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Yashlarda Yasam Kalitesi ve Fiziksel Kapasite iliskisinin Incelenmesi
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Ozet
Yayn Bilgisi Yaslanma kagiilmaz evrensel bir siirectir, giderek artan yasli popiilasyonun toplum
gzggle ?;f;;%z(?gg(‘fl%lg i(;ir?d.e daha saglikl1 ol.arak yasgyabilme}erine katkl.d?l bulunulmasi ac1§1ndan ﬂziksel
Online Yayin Tarihi: aktivite ve yasam kalitesi {izerine hangi yonde etkili olduklarinin belirlenmesi yash
02.09.2019 bireyler agisindan 6nem tagimaktadir. Calismamizda iki adet giivenirligi test edilmis

Uluslararas1 Fiziksel Aktivite Olgegi Kisa formu (IPAQ), Diinya Saglik Orgiitii
Yasam Kalitesi Olgegi Kisa Form (WHOQOL-BREF) formu kullanilmustir. Anket
sonuglarinin  degerlendirilmesi SPSS 22.0 paket programi kullanilarak analiz
edilmigtir. Aragtirmanin orneklemi ise 65 yas ve lzeri 60 kisi olusturmaktadir.
Katilmeilarin (IPAQ) gore fiziksel aktivite diizeyleri MET degerleri erkeklerde %35,
kadinlarda %44 diisiik siddette fiziksel aktivite (Inaktif), erkeklerde %65 kadinlarda
) %55 orta siddette fiziksel aktivite (minimal aktif) ylirime olarak belirlenmistir.
Yashitk, Huzurev, Bulgulara gore yash bireylerin yagam kalitesi durumunu yasadiklar ¢evre ve fiziksel
Fiziksel Aktivite, Yasam
Kalitesi aktivite yetersizligi sonucu saglik durumlarini olumsuz etkiledigi goriilmektedir.

Anahtar Kelimeler

Investigation of the Relationship Between Quality of Life and
Physical Capacity in the Elderly

Abstract
Article Info Aging is an inevitable universal process, and it is important for elderly individuals to
iiiﬁ;ﬁiﬂ (());(())gégllg determine how effective they are on physical activity and quality of life in order to
Online Published: contribute to the survival of the growing elderly population in society. In our study,
02.09.2019 the reliability of the two pieces. Tested International Physical Activity Scale Short

form (IPAQ), World Health Organization Quality of Life Scale Short Form
(WHOQOL-BREF) form was used. The results of the survey were analyzed by using
SPSS 22.0 package program. The sample of the study consists of 60 people aged 65
and over. Elderly individuals who are not bedridden and willing to participate in the
study were given verbal and written information through the volunteer information
Keywords form and were included in the research. Physical activity levels of participants
Elderly, Nursing Home, (TPAQ) were 35% for men, 44% for women, 44% for women. Inactivity, 65% for
Physical Activity, q g aq a.q . : .
Quality of Life men, 55% for women, moderate physical activity (minimally active) walking. quality
of the environment and physical activity due to insufficiency of their health status.
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Yashlik Diinya Saghik Orgiitii'niin tanimina gdre bireyin 65 yasindan sonra baslayan gevresel
faktorlere uyum saglayabilme yeteneginin azalmasi” olarak tanimlamistir (Bilir ve Paksoy, 2007).
Yaslanmayla beraber kisinin yasamis oldugu fiziksel, sosyal ve ruhsal degisimler ve bunlarin etkileri, her ne
kadar kisiye 6zgii goriilse de, yasanilan toplumun ve kiiltiiriin, bu degisiklikler iizerindeki etkisi géz ardi
edilemez (Giirve Kiiglikoglu, 1992). Yasl bireylerin yaglanmayla beraber olusan rahatsizliklarin1 azaltmak,

hayatlarini bagimsiz olarak siirdiirmelerini saglamak i¢in fiziksel aktivitenin 6nemi daha ¢ok vurgulanmaya
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baslanmistir. Literatiirde fiziksel aktivite ile alakali pek ¢ok tanim bulunmaktadir. (Zorba 2010 ) gore fiziksel
aktivite, kas ve eklem aracilig1 ile enerji harcamasi olarak sonuglanan viicut hareketleri olarak tanimlarken.
Scott, (2008) gore enerji tiikketimi ile sonuglanan, iskelet kasi ile yapilan herhangi bir viicut
hareketidir. Yaslhilarin hareketliligini ve yasam kalitesini etkileyen faktorler arasinda fiziksel aktivitenin
biiyiik 6neminin oldugu goriilmektedir (Ron, 2007). Fiziksel aktivite kronik hastaliklarin énlenmesinde ve
bu kronik hastaliklarin tedavisinde veya hastalik siirecini daha kolay atlatmalarina katki saglayarak toplumsal

maliyeti azaltarak iyilestirici bir etkiye sahiptir (Hendelman, Miller, Baggett, Debold, ve Freedson, 2000).

Yaslanma ile birlesen biitiin fiziksel gerilemenin yarisi; eger fiziksel aktivite seviyesi uygun bir
sekilde tutulabilirse onlenebilmektedir (Haskell vs, 2007). Yasam kalitesi ise bireyin ihtiyaglari, gelecege
dair timitleri ve hissetmis oldugu eksikler ile iligkilidir. Bireyin ihtiyaglar1 yasi, cinsiyeti, 6grenim diizeyi,
saghik hali ve i¢inde yasadigi toplumun deger yargilarina gore sekillenir (Durmaz ve Atamaz, 2006).
Yapilmis ¢aligmalar incelendiginde yasam kalitesi tanimi; mutluluk, fazilet, .iyilik.hali, glivende hissetme,
uyum saglama ve saglik terimleri ile ifade edilebilmektedir (Isik.ve Merig, 2010). Yasam kalitesi saglikli
olmanin ya da sagligim kaybetmis.bireylerin tedavi siireglerini degerlendirilebilmesi hususunda énemli bir
referans Olciimiidiir. .Fakat yasam kalitesi kavrami tanimi farkli bireylerde farkli algilanmasindan
kaynakli.a¢ik ve genis bir tanimi yapilamamaktadir. Yagam kalitesi kavrami sadece saglik halinin.iyi olmas1
degil, bedensel, sosyal ve ruhsal kavramlar i¢inde barindiran biitiinsel bir.iyilik hali olarak tanimlanabilir
(Basaran ve ark. 2005). Yasam kalitesinin hedefi kisinin kendi bedensel, sosyoekonomik ve ruhsal

islevlerinden ne kadar memnuniyet ya da rahatsizlik duymasinin belirlenmesidir (Dilbaz, 1996).

Saglik; yasam kalitesinin belirleyicilerinden biridir. Yagh birey tarafindan gergeklestirilen oturdugu
yerden kalkma, yiiriime, merdiven ¢ikma saglikli olmay1 ve saglikli yas almay1 gosterir. Zamanla yas ile
birlikte kas iskelet sisteminde meydana gelen bu tip olumsuz degisiklikler fiziksel aktivite durumlarini
etkiler. Yaslh bireylerin huzurevlerinde daha saglikli bir yasam siirdiirmeleri acisindan fiziksel aktivitenin

uygulanmasi son derece 6nemlidir.

Materyal ve Yontem

Evren ve Orneklem

Iliskisel tarama modelindeki bu arastirmanin evrenini Istanbul ili Kadikdy ilgesine bagh huzurevinde
yasamakta olan 65 yas ve iizeri 60 kisi olugturmaktadir.

Arastirmanin &rneklemi ise Ozel Suadiye Huzurevi, Buket Huzurevleri Kozyatag: subesi ve Buket
Huzurevleri Goztepe subesinde yasayan sakinler olusturmaktadir. Yataga bagimli olmayan, biligsel
fonksiyonlari iletisim igin yeterli olan ve bu ¢alismaya katilmaya goniillii olan yashlara goniilli bilgilendirme
formu ile s6zIii ve yazili bilgi verilmis ve arastirmaya dahil olmuslardir. Arastirmaya katilan 60 kisi ¢aligma
evrenini temsil edebilecek drneklem biiyiikliigiine sahiptir.

Veri Toplama Araclart

Arastirmamizda kisisel bilgi formu, gecerlilik gilivenirlik ¢aligmalar1 yapilmis olan son yedi giin

iginde fiziksel aktivitede harcanan zamani belirlemek amaciyla ‘Uluslararast Fiziksel Aktivite Olgegi



Spor Egitim Dergisi, 2019, Cilt 3, Say1 3, 01-09 S. Cetin, T. Uslu, M.Y. Besiktas, M.Y. Taskiran

(IPAQ), son iki hafta icerisinde yasam kalitelerini belirlemek belirleyebilmek amaci ile ‘Diinya Saglik
Orgiitii Yasam Kalitesi (WHOQOL-BREF) Olgegi’ kullanilmustir.

Olgeklerin Degerlendirilmesi

Uluslararas1 fiziksel aktivite anketinin degerlendirilmesinde her bir aktivitenin tek seferde en az 10
dakika yapiliyor olmasi dlgiittiir. Son 7 giin icerisinde; Siddetli fiziksel aktivite (futbol, yiik tagima, agirlik
kaldirma, basketbol, hizli bisiklet ¢evirme vb) siiresi (dk), orta dereceli fiziksel aktivite (hafif yiik tasima,
normal hizda bisiklet ¢evirme, vb.) siiresi (dk), ylirime ve bir gilinliik oturma siireleri (dk) sorgulanir.
Analizler i¢in bazal metabolik hiza karsilik gelen MET e cevrilerek toplam fiziksel aktivite skoru (MET-
dk/hafta) formiilii ile hesaplanarak bulunur. Yasam kalite o6lgegi (WHOQOL-BREF) anketinin
degerlendirilmesinde ise; katilimcilarin verdikleri alt parametre sorularina gore; genel saglik durumu 1, 2.
fiziksel saglik 3, 4, 10, 15, 16, 17, 18, psikolojik 5, 6, 7, 11, 19, 26, sosyal iligkiler 20, 21, 22 ¢evre §, 9, 12,
13, 14, 23, 24, 25 cevaplara gore belirlenmistir.

Verilerin Analizi

Arastirmamizda yasl bireylerin fiziksel aktivite durumlarina (IPAQ) gore yiirime MET durumunu
hesaplamak i¢in yiiriime MET formdilii (3.3x ylirlime siiresi x yiiriime giinii= MET) kullanilmistir. Caligmada
yer alan 65 yas {istii altmis kisinin demografik bilgileri, yasam kalitesi ile fiziksel aktivite diizeyleri arasindaki
iligki frekans (ylizde) olarak belirtilmis, istatistiksel analizler SPSS 22.0 programi kullanilarak yapilmustir.
Elde edilen verilerin sonucunda yasli bireylerin fiziksel aktivite diizeyleri Ile yasam kalitesi boyutlart
arasindaki iligkiye ait pearson korelasyon analizi sonuglara ulagilmis anlamhilik diizeyi p <0, 05 olarak

kabul edilmistir.

Bulgular
Tablo 1. Huzurevinde kalan yaglilarin cinsiyet durum dagilimi

n %
Erkek 17 28,3
Kadin 43 71,7
Toplam 630 100,0

Tablo 1°de cinsiyet. dagilimina bakildiginda yash bireylerin %71.7’si kadmn, %28.3’1 erkek.

bireylerden olugsmaktadir.

Tablo 2. Huzurevinde kalan yaglilarin medeni durum dagilimi

n %
Bekar 4 6,7
Evli 1 1,7
Bosanmis 16 26,7
Dul 39 65,0
Toplam 60 100,0

Tablo 2’de huzurevinde yasayan yash bireylerin medeni durumlarina bakildigida %65.0’1 dul
bireylerin ¢ogunlukta oldugu, %26.7’si bosanmis kesime ait oldugu, %6.7’si azinlikli olarak bekar grubun

oldugu goriilmektedir.
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Tablo 3. Huzurevinde yasayan yashlarin egitim durum dagilimi

n %
[kogretim 12 20,0
Lise 29 48,3
Universite 19 31,7
Toplam 60 100,0

Tablo 3’de huzur evinde yasayan yash bireylerin egitim durumlarina bakildiginda %48.3’tin agirlikli

olarak lise mezunu oldugu, %31.7’sinin {iniversite mezunu oldugu, %20.0’sinin ise ilkdgretim diizeyinde

oldugu gortilmektedir

Tablo 4. Huzurevinde yasayan yashlarin calisma durum dagilimi

n %
Hig ¢alismamis 12 20,0
Emekli 48 80,0
Toplam 60 100,0

Tablo 4’de huzurevinde yasayan yaslilarin c¢aligma durumlarina bakildiginda %80’nin emekli

kisilerden olustugu, %20’sinin ise hi¢ ¢aligmamis kesimden olustugu goriilmektedir.

Tablo 5. Huzurevinde yasayan yashlarin saglik sorunlari durum dagilim

n %
Bel agris1 2 3,3
Bel fitig1 1 1,7
Boyun fitig1 1 1,7
Boyun fitig1 1 1,7
Diyabet 5 8,3
Hipertansiyon 1 1,7
Hipertansiyon 1 1,7
Kalga kirigi 1 1,7
Meniiskiis 1 1,7
Migren 1 1,7
Romatizma 3 5,0
Saglik sorunu yok 23 38,3
Siniizit 1 1,7
Seker 6 10,0
Tansiyon 1 1,7
Tansiyon 9 15,0
Ulser 1 1,7
Y .tansiyon 1 1,7
Toplam 60 100,0

Tablo 5’de yash bireylerin saglik sorunu dagilimlarina bakildiginda %3.3’iin bel agrisi, %1.7 nin

boyun fitig1, bel fitig1, hipertansiyon, kalga kirigi, meniiskiis, migren, siniizit, lilser ve yiiksek tansiyon,

%8.3’lin diyabet, %5.0’in romatizma rahatsizliklarinin oldugu, %38.3’lin ise saglik sorununun olmadigi,

%10.0’un seker hastalig1 oldugu, %15.0’in ise gogunluklu olarak tansiyon hastasinin oldugu goériilmektedir.



Spor Egitim Dergisi, 2019, Cilt 3, Say1 3, 01-09 S. Cetin, T. Uslu, M.Y. Besiktas, M.Y. Taskiran

Tablo 6. Huzurevinde Yasayan Yaslilarm Fiziksel Aktivite Diizeyleri ile Yasam Kalitesi Boyutlarmin
Arasindaki Iliskiye Ait Pearson Korelasyon Analizi Sonuglari

7 Giin icinde Yiiriime Son birhafta
Genels. Fiziksel s. Pskolojk d. Sosyali. Cevred. 10 dk.yiiriime Zamam icinde oturma
siiresi Siiresi
Genel Saglik 1
Fiziksel Saglik ,047 1
Psikolojik Durum ,158 ,289" 1
Sosyal liskiler -,121 ,150 3427 1
Cevre Durumu 114 ,405 ,3347 315 1
7 Giin Igerisinde 10Dk 118 096 -026 225 1
Yiirtidiigiiniiz Giin
Yuriiyerek Gecirilen -079 103 S119 211,120 162 1
Zaman ]
Son Birhafta Icinde ,028 -,182 117 018 125 -,128 -,157 1

Oturularak Gecen Zaman
*_ Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

Tablo 6’ya bakildiginda huzurevinde yapilan ¢alismada fiziksel aktivite diizeyleri ile yasam kaliteleri
arasinda iligski olup olmadig1 incelenmistir. Yaslh bireylerin yasam kalitelerinin alt faktorlerinden ‘Fiziksel
Alan’ ve Ruhsal Alani’na iligkin fiziksel saglik durumu ile pskolojik durum arasinda (=,289) gore anlamh
iligki oldugu, ‘Fiziksel Alan’ ve ‘Cevre Alani’na iliskin fiziksel saglik durumu ile ¢evre durumu arasinda
(r=,405) gore anlaml iliski oldugu, ‘Ruhsal Alan’ ve ‘Sosyal Alani’na iliskin pskolojik durum ile sosyal
iligkiler arasinda (1=,342) gore anlaml iligski oldugu, ‘Ruhsal Alan’ ve ‘Cevre Alani’ na iliskin pskolojik
durum ile ¢evre durumu arasinda (r=,334) gore anlamli iliski oldugu,’Sosyal Alan’ ve ‘Cevre Alani’na iligkin
sosyal iliski ile cevre durumu arasinda (r=,315) gore anlamli iliski oldugu goriilmektedir.

Tablo 7. Huzurevinde yasayan yaslilarda genel saglik durumu ile fiziksel aktivite durumu

Saghgimzdan ne kadar hosnutsunuz
Hi¢ hosnut Cok az Ne hosnut, Epeyce

degil hosnut ne degil hosnut Toplam

haftada 1 giin 0 1 2 0 3

haftada 2 giin 0 0 1 0 1

o haftada 3 giin 2 0 6 0 8

7 gin ersinde 10,0k g 4 gin 3 > g o1
yurudugunuz gun haftada 5 giin 0 5 8 0 13
haftada 6 giin 0 1 2 0 3

haftada 7 giin 0 6 12 1 19
Toplam 5 15 39 1 60

Tablo 7’de huzurevinde yapilan ¢alismada bulgular incelendiginde bireylerin 7 giin igerisinde 10 dk’
dan fazla ytirtidiikleri glinler; haftada 3 giin % 13 oraninda, haftada 4 ve 5 giin %21 oraninda ve haftada 7
giin %31 oranindadir. Katilimecilardan 15 kiginin sagliklarindan ¢ok az hosnut oldugu, orta derece memnun
olan 39 kisinin ise ¢cogunlukla olarak haftada 7 giin 12 kisinin oldugu goriilmektedir. Bulgular sonucu yiiriime
giin sayisi arttikca sagliklarindan hosnut olmama durumuda azalmaktadir. Genel saglik durumu ile fiziksel
aktivite durumu arasindaki iligski incelendiginde (Pearson Ki-Kare degeri 23.350) gore anlamli farklilik

degerinin oldugu goriilmektedir (p<0, 05).
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Tablo 8. Huzurevinde yasayan yaslilarda fiziksel aktivite durumu ile yasam kalitesi durumu
Yasamaktan ne kadar keyif alirsimz

Orta Asiri
Cok az derecede Cokea derece Toplam
Bedensel hareketlilik (etrafta biraz koti 0 0 5 0 5
dolasabilme, bir yerlere gidebilme) neiyi, ne koti 2 18 24 2 46
beceriniz nasildir? oldukea iyi 0 3 6 0 9
Toplam 2 21 35 2 60

Tablo 8’de huzurevinde yapilan ¢alismada bireylerin fiziksel aktivite durumu (bedensel hareketlilik
bir yerlere gidebilme becerisi) ile yasam kalitesi (yasamaktan ne kadar keyif alirsimiz) durumu
degerlendirildiginde, yasamaktan ¢ok az keyif alan 2 kisi,orta derecede keyif alan 21 kisi, ¢coke¢a keyif alan
35 kisinin oldugu goriilmektedir. Bulgular sonucu bedensel hareketlilik becerisini ise biraz kotii bulan %8,
ne iyi ne kot bulan %76 oraninda olup bedensel hareketlilik becerisi arttik¢a kisinin yasamdan keyif aldig1
goriilmektedir. Fiziksel aktivite durumu ile yagam kalitesi durumu arasinda arasindaki iligki incelendiginde
(Pearson Ki-Kare degeri 31,624) gore anlamli farklilik degerinin oldugu goriilmektedir (p<0, 05).

Tablo 9 . Huzurevinde yasayan yaglilarda oturularak gecirilen durum ile bedensel hareketlilik durumu
Giinliik yasamu siirdiirmek icin yeterli giiciiniiz

kuvvetiniz var m Toplam
Cok az Orta derecede Cokea
giinde 7saat 2 7 0 9
giinde 8 saat 0 16 0 16
Son birhafta i¢inde giinde 9 saat 1 6 3 10
oturularak gecen zaman giinde 10 saat 1 10 1 12
giinde 11 saat 0 5 0 5
giinde 12 saat 0 8 0 8
Toplam 4 52 4 60

Tablo 9°da huzurevinde yapilan caligmada bulgulara gore bireylerin son bir hafta igerisinde
zamanlarint ¢ogunlukla giinde 8 saat oturarak geciren % 26 oraninda, giinde 9 saat gciren %16
oraninda,glinde 10 saat oturarak geciren % 20 oraninda ve giinde 12 saat oturarak geciren %13 oraninda
oldugu, n=52 gore gilinliikk yasamlarimini siirdiirmek i¢in kisinin yeterli kuvveti kendinde orta derecede
buldugu ve zamanlarimin biiyiik bir kism oturarak gecirdikleri ve bu durumun bedensel hareketlik durumunu
etkiledigi saptanmistir. Son bir hafta i¢cinde oturularak gecirilen zaman ile bedensel kuvvet durumu arasinda
iligki incelendiginde (Pearson Ki-Kare degeri 20,731) gore anlaml1 farklilik degerinin oldugu goriilmektedir

(p<0,05).

Tartisma ve Sonuc¢

Huzurevinde yapilan ¢aligmada bireylerin cinsiyet dagilimina bakildiginda %71.7’si kadin, %28.3’1
erkek bireylerden olugmaktatir. Bireylerin.yasam.kalitesi.durumu.ile egitim durumu arasinda bulgulara
bakildiginda %20 oraninda ilkdgretim, %48 oraninda.lise, %31 oraninda ise {iniversite mezunu oldugu
goriilmektedir.Buradan c¢ikaracagimiz sonuc  bireylerin ge¢miste egitim seviyelerinin iyi oldugunu
gostermektedir.Bireylerin ¢alisma durumuna bakildiginda %80°nin emekli kisilerden olustugu, %20’sinin
ise hi¢ caligmamis kesimden olustugu tespit edilmistir.Bulgulardan ulagtigimiz sonuca gore huzurevinde
kalan yagh bireylerin ¢ogunlugunun c¢alisan kesimden.olustugu goriilmektedir. Arastirmamizda 6rneklem

grubunun saglik durumlarina iligkin bulgularda; %8.3’lin diyabet, %5.0’in romatizma rahatsizliklarinin
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oldugu, %38.3’lin ise saglik sorununun olmadigi, %10.0’un seker hastalig1 oldugu, %15.0’in ise tansiyon
hastasinin oldugu tespit edilmistir. Bireylerin psikolojisi yasam kalitesi agisindan onemli oldugu
diistiniilmektedir, bu baglamda Ruhsal Alan’ ve ‘Sosyal Alani’na iliskin psikolojik durum ile sosyal iliskiler
durumu arasinda iligki incelendiginde (r=,342) gore anlamli farklilik degerinin oldugu gériilmektedir. Ruhsal
Alan’ ve ‘Cevre Alani’na iliskin psikolojik durum ile ¢evre durumu arasinda iligki incelendiginde (r=,334)
gore anlamli farklilik degerinin oldugu goriilmektedir. Fiziksel Alan’ ve Ruhsal Alani’na iligkin fiziksel
saglik durumu ile psikolojik durum arasinda iliski degerlendirildiginde ise bulgular destekler nitelikte olup
(r=,289) gore anlamli farklilik degerinin oldugu goriilmektedir. ‘Fiziksel Alan’ ve ‘Cevre Alani’na iliskin
fiziksel saglik durumu ile ¢evre durumu arasinda (r=,405) gore anlamli iligski oldugu goriilmektedir. Genel
saglik durumu ile fiziksel aktivite durumu arasindaki iliski incelendiginde (Pearson Ki-Kare degeri 23.350)
gore anlaml farklilik degerinin oldugu goriilmektedir (p<0, 05). Fiziksel aktivite durumu ile yasam kalitesi
durumu arasinda arasindaki iliski incelendiginde (Pearson Ki-Kare degeri 31,624) gore anlamli farklilik
degerinin oldugu goriilmektedir (p<0,05). Oturularak gegirilen durum ile bedensel hareketlilik durumu
arasinda iliski incelendiginde (Pearson Ki-Kare degeri 20,731) gore anlamli farklilik degerinin oldugu
goriilmektedir (p<0,05). Bulgulardan elde ettigimiz sonuga goére huzurevinde kalan yash bireylerde
cogunlugunun saglik proplemi oldugu ve bu durumun yasam kalitelerini etkiledigi goriilmektedir. Cikan
degerlere gore yaslilarda hastalik oranlarinin yiiksek oldugu ve hareketsizlik sonucu fiziksel aktivite
durumlarini etkiledigini ve giin igerisinde ylirlimeye zaman ayirmadiklar sdyleyebiliriz. Yash bireylerin
yasam kalitelerini refah diizeyinde tutmalar1 acisidan fiziksel aktivitenin nemini vurguladigimiz ¢alismada,

yapilan benzer ¢alismalar aragtirmamizi destekler niteliktedir.

Courneya ve ark. (2005), endometriyal kanser hastalariyla yapmis olduklari ¢aligmanin sonuglarina
gore halk sagligi onerilerine uygun bir sekilde FA katilanlarm, YK’ si katilmayanlara kiyasla anlamli bir

sekilde yiiksek oldugu sonucuna ulagmistir.

Vuillemin ve ark. (2005), fransiz kadinlarin, FA ile YK arasindaki iliskiyi inceledikleri aragtirmanin
sonucunda; gen¢ kadmlarin FA diizeyleri ve YK 6l¢eginin bedensel agrilar boyutu disinda diger boyutlarla
iligkili oldugu, FA katilan kadin ve erkek 89 katilimcimin YK skorlar katilmayan katilimcilara oranla daha

yliksek oldugu sonucuna ulagmistir.

Blair (2003), diizenli FA’nin faydalar1 konulu calismasinda; egzersizim YK’ni gelistirdigini,
hastaliklar ve sakatliklar1 6nledigini ve 6liim oranim azalttigi bulgusuna ulasmistir. Courneya ve ark. (2005),
endometriyal kanser hastalariyla yapmis olduklar1 caligmanin sonuglaria gore halk sagligi 6nerilerine uygun
bir sekilde FA katilanlarin, YK’ si katilmayanlara kiyasla anlamli bir sekilde yiiksek oldugu sonucuna
ulagsmistir. Breuer ve Pawlowski (2011), fiziksel aktivite, yaslilik ve sosyoekonomik durum {izerine yaptiklar
aragtirmada, toplumsal mutlulugun her yas grubunda oldugu gibi yashlarda da fiziksel aktiviteyle dogru
orantili oldugunu savunmaktadir. Egzersiz yapmanin hem fiziksel hem de mental anlamda bireyleri olumlu
etkiledigi ve bu konuda devlet politikasinin destek odakli olmasi gerektigini sdylemislerdir. Aragtirmamizda
cikan sonuclara gore yash bireylerin fiziksel aktivite aligkanliklarinin ¢ok fazla olmadiginmi gérmekteyiz.

Bulgular sonucu destekler nitelikte olup yash bireylerin ylirime MET leri incelendiginde 600 MET ve alti
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(inaktif diisiik diizey) erkeklerde %35, kadinlarda %44 diisiik siddette fiziksel aktivite diizeyine, 600-3000
MET aras1 (Minimal Aktif Orta Siddetli Diizey) erkeklerde %65 kadinlarda %55 orta siddette fiziksel aktivite
diizeyine sahip olduklar ve fiziksel aktivite yetersizligi sonucu bedensel hareketlilik (etrafta dolasabilme, bir
yerlere gidebilme) becerilerini etkilemektedir. Bu baglamda fiziksel saglik durumunun kisilerin yasam

kalitelerini olumsuz etkiledigi diistiniilmektedir.

Stevinson ve ark. (2007), yumurtalik kanseri ge¢irmis kadinlar iizerinde FA ile YK arasindaki
iligskinin etkilesimini belirleyebilmek amaciyla: yedi giin igin en az 1 saat siddetli veya en az 150 dakika
OSFA katilan kadinlarin, fiziksel aktiviteye katilmayan hemcinslerine oranla yasam kalite skorlar yiiksek
oldugu sonucuna ulagmistir. Thompshon, ve ark. (1991), postmenopozlu kadinlar iistiinde yaptiklar
aragtirmada 6 haftalik FA caligmasina katilan kadinlarin kontrol grubundakilere gére FA ve yasam
kalitelerinin daha yiiksek olduklart sonucuna ulasilmistir. Stephard 1997; Akin (2006), aragtirmalar sonucu,
yaslhlikta fiziksel aktivite alisgkanliginin yasam kalitesini arttirdigi, fizyolojik ve Morfolojik anlamda bireyin
daha saglikli olduguna dair sonuglar elde edilmistir.

Cikan sonuglara gore yasli bireylerin yasam kalitesi durumunu yasadiklari cevre, pskoloji
durumlari,sosyal iliskilerinin etkiledigini, fiziksel aktivite aligkanliklarinin c¢ok.fazla olmadigini
gormekteyiz. Bu baglamda yasam kaliteleri kisilerin fiziksel saglik durumlarini olumsuz etkiledigi
diistiniilmektedir.

Elde ettigimiz bulgularda zamanlarinin ¢ogunlugunu hareketsiz gegiren bireylerin fiziksel aktivite
diizeylerini arttiracak sekilde miimkiin oldugu kadar fiziksel aktivite yapabilecekleri ortam saglanmalidir.
Yiirtime giinleri diizenlenmesi, ya da hareket halinde olacaklar1 yashlar i¢in uygun aktiviteler yapilmasi
fiziksel kapasite durumlarin1 olumlu yonde etkileyecegi diisiiniilmektedir. Yasam yolculugunun en dnemli
parametrelerinden biri egitim ve sosyal itibardir. Yasama hazirlik olarak algilanan egitim yasamla bag
kurmanin en 6nemli yolludur. Huzurevinde kalan bireyelere kitap okuma giinleri gibi egitim ile ilgili
aktivitelerin diizenlemesi sosyal alanlarmin pskolojik durumlarina olumlu yodnde etkileyecegi
diistiniilmektedir.

Sonug olarak hepimiz bir giin zihinsel ve fiziksel olarak yaslanacagiz ve kayiplar verecegiz. Yaslilar;
ayriliklar, kayiplar sonucu hayatin getirileri karsisinda yalniz kalmak zorunda kalabilirler. Sosyal ¢evre,
arkadas iligkileri, sevdigi birinden deger gérmek yaslhlik siirecindeki psikolojik ve rol degisimleri ile basa
¢ikmada onemlidir. Bu siiregte yasam kalitesinin iyi olmasi acisindan kisinin fiziksel aktivite yapmasi ve
yonlendirilmesi saglig1, depresyon ve kronik agri sendromlar iizerine yarar gérmesi agisindan faydali olacagi

diistiniilmektedir.
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