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Öz: Düzenli fiziksel aktivitenin kaygı ve ona bağlı psikolojik rahatsızlıkları kontrol etmedeki etkinliği 
bilinmektedir. Bu çalışmanın amacı sekiz hafta süresince haftada bir gün ve günde 3 saat rekreatif olarak yapılan spor 
kaya tırmanışı (SKT) etkinliğinin 14 yaşındaki bireylerde durumluk ve sürekli kaygıyı nasıl etkilediğini incelenmesidir. 
Araştırmaya Ankara’da bir devlet okuluna devam eden 14 öğrenci (sekiz kız ve 6 erkek) gönüllü olarak katıldı. 
Araştırmanın ilk günü katılımcılara temel tırmanış kuralları ve malzeme bilgisi anlatıldı. SKT etkinliğinin ilk ve son 
günleri, tırmanışlardan 20 dk öncesine kadar Durumluk ve Sürekli Kaygı Envanteri (DSKE) dolduruldu. Tırmanışlar 12 
m yüksekliğindeki yapay tırmanış duvarında, üstten emniyetli yöntem ile gerçekleştirildi. DSKE ön ve son test 
karşılaştırması için ilk olarak verilerin dağılımı incelendi. Veriler normal dağılım gösterdiğinden, ortalama 
karşılaştırması Bağımlı Örneklem t-Testi ile analiz edildi. Bulgulara göre katılımcıların durumluk kaygı puanları 59,57 ± 
5,27’den 55,79 ± 3,95’e (% 6,35, p< 0,001) ve sürekli kaygı puanları da 53,64 ± 6,52’den 51,57 ± 7,23’e geriledi (% 
3,86, p= 0,121). Sonuç olarak, rekreatif olarak sekiz hafta boyunca haftada bir gün ve günde 3 saat yapılan SKT 
etkinliğinin özellikle durumluk kaygıda anlamlı azalmaya neden olduğu, bununla birlikte istatistiksel olarak anlamlı 
olmasa da sürekli kaygıda da azalma sağladığı anlaşıldı. 

Anahtar kelimeler: Spor kaya tırmanışı, durumluk kaygı, sürekli kaygı 

THE EFFECTS OF RECREATIVE SPORT ROCK CLIMBING ON STATE AND TRAIT 
ANXIETY IN 14 YEAR-OLD INDIVIDUALS  

Abstract: The efficiency of regular physical activity to control anxiety and psychological disorders related to 
anxiety is well established. The purpose of this study was to investigate how recreational sport rock climbing (SRC) 
affects state and trait anxiety in 14 year-old individuals when it’s done for 8 weeks, once a week 3 hours per session. A 
total of 14 (8 girls and 6 boys) students, who attend a public school in Ankara, participated in the study voluntarily. On 
the first day of the study, participants were taught basic climbing rules and equipment. State and Trait Anxiety Inventory 
(STAI) was filled out by participants on the first and last days of SRC activities until 20 minutes before the climbs. All 
climbing activities were performed on the 12-metre-high artificial climbing wall by using top-rope method. To analyze 
the pre-test and post-test mean differences of STAI, the distribution of data was examined first. As the data showed 
normal distribution, the mean differences were analyzed with Paired Sample t-Test. According to the findings, the state 
anxiety scores of participants decreased from 59,57 ± 5,27 to 55,79 ± 3,95 (6,35 %, p< 0,001), and trait anxiety scores 
from 53,64 ± 6,52 to 51,57 ± 7,23 (3,86 %, p= 0,121). As a result, it was understood that recreational SRC, when it is 
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done for eight weeks, once a week and 3 hours per session, provides significant decrease on state anxiety along with an 
insignificant decrease on trait anxiety as well. 

Key words: Sport rock climbing, state anxiety, trait anxiety 

GİRİŞ 

Bilim ve teknoloji alanındaki gelişmeler 
kişilerin gün geçtikçe daha pasif, hareketten uzak 
bir yaşam sürmesine neden olmaktadır (Sevinç ve 
ark., 2014). Düzenli fiziksel aktivitenin günlük 
yaşamdan uzaklaşması da; kardiyovasküler 
rahatsızlıklar, hipertansiyon, felç, osteoporoz, tip 
2 diyabet, obezite, kolon kanseri, göğüs kanseri 
gibi fiziksel ve kaygı, depresyon gibi psikolojik 
rahatsızlıkların en önemli sebeplerinden biridir 
(Wenger ve ark., 1995; Leitzmann ve ark., 1999; 
Feskanich ve ark., 2002; Haskell ve ark., 2007). 
Psikolojik rahatsızlıklar içerisinde en sık görülen 
bozukluk ise artmış kaygı düzeyidir (Kessler ve 
ark., 1995; DuPont ve ark., 1996) ve bu, düşük 
fiziksel uygunluk düzeyi gibi yaşam kalitesini 
olumsuz etkilemektedir (Spitzer ve ark., 1995). 
Konuyla ilgili çalışmalar egzersiz ve kaygı düzeyi 
arasında ilişki olduğunu ortaya koymaktadır. Her 
ne kadar farmakolojik tedaviler kaygı ve ona 
bağlı rahatsızlıkların tedavi edilmesinde en 
önemli yöntem olarak kabul edilse de (O’Connor 
ve ark., 2000), egzersizin de kaygı düzeyini 
kontrol ve tedavi etmede etkili bir yöntem olduğu 
belirtilmektedir (Wipfli ve ark., 2008; Wipfli ve 
ark., 2011). Araştırmalar düşük fiziksel aktivite 
düzeyine sahip kişilerin yüksek kaygı puanlarına 
sahip olduğunu göstermektedir (Paffenbarger ve 
ark., 1994; Camacho ve ark., 1996; McWilliams 
and Asmundson; 2001; Smits and Zvolensky, 
2006; Goodin ve ark., 2009). Dolayısıyla 
egzersizin kişilerin yaşam biçimi 
alışkanlıklarından biri haline getirilmesi fiziksel 
olduğu kadar psikolojik sağlık için de gereklidir. 

Egzersize katılımın artırılması ve devamının 
sağlanması için önemli noktalardan biri de 
aktivite çeşitliliğidir. Spor kaya tırmanışı (SKT) 
teknik olarak, tırmanılan yüzey üzerine ara 
emniyet noktalarının sabitlendiği (Shaw ve Jakus, 
1996; Schöffl ve ark., 2010) ve bu sebeple, ara 
emniyet noktalarının tırmanış sırasında kaya 
yüzeyindeki yarık ve çatlaklara tırmanıcı 
tarafından oluşturulduğu geleneksel tırmanışa 
göre çok daha güvenli olan tırmanış şeklidir. 
Rekreatif olarak da yarışma sporu olarak 

günümüzde en popüler kaya tırmanışı yöntemidir 
(Giles ve ark., 2006) ve 2020 Tokyo Olimpiyat 
Oyunlarına kabul edilmiştir. Hem kapalı hem de 
açık alanlarda yapılabiliyor oluşu (Romero ve 
ark., 2009), fiziksel ve psikolojik zorlanma da 
gerektirmesi, rekreatif olduğu gibi yarışma sporu 
olarak da uygulanması, her yaş grubundan 
kişilere hitap etmesi (Hodgson ve ark., 2008) gibi 
sebepler spor branşına olan ilgiyi artırmıştır. 

Literatürde farklı spor branşlarının kaygı 
üzerine etkilerinin incelendiği ve olumlu etkilerin 
gözlemlendiği birçok araştırma bulunmaktadır. 
Bu çalışmaların bazıları sağlıklı sedanterler 
üzerinde (Nieuwenfuys ve ark., 2008; 
Guszkowska ve Sionek, 2009; Wipfli ve ark., 
2011; Arazi ve ark., 2012; Sevinç ve ark., 2014), 
bazıları ise kronik rahatsızlığa sahip sedanterler 
üzerinde yapılmıştır (Strohle, 2009; Vancampfort 
ve ark., 2011; Herring ve ark., 2010; Mehnert ve 
ark., 2011; Freitas ve ark., 2011; Tekur ve ark., 
2012; Aidar ve ark., 2012; Carraro ve Gobbi, 
2012). Literatürde uzun süreli spor kaya 
tırmanışının (SKT) kaygı üzerine etkilerinin 
incelendiği yalnızca bir çalışma bulunmaktadır. 
Araştırmacılar yetişkin sedanter bireylerde 
haftada 3 gün günde bir saat ve maksimal kalp 
atım hızının % 70’ine denk gelen yoğunlukta 
sekiz hafta yapılan kaya tırmanışı antrenmanları 
sonrasında bilişsel ve bedensel kaygıda anlamlı 
azalma ve kendine güven parametresinde ise artış 
kaydetmişlerdir (Aras ve Ewert, 2016). Ancak bu 
çalışmada SKT antrenmanları süre, şiddet ve 
kapsam bakımından rekreatif olmanın oldukça 
üzerindedir. Rekreatif bir etkinlik olarak uzun 
süreli SKT antrenmanlarının kaygı üzerine 
etkilerinin incelendiği bir çalışmaya 
rastlanmamıştır. 

Kaygı kavramı farklı alt sınıflamalara ve 
ona bağlı ölçüm araçlarına sahiptir. Kaygının bir 
sınıflaması da durumluk ve sürekli kaygı 
kavramlarıdır. Durumluk kaygı (DK), belli bir 
duruma bağlı olarak görülen heyecansal tepkiler 
olarak açıklanırken, sürekli kaygı (SK) ise kişinin 
tüm yaşantısı boyunca belli bir baskı hissetmeye 
yatkınlığı olarak ifade edilmektedir (Öner ve 
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LeCompte, 1985). Durumluk ve Sürekli Kaygı 
Envanteri [DSKE, (State and Trait Anxiety 
Inventory, STAI)] 1970 yılında Spielberger 
tarafından geliştirilmiş ve bu tür kaygıyı ölçmede 
kullanılan en bilinen envanterdir. Bu araştırmada 
da durumluk ve sürekli kaygı DSKE kullanılarak 
değerlendirilecektir. 

Bu araştırmada amaç, 14 yaşındaki 
bireylerin sekiz hafta süresince haftada bir gün ve 
günde 3 saat katıldıkları rekreatif spor kaya 
tırmanışı antrenmanlarının sürekli ve durumluk 
kaygı puanları üzerine etkisini incelemektir. 
Böylece SKT’nin farklı bir spor branşı olarak bu 
yaş grubundaki bireylerin her iki kaygı 
düzeylerinin kontrol edilmesinde ne derece etkili 
olduğu anlaşılabilecektir. 

 
MATERYAL VE METOT 

Araştırma grubu ve çalışma dizaynı 
Araştırmaya Ankara ilinde bir devlet 

okulunun Orta Öğretim kurumuna devam eden 14 
yaşında, on dört öğrenci (8 kız, 6 erkek) gönüllü 
olarak katıldı. Katılımcılar fiziksel bir rahatsızlığı 
olmayan ve aileleri tarafından etkinliğe 

katılmalarında sakınca görülmeyen öğrencilerden 
oluşturuldu. Araştırmanın ilk günü öğrencilere 
tırmanış hakkında bilgi verildi. Temel tırmanış, 
malzeme bilgisi ve güvenli bir tırmanış için 
dikkat edilmesi gereken kurallar anlatıldı. Tüm 
tırmanışlar sekiz hafta boyunca Salı günleri saat 
13:30 ile 16:30 arasında Ankara Üniversitesi Spor 
Bilimleri Fakültesi’nde, 12 m yüksekliğindeki 
yapay tırmanış duvarında gerçekleştirildi (Şekil 
1). Tırmanışlar sırasında, düşme riskini ortadan 
kaldıran, daha güvenli bir spor tırmanış yöntemi 
olan üstten emniyetli yöntem kullanıldı. Tırmanış 
rotalarının zorluk dereceleri belirlenmedi. 
Katılımcıların tırmanışlar sırasında tüm 
tutamakları kullanmaları konusunda serbest 
bırakıldı. Tüm tırmanışlar boyunca öğrencilerin 
emniyetini almak için kaya tırmanışında en az üç 
yıl deneyimi olan üç üniversite öğrencisi hazır 
bulundu. Tırmanışlar öncesinde standart bir 
ısınma protokolü uygulandı. Protokole göre 
öğrenciler 5 dk ısınma koşusunun ardından her 
biri 30 sn süren ve sırasıyla baş, boyun, gövde, 
üst ve alt ekstremiteleri çalıştıracak germe 
hareketleri yaptı. İlk ve son tırmanış günlerinde 
DSKE dolduruldu. 

 

Şekil 1.Tırmanışların gerçekleştirildiği tırmanma duvarı. Araştırmada, üstten emniyetli tırmanışa uygun olan 
sarı ve pembe tırmanış yüzeyleri kullanılmıştır. 

Veri toplama araç ve yöntemi 

Araştırmada 14 yaşındaki bireylerin 
durumluk ve sürekli kaygılarının ölçülmesi için 
Spielberger’in 1970 yılında geliştirdiği Durumluk 
ve Sürekli Kaygı Envanteri kullanıldı. Önerildiği 
üzere envanterin 14 yaş ve üzerindeki bireyler 

için hazırlanmış yetişkin formundan yararlanıldı. 
Envanterin Türkçe uyarlaması Öner ve LeCompte 
tarafından (1983) yapılmıştır. Türkçe formun 
sürekli kaygı için iç tutarlığı ,83 ve homojenitesi 
,87; durumluk kaygı için iç tutarlığı ,94 ve 
homojenitesi ,96 olarak bulunmuştur. Testin 
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tekrarı güvenirliği sürekli kaygı için ,71-,86 ve 
durumluk kaygı için ,26-,68 aralığında 
bulunmuştur (Bayar, 2010). Toplam 20’şer 
maddelik iki ayrı sayfadan oluşan envanterin ilk 
20 maddesi durumluk, sonraki 20 maddesi ise 
sürekli kaygı ile ilgili ifadeler içermektedir. 
Envanter dörtlü likert şeklinde hazırlanmıştır. 
İfadeler; ‘’hemen hemen hiçbir zaman, bazen, 
çoğu zaman, hemen her zaman’’dır (Öner ve 
LeCompte, 1985). Envanter katılımcılar 
tarafından ilk ve son tırmanış günlerinde 
tırmanışa başlamadan 20 dk öncesinde sessiz bir 
odada dolduruldu. 

Verilerin analizi 
Tüm istatistiksel analizler SPSS 20 (SPSS 

Inc., Chicago, IL, USA) programı ile yapıldı. 

Öncelikle verilerin dağılımı, katılımcı sayısı 
50’nin altında olduğu için Shapiro-Wilk ile test 
edildi. Veriler normal dağılım gösterdiklerinden 
her iki kaygı puanının ön ve son test ortalama 
farkları Bağımlı Örneklem t-Testi ile analiz 
edildi. Cinsiyete bağlı değişiklikler ise Bağımsız 
Örneklem t-Testi ile değerlendirildi. Tüm 
istatistiksel analizlerde alfa değeri p< 0,05 olarak 
kabul edildi. 

 
BULGULAR 

Tablo 1’de katılımcıların sekiz haftalık 
tırmanış antrenmanları öncesi ve sonrasında 
ölçülen durumluk ve sürekli kaygı puanlarının 
ortalamaları ve ortalama farkları gösterilmektedir. 

Tablo 1. Ön ve son testlerden alınan DSKE sonuçları ve ortalama farkları. 

 Durumluk kaygı puanı Sürekli kaygı puanı 
Ön test 59,57 ± 5,27 53,64 ± 6,52 
Son test 55,79 ± 3,95 51,57 ± 7,23 
p değeri 0,001* 0, 121 

   * p< 0,01 

Tablo 1 incelendiğinde katılımcıların 
durumluk kaygı puanlarının anlamlı olarak 
azaldığı (p< 0,001), görülmektedir. DK puanı 
sekiz hafta öncesinde 59,57 ± 5,27 iken sekiz 
hafta sonrasında 55,79 ± 3,95’e gerilemiştir. 
Bununla birlikte sürekli kaygı puanlarında da 

azalma görülmüş ancak bu azalma anlamlı olarak 
kaydedilmemiştir. SKT antrenmanları öncesinde 
53,64 ± 6,52 olan SK, antrenmanlar sonrasında 
51,57 ± 7,23’e gerilemiştir (p= 0,121). Bu 
değişimler Şekil 2’de de izlenebilir. 

 
  p< 0, 01 

Şekil 2. Durumluk ve sürekli kaygı puanlarının ön ve son testlere göre değişimleri. 

Cinsiyet değişkenine göre yapılan 
analizlerde hem durumluk hem de sürekli 

kaygının ön ve son test puanlarında anlamlı fark 
bulunmamıştır. Durumluk kaygı ön test puanı; 
kızlarda 59,13 ± 3,52 ve erkeklerde 60,17 ± 7,36 

59,57 55,79

53,64 51,57

20
30
40
50
60
70
80

Ön test Son test

Durumluk ve sürekli kaygı 
puanları

Durumluk kaygı*
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(p= 0,730), son test puanı; kızlarda 54,50 ± 3,12 
ve erkeklerde 57,50 ± 4,55 (p= 0,167) 
bulunmuştur. Sürekli kaygı ön test puanı; kızlarda 
52,13 ± 5,49 ve erkeklerde 55,67 ± 7,73 (p= 
0,334), son test puanı; kızlarda 49,38 ± 6,74 ve 
erkeklerde 54,50 ± 7,37 (p= 0,201) olarak 
kaydedilmiştir. 

 
TARTIŞMA VE SONUÇ 

Bu araştırmanın amacı, 14 yaşındaki 
bireylerde sekiz hafta boyunca haftada bir gün, 
günde 3 saat yapılan rekreatif spor kaya tırmanışı 
etkinliğinin durumluk ve sürekli kaygı üzerinde 
etkilerinin incelenmesiydi. Böylece rekreatif 
SKT’nin bu yaş grubunda kaygıyı kontrol etmede 
ne ölçüde etkili olabileceği anlaşılacaktı. 

Sonuçlar incelendiğinde rekreatif SKT 
etkinliğinin durumluk kaygıda anlamlı azalmaya 
(p< 0,001) neden olduğu görülmüştür. Bununla 
birlikte rekreatif olarak yapılan SKT sürekli 
kaygıda da azalmaya neden olmuş ancak bu, 
istatistiksel olarak anlamlı bulunmamıştır (p= 
0,121). Düzenli fiziksel aktivitenin bireylere 
sağladığı fizyolojik faydalar bilinmektedir 
(Nieuwenfuys ve ark., 2008; Guszkowska ve 
Sionek, 2009; Wipfli ve ark., 2011; Arazi ve ark., 
2012). Bu fizyolojik faydaların yanında bu 
çalışmadan elde edilen sonuçlar spor kaya 
tırmanışının rekreatif boyutta yapıldığında dahi 
durumluk kaygıyı azaltmada da etkili olduğunu 
göstermiştir. Kaygı ve buna bağlı rahatsızlıkların 
yaşam kalitesini düşürdüğü (Jayakody ve ark., 
1988; Judd, 1988; Kessler ve ark., 2005; 
Mystakidou ve ark., 2005) ve bu rahatsızlıkların 
tedavisinin Avrupa’da yıllık 180 milyar, ABD’de 
ise 126 milyar dolara mal olduğu (Wipfli ve ark., 
2011) düşünüldüğünde rekreatif SKT’nin de 
kaygıyı kontrol etmede bir aktivite türü olarak 
kullanılabilecek olması araştırmadan elde edilen 
olumlu bir sonuçtur. Literatür de bu sonucu 
desteklemekte ve kaygının tedavi edilmesinde 
egzersizi; stres yönetimi eğitimlerinden, yoga ve 
germe aktivitelerinden, meditasyondan daha etkili 
bulmaktadır (Wipfli ve ark., 2008). Sürekli kaygı 
puanlarında anlamlı değişiklik görülmemesinin 
nedenleri ise araştırma süresinin kısalığı ve 
aktivitenin haftanın yalnızca bir günü yapılması 
olabilir. Aktivitenin kapsamı ve süresi arttıkça, 
bireylerin yaşamlarında daha büyük bir zamana 

yayıldıkça, durumluk kaygıda görülen anlamlı 
değişikliklerin sürekli kaygıda da görülmesi 
muhtemeldir. 

Literatür incelendiğinde uzun süreli farklı 
fiziksel aktivite programlarının kaygı üzerinde 
etkilerinin incelendiği birçok araştırma 
görülmektedir. Tekur ve ark. (2012) yalnızca yedi 
günlük bir yoga programından sonra kronik bel 
ağrısına sahip bireylerde durumluk kaygıda % 
20,4’lük, sürekli kaygıda ise % 16’lık azalma 
kaydetmişlerdir (Tekur ve ark., 2012). On iki 
hafta boyunca haftada üç gün yapılan direnç 
antrenmanları sonrasında iskemik felç geçiren 
kişilerde durumluk kaygıda % 4,26, sürekli 
kaygıda ise % 7,64’lük azalma rapor edilmiştir 
(Aidar ve ark., 2012). Bir başka araştırmada ise 
sağlıklı yetişkinlerde 7 haftalık haftada üç gün ve 
günde 30 dk yapılan bisiklet ergometresi 
aktivitesinden sonra durumluk kaygıda % 9,91 
azalma görülmüştür. Guszkowska ve Sionek 
(2009), 12 haftalık, haftada üç gün ve günde 50 
dk süren aerobik egzersiz programının kadınlar 
üzerinde kaygıya etkilerini inlemişlerdir. 
Araştırmacılar sonuç olarak sürekli kaygıda % 
8,44’lük bir azalma gözlemlemişlerdir 
(Guszkowska ve Sionek, 2009). Zihinsel engelli 
bireyler üzerinde 12 haftalık aerobik egzersizin 
durumluk kaygıyı % 36,91, sürekli kaygıyı % 
36,39 oranında azalttığı bildirilmiştir (Carraro ve 
Gobbi, 2012). Üniversite öğrencisi sağlıklı 
kadınlarda yapılan bir çalışmada, 10 haftalık, 
haftada iki gün yapılan aerobik egzersizlerin 
durumluk kaygıyı % 38,87 ve sürekli kaygıyı % 
35,49 oranında azalttığı belirtilmiştir (Arazi ve 
ark., 2012). Güncel çalışmada elde edilen 
sonuçlar ise durumluk kaygı puanında % 6,35, 
sürekli kaygı puanında da % 3,86 azalmadır. 
Güncel araştırmada yukarıda bahsedilen 
çalışmaların bazılarına göre daha düşük değişim 
yüzdeleri elde edilmiş olmasının sebebi yapılan 
aktivitelerin sıklığı ve yoğunluğu olabilir. Benzer 
bir araştırmada, 2 hafta ve toplam 6 aerobik 
antrenmandan oluşan yoğun şiddetli ve düşük 
şiddetli programların kaygı puanları üzerine etkisi 
sağlıklı yetişkinlerde incelenmiş ve yalnızca 
yüksek şiddetli egzersiz grubunda güncel 
araştırmadakine benzer olarak durumluk kaygı 
puanında anlamlı azalma ölçülmüştür. Durumluk 
kaygı % 8,75 oranında gerilerken, sürekli kaygı 
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% 6,91 oranında azalmış ancak bu fark anlamlı 
bulunmamıştır (Broman-Fulks ve ark., 2004). 

Literatürdeki başka bir çalışma da spor kaya 
tırmanışının bilişsel, bedensel kaygı ve kendine 
güven parametreleri üzerine etkisini incelemiş ve 
haftada üç gün günde bir saat ve maksimal kalp 
atım hızının % 70’inde yapılan SKT 
antrenmanlarının sedanter yetişkinlerde kaygı ve 
kendine güven parametreleri üzerine olumlu 
etkileri bulunmuştur (Aras ve Ewert, 2016). 
Ancak güncel araştırma, benzer olumlu etkileri 
SKT rekreatif şekilde yapıldığında da göstermesi 
açısından önemlidir. Düzenli fiziksel aktivitenin 
kaygı düzeyini azaltmasının birçok sebebi vardır. 
Fiziksel aktivite sonrası kişilerin korkulan fiziksel 
zorlanmanın sanıldığı kadar tehdit edici 
olmadığını anlamaları bunlardan biridir. Bir 
başka sebep, egzersize sağlanan fiziksel 
adaptasyon sürecidir. Fiziksel aktiviteye maruz 
kalındığında görülen fizyolojik değişikliklerin 
zamanla daha iyi tolere edilmesi günlük yaşamda 
karşılaşılan ve kaygı yaratan durumlara da uyum 
sağlama sürenci kolaylaştırmaktadır. Çünkü 
fiziksel aktivite sırasında görülen hormonal ve 
sinirsel değişiklikler kaygı anındakilere benzerlik 
göstermektedir. Yine fiziksel aktvite sonrasında 
daha kaliteli bir uykuya sahip olma, kaygı 
durumlarının daha az yaşanmasına neden olur. 
Bunların yanında, kişinin öz yeterliğinin 
gelişmesi, genel etkilenim durumundaki pozitif 
değişiklikler ve fiziksel aktivite süresince 
olumsuz düşünce ve ortamlardan uzaklaşma 
fırsatı kaygının azalmasını sağlamaktadır 
(Asmundson ve ark., 2013). Genel olarak standart 
aerobik antrenmanların bir sonucu olarak görülen 
bu değişiklikler gerek sportif (Aras ve Ewert, 
2016) gerek de rekreatif olarak yapılan spor kaya 
tırmanışı sonrasında da ortaya çıkmaktadır. 

Sonuç olarak; birçok spor branşına göre 
farklı hareket formlarının kullanılmasına, 
yüksekte yapılmasına rağmen rekreatif SKT 
özellikle durumluk kaygının kontrol edilmesinde 
etkili bir aktivite türü olarak kabul edilebilir. 
Kaygı ve ona bağlı rahatsızlıkların yaşam 
kalitesine etkileri düşünüldüğünde SKT’nin 
toplumda yayılmasını sağlamak için özellikle 
okullara yapay spor tırmanış duvarlarının 
yapılması etkili olacaktır. Bundan sonraki 
araştırmacıların benzer çalışma sürecinde ikinci 
bir egzersiz grubu kullanmaları araştırmacıların 

SKT’yi diğer fiziksel aktivite türleriyle 
karşılaştırma şansını da elde etmelerini 
sağlayacaktır. Ayrıca rekreatif SKT 
etkinliklerinin sıklığı haftada iki güne çıkarılırsa 
her iki kaygı puanlarındaki değişimin daha kolay 
izlenebilmesi mümkün olabilir. Bununla birlikte 
güncel araştırmada kaygı puanlarında görülen 
değişiklikler katılımcıların başlangıç kaygı 
düzeylerinin yüksek olmasına da bağlı olabilir. 
Bunun değerlendirilebilmesi için benzer bir 
çalışmanın aynı anda farklı kaygı düzeylerine 
sahip katılımcı gruplarıyla oluşturulmasıdır. 
Böylece, bu sıklık ve kapsamda yapılan SKT’nin 
hangi düzeydeki kaygıyı kontrol etmede etkili 
oldu anlaşılabilir. 
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