistir. Her-
hangi bir yil kisitlamast yapilmamistir. Icleme kriterleri
olarak 40 yas ustii bireylerin katilimc1 olmasi, miidahale ¢a-
lismast olmast, miidahale iceriklerinin OP ya da hastaliga
baglt kirik yasantisini icermesi, miidahalelerin kurama da-
yanmast, Tiirkce ya da Ingilizce dilinde yayinlanmis olmast
belirlenmistir. 40 yasin altinda katilimcilarla gerceklestiril-
mesi, herhangi bir sekilde miidahale icermemesi, saglik
psikolojisi temelli kuramlari icermemesi ve OP’ye dair ice-
rigi bulunmamast ise diglama kriterleridir.

Veri tabanlarindan toplam 332 calismaya ulasilmustir.
Tekrarlarin (duplication) ¢tkarilmast sonucunda 203 c¢a-
lisma baslik, 6zet ve anahtar kelimeler acisindan taranmis
ve 171 calisma OP tanisinin olmamast, saglik psikolojisi
temelli olmamasi, miidahale ¢alismast olmamast, ek kronik
hastaliklar icermesi, yas grubunun uygun olmamast, hasta
grubu olmamast gibi cesitli sebeplerle dislanmistir. Bu ta-
rama sonucunda 32 ¢alisma tam metin olarak degerlendi-
rilmistir. Tam metin degerlendirmesi sirasinda da 12 kayit
yas ile ilgili kriterler sebebi ile elenmistir ve ek taramalar
sonucu 2 calismanin daha mevcut detlemenin icleme kri-
terlerine uydugu gérilmistir. Sonug olarak 22 calisma
derlemeye dahil edilmigtir. Alanyazin tarama ve makale se-
¢im stireci PRISMA kriterlerine uygun olarak gerceklesti-
rilmis (Page ve ark., 2021) ve elde edilen sonuglar akis
semast Sekil 1’de aktarilmistir.

Veritabani taramastyla tespit cdi
len kayitlar >

(n=332)

Duplikasyonlar (n=129)

Dislanan kayitlar (OP olmamasi,
Baglk, Ozet ve Anahtar saghk psikolojisi olmamasi,
Kelimelerden Taranan Kayitlar tidahalc cal degil, yas grubu
(n=203) uygun degil, derleme, ck kronik
hastaliklar, hasta grubu olmayanlar)

l (n=171)

Diglanan kayitlar (teori temelli
olmamasi)
n=12)

Uygunluk agisindan degerlendirilen
tam metin makaleler (n= 32) —¥

A,

Dahil edilen ¢aligmalar (n = 20) Lk taramalardan ulagilan (n=2)

Sekil 1. Tarama ve Segim Siirecine Dair Akis Semasi

BULGULAR

Icleme ve dislama kriterleri baglaminda ulasilan 22 miida-
hale calismasi cografi 6zellikler, katilimet 6zellikleri, arag-
tirma deseni ile iliskili 6zellikler (kontrol grubu, Gl¢im
takibi ve siklig1), sonug degiskenleri, ele alinan saglik dav-
ranislart ve mudahale 6zellikleri acisindan incelenmistir.
Bunlara yonelik bulgulara asagida yer verilmistir.

Caligmalarin Cografi Ozellikleri

Mevcut detleme calismasindaki 11 calismanin Amerika’da
(Babatunde ve ark., 2011; Babatunde, 2015; Davis ve ark.,
20006; Drieling ve ark., 2011; Nahm ve ark., 2010, 2017,
Plawecki ve Chapman-Novakofski, 2013; Qi ve ark., 2011;
Ryan ve ark., 2013; Solomon ve ark., 2006; Warriner ve
ark., 2012), dordiiniin Iran’da (Dastmanesh ve ark., 2023;
Najafi ve ark., 2024; Rezaei ve ark., 2019; Shobeiri ve ark.,
2010), ikisinin Giiney Kore’de (Ahn ve Oh, 2021; Oh ve
ark., 2014), ikisinin Cin’de (Bhurosy ve Jeewon, 2013;
Zhang, 2017), birer ¢alismanmin Tayvan’da (Huang ve ark.,
2011), Turkiye’de (Kolac ve Yildiz, 2023) ve Yunanis-
tan’da (Manios ve ark., 2007) gergeklestirildigi gorillmek-
tedir. Calismalarin Amerika’da yogunlastigi dikkat ¢ek-
mektedir.

Katilimci Ozellikleri

Katilimer 6zellikleri acisindan caligmalardan yatisinin yal-
nizca kadinlart hedefledigi belirlenmistir (bkz., Tablo 1).
Bu calismalardan dérdiinde ise menopoz sonrasina odak-
lanilmaktadir (Kolac ve Yildiz, 2023; Najafi ve ark., 2024;
Oh ve ark., 2014; Warriner ve ark., 2012). Diger miidaha-
lelerde her iki cinsiyete de yer verilmis olsa da erkek kati-
limct sayiarinin genellikle kadmn katilimer sayilarindan
daha diistik oldugu séylenebilir. Sadece Nahm ve arkadas-
larinin (2017) ¢aligmasinda erkek katilimer sayisinin kadin
katilimei sayisindan daha fazla oldugu belitlenmistir.

Yas ortalamasina ulagilamayan dort calisma haricindeki
yas ortalamast bilgisine ulasilan miidahalelerin katilimcila-
rinin yas ortalamasinin 40.32 (Shobeiri ve ark., 2016) ve
79.36 (Davis ve ark., 2000) arasinda degistigi gbrulmekte-
dir. Yas gruplarina gore bakildiginda ise ti¢ ¢alismanin 65
yas ustl bireyleri hedefledigi belirlenmistir (Solomon ve
ark., 2006; Warriner ve ark., 2012; Zhang, 2017).

Miidahalelerin hedef gruplart incelendiginde ise ¢alis-
malarin ¢ogunda genel popiilasyonun hedeflendigi ancak
ulagilan icleme kriterlerinde genellikle risk grubu olarak sa-
yabilecegimiz menopoz sonrasi, ileri yetiskinlik, distik kal-
siyum tiketimi gibi kriterlerin oldugu goriilmektedir.
Yalnizca bir ¢alismada taninin yant sira bireylerin OP kurik
yasantist olmast bir icleme kriteri olarak hedeflenmistir
(Zhang, 2017).

Caligmalarin Arastirma Deseni
Kontrol Grubunun Dahil Edilmesi
Detlemeye dahil edilen ¢alismalardan yalnizca biri kontrol

grubu kullanmamis ve yalnizca 6n test ve son test 6l¢lim-
leri ile miidahale etkinligini degerlendirmistir (Davis ve
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Soker Muti ve Temeloglu Sen

ark., 2000). Kalan calismalarda kontrol grubunun icerigi
bekleme listesi ve rutin bakim (treatment as usual) olarak
tasarlanmis ve aktif kontrol grubu kullanan ¢alismalar da
olmustur. Aktif kontrol gruplarinda genel hastalik bilgilen-
dirmesini iceren egitim programi (Ahn ve Oh, 2021), genel
hastalik bilgisinin oldugu egitim materyalleri (Bhurosy ve
Jeewon, 2013), ulusal OP web sitesindeki bilgilerin ince-
lenmesi (Drieling ve ark., 2011; Nahm ve ark., 2017), kalca
kirigint 6nlemede faydali bilgilere ulasimi arttiran farkl
saglik web siteleri (Nahm ve ark., 2010), hastaliga dair bro-
sur (Oh ve ark., 2014), beyin kanamasini 6nlemek ile iligkili
bilgilendirme (Qi ve ark., 2011), geleneksel rehabilitasyon
yontemleri ve yaygin psikolojik zorluklari azaltmak adina
psikoegitim (Zhang, 2017) kullanimi goriilmektedir. Bir
calismada ise kontrol grubuna, miidahale grubu ile ayn1 za-
manlarda 6l¢ekler uygulanmis bunun haricinde kontrol
grubu icerigine dair detaylt bilgilerin verilmedigi gérillmus-
tir (Huang ve ark., 2011).

Olgiim Takibi

Tim calismalarda 6n test ve son test 6lcimleri alinmustir.
Bununla birlikte, derlemeye dahil edilen sekiz ¢alisgmanin
takip 6l¢imi ile tasarlandigl belirlenmistic (Bhurosy ve
Jeewon, 2013; Davis ve ark., 2006; Drieling ve ark., 2011;
Kolac ve Yildiz, 2023; Nahm ve ark., 2010; Najafi ve ark.,
2024; Rezaei ve ark., 2019; Ryan ve ark., 2013). Takip 6l-
cimlerinin ise bir (Rezaei ve ark., 2019) ile 12 ay (Najafi
ve ark., 2024) arasinda degisen siirelerde alindig1 goril-
mektedir. Tek bir calismada sadece miidahale grubu icin
ara 6lcim alindif goéze carpmaktadir (Plawecki ve Chap-
man-Novakofski, 2013). Bu ara 6l¢timiin, egitim progra-
minda beslenme modilinin ardindan alindigs ve kalsiyum
seviyesinin degerlendirildigi belirtilmistir. Ug calismada ise
birden fazla takip Ol¢liminin alindigt dikkat ¢ekmistir
(Davis ve ark., 2006; Nahm ve ark., 2010; Ryan ve ark.,
2013).

Miidahale Ozellikleri

Derleme calismasina dahil edilen miidahalelerin dayandig
kuramlar incelendiginde yogunluklu olarak SIM’in ¢alisil-
dig1; yant sira ise Sosyal Bilissel Kuram (SBK), Gerekge-
lendirilmis Eylem Kurami (GEK), Planli Davranis Kura-
m1 (PDK), Bilgi-Tutum-Pratik, Transteorik Model (TTM),
Biligsel Davransct Terapi (BDT), Terapotik Yasam Tarzt
Degisiklikleri (Therapautic Lifestyle Modifications), Bir-
lestirilmis Saglik Davranis Degisimi Teorisi (Integrated
Theory of Health Behavior Change), Paralel Islemleme
Modeli gibi kuramlar da miidahale iceriklerinin temellen-
dirilmesinde kullanilmistit.

Miidahalenin Igerikleri

Miidahale ¢alismalarindan 13 tanesi egitim icerigi sunmug-
tur ve bu igerikler psikoegitim (Davis ve ark., 2000), OP’ye
iliskin risk faktotleri, bilgi, tutum ve davranislart iceren in-
ternet tabanli saglik egitimi programi (Drieling ve ark,,
2011), OP genel bilgilerini verirken agirhigin beslenme alis-
kanliklarina verildigi beslenme egitimi program: (Manios
ve ark., 2007) ve 6z-etkinlik ve sonug beklentilerini attirma-

y1 hedefleyen OP’yi 6nleyici egitim miidahalesi (Qi ve ark.,
2011) olarak adlandirilmistir. Ancak bunlar disinda kalan
egitim programlarinin spesifik bir modele bagl kalinsa da
detaylarina iliskin bilgilerin yeterince yer almadigt gbriil-
mektedir. Son olarak bir miidahale calismasinda rehabili-
tasyon programi kullaniddigi, bu programin icerisinde
problemlerin ve trehabilitasyon hedeflerinin belirlendigi,
kiriga sebep olan kazalarin arastirildigy, zamaninda verilen
geri bildirimin tartigildigt ve egitim kitapciklari iceren bir
psikoegitim gerceklestirildigi belirlenmistir (Zhang, 2017).
Posta yoluyla iletilen iki ¢alismanin da egitim ve bilgilen-
dirme icerikli mudahaleler icerdigi goérilmektedir (Solo-
mon ve ark., 2000; Warriner ve ark., 2012).

Miidahale calismalardan iicii ise 6nleme programlart
icermektedir. Onleme miidahalelerinden biri hastaliga ilis-
kin tim semptomlara odaklansa da (Huang ve ark., 2011)
digerleri kirtk temelli 6nleyici uygulamalar sunmaktadir
(Ahn ve Oh, 2021; Nahm ve ark., 2010). Ayrica Dast-
manesh ve arkadaslari (2023) gerceklestirdikleri ¢alismala-
rinda toplum temelli farkindalik kazandirmak adina
kurama dayanarak gelistirilen mesajlari ¢esitli iletisim ka-
nallari kullanarak katilimcilara aktarmistir.

Midahalelerden bazilar ise birebir destekleyici goriis-
meleri de icermektedir. Bu ¢alisgmalardan birinde risk gru-
bundaki katiimecilar (menopoz sonrast kadinlar) ile
birebirde kisa gériisme gerceklestirilmistir (Kolac ve Yil-
diz, 2023). Danismanlik icerikli olan iki ¢alismadan birinde
Terap6tik Yagam Tarzi Degisiklikleri Programi (Oh ve
ark., 2014); digerinde ise Beslenme Danismanligi Prog-
rami1 (Shobeiti ve ark., 2016) sunulmustur. Mtdahalelerin
yogunlukla katithmcilart OP agisindan  bilgilendirmeyi,
OP’yi 6nlemeyi ve kirik yasantistndan korunma davranis-
lar1 hakkinda egitmeyi amaglayan egitim ve 6nleme prog-
ramlarina odaklandigt gbritlmiistur.

Miidahalenin Uygulanma Sekli ve Siiresi

Miidahalelerin dordinin online (Drieling ve ark., 2011;
Nahm ve ark., 2010, 2017; Ryan ve ark., 2013), ikisinin
posta yoluyla (Solomon ve ark., 2000; Warriner ve ark.,
2012) ve kalanlarinin ise yiiz yiize sunuldugu belirlenmistir
(bkz., Tablo 1). Yiiz yiize gerceklestirilen mtidahalelerin iki
tanesi birebir, 12 tanesi grup miidahalesi ve 1 tanesi ise
toplum temelli iletisim stratejileri gelistirmeye odaklanmis-
tir.

Miidahalelerin siireleri tek oturum ile (Kolac ve Yildiz,
2023; Qi ve ark., 2011) 6 ay stirebilen icerikler (Drieling ve
ark., 2011) arasinda degismektedir. Siklikla 6-8 haftalik ve
haftada bir olarak gerceklestirilen miidahaleler géze carp-
maktadir (Babatunde ve ark., 2011; Babatunde, 2015; Bhu-
rosy ve Jeewon, 2013; Davis ve ark., 20006; Najafi ve ark.,
2024; Plawecki ve Chapman-Novakofski, 2013; Ryan ve
ark., 2013). Tki miidahale calismasinda telefon ile oturum-
lar arasinda hatirlatma mesajlar1 (Najafi ve ark., 2024) veya
miudahale sonrasinda takip gorismeleri (Rezaei ve ark.,
2019) saglanmistir. Bagka bir calismada ise haftada 2-3
defa iletilen hatirlatma mesajlart génderilmistir (Kolac ve
Yildiz, 2023). Benzer bir yontem, diger bir calismada haf-
talik bilgisel destek, bilgi paylasim1 ve soru sorulmasini teg-
vik etme amact ile kurulan bir WhatsApp grubu ile
kullanilmigtir (Najafi ve ark., 2024).
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Saglik Psikolojisi ve OP Miidabaleleri

Sonug Ciktilari
Saglik Davranigi

Mevcut detrleme c¢alismasinda yer alan miidahalelerin kal-
siyum alim1, D vitamini kullanma, diyet (beslenme perfor-
mansi vb.), fiziksel egzersiz (yirime performansi vb.), ilag
kullanma, kemik mineral yogunlugu 6lciimi, rutin kont-
rollere gitme gibi saglk davraniglarint artirmaya odaklan-
dig1 gorilmustiir. Her bir davranisa ilisgkin mtidahalelerin
etkililigine iliskin bilgiler Tablo 1’de sunulmustur.

Kalsiyum alimint gelistirmeye odaklanan mudahaleler-
den yedisinde miidahalenin anlamli bir etki olusturdugu
(Babatunde ve ark., 2011; Bhurosy ve Jeewon, 2013; Davis
ve ark., 2006; Nahm ve ark., 2017; Oh ve atk., 2014; Ryan
ve ark., 2013); ikisinde ise miidahale ile kontrol gruplar
arasinda anlamlt bir farkin olusmadigl bulunmustur (Drie-
ling ve ark., 2011; Plawecki ve Chapman-Novakofski,
2013). Gruplar arast anlamlt bir fark bulunamayan calis-
malarda ise midahale grubundaki katiimcilarin miidahale
Oncesi ve sonrast degerlendirmeleri arasinda anlamli bir
farkin olduguna isaret edildigi gértlmustiir (Bhurosy ve
Jeewon, 2013; Nahm ve ark., 2010; Plawecki ve Chapman-
Novakofski, 2013; Ryan ve ark., 2013; Shobeiri ve atk.,
2016). Midahalenin anlamhlik gésterdigi ¢alismalardan
ikisinde anlamhiligin takip stiresince de devam ettigi belir-
lenmistir (Bhurosy ve Jeewon, 2013; Shobeiri ve ark.,
2016). Bir ¢alismada ise saglhk davranislart degisim evreleri
acisindan degerlendirilmis ve kalsiyum alimt agisindan iki
grup arasinda degisim evreleri acisindan anlaml farkliik
bulunamamustir (Solomon ve ark., 2000).

D vitamini kullanimint arttirmayt hedefleyen dort ca-
lisma oldugu belirlenmistir. Bu ¢alismalardan ise ikisinde
miidahale grubu kontrol grubuna kiyasla anlamh olarak
daha fazla D vitamini kullanirken (Manios ve ark., 2007;
Oh ve ark., 2014); diger iki calisgmada anlaml bir etki tespit
edilememistir (Drieling ve ark., 2011; Ryan ve ark., 2013).

Sekiz arastirma fiziksel aktivite ve egzersiz davranisla-
rinin gelistirilmesine odaklanmigtir. Bu ¢alismalardan dor-
dinde miidahalenin anlamli etkisi bulunmugken (Davis ve
ark., 2006; Najafi ve ark., 2024; Qi ve ark., 2011; Solomon
ve ark., 2006); diger dérdiinde ise gruplar arasinda anlaml
bir farkhlik belitlenememistir (Babatunde, 2015; Dast-
manesh ve ark., 2023; Drieling ve ark., 2011; Plawecki ve
Chapman-Novakofski, 2013). Miidahalenin etkili oldugu
belirlenen ¢alisgmalardan birinde degerlendirmenin egzer-
size harcanan vakit ve enerji olacak sekilde gerceklestiril-
digi (Qi ve ark., 2011); bir digerinde ise gruplar arasindaki
farkin degisim evrelerinin karsilastirilmasi ile belirlendigi
ve midahale grubundaki katlimecilarin anlamlt diizeyde
daha fazla eylem evresinde oldugu gbrilmistir (Solomon
ve ark., 20006). Bu ¢alismalardan ikisinde takip Sl¢timleri
de gerceklestirilmistir (Davis ve ark., 2006; Najafi ve ark.,
2024). Ancak ¢alismalardan biri icin miidahale etkisi takip
Slgimiinde korunurken (Najafi ve ark., 2024); diger mu-
dahale icin miidahale sonrasi degerlendirmeye kiyasla artis
olsa da bu artisin anlamlt olmadig gorilmustir (Davis ve
ark., 2000). Son olarak, bagka bit calismada ise miidahale
iceriginde her ne kadar fiziksel aktivite ve egzersize dair
bilgiler ve rehberler sunmus olsalar da fiziksel aktiviteye
dair bir 6l¢tim almadiklart belirlenmistir (Manios ve ark.,

2007).

Katilimcilarin beslenmeleri ile ilgili farklt degerlendit-
meler gerceklestiren ti¢ ¢alisma bulunmaktadir. Bunlardan
biri, beslenme ile bireylerin makro ve mikro besinleri alim-
larinin gelismesini hedeflemis ve miidahale grubunda siit
ve yag titketiminin yani sira magnezyum, fosfor ve potas-
yum aliminin kontrol grubuna kiyasla anlamli sekilde art-
tigint bildirmistir (Manios ve ark., 2007). Diger bir ¢alis-
mada beslenme performanst degerlendirilmis olup miida-
halenin anlamli etkisinin oldugu ve bu anlaml etkinin ta-
kip dl¢timlerinde de devam ettigi belirlenmistir (Najafi ve
ark., 2024). Son ¢alisma ise beslenme degerlendirmesinde
stt ve sut drinleri, meyve, sebze ve balik tiketiminin ve
kalsiyum ve D vitamini aliminin arttirilmast amaglanmis
ancak miidahale sonrast beslenme agisindan gruplar aras
bir fark belitlenememigtir (Dastmanesh ve ark., 2023).

Iki calismada ise katihmecilarin kemik mineral yogun-
lugu 6l¢iimii yaptirmasinin arttirilmast hedeflenmistir ve
her iki ¢alismada da miidahale grubu katilimcilarinin ke-
mik mineral yogunlugu &l¢imii yaptirma diizeylerinin
kontrol grubundan anlamlt diizeyde daha yiiksek oldugu
belitlenmistir (Huang ve ark., 2011; Warriner ve ark.,
2012). Ayrica bu calismalardan birinde takip degerlendir-
mesi gerceklestirilmis olup miidahale etkisinin korundugu
belirlenmistir (Wartiner ve ark., 2012).

Derleme ¢alisgmasina dahil edilen ii¢ arastirma yukarida
bahsedilen saglik davranslarindan farkh olan ¢ davrani-
sin da degerlendirmesini gerceklestirmistir. Bu caligmalar-
dan biri, sigara kullanimindan kaginmay bir 6nleyici saglik
davranist olarak almis ancak miidahale sonrasinda ve takip
degerlendirmesinde anlamli  sonuglara ulasilamamugtir
(Dastmanesh ve ark., 2023). Diger bir ¢alismada web sitesi
miidahalesinde tartisma kutusu kullanimi degerlendirilmis
ve bu tartisma kutusu kullanimi arttik¢a kalsiyum alimina
iliskin 6z etkinlik ve sonug¢ beklentilerinin artti1 belirlen-
mistit (Nahm ve ark., 2017). Son olarak, bir ¢alismada ise
dismeye iliskin 6nlemler almanin gelistirilmesi de amag-
lanmis olup kattlimcilarin miidahale 6ncesine kiyasla an-
lamlh diizeyde daha fazla 6nlem aldiklari belirlenmistir.
Miidahale i¢in takip calismast da gerceklestirilmis olup iki
takip degerlendirmesinde de miidahale sonrasi Slgiime
gore artts olsa da bu artisin anlamlt olmadigt bildirilmistir.
Bagka bir calismada ise 6z-diizenleme becerilerinin miida-
haleye dahil edildigi ve bu kavrama iligkin degerlendirme-
lerin, elektronik miidahalenin zamani, sikligt ve boliimle-
rin kullanimi olarak gerceklestirildigi gérilmistiir (Ryan
ve ark., 2013). Olciimler alinmis olmasina karsin calisma-
nin bulgularinda bu degiskenlere dair bir bilgiye rastlan-
mamistir.

Bilgi Diizeyi

OP hastaligina iliskin bilgi diizeyinin dort calisma disinda
tim calismalarda Sl¢imlendigi belirlenmistir (Huang ve
ark., 2011; Manios ve ark., 2007; Najafi ve ark., 2024; Re-
zael ve ark., 2019). Bu calismalarin doérdi disindaki ti-
minde midahale grubu ile kontrol grubunun arasinda
anlamh fark tespit edildigi gérilmistir (Nahm ve ark.,
2010; Plawecki ve Chapman-Novakofski, 2013; Shobeiri
ve ark., 2016; Solomon ve ark., 2006). Ancak, anlamli fark
bulunamayan dort calisma icerisinden ikisi ise zaman
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icinde miidahale grubundaki bilgi diizeyinin anlamlt dere-
cede arttigina isaret etmistir (Nahm ve ark., 2010; Shobeiri
ve ark., 2010).

Oz-Etkinlik

Calismalarda siklikla kullanilan bir diger degisken olan OP
hastalarinin §z-etkinligine iliskin miidahalelerin etkisine
bakildiginda 6z-etkinligin ayrica egzersiz 6z-etkinligi, kal-
siyum Oz-etkinligi, ilaca uyum 6z-etkinligi gibi alt faktor-
lere de ayrildig1 gorillmektedir. Tim bu degiskenlerin dahil
edildigi 12 ¢alisma (Ahn ve Oh, 2021; Babatunde ve ark.,
2011; Babatunde, 2015; Bhurosy ve Jeewon, 2013; Huang
ve ark., 2011; Nahm ve ark., 2010, 2017; Oh ve ark., 2014;
Plawecki ve Chapman-Novakofski, 2013; Qi ve ark., 2011;
Rezaei ve ark., 2019; Ryan ve ark., 2013; Solomon ve ark.,
2000) gbz 6ntine alindiginda yalnizca iki ¢alismada gruplar
arast fark bulunamamistir (Nahm ve ark., 2010; Plawecki
ve Chapman-Novakofski, 2013). Anlamli farkin olmadig
bir caligmada egzersiz (Nahm ve ark., 2010) digerinde ise
beslenme ile ilgili (Plawecki ve Chapman-Novakofski,
2013) 6z etkinligin miidahale ve kontrol grubu arasinda
anlamlt bir farklilik g6stermedigi belitlenmistir. Farkli bir
calismada ise 6z-etkinlik, sosyal destek ve hastaliga iliskin
bilgi diizeyinin diizenleyici faktbrler olarak mudahalenin
etki mekanizmasina eklendikleri gériilmistiir (Huang ve
ark., 2011). Bu calismada, 6z-etkinlik ve sosyal destek aci-
sindan miidahale grubunun kontrol grubundan daha yik-
sek bildirimlerde bulundugu belitlenmistir. Ancak bu
artisin midahalenin etkililigi i¢cin ne anlam ifade ettigine
dair bagka bir analiz ger¢eklestirilmemistir.

Saglik Inanglart

Derleme calismasina dahil edilen 12 miidahale igerigi icin
SIM’in temel alindig1 gériilmektedir. Buna bagh olarak ise
sonug ciktilar1 arasinda saglik inancglart Sl¢imintn 10 ¢a-
lismada kullandldigy belitlenmistir (Babatunde ve ark.,
2011; Bhurosy ve Jeewon, 2013; Drieling ve ark., 2011;
Huang ve ark., 2011; Kolac ve Yildiz, 2023; Plawecki ve
Chapman-Novakofski, 2013; Rezaei ve ark., 2019; Ryan
ve ark., 2013; Shobeiri ve ark., 2016; Zhang, 2017). Diger
iki galigmada ise miidahale SIM temel alinarak gelistirilmis
olsa da sonu¢ degiskenleri arasina saglik inanclarinin dahil
edilmedigi gorilmektedir (Ahn ve Oh, 2021; Warriner ve
ark., 2012).

Saglik inanglarina odaklanan ¢aligmalarin G¢linde mi-
dahale ve kontrol grubu arasinda anlamli farklilik oldugu
bulunmusken (Kolac ve Yildiz, 2023; Rezaci ve ark., 2019;
Zhang, 2017) diger iki ¢alismada gruplar arasinda anlaml
bir farka ulagtlamamistir (Drieling ve ark., 2011; Ryan ve
ark., 2013). Miidahalenin anlamlilik gésterdigi calismalar-
dan ise ikisinin takip ¢aligmast icerdigi ve her iki ¢alismada
da anlamli etkinin stirdiirdiigii belirlenmistir (Kolac ve Yil-
diz, 2023; Rezaei ve ark., 2019).

Saglik inancglarinin alt faktérlerini degerlendirmeye alan
ise bes c¢alisma oldugu belitlenmistir (Babatunde ve atk.,
2011; Bhurosy ve Jeewon, 2013; Huang ve ark., 2011;
Plawecki ve Chapman-Novakofski, 2013; Shobeiri ve ark.,
2016). Bu calismalarin timi algtlanan yatkinligt degerlen-
dirmistir. Tki calismanin miidahalenin etkisine dair anlamls

etkiler bildirdigi belirlenmisken (Babatunde ve ark., 2011;
Bhurosy ve Jeewon, 2013); diger li¢ calismada mudahale
grubu ile kontrol grubu arasinda anlaml bir fark buluna-
mamustir (Huang ve ark., 2011; Plawecki ve Chapman-No-
vakofski, 2013; Shobeiri ve ark., 2016). Miidahale etkisinin
anlamli olmadigy iletilen iki ¢calismada miidahale grubunun
zaman icerisinde algiladiklart yatkinlik diizeyinde anlamlt
bir artis gbzlendigi bildirilmistir (Plawecki ve Chapman-
Novakofski, 2013; Shobeiri ve ark., 2016). Midahale ice-
rigi SIM tabanl gelistirilmis olmasa da bir calismada kati-
limcilarin algilanan yatkinlik diizeylerinin degerlendirilmis
ancak miidahalenin anlamli etkisinin olmadig1 belirlenmis-
tir (Solomon ve atk., 2000). Dort calismanin algilanan cid-
diyet diizeylerine dair degerlendirme sonuglari ise hicbir
calismada anlamli etkinin bulunmadigina isaret etmigtir
(Babatunde ve ark., 2011; Bhurosy ve Jeewon, 2013; Hu-
ang ve ark., 2011; Shobeiri ve ark., 2016). Yine bes c¢alis-
mada ise saghk davraniglarina yonelik algilanan engeller ve
algilanan yararlar degerlendirilmistir (Babatunde ve ark.,
2011; Bhurosy ve Jeewon, 2013; Huang ve ark., 2011;
Plawecki ve Chapman-Novakofski, 2013; Shobeiri ve ark.,
2016). Algillanan engeller agisindan yalnizca bir ¢alismada
miidahale grubu ile kontrol grubu arasinda anlamli bir fark
belirlenmistir (Bhurosy ve Jeewon, 2013). Diger dort ¢a-
lismada gruplar arast anlaml bir fark belirlenememis ol-
makla birlikte bu ¢alisgmalardan ikisinde miidahale grubu-
nun midahale 6ncesi ve sonrasi degerlendirmeleri ara-
sinda anlamli degisim oldugu bulunmustur (Babatunde ve
ark., 2011; Huang ve ark., 2011; Plawecki ve Chapman-
Novakofski, 2013; Shobeiri ve ark., 2016). Midahalenin
anlaml etkisine ulasilan ¢alismada takip Sl¢imii de gercek-
lestirilmis ve miidahalenin etkisinin stirdigt bildirilmistir
(Bhurosy ve Jeewon, 2013). Algilanan yararlar degerlendir-
melerinde ise iki ¢alismada mudahalenin anlaml etkisine
ulagilirken (Huang ve ark., 2011; Plawecki ve Chapman-
Novakofski, 2013) diger ti¢ ¢alismada miidahale ve kont-
rol grubu arasinda anlamh fark bulunamamistir (Baba-
tunde ve ark., 2011; Bhurosy ve Jeewon, 2013; Shobeiri ve
ark., 2016). Gruplar arast anlamli sonuca ulasilamayan iki
calismada miidahale grubunun algiladiklari yarar diizeyinin
midahale 6ncesine gore miidahale sonrasinda anlamli de-
recede yiksek oldugu belitlenmistir (Babatunde ve ark.,
2011; Shobeiri ve ark., 2016). Diger ¢alismada ise takip 61-
cimil gergeklestirilmis olup algilanan yararlarin miidahale
grubunda kontrol grubuna kiyasla daha yiksek oldugu go6-
rilmistir (Bhurosy ve Jeewon, 2013).

SIM temel alinarak gelistirilen diger bir miidahale calis-
masinda ise depresyon ve anksiyete diizeyleri miidahalenin
etkililigi agisindan degerlendirmeye alinan degiskenler ara-
sindadir (Zhang, 2017). Bu miidahale sonunda, kontrol
grubu ile kiyaslandiginda miidahale grubunun depresyon
ve anksiyete diizeylerinin anlamli derecede dustiigu belir-
lenmistir.

Tutumsal Ciktilar

SBK’yi temel alan bes ¢alisma incelendiginde, yukarida ile-
tilen 6z-etkinlik bulgularinin yani sira sonug¢ beklentileri-
nin de dort ¢alismada Sl¢imlendigi gériilmektedir (Nahm
ve ark., 2010, 2017; Qi ve ark., 2011; Ryan ve atk., 2013).
Bu calismalardan yalnizca Nahm ve arkadaglarinin (2017)
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Tablo 1. Calismaya Dahil Edilen Aragtirmalara Dair Bilgiler

No Calisma Katilimcilar  Midahale ve Siire ve Siklik  Uygulanma  Sonug Ciktilar: Olgekler Olgiim Siireci  Kuram  Bulgular
(Ulke) Kontrol Grubu Sekli

1 Ahnve Oh, N =100 M: Osteoporoz 2 ay, 2 haftada ~ Yuz ylize Bilgi, Oz-etkinlik OBT, Diismeyi Onleme On test — Son SIM Gruplar arasinda bilgi, 6z-etkinlik ve
2021 (G- Yalnizca ka-  ve Dusmeyi bir, 1 saat ve Saglik Davra- Bilgisi Testi, OOEO, test OP/dusme Onleyici davranislarda anlaml
ney Kore) dimnlar Onleme Prog- nislart (OP ve Osteoporoz Onleme fark belirlenmistir. Miidahale grubunda an-

m/k N = rami Dismeyi 6nleme Davranislart Olcegi, lamli gelisme gorilmistir. Etki bayukliga
47/47 K: Genel Oste- icin egzersiz, diyet ~ Diismeyi Onleme Davra- bildirilmemistir.

Yas Ort. = oporoz Prog- ve rutin takip) nislart Olgegi

72.3-70.1 ram1 (2 oturum)

2 Babatunde, N =110 M: Egitim 6 hafta, haf- Yz ylze Fiziksel aktivite, OBT, OSIO, OOEO, On test — Son SIM Bilgi ve 6z-etkinlik puanlart miidahaleyle an-
2015 (Ame-  (50+) Programi tada bir, 30-45 OP bilgi, OP 6z- Kalsiyum Alimt i¢in test lamli dizeyde artmustur; fiziksel aktivite dii-
rika) kadin N =99 K:Bekleme lis-  dk. etkinligi Rastgele Degerlendirme zeyinde fark gézlenmemistir.

m/k N = tesi Metodu (RDM) Kontrol Bildirilen etki buytiklukleri OBT 72 = 0.24;
59/51 Listesi. OOEO 52 = 0.20; Fiziksel Aktivite 72 =
Yas Ort.= - 0.004.

3 Babatunde N =110 (50- M: Egitim 6 hafta, haf- Yz ylize Kalsiyum alimi, OBT, OSIO, OOEO, On test — Son SIM Bilgi, 6z-etkinlik dtzeyleri artmus; saglik
ve ark., 92) Programi tada bit, 30-45 OP bilgi, OP Sag-  Kalsiyum Alimz i¢in test inanglarinda yalnizca algilanan yatkinlk fark-
2011 (Ame-  kadin N=99 M: Bekleme lis-  dk. lik Inanglari, OP Rastgele Degerlendirme hlagsmustir. Kalsiyum alimi, mtudahale gru-
rika) m/k N = tesi Oz-etkinligi Metodu (RDM) Kontrol bunda anlamli sekilde artmustir.

59/51 Listesi. Bildirilen etki buyiklikleri OBT 52 = 0.26;
Yas Ort. = OOEO 2= 0.22; OSIO 12 = 0.02-0.036
70.2

4 Bhurosyve N =189 M: Beslenme 6 hafta, haf- Yz ylze Kalsiyum alimi, OBT, OSIO, OOEO, On Test- Son SIM Son test Slgiimlerinde bilgi, 6z-etkinlik, kal-
Jeewon, (40+) Egitimi Prog- tada bit, 2 saat OP saglik inang- Kalsiyum Besin Tiiketim  Test - Takip siyum alimi ve inang yapilarinda artis saglan-
2013 (Cin) kadin N=99  rami lar1, OP 6z-etkin- Sikligr Olgegi mustir. Takip 6l¢iimiinde yalnizca midahale

m/k N = - K: Genel egitim ligi ve OP bilgi grubunda anlaml artigin korundugu gézlen-

Yas Ort.= - mistir. Kalsiyum alimint etkileyen degisken-
ler tiim grup icin incelendiginde saglik
inanglart ve bilginin yordayici oldugu belir-
lenmistir. Etki buytikligi bildirilmemistir.

5 Dastmanes N =201 (60- M: Tletisim 30 giin (fuar, Yiz yiize Bilgi, tutum ve Bilgi, Tutum, Pratik Ol On test — Son KAP Bilgi ve tutum agisindan gruplar arast an-
ve ark., 75) Kampanyasi brostir, billbo- pratik etme agisin-  ¢egi (arastirmact tarafin-  test lamli fark gézlenirken pratik davranis ve si-
2023 (iran) Yalnizca ka- K: Rutin bakim  ard, génilla dan mudahalenin dan gelistirilmis) gara kullanimi acisindan gruplar arast fark

dinlar egitimi, yiiri- etkinligi gbzlenmemistir. Yalnizca miidahale grubu-
m/k N = yiis planlama) nun 6n test son testleri arasinda davraniglar
103/98 acisindan anlamli degisim gézlenmistir. Etki
Yas Ort. = buyiikligh bildirilmemistir.

66.38

6 Davis ve N =54 M: Psikoegitim 6 oturum, 1 Yz ylize OP bilgisi, OP 6n-  OBT, Diisme Oz-Etkin-  On test — Son BDT Miidahale sonrasi ve ilk takip Slgiimiinde
ark., 2005 kadin N =40 Programi saat leyici davranislar, ligi Olgegi, Zamanlt Kalk  test — 6 hafta bilgi diizeyi artmustir; ancak son takip 6leii-
(Amerika) Yas Ort. = Kontrol Grubu OP ile ilgili bilgiler ~ ve Yiirii Testi, Revize takip — 6 ay ta- miinde bilgi diizeyinde 6nceki 6lgiime gore

79.36 Yok OP Oz-Yénetim En- kip dists gorilmistiir. Kemik sagligt davranis-

deksi, Kisa Besin Anketi,
Lunar Achilles+

lar1 son testte gelismis; uzun vadede gruplar
arasi fark korunmamugtir. Bilgi icin etki bu-
yikliigl sirastyla 6 hafta ve 9 ayda 2.48 ve
1.77; davransglar icin sirastyla .695 ve .846
olarak belirlenmistir.
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7 Drielingve ~ N =121 45- M: Internet Ta- 6 ay, 18 6gre- Cevrimigi OP bilgi ve tutum-  OSIO, Bilgi ve Tutum Ontest-3ay- SBK—  OP bilgisindeki anlaml artis disinda egzersiz
ark., 2011 85) banl Saghk tici (tutorial) lart, kalsiyum ve D i¢in hazitlanan soru 6 ay (Son test) TT™ bilgisi ve inanglarda anlamli degisim yoktur;
(Amerika) Yalnizca ka- Egitimi Prog- video, 60-90 vitamini alimi ve formu, Stanford Kisa Fi- kalsiyum aliminda miidahale grubu icin artis

dinlar rami dakikalik vide- egzersiz. ziksel Aktivite Olgegi, gortlse de iki grup arasinda anlamli fark go-
m/k N = K: Ulusal OP olar Kisa Besin Ttiketim Sik- rilmemistir. Etki biiytkligu bildirilmemistir.
61/60 web sitesi bilgi- lig1 Olgegi

Yas Ort. = - leri

8 Huang ve N =68 M: Osteoporoz 12 hafta (8 Yz ylize OP 6nleyici davra- ~ SIM Tabanlt Olgek, Sos-  On test — Son SiM Algilanan yararlarin miidahale grubunda
ark., 2011 (40+) Onleme Prog- hafta egitim - nslar (kalsiyum- yal Destek Olgegi, Bilgi test kontrol grubuna kiyasla anlamli derecede
(Tayvan) Yalnizca ka- rami 4 hafta takip), dan zengin Olgegi, Oz-Etkinlik Ol- arttigt belirlenmigtir. Bilgi, 6z-etkinlik, sosyal

dimnlar K: Bilgi yok haftada bir, 2 yiyecekleri tii- cegi, Kalsiyumdan zen- destek ve iki 6nleyici davranista gruplar kar-
m/k N = saat ketme, viicut agir-  gin yiyecek titketimi, stlastirldiginda miidahale grubunda anlaml
33/35 lik egzersizleri), Egzersiz siklig1. artts gozlenmistir. Kemik T-skotlarinin da
Yas Ort. = saglik inanglari, aynt sekilde anlamli sekilde yiikseldigi goral-
63.52 bilgi, 6z-etkinlik mustir. Etki buyiklagi bildirilmemistir.

ve sosyal destek

9 Kolac ve N = 82 (50- M: Kisa G6- 20-25 dakika- Yz ylize OP saglik inang- OBT, OSIO, OOEO On test - Son SiM Bilgi, 6z-etkinlik ve saglik inanclari agisindan
Yidiz, 2021 65) risme Midaha-  lik tek bir g6- lar1, OP bilgisi, OP test - 12 hafta- grup icinde zamanla ve gruplar arast anlaml
(Turkiye) Yalnizca ka- lesi risme, takip Oz-etkinlik lik takip fark gbzlenmistir; artis takip lgtimlerinde

dinlar K: Bekleme lis-  sirasinda haf- korunmustur. Saglik inanglari ve OP bilgi
m/k N = tesi tada 2-3 kez diizeyi icin sirastyla etki buytiklikleri gruplar
41/41 kisa mesajlar arast 2 = 0.001 ve 0.497 zaman icinde grup-
Yas Ort. = lar arast 72 = 0.107 ve 0.595 olarak bildiril-
57.20/56.12 mistir.

10 Manios ve N =82 (55- M: Beslenme 5ay, 2 haftada Ytz ylize Diyetle alim, diyet 3 giinliik beslenme giin- On test — Son SIM—-  Miidahale grubunda siit ve yag titketimi, kal-
ark., 2007 65) Egitimi Prog- bir, 7 seans kalitesi lagi, Saglikli Beslenme test SBK siyum, magnezyum, fosfor, potasyum ve D
(Yunanis- Yalnizca ka- rami (seanslarin ba- Endeksi Puani. vitamini aliminun anlaml sekilde arttigs ve
tan) dinlar K: Bekleme lis-  zilarinin icerigi gruplar arasi anlamli fark oldugu belirlenmis-

m/k N = tesi birden fazla tir. Buna kargilik kontrol grubunda sagliklt
39/36 oturumda ve- beslenme puanlart azalmistir. Etki bayiik-
Yas Ort. = rilmistir) lugt bildirilmemistir.

60

11 Nahmve N =245 M: Teori Te- 4 moddl (20- Cevrimici Web kullanimi, OBT, Kalca Kirig: Bilgi On test, 1 ay SBK 1ki grup arasinda sonug ciktilart agisindan
ark., 2010 (55+) melli Kalca Ki- 30 dk. her mo- bilgi (egzersiz, kal-  Testi, OOEO, Web Ta- Slgtim, 2. ay 6l- anlamli fark bulunamamustir. Bilgi, kalsiyum
(Amerika) kadin N = g1 Onleme diil icin, her siyum, kalga ki- banlt Ogrenme Oz-Ye- ¢iim, 3. ay ta- Oz-etkinligi ve sonug beklentileti zaman

192 Web Sitesi hafta 2 modiil) g1, 6z etkinlik terlilik Olgegi, OSIO- kip. icinde anlamli sekilde artmis; ancak egzersiz
m/k N = K: Geleneksel (kalsiyum, egzersiz ~ Kalsiyumun Algilanan davranisi ve 6z-etkinlikte zaman iginde fark
125/120 Kalga Kirigs ve web temelli 63-  Yararlart Alt boyutu, Eg- bulunmamistir. Forum kullanim sikligs ile
Yas Ort. = Onleme Web renme), sonug zersiz Sonuc Beklentileri bazi ¢iktilar arasinda anlamli iligki g6zlen-
69 Sitesi Beklentileri, kalsi-  Olgegi, Diyetsel Kalsi- migtir. Etki biytkligt bildirilmemistir.
yum alimi ve eg- yum Alimi Olgegi, Yale
zersiz Fiziksel Aktivite Olgegi,
Algilanan Web Sitesi
Kullanilabilirligi Anketi

12 Nahmve N =705 M: Kemik 8 hafta, haf- Cevrimigi OP bilgisi, 6z-et- OBT, OOEO-Kalsiyum,  On test — Son SBK Tum sonug ciktilart agisindan iki grup ara-
ark., 2017 (50+) Giicii Programi1  tada en az 15- kinlik, ciktt/sonug  Egzersiz Oz-Etkinligi test sinda anlamli fark saptanmustir. Bilgi, 6z-et-
(Amerika) kadin N = K: OP Web si- 20 dk. beklentileri, kalsi- Olgegi, OSIO-Kalsiyu- kinlik ve OP davramglarinin anlamli sekilde

317 tesi yum alimi ve eg- mun Algilanan Yararlart arttg gézlenmistir. Modil kullanim sikligt-
m/k N = zetrsiz Alt boyutu, Egzersiz So- nin bilgi, kalsiyum 6z etkinlik ve kalsiyum
603/263 nug Beklentileri Olceg,
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Yas Ort. = Diyetsel Kalsiyum Alimi1 sonug beklentileri iizerinde olumlu etkisi ol-
62.8 Olgegi, Yale Fiziksel Ak- dugu; tartisma forumu kullaniminin da kalsi-
tivite Olgegi yum 6z etkinligi, kalsiyum sonug beklentisi
tizerinde olumlu etkisi oldugu belirlenmistir.
Tum degiskenler icin etki buyukligt .11 ile
.54 arasinda degismektedir.

13 Najafive N =160 M: Egitim 7 hafta, haf- Yz ylze OP farkindaligi, PDK Tabanl OP Tu- On test - Son PDK Tim degiskenler acisitndan gruplar arast ve
ark., 2024 (50+) Programi tada bir, 50 dk. OP tutum, OP al-  tum, Algilanan Davranig-  Test - 12 ay ta- miidahale grubu i¢in zaman i¢inde anlaml
(iran) yalnizca ka- K: Bekleme lis-  (haftalik bilgi- gilanan davranissal  sal Kontrol ve Oznel kip (davranig fark belirlenmistir. Beslenme ve yiirtime per-

dinlar tesi sel destek me- kontrol, OP 6znel ~ Normlar Olcekleri, Bes- icin) formansinin takip Sl¢timiinde, anlamli dere-
m/k N = sajlari, bilgi norm, beslenme lenme Kontrol Listesi, cede gelismistir. Kemik Slgtimlerinde de
80/80 aktarimi ve performanst, yii- Yiiriime Performanst Ol- miidahale grubu icin anlamli derecede artig
Yas Ort. = soru sormayt rime performanst  ¢egi gbzlenmistir. Etki biyukligi bildirilmemis-
59.18/57.92 tesvik icin tir.

WhatsApp

grubu)

14 Oh ve ark., N =41 (51- M: Terapétik 3 ay, 24 otu- Yz ylze Kemik mineral 5-  DXA, OBT, OOEO, On test — Son TYTD  Bilgi, 6z-etkinlik, kalsiyum ve D vitamini
2014 (Gu- 83) Yasam Tarzt rum, haftada cimu, kemik sag-  Besin Tiketim Siklig1 Test acisindan zengin beslenme ve egzersiz siklig
ney Kore) yalnizca ka- Degisiklikleri iki, 60 dk. lig1 igin bilgi ve 6z-  Olgegi, Egzersiz siklig1. acisindan gruplar arasinda anlaml fark tespit

dinlar (TYTD) Prog- etkinlik, saghk edilmistir. Miidahale grubunun kan degetleri
m/k N = rami davransslart (bes- de D vitaminin de anlaml artisa isaret et-
21/20 K: OP bilgi lenme ve egzersiz) mektedir. Etki buyikligt bildirilmemistir.
Yas Ort. = brosuri

66.2

15  Plaweckive N =69 M: Egitim 8 hafta, haf- Yiz yiize Algilanan yatkin- SIM ve GEK tabanli OP  On test - Son SIM - Kalsiyum alimt zaman iginde artsa da gruplar
Chapman- (50+) Programi tada bir, bir lik, algilanan ciddi-  Olgegi, Kalsiyuma Ozgii  test (miidahale ~ GEK arast fark tespit edilmemistir. Fiziksel akti-
Novakofski, kadin N =57 K:Bekleme lis-  saat yet, algilanan Besin Tiiketim Siklig1 grubu 4. haf- vite seviyesinde de zaman icinde ya da grup-
2013 (Ame- m/kN= tesi engeller, algilanan Anketi, Fiziksel aktivite tada ara Sl¢tim) lar aras1 fark goriilmemistir. Bilgi, tutum,
rika) 35/34 yararlar, 6z etkin- kaytlart. inang bilesenleri acisindan gruplar aras: fark

Yas Ort. = lik, tutum, 6znel belirflenmemis; ancak miidahale grubunda
65.5 normlar ve niyet, yatkinlik, beslenme ve egzersizin yararlart ve
kalsiyum tiiketimi, beslenme 6z-etkinliginde zaman i¢inde an-
fiziksel aktivite lamls fark belirlenmistir. Etki buytkligi bil-
dirilmemistir.

16 Qiveark, N =283 M: Onleyici Tek sefer 1 Yiz yiize ila¢ kullanma 6z OBT, OP Hakkinda On test — Son SBK Bilgi, egzersiz ve ilaca uyum 6z-etkinligi agi-
2011 (Ame-  (45+) Egitim Prog- saat etkinligi ve sonug Gergekler Testi, Egzersiz  test sindan anlamh diizeyde artis gézlenirken eg-
rika) Kadin N = rami beklentisi, egzer- Oz-Etkinligi Olgegi, Eg- zersiz sonug beklentilerinde bir artis goriilse

63 K: Saghgin ge- siz, ilag kullanimi zersiz Beklentileri Ol- de sinirda bir anlamlilik oldugu goérilmustir.

m/k N = listirilmesi egi- gedi, OP Tlag Kullanimi Egzersize harcanan vakit, egzersizde harca-

42/41 timi (1 saat) Oz-Etkinligi Olgegi, OP nan enetji anlaml sekilde artmustir. Tki grup

Yas Ort. = Tla¢ Kullanimi Beklenti- arasinda fiziksel aktivite acisindan anlamli

64.08 leri Olgegi, Yale Fiziksel bir fark yoktur. Etki buytikligi bildirilme-
Aktivite Olgegi mistir.

17 Rezaei ve N =176 (60- M: Giglen- 4 hafta, haf- Yiiz ylize ve OP saglik inang- OSIO, OOEO On test - Son SIM OP 6z etkinligi, egzersiz 6z etkinligi ve kalsi-
ark., 2019 68) Kadin N dirme Programi  tada iki, 50-60  telefon lar1, OP 6z etkin- test - Takip 6l- yum titketimi 6z etkinligi ve saglik inanclart
(Iran) =57 K: Rutin bakim  dk., 4 hafta bi- ligi cimi (1 ay) acisindan gruplar arasinda anlaml fark var-

m/k N = ve egitim reysel takip te- dir. Midahale grubunda 6z-etkinlik ve inang
38/38 lefon degiskenleri hem son testte hem de takipte
Yas Ort. = goriismeleri artmustir; kontrol grubunda ise kalsiyum
63.36 alimi ve saglik motivasyonu disinda zaman
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icinde anlamli bir fark gézlenmemistir. Etki
buyiikligh bildirilmemistir.

18  Ryanve N =148 (40-  M: Bilgisayar 8 hafta Cevrimici Kalsiyum alimi, OP Hakkinda Gergekler  On test - Son ITHBC  Cesitli kaynaklardan kalsiyum aliminda an-
ark., 2013 60) Tabanl Mida- OP riski, OP bil- Olgegi, OSIO, OOEO Test - 6 hafta lamli artig g6zlenirken D vitamini aliminda
(Amerika) Yalnizca ka-  hale Programui gisi, OP saglik takip - 6 ay ta- gruplar arasinda fark bulunmamistir. Bilgi

dimnlar K: Rutin bakim inanglari, 6z-di- kip diizeyinin zaman iginde anlamli derecede
m/k N = zenleme becerilert, yukseldigi; 6z-etkinlik acisindan iki grup ara-
74/74 sosyal kolaylas- sinda anlamli fark bulundugu belirlenmistir.
Yas Ort. = - tirma, kalsiyum ve Ancak sonug beklentileri veya saglik inang-
D vitamini alimi lar1 i¢in anlaml fark gézlenmemistir. Oz et-
davranislart kinlik ile kalsiyum ve D vitamini alimu iliskili
iken OP inanglarinin takviyelerden alinan
kalsiyumun yordayicist oldugu bulunmustur.
Etki buytkligt bildirilmemigtir.

19 Shobeiti ve N =180 M: Beslenme 4 hafta, haf- Yiz yiize OP bilgisi, OP OSIO, Besin Tiketim On test - Son SIM Tki grup arasinda anlamli fark bulunmamig-
ark., 2016 Yalnizca ka-  Danigsmanligt tada bir, 45-60 saglik inanclari, Siklig1 Olgegi test - 2 aylik ta- tir. Ancak zaman igerisinde miidahale grubu-
(Iran) dinlar Miidahalesi dk. kalsiyum alimi kip 6lcimu nun bilgi, algilanan yatkinlik, algilanan

m/k N = K: Bekleme lis- ciddiyet, algilanan yararlar ve algtlanan bari-
40/40 tesi yetler puanlart anlamli sekilde farklilagmak-
Yas Ort. = tadir. Kalsiyum aliminin anlamli sekilde
40.32 arttigy; ayrica iki aylik takip él¢imiinde kalsi-
yum alimi acisindan iki grup arasinda anlamh
fark vardir. Etki biyukligi bildirilmemistir.

20  Solomonve N =636 M: Kisisellesti- Haftada 1 defa  Posta OP bilgisi, OP ve OP bilgisi, OP ve kiriga Son test PIM - OP bilgisi ve yatkinlik acisindan gruplar arast
ark., 2006 (65+) rilmis Egitici gonderilecek kiriga yatkinhk, 6z taniklik, OP 6z-etkinligi TTM fark yoktur; 6z-etkinlik acisindan anlaml
(Amerika) Kadin N = Postalar sekilde 3 mail etkinlik, 6nleme ve  ve 6nleme ve koruma fark bulunmustur. Kemik 6l¢iimi acisindan

620 K: Bekleme/ru- koruma davranig- davranislarim Slgen 61- miidahale grubu katilimcilarinin anlamlt de-
m/k N = tin bilgilen- lart cek. rece daha fazla eylem evresinde olduklart be-
325/311 dirme lirflenmigtir. Etki buytikligt bildirilmemistir.
Yas Ort. =

79-79

21 Warrinerve N = 2997 M: Bilgilen- 90 giin arayla Posta DXA taramast - On test — Son SiM Miidahale grubunun DXA taramast icin ran-
ark., 2012 (65+) ditme Mtdaha-  iki posta ile test (180 glin) devu almis ve DXA taramast yaptirmis olma
(Amerika) Yalnizca ka-  lesi miidahale ma- ihtimalinin anlaml olarak daha fazla oldugu

dinlar K: Rutin bakim  teryalleri yol- belirlenmistir. Geng yas ve mamografi 6y-
m/k N = lanmustir.. kiisit DXA taramasini gerceklestirme olasili-
977/2020 gt yiikseltmektedir. Etki buytkligi

Yas Ort. = bildirilmemistir.

77

22 Zhang, N=162 M: SIM Reha- 3 ay Yiz yiize Depresyon, anksi- ~ OBT, OSIO, Zung Oz On test — Son SiM Bilgi, inang yapilari, depresyon ve anksiyete

2017 (Cin) (65+) bilitasyon Prog- yete, OP bilgi dii- ~ Degerlendirme Depres- test acisindan tiim degiskenlerde iki grup ara-
kadin N =91  ramu zeyi ve OP saglk yon Olgegi, Zung Oz sinda anlamli fark vardir. Zaman icinde degi-
m/k N = K: Geleneksel inanglari Degerlendirme Anksi- simlere bakildiginda da tiim degiskenlerin
81/81 Rehabilitasyon yete Olgegi her iki grup i¢in de anlamli fark gosterdigi
Yas Ort. = Programi bulunmustur.
67.5 ve 68.3

Not: M/m: Midahale Grubu, K/k: Kontrol Grubu, SIM: Saglik Inan¢ Modeli, KAP: Knowledge Attitude Practice, BDT: Bilissel Davranisg1 Terapi, SBK: Sosyal Bilissel I<uram, TTM: Transteorik Model, PDK: Planh
Davrants Kurami, TYTD: Terapétik Yasam Tarz1 Degisiklikleri, GEK: Gerekgelendirilmis Eylem Kurami, ITHBC: Integrated Theory of Health Behavior Change, PIM: Paralel Islemleme Modeli
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calismasinda kalsiyum alimi sonug beklentileri ve egzersiz
sonu¢ beklentileri acisindan miidahale grubu ile kontrol
grubu arasinda anlamlt fark bulunmustur. Bir baska ¢alis-
mada egzersiz sonug beklentileri agisindan artis belirlense
de bu artisin anlamli olmadigr gérilmustiir (Qi ve ark.,
2011). Diger bir calismanin sonuglart ise gruplar arasi fark
bulunmamakla birlikte miidahale grubunda zaman icinde
kalsiyum alimi sonug beklentileri ve egzersiz sonug bek-
lentileri acistndan anlaml artig bildirmistir (Nahm ve ark.,
2010).

PDK temel alinarak gelistirilen miidahale programinin
kullanildigi bir ¢alismada OP farkindaligl, tutum, 6znel
normlar, algilanan davranigsal kontroliin hem gruplar ara-
sinda anlamli farklilik gésterdigi hem de zaman i¢inde mii-
dahale grubunda anlamli artis gorildigi belirlenmistir
(Najafi ve ark., 2024). STM yapilarina GEK yapilarint ek-
leyip modeli genisleterek miidahalelerine temel olusturan
Plawecki ve Chapman-Novakofski (2013) ise tutum ve 6z-
nel normlar agisindan gruplar arasinda anlamli bir fark tes-
pit edememistir. PDK ve GEK’nin ana degiskeni olan
niyet, tek bir ¢alismaya dahil edilmistir (Plawecki ve Chap-
man-Novakofski, 2013). Ancak, niyet yalnizca yordanan
degisken olarak regresyon analizine alinmustir. Bu analiz
sonucunda ise kalsiyum alimi niyetini, yeterli kalsiyum ali-
mina dair tutumlar, kalsiyum alimina dair 6z-etkinlik ve
OP tanisi olan birini tanimak yordamakta iken; fiziksel ak-
tivite niyetini ise 6znel normlarin yordadig: belitlenmistir.
OP riskini azaltma niyetini ise D vitamini alimina dair tu-
tumlarin agikladigr gorilmustir.

TARTISMA

Bu calismanin amact OP ve iliskili kirik yasantist acisindan
risk grubunda olan 40 yas isti bireylerle ger¢eklestirilen
saglik psikolojisi kuramlarint temel almig OP miidahale ¢a-
lismalarinin bir arada ele alinmasidir. Bu amag¢ dogrultu-
sunda Ebsco, PubMed, Scopus ve Web of Science veri
tabanlarinda ¢esitli anahtar kelimeler ile taramalar gercek-
lestitilmis ve mevcut ¢alisgmanin icleme/diglama kritetle-
rine uyan 22 arastirma mevcut ¢alismaya dahil edilmistir.
OP'nin diinya genelindeki prevalanst %18.3-19; 50 yas
tzerinde ise %20.5 olarak bilditilmektedir (Salari ve ark.,
2021; Xiao ve ark., 2022). Cin’de gerceklestirilen biiyik 61-
cekli bir ¢alismada osteopent ve OP yayilliminin 40 yasin-
dan itibaren artisa gectigi belirlenmistir (Fan ve ark., 2024).
Arslantas ve ark. (2008) de benzer bir bulguya Tirk 6r-
nekleminde ulasmislardir. Pinar ve ark. (2017), 18-49 yas
arahgindaki Turk kadinlarinin OP riskini degerlendirdik-
leri calismalarinda 34-49 yas arast kadinlarda riskin %83.3
oldugunu bildirmislerdir. Diinya genelinde yapilan yaygin-
lik calismasinda da Tirkiye’deki OP yayginlik orant %52
olarak belitlenmistir (Xiao ve ark., 2022). Yant sira, OP’nin
kirik yasantist, kronik agri, engellilik gibi kritik sonuglari-
nin yaninda 6lim riskini de arttirdigina dikkat cekilmekte-
dir (Rachner ve ark., 2011; Sozen ve ark., 2017). Bu
nedenle bireylerin hastalik hentiz olusmadan 6nlemeye
odakli olmast ve/veya tant aldiktan sonrasinda koruyucu
saglik davraniglarinin kazanimi hastalik yonetimi icin ol-
dukea 6nemli gériinmektedir.

Alanyazindaki calismalar PRISMA sistemiyle tarandik-
tan sonra derleme calismasina dahil edilen 22 arastirmadan

yarisinin Amerika’da gerceklestirildigi kalan calismalarin
ise dinyanin cesitli bolgelerine yayihm sergiledigi goril-
mektedir. Amerika disindaki ¢alismalarin ise Orta Dogu ve
Uzak Dogu Asya tilkelerini kapsayacak sekilde bir dagilim
gosterdigi belirlenmistir. Derleme ¢alismasindaki bu dogu-
bati killtir dengesinin saglanmis olmasi (Nisbett, 2003),
ulagilan sonuglarin tek bir kiltiirel egilim veya buna iliskin
bireylerin yasam sekli gibi faktorler agisindan gbrece den-
geli cikarimlar yapilabilmesine olanak saglayacagi goril-
mustir. Dinya genelindeki yayginlik bulgularina gore en
yiksek yayginligin Turkiye'de gortilmesine ragmen (Xiao
ve ark., 2022) tlkemizde gergeklestirilen OP miidahale ¢a-
lisma sayiarinin yetersizligi géze carpmaktadir. OP’nin
Onlenmesi ve tant sonrasi koruyucu davranislarin gelistiril-
mesi icin Turkiye'de daha fazla miidahale caligmasina ihti-
yag duyuldugu séylenebilir.

Mevcut tarama sonucunda elde edilen bulgular OP
miidahale ¢alismalarinin yarisinda yalnizca kadinlarin he-
deflendigine isaret etmektedir. OP her ne kadar agirlikls
olarak kadinlar igin bir saglik problemi olarak gérilse ve
yayginlik ¢alismalari da buna isaret etse de yasa bagh geli-
sen OP, erkekler icin de riskli olabilmektedir (Rinonapoli
ve atk., 2021; Ryan ve ark., 2011). Ayrica erkeklerde O’
nin sonuglarinin mortalite ve morbidite agisindan daha
agir sonuglanabildigi de belirtilmektedir (Nguyen, 2023;
Willson ve ark., 2015). Bu nedenle erkekleri de kapsayacak
miidahale programlarinin da sayisinin arttirilmast ve ihti-
yaca yonelik miidahalelerin dengeli bir sekilde ortaya ko-
nulmast gerektigi diiginilmektedir. Her iki cinsiyetin de
katilimer oldugu calismalarin arasinda bir arastirma hari-
cindeki tim c¢alismalarda sayica kadinlarin erkeklerden
daha fazla oldugu gérilmektedir. Miidahalenin sonucunda
her iki cinsiyet icin de hedeflenen degisimlerin gerceklese-
bildigi ve varsa farkhilasmanin hangi bilesenlerden kaynak-
lantyor olabildiginin yanlilik olmaksizin ortaya konulabil-
mesi i¢cin katiimecilarin dengeli bir sekilde miidahalelere
dahil edilmesinin gerekli oldugu diisiiniilmektedir.

Kemik mineral yogunlugunun yasa bagl olarak azal-
masi, OP riskini artiran temel faktotlerden biti olsa da
(Boschitsch ve ark., 2017) hastalik daha erken yaglarda da
ortaya ¢ikabilmektedir (Ferrari ve ark., 2012). Ayrica, OP
hastaliginin ortaya ¢tkmasi konusunda glukokortikoid ice-
ren ilaglarin siirekli kullanimi, diyabet, bunama ve roma-
toid artrit gibi Ozellikle yaslt popilasyonda da siklikla
gordigiimiiz kronik hastaliklar gibi riskli durumlar da bu-
lunmaktadir (Pouresmaeili ve ark., 2018). Tim bunlara
ragmen OP semptom vermeksizin ilerleyen bir hastalik ol-
dugu ve tanilanma ancak kirik varliginda ve gec yasta ger-
ceklestigi icin bir “yashlik hastaligr” olarak gérilmektedir.
Yasa baglt hem kemik mineral yogunlugundaki diisiis hem
de farklt kronik durumlarda gériilen artis g6z 6niinde bu-
lunduruldugunda 40 yas tstii ileri yetiskinler icin olast OP
riski ve OP’ye baglh kirik riskinin artacagt dngorildigi icin
mevcut ¢alismanin amact bu yas grubunu kapsayacak se-
kilde belitlenmistir. Tarama sonucunda ulasilan caligmalar
incelendiginde 6zellikle menopoz sonrast kadinlarla ger-
ceklestirilen miidahalelerin sayisinin diger yas gruplart ile
karsilastirildiginda daha fazla oldugu s6ylenebilir. Bununla
birlikte, 40’lt yaslart da 6rnekleme dahil eden ¢alisma sayi-
sinin gérece daha az oldugu belirlenmistir. 40 yas Gstl bi-
reylerin de hedef alindig1 kuram temelli ve multidisipliner
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yaklagim iceren mudahale ¢alismalarinin gerceklestirilme-
sinin, risk altinda olan bu grubun kemik sagliklarinin ko-
runabilmesi ve kiriklarin 6niine gegilebilmesi acisindan
6nem tegkil ettigi diisinilmektedir. Ayrica, calismalardaki
yas araliklarinin oldukea genis oldugu da gérilmustir. Her
yas grubu icin fiziksel, zihinsel ve ruhsal agidan farkliliklar
olabilecegi dustuntldiginde (Erber, 2018), yas grubu ge-
nisledik¢e muidahalelerin odaklandigt kavramlar degisecegi
icin miidahalenin anlamli etkisini ortaya koymada sikintilar
olusabilecegi g6z 6ntinde bulundurulmalidir. Bu nedenle
farkli yas gruplarina odaklanan ya da bu yas gruplatinin ih-
tiyaglarint da miidahale iceriklerine entegre eden calisma-
larin sayistnin arttirilmasi gerekliligi de 6ne ¢ctkmaktadir.

Katiimer profilleri incelenmeye devam edildiginde,
OP tanist almis bireyleri hedefleyen miidahalelerin sinirl
oldugu ve yalnizca Zhang’in (2017) ¢alismasinda spesifik
olarak OP tanilt bireylerin ele alindigr g6rillmektedir. Alan-
yazinda, koruyucu davranslara yénelik miidahalelerin cer-
cevesinin daha net ¢izildigi, ancak tani almus bireylerin 6z-
gtil ihtiyaclarina yonelik calismalarin yetersiz oldugu dikkat
cekmektedir. Mevcut derleme bulgulart da bu eksikligi
desteklemekte, miidahalelerin buytk 6lciide tant almamus
bireyleri de iceren heterojen érneklemlerle yiritildigini
ortaya koymaktadir. Bu metodolojik durum, mutidahalele-
rin klinik etkinligini degerlendirirken énemli bir stnirhlik
olusturmaktadir. Nitekim, Gasperini ve arkadaslari (2021),
OP tanili bireyler ile henliz tant almamig kisiler arasinda
bilgi diizeyi agisindan anlamh bir fark tespit edememistir.
Oysa, tant almug bireylerin saghk sistemleri icinde hastalik
stiregleri hakkinda daha kapsamli sekilde bilgilendirilmesi
beklenir. Dolayisiyla, klinik popiilasyonun 6zgil ihtiyagla-
rint ele alan, hastaliga 6zgli ve bireysellestirilmis egitim
programlarinin gelistirilmesi, ayrica kirtk énleme odaklt
miidahalelerin yayginlastirilmast gerekliligi géze ¢arpmak-
tadur.

Detleme sonucunda ulagilan bulgular gézden gegirildi-
ginde, miidahalelerin strelerinin genis bir spektrumda ya-
yildigt gorilmektedir. Mudahaleler farklt siirelerde uygu-
lanmis olsa da ¢ogunlukla 6-8 hafta aralifinda tasarlanmig
ve bu siirede miidahale gruplarinin kontrol gruplarina ki-
yasla daha fazla gelisim gosterdigi belirlenmistir. Daha kisa
veya uzun sireli miidahalelerde de anlamli etkiler g&zlem-
lenmistir. Derleme ¢alismasina dahil edilen calismalardan
4 ve 7 oturumluk miidahalelerin etkili oldugu, 6 ve 8 otu-
rumluk mudahalelerde ise hem anlamli hem de anlamsiz
farkin oldugu sonugclara ulasildigt gérilmistir. Bu durum-
da daha kisith siirelerde de etkili mtdahaleler gerceklesti-
rilebilecegi ve maliyet acisindan da avantaj saglayacaklari
séylenebilir. Tleri yetiskinlerde fiziksel aktivite diizeylerinin
arturilmasina yonelik Barone Gibbs ve arkadaslarinin
(2017) gerceklestirdigi calismada 8 ve 16 haftalik iki ma-
dahale programi acisindan anlaml fark belirlenememesi
de etkili miidahalelerin oturum sayist ile ilgili bu goriist
destekler niteliktedir. OP miidahalelerinde, oturum sayisi-
nin etkinlige etkisini degerlendiren karsilastirmalt calisma-
larin arttirilmastnin 6nemli oldugu disinilmektedir.

Miidahaleler cogunlukla yiiz ylze gerceklestirilmis
olup, az sayida cevrimici ve posta yoluyla yapilan calisma
da bulunmaktadir. Bazi ¢alismalarda telefon gériismeleri,
takip strecinde destekleyici bir ara¢ olarak kullanilmistir.
Yiz ylze gerceklestirilen miidahalelerin hala daha fazla

tercih edildigi gorilse de ¢evrimici miidahalelerin de etki-
liliginin gosterilmesinin 6nemi de gbzden kagirilmamali-
dir. Cevrimici gerceklestirilen miidahalelerin OP y6netimi
icin etkili mtdahaleler olduguna dair gérisiin desteklene-
bilmesi adina daha fazla miidahale calismasinin ¢evrimici
gerceklestirilmesi ve ylz ylize ve cevrimici karsilastirma
gruplart ile de aragtirmalarin planlanmasinin 6nemli ol-
dugu dustnilmektedir. Ayrica Nahm ve arkadaglar
(2010), ¢evrimici bir kalca kirig 6nleme programinda tar-
tisma platformlart araciligiyla bilgi pekistirme ve sosyal
destek saglama olanaklart yaratmistir. Sosyal destek aglari-
nin daralmaya basladig: bir gelisim déneminde olan birey-
ler icin ayrica bir sosyal ag olusturulmasinin bireylerin
psikososyal durumlarint giiclendirecegi ve fiziksel iyi olus-
larina da destek saglayacagi 6ngorillmektedir. Yiiz yiize ve
grup oturumlart ile gerceklestirilen ¢alismalarda da bu et-
kilesimleri tesvik edecek icerik planlamalari gerceklestirile-
bilse de gelisen teknolojiyle birlikte artan tele saglik uygu-
lamalarinin boylesi sosyal platformlar araciligiyla psikosos-
yal ihtiyaclarin giderilmesine hizmet edecek bir alan sagla-
yabilecegi de diigintlmektedir.

Detlemeye dahil edilen ¢alismalarin bityiik cogunlugu
kontrol gruplu olup, genellikle bekleme listesi veya rutin
bakim kontrol kosulu olarak kullanilmis, sekiz calismada
aktif kontrol grubu bulunmustur. Ancak, aktif kontrol
gruplarina uygulanan miidahaleler siklikla yeterince detay-
landirlmamistir. Kontrol grubunun varlig, miidahalenin
olmadigt durumda ya da farkl bir uygulamanin karsisinda
midahalenin etkililiginin desteklenebilmesi acisindan 6-
nemli gérinmektedir (Sacca, 2010; Wang ve ark., 2018).
Boylece, OP’yi nleyici davranslarin gerceklestirilmesi ve
strdiirilmesi acisindan etkili ve maliyet agisindan en uy-
gun midahalelerin belitlenmesi saglanabilir.

OP’ye 6zgi 6lgeklerin kullanimi, bulgularin genellene-
bilirligi acisindan kritik 6neme sahiptir. Bununla birlikte,
bu 6l¢eklerin uyarlamalarinin gergeklestirilmesi de farkh
kiltirlerde gerceklestirilecek caligmalarin da alanyazina
katki saglayabilmesi ve yine genellenebilirlik icin énemli
olacaktir. Ancak, 6zellikle 6nleyici davraniglarin Slgimin-
de farkli dl¢eklerin (Yaghlar icin Fiziksel Aktivite, Yale Fi-
ziksel Aktivite Olgegi, vb.) ve testlerin (Zamanlanmis
“Kalk ve Yurt” Testi, Diyet Ge¢misi Testi vb.) secildigi
g6ze carpmaktadir. Bu durum, alanyazindaki bilgilerin bii-
tiinlestirilmesi ve yorumlanmasi agisindan karistirict olabi-
lir. Bu nedenle, hastaliga iliskin bilgi diizeyi ve tutumsal
yaptlarda oldugu gibi OP'ye 6zgl bir énleyici davrans 6l-
ceginin alanyazina katki saglayacagi distintilmektedir.

Mevcut ¢alismanin ana amaglarindan biri de saghk psi-
kolojisi temelli gelistirilen miidahalelerin incelenmesidir.
Bulgular bu dogrultuda incelendiginde, mtidahalelerde ¢o-
gunlukla SIM temelli calisildigini gériilmekle  birlikte
GEK, PDK, Bilgi-Tutum-Pratik, SBK, TTM, BDT gibi
farkli kuramlara dayandirilmis miidahalelerin de gercekles-
tirildigi belirlenmistir. Model degiskenleri arasindan saglik
inanclari, 6z etkinlik, tutum, 6znel normlar, algillanan dav-
ranigsal kontrol, niyet, farkindalik ve degisim evrelerinin
anlaml sonuglara isaret ettigi ancak algilanan ciddiyet, al-
gilanan duyarlik, algilanan engeller ve sonug¢ beklentileri
gibi degiskenlerin ise tutarsiz sonuglar verdigi gérilmekte-
dir. Bununla birlikte GEK, PDK ve TTM bilesenlerinin
birer calismada kullanidmis olmast ortak bir sonuca ulagi-
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labilmesi acisindan yetersiz gorinmektedir. BDT temel
alinarak gerceklestirilen ¢alismada ise BDT bilesenlerine
dair bir 6l¢im alinmamustir. Kullanilan modellerin hangi
degiskenlerinin davranis degisiminde etkili olduguna yo-
nelik analizlerin gerceklestirilmedigi de gbze ¢arpmaktadir.
Ote yandan, Plawecki ve Chapman-Novakofski (2013)
PDKyi temel alarak gerceklestirdikleri calismalarinda reg-
resyon analizi sonucunda kalsiyum alimi1 ve fiziksel aktivite
niyetlerini aciklayan model bilesenlerinin farkli oldugunu
belirlemislerdir. Buna gére, farklt OP iligkili davraniglari,
bir kuram igerisindeki farklt model bilesenlerinin agiklaya-
bilecegi; dolaysiyla farkli davranislarin kazanmmlar icin
daha 6zellesmis bilgi ve beceri egitimlerinin planlanmasi-
nin 6nemli oldugu diigiiniilmektedir. Yani sira, model ana-
lizlerinin gerceklestirilmesinin fayda maliyet acisindan
daha kazan¢h miidahalelerin gergeklestirilmesi icin de et-
kili olabilecegi g6zden kagirilmamalidir.

Bulgular ierisinde, davranis degisimini hedef alan mii-
dahalelerde kuram temelli ¢alismalarin hastaliga dair ve
koruyucu davranislara yonelik inanglart hedef alan yapilar,
bilgilendirme ve egitim icerikli yontemlerle ele aldigt g6-
rilmustir. Bununla birlikte saglik davranisinin gelistiril-
mesinde ve davranisin devamliliginin saglanmasinda farkl
degiskenlerin de etkisi oldugu g6z 6ntine alinmalidir. Bu
acidan, kapsamh kuramsal yapdarin kullanddigi calismala-
rin artmastyla, alanyazin zenginlesecek ve etkili miidahale-
ler ortaya konabilecektir. Ayrica, daha 6nce ger¢eklestiri-
len derleme ¢alismalarinda da saglik psikolojisi kuramlarin
temel alan mudahalelerin 6nemine vurgu yapildigi belir-
lenmistir (Baz ve Uysal Toraman, 2022; Sujic ve ark.,
2011).

Detlemede yer alan miidahalelerin ¢ogunun egitim
programi oldugu, kalanlarinin ise dnleme programi, danis-
manlik icerikli miidahale programi, iletisim kampanyast,
kisa g6ériisme muidahalesi oldugu belirlenmistir. Ancak, ¢a-
lismalarin ¢ogu hem kendi miidahalelerini hem de aktif
kontrol gruplarina uygulanan prosediitleri yeterince detay-
landirmamaktadir. Bu eksiklikler, miidahalelerin yinelen-
mesi, hasta gruplar icin uygun 6gelerin belirlenmesi ve
kontrol gruplarinda uygulanacak prosediirlerin anlagilmast
acisindan sinirliliklara yol agmaktadir. Altt miidahale ¢alis-
mast disinda tim ¢alismalarin Onleyici saglik davranslar
acisindan anlamli gelisme saglamast, egitim programlarinin
etkili bir miidahale oldugunu gésteriyor olabilir. Bununla
birlikte, egitim programlarina odaklanmanin, OP acisin-
dan risk tagtyan bireylerde bilgi diizeyini artirma amaci ta-
sidigt gorilmektedir. Neredeyse tim programlarin bir
egitim igeriini de barindirdigr gériilse de Plawecki ve
Chapman-Novakofski (2013) calismalarinda bilgi diizeyi
ve saglik inanclart agisindan anlamli bir sonuca ulasamamis
ve bu durumu, katilimcilarin miidahale 6ncesinde zaten
yeterli bilgiye sahip olmalariyla aciklamislardir. Bu bulgu,
OP miidahalelerinin yalnizca bilgi aktarimina dayali ol-
maktan Ote, katthmcilarin bireysel ihtiyaglarina yonelik
uyarlamalari icermesi gerektigine isaret etmektedir. Dola-
yistyla, miidahale programlarinin tasariminda tani ve Ot-
neklem grubunun &zellikleri dikkate alinarak Oncelikle
kapsamli bir ihtiya¢ analizi yapilmas: ve bu kapsamda butik
miudahalelerin gelistirilmesinin, miidahale etkililigini artir-
mada kritik bir adim olacagi degerlendirilmektedir.

Mevcut detleme calismasinda, OP mudahalelerinin et-

kililigi ele alinmis ve saglik psikolojisi kuramlarini temel
alan midahale programlarinin 40 yas Usti bireylerin OP
bilgilerini artirmada, 6z-etkinliklerini yiikseltmede, saglik
inanglarinin dizenlenmesinde ve koruyucu saglk davra-
nislarint gelistirmede etkili oldugu belirlenmistir. Miidaha-
lelerde siklikla kalsiyum alimi, D vitamini kullanimi, diyet,
fiziksel aktivite ve egzersiz gibi saglik davranislart hedefle-
nirken; ila¢ kullanimi, kemik mineral yogunlugu 6l¢tim,
sigaradan kacinma, diisgmeyi 6nleme ve 6z-dlizenleme be-
cerileri de mtidahalelere dahil edilmistir. Kalsiyum alimi ve
fiziksel aktiviteyi artirmaya yonelik ¢alismalarin ¢ogunda
anlaml etkiler gérillmustiir; ancak D vitamini kullanimina
yonelik calismalarda sonuglar tutarsizdir. Bu nedenle, D
vitamini kullanimina iligkin muidahalelerin arttirilmasit ca-
lismalarin etkinliginin belirlenebilmesi agisindan 6nemli
gorinmektedir. Saglik davranislart agisindan gruplar arast
anlamh fark bildirmeyen altt calisma bulunmakla birlikte,
bu ¢alismalarin bilgi dizeyi, 6z-etkinlik ve saglik inanglari
gibi degiskenler Gzerinde zamanla anlaml fark yarattg
tespit edilmistir. Bu bulgular, saglik psikolojisi temelli mii-
dahalelerin hastalik bilgisi ve bireylerin inang¢ sistemleri
tzerinde Snemli etkiler yaratabilecegini gdstermektedir.
Alanyazinda 6zellikle kuram temelli OP miidahalelerini
iceren bir derleme calisgmasina ulagtlamamis olsa da OP
egitim miidahalelerinin derlendigi bir calismada egitim
mudahalelerinin bireylerin OP iliskili saghk davraniglari,
oz-etkinlikleri, kemik mineral yogunlugu ve yasam kalite-
leri tizerinde olumlu etkileri oldugu belirlenmigtir. (Gai ve
ark., 2020). Benzer sekilde, Baz ve Uysal Toraman (2022),
birinci basamak saglik hizmetlerinde OP ile ilgili 6nleyici
miudahalelerin OP’nin 6nlenmesinde etkili oldugunu or-
taya koymaktadir.

Derleme igerisinde incelenen arastirmalarda, miidaha-
lelerin kuramsal cergevesinin buyik él¢iide saglk davra-
niglarina odaklandigr gorilmektedir. Ancak, Zhang’in
(2017) SIM’i temel alan galigmast, saglk davransslarindaki
degisime ek olarak duygu odakli sonuglart da ele alan tek
calismadir. Bu calisma, bireylerin hastaliklarina dair inang
ve tutumlarint anlamalarinin, duygu durumlari ile saglik si-
recleri arasindaki baglantiyr giiclendirilebilecegini goster-
mektedir. Buradan hareketle, kuram temelli yaklagimlarin
bireylerin fiziksel iyi oluslarini destekleyecek kazanimlar
saglamanin yaninda psikolojik iyi oluslarina da katk: suna-
bilecegi séylenebilir. Her kronik fiziksel hastalik gibi OP
de duygusal anlamda zotlayic1 olabilir bu nedenle bu grup-
la calisirken duygusal ¢iktilarin da arastirilmasinin, bireyle-
rin saglik durumlarinin gelistirilmesi agisindan énemli ol-
dugu duistntlmektedir.

Mudahale calismalarinin bazilarinda birden fazla OP
koruyucu davranisin hedeflendigi gorilmektedir. Bu du-
rumda, farkli iceriklere sahip davranislarin ayni anda kaza-
nilmasinin zorluk yaratabilecegi veya bu siirecin mtidahale
stresinin daha uzun olabilecegi diisintilmektedir. Ayrica,
yas grubuna 6zgti dikkat siiresi, bolinmis dikkat, bilissel
kapasite gibi degisimlerin de davranislarin kazaniminda et-
ken siirecler oldugu distintilmektedir (Aytag, 2018). Mev-
cut derlemede, takip Ol¢limii yapilan sekiz calismada
kazanimlarin strdirildigh tespit edilmistir; ancak takip
Olctimlerinin ¢ogunun kisa vadeli oldugu géze carpmakta-
dir. Uzun stireglere yayilan takip 6lctimlerinin azligi, saglik
davranglart kazanimlarinin kaliciiginin degerlendirilmesi
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actsindan bir stnirlilik olusturmakta ve daha fazla uzun si-
reli takip calismasina ihtiya¢ oldugunu géstermektedir. Ay-
rica, davrants degisiminin zaman gerektirdigi gbz 6nitinde
bulundurularak takip Sl¢limlerinin artirilmast ve gerekti-
ginde giiclendirme oturumlarinin planlanmasi, miidahale-
lerin strdirilebilirligini destekleyebilir.

Mevcut ¢alismada ele alinan bulgular, saglik psikolojisi
kuramlarint temel alan OP miudahalelerinin etkili oldu-
guna isaret etse de cesitli stnirhiliklart barindirmaktadir. Tlk
olarak, derleme calismasina yalnizca Ingilizce olarak ya-
yimlanmis ¢alismalar dahil edilmistir. Bu nedenle bu ko-
nuda farkli dillerde yayimlanmis olabilecek sonuglarin da-
hil edil(e)medigi gézden kacirilmamalidir. Ayrica calig-
maya yalnizca 40 yas Gstl yetiskin bireylerin oldugu mi-
dahalelerin dahil edilmesinden dolay: farkli yas gruplart ile
gerceklestirilmis kuram temelli miidahale ¢alismalarindan
hem 6nleme hem de koruma davranislari baglaminda elde
edilebilecek bilgiler dislanmak durumunda kalinmugtir. Bu
dislama bir tarafiyla 6nemli Sl¢tide bir bilgi kaybt olustu-
ruyor olsa da OP’nin gériilme sikhigt acisindan distinildi-
giinde asil risk grubunu olusturan yas araligindaki deger-
lendirmelerin aydinlatilabilmesine katki da saglayabilecegi
gbzden kagmamalidir. Derlemeye dahil edilen caligma-
larda veriler, 6z bildirim ile ele alinan Sl¢eklerle toplanmis-
tir. Oz bildirime dayali calismalarda cesitli yanliliklarin da
calisma sonuglarina etki etmis olabilecegi géz 6niinde bu-
lundurulmalidir. Son olarak detleme ¢alisgmasina amact
dogrultusunda yalnizca saglik psikolojisi kuramlarint temel
alarak gelistirilmis miidahaleler dahil edilmistir. Kuram te-
melli gerceklestirilmeyen ya da interdisipliner kuramlart
iceren ¢aligmalarin da farkli ydnlerden OP saglik davranis-
larinin gelistirilmesi agisindan énemli katkilar sunabilecegi
de tahmin edilmektedir.

Bu kisitliliklarin yaninda, mevcut derleme calismast ku-
ram temelli calismalarin derlendigi ve yazarlarin bilgisi da-
hilindeki ilk ¢alismadir. Bu &zelligi ile gelecek ¢alismalar
i¢in bir temel sundugu ve kuram temelli gelistirilebilecek
miidahaleler icin yol g&sterici olabilecegi de diisiniilmek-
tedir. Amac¢ dogrultusunda hedeflenen yas grubunun kri-
tik 6nemini ele alan ¢aligmalarin az oldugunun goriilmesi
ve bu noktaya dikkat ¢cekmest agisindan da alana katki sun-
maktadir. Bireylerin yasadiklari fiziksel zorlanmalarin psi-
kolojik iyi oluslart tizerinde de olumsuz etkiler yaratabi-
lecegi g6z 6ntinde bulunduruldugunda, kuram temelli mi-
dahalelerin yalnizca saghk davramglarimi degil, ayni za-
manda duygu odaklt basa ¢ikma stratejilerini destekleme
potansiyeline sahip oldugu séylenebilir. Bu dogrultuda, ge-
lecekteki calismalarin psikolojik esneklik, stresle basa
ctkma mekanizmalari gibi klinik psikolojiye 6zgli degis-
kenleri daha kapsamli sekilde ele almasi, mtidahalelerin bi-
reylerin yalnizca fiziksel saghgint degil, ayni zamanda
psikolojik dayanikliigini da gii¢lendirmesi agisindan 6-
nemli bir katki saglayabilir. Istatistikler, Tiirkiye'deki OP
goriilme sikliginin diinyadaki en yliksek orana sahip oldu-
guna isaret etmektedir (Xiao ve ark., 2022). Dolayisiyla,
Turkiye'de OP konusunda hem risk gruplari icin hem de
tant almis hastalar icin kapsaml mudahalelerin tasarlana-
bilmesi ve uygulanmast icin bu ¢alismanin referans noktast
olabilecegi dustiniilmektedir.

Sonug ve Oneriler

40 yas Usti bireylerle saglik psikolojisi kuramlart temel ali-
narak gelistirilen OP midahalelerinin derlendigi bu ca-
lisma, cesitli kisitliliklar batindirmasina ragmen OP’nin
onlenmesinde ve hastaligin yonetiminde miidahale calis-
malarinin kalsiyum ve D vitamini alimi, fiziksel aktivite
basta olmak tizere cesitli saglik davranslari, OP bilgi di-
zeyi, saglik inanclart ve 6z-etkinlik tzerinde etkili oldu-
gunu gostermektedir. Bununla birlikte, mutdahaleler ve
aragtirmalar planlanirken kritik 6neme sahip oldugu dusi-
ntlen noktalara dikkat ¢ekilmeye ¢alismis ve gelecek calig-
malarin gelistirilmesi i¢in yol gosterici olmast hedeflenmis-
tir. Dlinya ntfusunun giderek yaslandigt g6z 6niine alindi-
ginda mevcut ¢alismanin, ileri yetiskinlerle gerceklestirilen
aragtirmalara yonelik vurguyu arttiracagt ve farkli kronik
hastaliklar ve durumlar icin de benzer ¢alismalarin gercek-
lestirilmesinin ise sagliklt yaglanma adina gerceklestirilecek
toplumsal miidahalelere zemin hazirlayabilecegi diistiniil-
mektedir.

BEYANLAR

Etik Kurul Onay1: Bu makale bir sistematik derleme ¢alismasi
olmast sebebi ile etik kurul onay1 aranmamugtir.

Cikar Catismas1 Beyani: Bu makalenin yazarlari, makaleye ilis-
kin herhangi bir ¢ikar catismast olmadigint beyan ederler.

Onam Formu: Aragtirma tiriine uygun degildir.

Proje/Odenek Bilgisi: Bu calisma herhangi bir proje kapsa-
minda gergeklestirilmemis ve ¢aligma i¢in herhangi bir 6denek
kullanilmamuigtir.

Data Paylagimi/Uygunlugu: Arastirma icetisinde katlimei-
lardan elde edilen bir veri bulunmamaktadir.

Yazar(lar)in Katkist: E'T.S. ve G.S.M. ¢alismanin fikrini ve ta-
sarimini olusturdu. G.S.M. literatlir taramasint gergeklestirdi.
E.T.S. ve G.S.M. calismalarin se¢imini ve veri ¢ikarimint yaptt.
G.S.M. verileri analiz etti ve makaleyi yazdi. Tum yazarlar ma-
kalenin son halini gbzden ge¢irdi ve onayladi.

Yapay Zeka Kullanimi: Bu makalenin hi¢bir kisminda yapay
zekadan yararlanilmamistir.
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Abstract

Osteoporosis (OP) is a chronic disease characterized by low bone mass and deterioration in bone microstructure. The most critical
disease outcomes are fracture, fracture-related pain, and disability. Eatly interventions appear to be crucial in the prevention of OP,
which is often linked to age. Therefore, the current study aimed to examine health psychology-based interventions for osteoporosis
prevention and protective behaviors in individuals over the age of 40. For this purpose, the Web of Science, Scopus, Ebsco, and PubMed
databases were searched using the specified keywords. 22 studies were included in the review as a result of the search carried out in
accordance with the inclusion-exclusion criteria. The result showed that the intervention studies consisted of psychoeducation, general
education, and counselling, with the majority of the participants being women. The interventions were found to be beneficial in terms
of OP knowledge, self-efficacy, health beliefs, attitudinal factors, and OP-related preventive/protective behaviors. According to the
findings of the review, health psychology-based intervention studies conducted with adults aged 40 and up were intended to prevent OP
and to provide disease management for the diagnosed group. It is anticipated that the current study will contribute to literature since
OP, a disease with increasing prevalence in an ageing society, is studied throughout a broader age range and theoretical interventions are

targeted.

Keywords: osteoporosis, psychosocial intervention, systematic review, health psychology

INTRODUCTION

Osteoporosis (OP) is a systemic disease characterized by
increased fragility and risk of fractures because of low
bone mass and deterioration in bone microstructure
(Keen, 2007; Kirazli et al., 2020). The diagnosis of OP is
made by measuring bone mineral density (BMD; Kirazl
et al, 2020). Moreover, the disease often progresses
asymptomatically, and diagnosis is typically made after the
initial fracture (Sindel, 2013). However, it can cause wrist,
ankle, hip, and spinal fractures, as well as chronic pain
and/or disability, which may lead to adverse health out-
comes such as decreased quality of life and increased care
needs (Erol et al., 2023; Janiszewska et al., 2019; Sozen et
al., 2017). Besides, the prevalence worldwide ranges from
18.3% to 19.7%, with a higher incidence in women
(23.1%—24.8%) than in men (10.6%—11.7%). These rates
increase in the entire population over the age of 50, and
in women after menopause (Salari et al., 2021; Xiao et al.,
2022).

The pharmacological treatment of OP has been sup-
plemented with calcium and vitamin D, and pharmacolog-
ical agents (Keen, 2007; Kirazli et al., 2020). Furthermore,
non-pharmacological treatments are recommended to
maintain bone strength, increase physical capacity, reduce
pain, and decrease the incidence of new fractures. These
include lifestyle modifications such as a balanced diet, sta-
bility and resistance exercises, as well as physiotherapy and
rehabilitation (Pai, 2017; Sozen et al., 2017). Upon evalu-
ation of the treatment's objectives, it became evident that
preventive behaviors were of equal significance to treat-
ment behavior.

Most of the research conducted on OP within the do-

main of health psychology has centered on community-
based studies and the preventive behaviors among undi-
agnosed individuals. The findings indicate that women
perceive OP as a serious condition, yet report low suscep-
tibility (Hsieh et al., 2001). Conversely, older age (Johnson
etal., 2008), family history, and prior screening experience
have been demonstrated to increase perceived risk (Nayak
et al., 2010). Screening intentions are positively associated
with perceived benefits and attitudes, but negatively with
perceived barriers (Deo et al., 2013). Self-efficacy is influ-
enced by OP history, gender, falls, and knowledge (Ahn
& Oh, 2018; Nayak et al., 2010); however, women often
report low exercise self-efficacy and motivation (McLeod
& Johnson, 2011). Clinical studies in health psychology
models, as shown in existing literature, have indicated that
individuals diagnosed with OP demonstrate a lack of
knowledge, perceive low susceptibility but moderate se-
verity, and report moderate beliefs regarding treatment
behaviors such as exercise and calcium intake (Mahmoud
Ahmed et al., 2024). Nonetheless, a considerable number
of interventions are not supported by a theoretical under-
pinning (Gai et al., 2020). This emphasizes the necessity
of theoretical frameworks for effective behavior modifi-
cation (Baz & Uysal Toraman, 2022).

OP has been linked to the ageing process, yet its onset
is not limited to advanced age. Research has demonstrated
that bone mass decline occurs approximately at the age of
40 in women and 45 in men, increasing in osteopenia and
OP cases (Berger et al., 2010; Runolfsdottir et al., 2015).
Consequently, the focus on individuals over the age of 40
as a high-risk category is critical for the development of
preventative interventions and the reduction of fracture
risk. Moreover, the numerous review studies conducted in
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this regard display two significant limitations: the absence
of intervention studies with a theoretical foundation and
the failure to address specific age groups (Baz & Uysal
Toraman, 2022; Gai et al., 2020; Sujic et al., 20106). There-
fore, the current study has intended to thoroughly assess
interventions developed from the perspective of health
psychology models with the aim of creating preventive
and treatment health behaviors among people over the
age of 40.

METHODS

The present systematic review was conducted to identify
OP intervention studies conducted with individuals over
the age of 40 based on health psychology theories. The
search was carried out in the Ebsco, PubMed, Scopus, and
Web of Science databases. The selection process for rele-
vant articles was conducted in accordance with the
PRISMA criteria (Page et al., 2021). Given the absence of
Turkish sources in the search, the search was conducted
in English using the keywords 'osteoporosis,' 'interven-
tion,' 'health belief model,' 'theory of planned behaviour,'
'protection motivation theory," and 'self-efficacy'. No re-
strictions were applied on the year in which the studies
were conducted. The inclusion criteria were as follows:
participants had to be over 40 years of age, the study had
to be an intervention study, the intervention content had
to include OP or disease-related fractures, the interven-
tions had to be theory-based, and the studies had to have
been published in Turkish or English. The exclusion cri-
teria include participants under the age of 40, absence of
any intervention, absence of theories based on health psy-
chology, and absence of content related to OP.

A total of 332 studies were retrieved from the data-
bases. After removing duplicates, 203 studies were
screened for titles, abstracts, and keywords. As a result of
screening, 32 studies were evaluated for full text. 12 were
excluded from the review, while two studies were included
because of additional screening. Therefore, 22 interven-
tion studies that met the inclusion and exclusion criteria
were included.

RESULTS

A comprehensive examination of the 22 intervention
studies encompassed within the present systematic review
revealed that 11 of these studies were conducted in the
United States (Babatunde et al., 2011; Babatunde, 2015;
Davis et al., 2006; Drieling et al., 2011; Nahm et al., 2010,
2017; Plawecki & Chapman-Novakofski, 2013; Qi et al.,
2011; Ryan et al.,, 2013; Solomon et al., 2006; Warriner et
al., 2012), with the remaining studies being conducted in
Iran (Dastmanesh et al., 2023; Najafi et al., 2024; Rezaei
et al., 2019; Shobeiti et al., 2016), South Korea (Ahn &
Oh, 2021; Oh et al., 2014), China (Bhurosy & Jeewon,
2013; Zhang, 2017), Taiwan (Huang et al., 2011), Turkiye
(Kolac & Yildiz, 2023), and Greece (Manios et al., 2007).
Based on participant demographics, it was established that
half of the research only targeted women, while the num-
ber of male participants remained relatively low.

Upon examination of the methodological structure of

the studies, it was found that only one study did not in-
clude a control group (Davis et al., 2006). The control
groups were typically designed as waiting lists, routine care
groups, ot active control groups. Pre- and post-test meas-
urements were taken in all studies. However, follow-up
measurements were conducted at intervals ranging from
one month (Rezaei et al., 2019) to 12 months (Najafi et
al., 2024). In eight studies. It was seen that intervention
studies primarily provided educational content, three
studies featured prevention programs, and three studies
consisted of one-on-one supportive interviews. However,
it was noticed that several of the studies did not provide
enough information on their content. Interventions were
provided in a variety of forms, including online, post, and
in-person. Interventions lasted anywhere from a single
session to six months, with 6-8-week programs being the
most common.

Interventions primarily targeted calcium consumption,
vitamin D supplementation, physical activity, and BMD
testing. Seven study outcomes showed that interventions
focused on increasing calcium intake had a significant ef-
fect (Babatunde et al., 2011; Bhutrosy & Jeewon, 2013; Da-
vis et al., 2006; Nahm et al., 2017; Oh et al., 2014; Ryan et
al., 2013). Of the eight studies focusing on improving
physical activity and exercise behaviors, four demon-
strated a significant effect (Davis et al., 2000; Najafi et al.,
2024; Qi et al., 2011; Solomon et al., 2006), while no dif-
ference between groups was found in the other four (Ba-
batunde, 2015; Dastmanesh et al., 2023; Drieling et al.,
2011; Plawecki & Chapman-Novakofski, 2013). Two of
the four vitamin D-related studies yielded significant find-
ings (Manios et al., 2007; Oh et al., 2014). Two studies
found that the intervention significantly improved partic-
ipants' BMD scores (Huang et al., 2011; Warriner et al.,
2012).

The effect of interventions on psychosocial mecha-
nisms was also examined. The most frequently measured
variables were OP knowledge, health attitudes based on
the Health Belief Model (HBM), and self-efficacy. In all
but four of the 18 studies that assessed knowledge levels,
the intervention group's knowledge improved signifi-
cantly Nahm et al., 2010; Plawecki & Chapman-Novakof-
ski, 2013; Shobeiri et al., 2016; Solomon et al., 2006). Ten
out of twelve trials showed significant improvements in
self-efficacy (Ahn & Oh, 2021; Babatunde et al., 2011; Ba-
batunde, 2015; Bhurosy & Jeewon, 2013; Huang et al.,
2011; Nahm et al., 2017; Oh et al., 2014; Qi et al., 2011,
Rezaei et al,, 2019; Ryan et al., 2013; Solomon et al., 2000).
While perceived susceptibility, a sub-factor of health be-
liefs, increased significantly in two studies (Babatunde et
al,, 2011; Bhurosy & Jeewon, 2013), there was no signifi-
cant effect on perceived seriousness (Babatunde et al,,
2011; Bhurosy & Jeewon, 2013; Huang et al., 2011;
Shobeiri et al., 2016) or perceived barriers (Babatunde et
al., 2011; Bhurosy & Jeewon, 2013; Huang et al., 2011;
Plawecki & Chapman-Novakofski, 2013; Shobeiri et al.,
2016). In contrast, two of the five trials found that per-
ceived benefits increased significantly (Huang et al., 2011;
Plawecki & Chapman-Novakofski, 2013). A study based
on the Theory of Planned Behavior (TPB) found that OP
awareness, attitude, subjective norms, and perceived beha-
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vioral control differed significantly between groups and
increased significantly over time in the intervention group
(Najafi et al., 2024).

DISCUSSION

dinal studies is evident to evaluate the long-term sustaina-
bility of the behaviors that have been acquired.
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This review study focused on interventions based on
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over who are at risk for OP and related fractures. Many
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been highlighted that age-related OP poses serious threats
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