Okul Oncesi Cocuklarda Pilates Topuyla Yapilan
Egzersizlerin Denge, Reaksiyon Zamani, Yasam
Kalitesi ve Davramsa Etkileri

Tugba Obuz

Lisansiistii Egitim, Ogretim ve Arastirma Enstitiisiine Fizyoterapi ve
Rehabilitasyon Yiiksek Lisans Tezi olarak sunulmustur.

Dogu Akdeniz Universitesi
Eyliil 2020
Gazimagusa, Kuzey Kibris



Lisansiistii Egitim, Ogretim ve Arastirma Enstitiisii onay1

Prof. Dr. Ali Hakan Ulusoy
L.E.O.A. Enstitiisii Miidiirii

Bu tezin Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Yiiksek Lisans derecesinin gerekleri
dogrultusunda hazirlandigini onaylarim.

Prof. Dr. Ayse Nur Tunali
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliim
Baskani

Bu tezi okuyup degerlendirdigimizi, tezin nitelik bakimindan Fizyoterapi ve
Rehabilitasyon Yiiksek Lisans derecesinin gerekleri dogrultusunda hazirlandigini
onaylariz.

Yrd. Dog. Dr. Zehra Gilichan Topcu
Tez Danismani

Degerlendirme Komitesi

1. Prof. Dr. Mehtap Malkog

2. Prof. Dr. Ayse Nur Tunali

3. Yrd. Dog. Dr. Beliz Belgen Kaygisiz

4. Yrd. Dog. Dr. Zehra Giichan Topcu

5. Yrd. Dog. Dr. Yasin Yurt




(0Y/

Bu calismanin amaci okul oncesi cocuklarda pilates topu ile yapilan
egzersizlerin denge, reaksiyon zamani, yasam kalitesi ve davranisa olan etkilerini
arastirmaktir.

Calismada krese devam eden 4 ve 5 yaslarindaki 62 goniillii birey ¢alisma
grubu (CG) (n=30) ve kontrol grubu (KG) (n=32) olarak randomize bir sekilde ikiye
ayrildi. CG bireylere, haftada 2 giin 40 dakika olacak sekilde 6 hafta boyunca pilates
topuyla egzersizler uygulandi. KG ise 6 hafta boyunca normal giinliik rutinlerine
devam ettiler.

Tim bireylerin ebeveynleri bilgilendirilmis onam formunu imzaladiktan
sonra bireylerin sosyodemografik bilgileri kaydedildi. Statik denge igin Tek Ayak
Uzerinde Durma Testi (gozler agik ve kapali), dinamik denge i¢in Fonksiyonel
Uzanma Testi (FUT) ve Siireli Kalk ve Yiirti Testi (SKYT), reaksiyon zamani igin
Cetvel Birakma Testi, SKYT esnasinda ikili gorev performans yontemleri, yagam
kalitesi icin Kiddy KINDL Yasam Kalitesi Olgegi, davranis igin ise Anaokulu ve
Anasmifi Davranis Olgegi kullanildi.

Bulgulara gore her iki grupta da gozler agik ve kapali Tek Ayak Statik Denge
testlerinin ve ikili gorev performanslarmin grup i¢inde anlamli diizeyde gelistigi
bulundu (p<0,05). Gruplararasi farka gére CG’da daha fazla gelisme oldugu goriildii
(p<0,05). 6 hafta sonunda FUT, SKYT ve reaksiyon zamani sonuglarinda gruplar
arasinda anlamli farklar saptanmadi (p>0,05). ilk &l¢iim puanlarma gore kontrol
grubunun yasam kalitesi puanlarinin daha yiiksek oldugu belirlenirken (p<0,05), 6
hafta sonunda gruplararasi anlamli fark bulunmadi (p>0,05). Davranis oOlgegi

problem ¢ozme alt baghiginda CG’da ve sosyal beceri alt basliginda iki grupta



anlaml gelismeler goriildii (p<0,05). Davranis Olgegi’nde gruplar arasi anlaml
farkliliklar bulunmadi (p>0,05).

Sonu¢ olarak okul oOncesi ¢ocuklarda statik denge ve ikili gorev
performansinin arttirilmasinda pilates topuyla yapilan egzersizlerin etkili oldugu

gorilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Okul Oncesi Cocuklar, Pilates Topu, Egzersiz, Fiziksel

Aktivite



ABSTRACT

The aim of this study is to investigate the effects of exercises conducted with
pilates ball on balance, reaction time, quality of life, and behavior among preschool
children.

62 volunteers, aged 4 and 5 years old, who continued kindergartens were
randomly grouped into two as study group (SG) (n=30) and control group (CG)
(n=32). Exercises including pilates ball were applied to SG people for 40 minutes,
twice a week, 6 weeks. CG continued normal daily routines for 6 weeks.

Sociodemographic information of all people was recorded after their parents
signed informed consent form. Single Leg Standing (eyes open and close) for static
balance, Functional Reach Test (FRT) and Timed-Up and Go (TUG) test for
dynamic balance, Ruler Drop Test for reaction time, dual task performance methods
during TUG test, Kiddy Kindl Quality of Life Scale, and Preschool and
Kindergarten Behaviour Scale were used.

According to the findings, Single Leg Standing test in both eyes close and
open conditions and dual task performance were found to be improved significantly
within the groups (p<0.05). According to the differences between groups, more
significant improvement was observed in the SG (p<0.05). No significant differences
were determined in the results of FRT, TUG test and reaction time between the
groups after 6 weeks (p>0.05). According to the first assessment points, it was
specified that the control group had higher points in quality of life (p<0.05), whereas
no significant difference was found between the groups after 6 weeks (p>0.05).

Significant improvements were seen in the Behavior Scale problem solving



subheading within the SG and social skill subheading within both groups (p<0.05).
No significant difference was found in Behavior Scale between the groups (p>0.05).
As a result, exercises with pilates ball were found to be effective on static

balance and dual task performance among preschool children.

Keywords: Preschool Children, Pilates Ball, Exercise, Physical Activity
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Boliim 1

GIRIS

Fiziksel aktivite enerji harcamasi sonucunda iskelet kaslari tarafindan
tiretilen herhangi bir bedensel hareket olarak tanimlanir. Cocukluk ¢aginda yapilan
fiziksel aktivite, yetiskinlik ¢agindaki fiziksel aktivitenin belirleyicisidir (1).

Fiziksel aktivitelere katilim ¢ocuklarda sosyallesmeyi artirir, depresif
belirtileri azaltir ve motor becerileri gelistirir (2). Fiziksel aktivitenin bir tiirii olan
egzersiz ise, ¢cocuklarin sagligini iyilestirir ve olumlu biyokimyasal veya fizyolojik
degisikliklere neden olur. Otururken viicut pozisyonu degistirmek, yazi yazmak
gibi baz1 viicut hareketleri, ¢ok az bir enerji harcamasimi gerektirirken, kosu ve
sigrama gibi bazi viicut hareketleri yiiksek enerji harcamasi gerektirir. Logan ve
ark. 2015’te yaptiklar1 bir derlemede motor beceri ile fiziksel egzersiz arasinda
anlaml iliskiler oldugunu bulmustur (3). Giinliik yasamda viicudun uygun enerji
harcamasi ile hareket etmesi i¢in her iki tipteki hareketler i¢in de fiziksel uygunluk
onem tagimaktadir (1).

Cocugun saglikli gelisiminde 6nemli bir rol alan sosyal beceri, ¢ocuklarin
zihinsel gelisimi ve okula hazir olmasi i¢in 6nemli bir yere sahiptir. Kendini ifade
etme, isbirligi gibi sosyal beceriler, ¢ocuklarin daha sonraki donemlerinde olumlu
sosyal davranis ve akademik basarisini destekleyebilir (4,5). Daha 6nce yapilan
caligmalarda ¢esitli oyunlara ve farkl fiziksel aktivitelere katilan ¢ocuklarin sosyal
beceri gelisimini olumlu diizeyde destekledigi goriilmektedir (6,7). Cocuklar oyun

yoluyla c¢evresindeki bireylerle iletisim kurarak gerekli sosyal becerileri



pekistirerek uygular (4).

Yapilan bir caligmada erken c¢ocukluk donemindeki sedanter ve aktif
davraniglarin, ergenlik donemlerinde de devam ettigi goriilmiistiir (8). Cocuklarda
fiziksel aktivite ve sedanter davramisin Olglildiigli bir derleme calismasinda, okul
oncesi donemdeki cocuklarda giinde 47 dakika, orta ile kuvvetli fiziksel aktivite
yaptig1, giinde 10 saat ise sedanter davranis sergiledigi goriilmiistiir (9).

Cocuklarin sedanter davraniglarim1  azaltmak ic¢in aktif rol alacagi
aktivitelere tesvik etmek gerekmektedir. Okul 6ncesi donem motor beceri agisindan
“altin ¢ag* olarak bilinmektedir. Bunun nedeni ise atlama ve kosma gibi temel
motor beceriler bu donemde gelismektedir (10). Hareketli bir yiizeyde yapilan
egzersiz, omurgay1 desteklemek ve tiim viicut stabilitesini korumak i¢in sabit bir
yiizeyde gergeklestirilen egzersizlerden daha fazla kas aktivitesi gerektirir. Pilates
topu gibi dengesiz ylizeylerin yardimi ile yapilan egzersizler, fonksiyonel
kapasiteyi arttirir. Clinkii bu tip egzersizler denge ve propriyosepsiyon gibi fiziksel
uygunlugun diger yonlerini etkiler. Pilates topu ile yapilan egzersizlere katilim,
saglhigi olumlu yonde etkileme potansiyeline sahiptir (11-13).

Diizenli fiziksel egzersiz, biiylime sirasinda viicut kompozisyonunun
diizenlenmesi i¢in de onemli bir etkendir. Ancak dikkat edilmesi gereken; biiylime
sirasinda ¢cocuklarin bedeninde meydana gelen degisimler motor giicli ve performansi
etkiler, bu yiizden ¢cocugun bireysel 6zellikleri, yas1 ve cinsiyetine gore egzersiz plani
yapmak gerekir. Cocuklarda egzersiz onerilerinde Ingilizce FITT yani kondiisyonu
yiiksek anlaminda kullanilan kelimeye denk gelen egzersiz programi dnerilmektedir.
FITT; Frekans, siddet, zaman ve tip olarak adlandirilmaktadir (14). Okul 6ncesi
cocuklarda diizenli yapilan ve egzersiz regeteleri igeren bir egzersiz rehberi

bulunmamaktadir. Yine de fiziksel aktivite rehberlerine bakildiginda giinliik fiziksel



aktivite kosulu olarak 180 dakika Onerilen yas grubuna girmektedirler (14).
Literatiirde bu yas grubuna igin limitli egzersiz 6nerisi bulundugu ve yasam
tarzinin temellerinin atildig1 yasamin ilk yillarindan itibaren gocuklarin egzersiz ile
tanistirilmasi diistincesiyle bu ¢alisma planlandi. Fizyoterapistler, FITT prensiplerini
kullanarak kisiye veya benzer 6zellik gosteren gruplara 6zel program planlamada
uzman kisilerdir. Egzersiz belli bir plan ve diizen igerisinde devam ettirildigi i¢in
okul Oncesi cocuklarin sevebilecegi bir egzersiz programi ve ortami amaglandi.
Pilates topu egzersizleri, keyifli oldugu i¢in ¢ocuklarda rahatlikla kullanilabilen bir
egzersiz ekipmanidir. Ayrica ¢ocuklarda fiziksel uygunluk parametrelerinin gelisimi
icin pilates topuyla yapilan egzersizler germe ve kuvvetlendirme amaciyla da
kullanilabilir (13). Sonug olarak, ¢alismamiz okul oncesi ¢ocuklarda pilates topuyla
yapilan egzersizlerin denge, reaksiyon zamani, yasam kalitesi ve davranisa olan

etkilerini arastirmaktir.
1.1 Hipotezler

HO1: Pilates topu ile yapilan egzersizlerin okul oncesi ¢ocuklarda statik
dengeye etkisi yoktur.

HO02: Pilates topu ile yapilan egzersizlerin okul oncesi ¢ocuklarda dinamik
dengeye etkisi yoktur.

HO3: Pilates topu ile yapilan egzersizlerin okul dncesi ¢ocuklarda reaksiyon
zamanina etkisi yoktur.

HO04: Pilates topu ile yapilan egzersizlerin okul oncesi ¢ocuklarda yasam
kalitesine etkisi yoktur.

HOS5: Pilates topu ile yapilan egzersizlerin okul oncesi ¢ocuklarda davranisa

etkisi yoktur.



Boliim 2

GENEL BILGILER

2.1 Erken Cocukluk Caginin Tanimi ve Onemi

Erken ¢ocukluk donemi yagsamin ilk alti senesidir. Erken ¢ocukluk fiziksel,
duygusal, sosyal ve bilissel alanlarda biiylime ve gelismeye katki saglayan 6nemli bir
yasam evresidir. Bu nedenledir ki kiiglik ¢ocuklarin biiyiime ve gelismeleri
yasadiklar1 deneyimlerle arttirilabilir veya bozulabilir (15).

Kisinin yeni beceriler ve bilgiler elde etmesi olan 6grenme, ¢ocuklugun her
donemi i¢in gereklidir. Cocuklarda yiiriime, konusma, iletisim kurma ve davranig
gibi becerileri 6grenmesi erken cocuklukta gerceklesmektedir. Bu sebeplerle yasamin
ilerleyen dénemlerinde ¢ocugun faydali bir birey olmasi ve bu donemde becerisinin
erken donemlerden itibaren gelistirilmesi toplumun yararinadir (16). Cogu cocuk
O0grenme becerilerini gelistirerek okula hazir olur, bazi cocuklar ise O0grenme
becerilerini gelistiremeyip zorluk yasar ve okula baslamadan once erken miidahale
hizmetlerine ihtiya¢ duyabilir. Sonug olarak ¢ocugun ileri donemlerdeki davranislari,
sosyal yasantist ve akademik basarisi icin okul Oncesi donemin Onemi

vurgulanmaktadir (17).

2.2 Okul Oncesi Donemde Fiziksel Aktivite Olarak Oyun Ve
Egzersiz

Cocukluk c¢aginda yapilan fiziksel aktivite, yetiskinlik ¢agindaki fiziksel
aktivitenin belirleyicisidir (1). Bir ¢ocugun saglikli bir sekilde biiyliylip gelismesi

icin 1 yas altindaki bebeklerin giinde birkag¢ kez fiziksel olarak aktif olmasi, 1-2 yas
4



bebekler ve 3-4 yas okul 6ncesi gocuklarin giinde en az 180 dakika fiziksel olarak
aktif olmalar1 gerekmektedir (18,19). 5-18 yas c¢ocuklar1 i¢in ise giinlik en az 60
dakika orta-siddetli fiziksel aktivite tavsiye edilmektedir (19). Oyun, okul Oncesi
donem i¢in onemli bir fiziksel aktivitedir. Eglenceli, motive edici ve aktif olarak
katilim gerektiren bir faaliyettir ve ¢ocuk gelisimi i¢in son derece dnemlidir (20).
Cocuklar oyun yoluyla kendi akranlariyla, kardesleriyle, anne ve babalaryla
etkilesim halinde iken 6nemli sosyal beceriler edinirler (18).

Oyun cesitleri literatiirde farkli sekillerde siniflanmaktadir. Oyun, aragh veya
aragsiz olarak (21) veya fiziksel, kesfe/manipiilasyona dayali, sembolik, kuralli, yap1-
inga ve taklit oyunu olmak tizere alt1 alt baslikta siniflandirilabilmektedir (22). Topla
oyun bir¢ok siniflandirmanin ¢esitli basliklar1 altinda kullanilabilen bir ara¢ olarak
sunulmakta ve c¢ocuklar tarafindan ilgi ¢ekme yoniinden tercih edilmektedir (22).
Oyun sadece eglenmek i¢in degil, yaraticiligi ortaya ¢ikarmak ve sinirlarn test
etmekle de ilgilidir. Oyunun c¢ocuklar {izerine olan bu olumlu etkileri sebebiyle
ebeveynleri, 6gretmenleri, doktorlar1 oyun oynamalar1 konusunda c¢ocuklar tesvik
ederler (20).

Sagliklt bir ¢ocugun gelisimi icin O6nemli olan temel gereksinimleri
karsilanmazsa sagliksiz bir gelisim oldugu goriilmektedir. Oyun bilissel, fiziksel,
sosyal ve dil gelisimi alanlarim1 desteklemektedir (22). Cocuklarin ¢evresiyle iletisim
kurarak, bilgi ve fikir aligverisi yaparak, kendini taniyarak ve yaraticiligini
kullanarak gelisimine katkida bulunur. Yani ¢ocuk icin oyun temel ihtiyagtan
birisidir (23).

Fiziksel aktivite olarak cocuklarin en ¢ok tercih ettigi oyun oynama dahil
olmak iizere teknolojik ara¢ gere¢ kullaniminin artisiyla giinlimiizde giderek

azalmakta ve fiziksel aktivitenin diismesine sebep olabilmektedir. Bu nedenle okul



oncesi cocuklarda fiziksel aktivite, iizerinde daha fazla calisilmasi gereken bir
parametre olmustur. Cocuklarin hareketsiz kaldigi en bilinen durum ekran
kullanimidir. Televizyon, bilgisayar, telefon, tablet video oyunlar1 gibi ekran
kullanimlar1 gelisme ¢aginda olan ¢ocuklarda sedanter davranisa neden olmaktadir
(24).

Fiziksel aktivite ¢ocugun gelisim alanlarinin birkagi ya da tiimiine etki
edebilmektedir. Bu alanlar literatiirde farkli siniflandirmalar olsa da genel olarak
motor, duyu, kognitif, sosyal ve emosyonel olmak iizere ¢ocuk gelisimi bes yonden

incelenmektedir.
2.3 Okul Oncesi Donemde Motor Gelisim ve Fiziksel Aktivite

Motor gelisim c¢ocuk sagliginin dnemli bir parcasidir. Kognitif ve sosyal
gelisim gibi gelisim alanlariyla da iliskilidir. Motor becerilerin gelistirilmesi giinliik
yasam aktiviteleri i¢in gereklidir. Cocuklarin oyun, spor ve fiziksel aktivitelere
katilimimin temelini olusturur. Motor gelisim ayni zamanda, bir veya daha fazla
viicut boliimiinlin goniillii hareketini gerektiren hedefe yonelik faaliyetler veya
gorevler olan motor becerilerin gelistirilmesini ifade eder. Temel Motor Beceri
(TMB), hareketin ABC'si olarak kabul edilir ¢linkii giinliik yasam aktiviteleri ve daha
sonraki uzmanlik becerilerinin yap1 taglarini olusturur (25).

Yasam boyu motor gelisimi ve erken ¢ocukluk doneminde temel motor
becerinin Onemini tanimlamak igin; hiyerarsik motor gelisim modeli (26)
tiggenlestirilmis kum saati motor gelisim modeli (27) ve dag motor gelisim modeli
(28) gibi ¢esitli motor gelisim modelleri kullanilmigtir.

2.3.1 Hiyerarsik Model
Piramit seklindeki bu model, dort ardisik asamada motor becerilerin

gelisimini ¢izer (Sekil 1). Bir fazdan digerine gecis zamanla biyolojik olgunlagma ve



cevresel deneyimlerin bir sonucu olarak gerceklesir. ilk asama bebeklik déneminde
reflekslerden olusur; bu istemsiz hareketler, belirli uyaranlara stereotipik motor
reaksiyonlaridir ve gelecekteki tiim hareketlerin temeli olarak kabul edilir. Bu
refleksif asamay1, ¢ocuklarin erken lokomotif becerileri ve nesne kontrol becerileri
de dahil olmak tizere Temel Motor Beceri (TMB) asamasi takip eder. Bu temel motor
becerilerin 6nemi bir yeterlilik engeli kavrami ile vurgulanmaktadir. Seefeldt, bu
engeli agsmak ve c¢ocuklarin piramidin bir sonraki agsamalarina geg¢melerine izin

vermek i¢cin TMB' de bir yeterlilik seviyesinin gerekli oldugunu varsaymaktadir (25).

SPESIFIK SPOR
BECERILERI VE
DANS

TEMEL MOTOR
BECERILER

REFLEKSLER
Sekil 1: Hiyerarsik Motor Gelisim Modeli

Bu model yeterlilik engeli sayesinde gocuklarin spor, oyun ve diger fiziksel
aktivite tiirlerine katilmalari ve basarili olmalari i¢in TMB gelistirmeleri ve
uzmanlasmalar1 gerektigini vurgulamaktadir (26).

2.3.2 Ucgen Kum Saati Modeli

Gallahue’nin 6nerdigi bu model kum saati ve {ist tiste binen (ters ¢evrilmis)
bir liggen seklindedir (Sekil 2). Bu model dort faz igerir. Motor becerilerin geligimi,
biyolojik ve cevresel faktorler araciligiyla kum saatine diisen kum ile temsil edilir.
Biyolojik faktorlerin katkisi, cevresel faktorlerin katkisinin aksine sabit olarak kabul

edilir. Bireyler, motor kontrol ve yeterlilik elde etmek ve siirdiirmek i¢in farklh



hareket asamalarinda ilerledik¢e, motor beceri gelisiminin orani ve kapsami birey,

cevre ve gorev kisitlayici faktorlerinden etkilenecektir (25).

MOTOR GELISIMIN
EVRELERI

GELISIMIN YAKLASIK
YAS DONEMLERI

s OZELLESMIS
/RAREKETLER DUNEMI N,
TEMEL

HAREKETLER DONEMI

ILKEL
HAREKETLER DONEMI
ool - REFLEKSIF
ar :. HAREKETLER DONEMI

Sekil 2: Uggen Kum Saati Motor Gelisim Modeli

umnda.

Ik asama bebeklik doneminde refleksif hareket asamasidir, reflekslerle
karakterize edilir. Bu istemsiz hareketler genellikle ilkel reflekslere ve postural
reflekslere ayrilmistir. Gallahue, bu reflekslerin (6zellikle postural reflekslerin) daha
sonraki istemli hareketlerde stabilite, lokomotor ve nesne kontrol mekanizmalari i¢in
bir néromotor test cihazi olarak kabul edilebilecegini belirtmektedir. Ilkel refleksler
kayboldukga bebekler bas ve govde kontrolii (stabilite), uzanma ve kavrama (nesne
kontrolii) ve emekleme ve ylriime (hareket) gibi temel istemli hareketler
gelistirmeye baglar. Temel hareket asamas1 baslangic asamasina (+ 2-3 yil), ortaya
cikan temel asamalara (£ 3-5 yil) ve yetkin asamaya (£ 5-7 yil) ayrilmistir. Bu
asamalardaki ilerleme, TMB  modellerinin  biyomekanik  verimliliginde,
koordinasyonunda ve kontroliinde bir iyilesme ile karakterizedir.

Uzmanlagmis hareket asamasinda, bireyler spor, oyun ve diger fiziksel
aktivite tiirlerinde gerekli olan karmasik becerileri gelistirmek ve bunlara hakim
olmak i¢in bu TMB'y1 gelistirmeye ve genisletmeye baslar. Modele gore, kum saati

geng yetiskinligin baslangicinda doniiyor ve kum (yani, motor kontrol ve yeterlilik)



dokiilmeye bagliyor. Bununla birlikte, kumun diisme hizi, kalitsal filtre ve yasam
tarzi filtresi tarafindan belirlenir. Kalitsal filtre sabitken, yasam tarzi filtresi fiziksel
uygunluk ve fiziksel aktivite gibi faktorler tarafindan belirlenir (27).
2.3.3 Dag Motor Gelisim Modeli

Clark ve Metcalfe (2002) modellerinde bir dag metaforu kullanmiglardir
(Sekil 3). Motor gelisim modeli alti asamadan olusur ve dinamik sistemler
cergevesinde yer alir. Bu teorik yaklasim, ekolojik perspektifin bir dalidir ve motor
gelisimini, birey, ¢evre ve gorevdeki kisitlamalar1 degistirerek motor davranisin her
an etkilendigi dogrusal olmayan ve kendi kendini organize eden bir siire¢ olarak
tanimlar. Hem {i¢genlenmis kum saati modeli hem de motor gelistirme modeli,
dinamik sistem teorisini motor gelisimi kavramsallastirmak i¢in bir ¢ergeve olarak

benimser (25).

Becerikli
Baglam-Spesifik
Temel Motor Asamalari

Sekil 3: Dag Motor Gelisim Modeli

Refleksif fazda bebekler spontan ve refleksif hareketler gosterirler. Refleksif
hareketlerin aksine, spontan hareketler, ortamdaki belirli uyaranlarla (6rnegin kol
sallanmasi) uyarilmayan hareketleri ifade eder. Her iki hareket de bebeklerin hayatta
kalabilmesi ve cevre ile etkilesime girmesi i¢in dnemlidir. Onceki modellere benzer

sekilde, daha sonraki 6zel beceriler i¢in bir temel olarak yedi yasina kadar TMB



gelisiminin 6nemi Clark ve Metcalfe’in modelinde de vurgulanmistir. Bu temel
becerilere hakim olan ¢ocuklar, beceriyi gelistirmek ve daha sonraki sporlarda ve
diger fiziksel aktivite tlirlerinde basarili olmak i¢in daha donanimlidirlar. Motor
gelisim modelleri bilindiginde c¢ocuklarin hareket becerilerine yaklasim daha
kapsamli olmaktadir (28).

Ince ve Kaba Motor Gelisimi

Temel ince motor, iletisimden alet kullanimina kadar c¢esitli davranislar i¢in
ellerin kiiciik kaslarinin kullanimini iceren motor becerilerdir. (yazi1 yazma, diigme
ilikleme, ¢anta tasima gibi). 2 ile 3 yas arasindaki ¢ocuklar ellerini mutfak esyalarini
tutmak, kendi beslenmesini saglamak, kendi ¢orap ve ayakkabisini ¢ikarmak ve basit
bulmacalar1 eslestirmek icin kullanabilirler. Bu sayede el becerisi kazanirlar. 3
yasindaki ¢ocuklar basit bir daire ¢izimini kopyalayabilir. 4 yasindaki ¢ocuklar kare
seklini kopyalayabilir. 5 yasindaki bir ¢ocuk ise kendi isminin bas harfini yazabilir.
Bu ilerleyen beceriler el yazisi becerilerinin dnciisiidiir (29).

Kaba motor becerileri denge ve kol, bacak ve govde hareketleriyle ilgili
biiyiikk viicut hareketlerinin gelisimini igerir. Topla oynamak, ziplamak gibi
fonksiyonel hareketler kaba motor becerilere drnektir. Kaba motor becerileri gelismis
olan 2 yasindaki bir ¢ocugun iyi bir dengesi, yiiriimesi, donmesi ve kogsmasi
gerekmektedir. 3-5 yas arasindaki ¢ocuklar ise atlama, dans etme, paten kayma ve
dort tekerli bisiklete binme gibi karmasik kaba motor becerileri 6grenir. Cocuklarin
denge, koordinasyon ve genel hareketlerinde olan sorunda ailesel genetik faktorler de
etkili olabilmektedir (30).

Reaksiyon zamani bagla uyarisi ile cevap olusana kadar alinan siire anlaminda
olup fiziksel uygunlukla iligkili motor becerilerden biridir. Kaba veya ince motor

beceri olarak bir ayrim yapilamamaktadir. Motor ve kognisyonun biraraya
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gelmesiyle olusan bir beceridir. Reaksiyon zamani ¢ocuklardaki dikkat ve davranis
organizasyonundaki degisiklikleri ve gelismeleri gérmek icin degerlendirilebilir.
Ayrica reaksiyon zamani Ol¢limiiyle kognisyondaki degisiklikler, kognitif esneklik
ve motor-kognitif islem hizi gibi ¢esitli serebral fonksiyonlar da degerlendirilmis
olur (31).

Temel ince ve kaba motor beceri gelisimi, ¢ocugun ilerdeki fiziksel
aktivitesinin temelini olusturmaktadir. Bu becerilerin gelisimi i¢in okul Oncesi
dénem c¢ok Onemlidir. Motor becerisinde problem olan ¢ocuk fark edilip gerekli
gelistirme egitimi almasi i¢in tesvik edilmelidir (32).

Okul 6ncesi donem motor beceri agisindan “altin ¢ag* olarak bilinmektedir.
Bunun nedeni ise atlama ve kosma gibi temel motor beceriler bu donemde
gelismektedir (33). 3 ve 5 yaslar1 arasinda olan okul 6ncesi ¢agindaki ¢ocuklar motor
beceri yeterliliginin en 6nemli agsamasindadir. Bu ¢ocuklar motor beceri yeteneklerini
fiziksel aktiviteye olan katilimla gelistirir. Fakat cogu g¢ocuk fiziksel aktiviteye
katilim seviyesini Kkarsilayamamaktadir (3). Motor beceri ve fiziksel aktivite bir
dongii seklinde birbirini desteklemektedir. Buna gore fiziksel aktiviteye daha ¢ok
katilan cocuklarin motor becerilerinin daha iyi gelistigi, motor becerileri daha
gelismis olan ¢ocuklarin ise, daha aktif olup ve daha ¢ok fiziksel aktiviteye katilmak
istedikleri goriilmektedir (34).

2.4 Okul Oncesi Donemde Duyusal Gelisim ve Fiziksel Aktivite

Duyu organlart ¢evreden aldig1 uyarilar algilayarak beyinde bulunan gerekli
merkezlere iletir ve burada yorumlanmasini saglar. Bu duyular; gérme, isitme, koku,

tat, taktil, vestibuler ve propriyosepsiyondur.

11



2.4.1 Isitme Duyusu

[sitme duyusunun organi olan kulak ayn1 zamanda dengenin korunmasinda da
biiyiik rol alir. Kulaklar sesleri, sesleri ve sesleri tanimamiza ve ayirt etmemize,
yiiksek, sessiz, derin ve net arasindaki farki duymamiza ve mesafeyi tahmin
etmemize yardimci olur. Kulak; dis, orta ve i¢ olarak ii¢ anatomik alana ayrilmistir.

Ic kulakta sa¢ hiicreleri olarak bilinen 6zel mekanoreseptdrlerin
aktivasyonunu, isitme ve denge ile sonuglanan sinir uyarilari olusturur. Anatomik
olarak, i¢ kulak temporal kemikte karmasik bir labirentte toplanan ii¢ bosluktan
olusur ve bu nedenle 'kemikli labirent' terimi vardir. Bu bosluklar perilimf ad1 verilen
sulu bir sivi ile doldurulur ve vestibiil, yar1 dairesel kanallar ve koklea olarak ayrilir.

Isitme mekanizmas: ses dalgalari kulak kepgesi tarafindan toplanir ve
dalgalarin timpanik membrana carptig1 dis isitme kanalindan tasmir. Bu, ii¢ isitsel
kemigin ve oval pencerenin titresmesine neden olur ve bu da kokleada perilimf
titresimine neden olur. Perilimfin titresimi, endolimfin titresimine neden olur ve bu
da i¢ine uzanan sa¢ hiicrelerinin hareketini iiretir. Bu sa¢ hiicrelerinin hareketi sinir
uyarilart iiretir ve sinyal koklear sinirde tasinir. Sinir uyarilari, bilgiyi beynin
temporal lobundaki isitsel kortekse tasiyan vestibiilokoklear sinir lizerinden hareket
eder ve burada ses olarak degerlendirilir.

Vestibiiler organ sakkiil, utrikiil ve yarim daire kanallar igerir. Sakkiil ve ders
duvarlarinin her biri makula adi verilen kiigiik, kalinlagsmis bir bolge icerir. Birbirine
dik olan iki makula statik denge i¢in reseptorlerdir. Basin uzayda konumu hakkinda
bilgi saglarlar ve uygun durus ve dengeyi korumak i¢in esastir. Makulalar ayni
zamanda dogrusal ivme ve yavaslamay1 da tespit eder. Yar1 dairesel kanallar dinamik
dengede islev goriir. Kafa hareket ettirildiginde ekli yarim daire kanallar1 ve sag

hiicreleri onunla birlikte hareket eder. Sag¢ hiicreleri sabit endolimf boyunca
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suriikklendik¢e bukilir. Bu mekanizma, vestibulokoklear sinirin vestibiiler dali
boyunca gecen sinir uyarilar1 lireten reseptor potansiyelleri iiretir. Sonunda bu
sinirden gegen sinir uyarilart medulla oblongata'daki merkezlere ulasir ve yorumlama
igin pons entegre olur (35).

Fetiiste ve bebekte isitsel gelisim, gebeligin ilk 20 haftasinda gelisen
kulaklarin yapisal kisimlarini igerir ve isitme sisteminin nérosensor kismi esas olarak
20 haftalik gebelik yasindan sonra gelisir (36,37) Isitsel sistem, gebeligin 28 ile 30
haftalart arasinda gelismektedir. Anne karnindaki fetiis isitme duyusunun
gelismesiyle ses, konusma, miizik ve anlamli ¢evresel sesler duymaya baslamaktadir.
2.4.2 Koku ve Tat Duyusu

Koku alma organ1 burundur. Koklamadan sorumlu kemoreseptdrler burun
boslugunun iist bolgesindeki alict hiicreler olan epitel dokuda bulunur. Buruna gelen
kokular burundan gecerken koku epiteli hiicreleri uyarir.

Sinir uyarilar1 frontal lobun altinda bulunan koku sistemine kadar takip eder.
Kokular temporal lobda farkli koku alma alanlarinda yorumlanir. Tadi tespit
edebilmek i¢in koku hissi daima gereklidir. Koku alma hiicreleri olan epitel hiicreler
herhangi bir sinaptik baglant1 olmadan direkt beyine gider (35).

Koku duyusu anne karninda 6. ayda gelismeye baglamaktadir. Bebek
dogdugunda anne siitiinii igmek i¢in meme ucunu koklayarak buldugu bilinmektedir.
Bebekler ebeveyninin kokusunu taniyabilmektedirler. Cocuklarin dogumdan 8 yasina
kadar olan koku duyusu yetiskinlerinkinden daha giigliidiir (38).

Tat duyusu dil organi ile alinmaktadir. Sadece tat almak icin degil, konugma
ve yutma islevleri i¢in de dil 6nemli bir organdir. Dilin iizerindeki tomurcuklar tat
almada gorevli olan reseptorlerdir. Bu reseptorlere tat tomurcuklari denir. Tat

tomurcuklari, beyin tarafindan sinir uyarilar1 iireten, gustatori hiicreleri adi verilen
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destekleyici hiicreler ve kemoreseptorler igerir. Dilin yanlarinda arkasinda ve
girtlakta bulunurlar. Kemoreseptdr hiicreleri tiikiiriikte ¢6ziinmiis kimyasallarla
uyarilir. Tad alma hiicreleri dort ana tadi algilar; tath, eksi, tuzlu, aci. Tatlar, tat
tomurcugu ve koku alma reseptorii stimiilasyonunun birlesiminden algilanir. Tat
duyusu VII ve IX kranial sinirler tarafindan tasinir ve temporal lobda karsilik gelen
koku impulsuyla yorumlanir (35). Tat duyusu gebeligin 13-15. haftasinda
gelismektedir. Amniyon sivisi annenin yedigi besinlerin tat ve aromalarindan
olugsmaktadir. Yenidoganlar dort temel tadi (tath, tuzlu, eksi ve aci) ayirt
edebilmektedir (39).

Koku ve tat duyusu birbiriyle iligkilidir. Koku duyusunda olan bir bozukluk
tat duyusunu da etkilemektedir.
2.4.3 Taktil (Dokunma) Duyusu

Dokunma duyusu orgami deridir. Deride bulunan reseptdrler dokunma
duyusunu algilar ve beyine ileterek agri, basing, sicaklik gibi duyularin algilanmasini
saglarlar. Disardan gelen uyaranlara karsi cevap olusturan dokunma duyusu taktil
duyu olarak da bilinmektedir. Anne karninda ilk olusan duyu taktil duyudur (40).

Anne ve g¢ocuk arasindaki bag ve duygusal gelisim dokunmaya baglhdir.
Dogum sonrast da dokunma duyusunun gelistirilmesi ¢ok 6nemlidir (43). Fiziksel
olarak aktivite seviyesi yliksek olan g¢ocuklarin dokunma yoniinden daha fazla
etkilesim frekansi1 oldugu gosterilmistir. Ayrica cocugun g¢evresine (kisi, nesne vb.)
dokunma sekli ve sayisimin da fiziksel aktivite oyunlarma etkileri oldugu
bildirilmistir (42).
2.4.4 Vestibuler Duyu

Vestibiiler duyu viicudun dengesinden, postural kontroliinden ve hareketinden

sorumlu olan sistemdir. Vestibiiler sistemin bir par¢asi olan i¢ kulak, denge
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reseptorlerini igerir. Ayrica, bazi duyu organlarini organize eder ve diger organlarla
calisir (41). Denge reseptorleri, yarim daire seklindeki kanallar, utrikiil ve
sakkiillerden olusan i¢ kulakta bulunur. Kanallarin ic¢i sivi doludur ve bas
hareketleriyle bu sivi hareket eder. Vestibiiler sistem viicudun yergekimine karsi
dengesini denetler ve korur; donme, hizlanma ve yavaslama gibi viicut pozisyonlarini
diizenler. Vestibiiler sistem, insan viicudunun durumunu propriyoseptif sistemle
etkileserek beyine iletir.

Vestibiiler sistem, goz ve bas hareketlerini, viicudun uzayda nerede oldugunu
ve viicut hareketlerini anlamak ig¢in koordine eder. Birinin dengelenmesine, bir
salincaga binmesine, viicudun her iki tarafini koordine etmesine, otururken ve
yiirlirken diizglin durmasina, viicudu yakalamasina yardimci olur (43). Vestibiiler
sistem gebeligin besinci haftasindan itibaren gelismeye baglar. Fetus hareket
uyaricisina neredeyse onuncu haftada tepki gosterir. Vestibiiler organlar gelisimini
hamileligin 20. haftasinda tamamlar. Denge islevi ve dogumdan sonra hareketler
biiylimeye devam eder. Vestibiiler duyu tiim yasam boyunca degisim gosterir (44).
Fiziksel aktivite vestibuler sistem gelisimini desteklemektedir (45).

2.4.5 Propriyosepsiyon Duyusu

Propriyoseptif duyu viicut pozisyonunu algilayip, beynin ilgili merkezine
bildirir. Diger duyularla ¢alisir. Propriyoseptif duyu, i¢ kulaktan, eklem ve kaslardan,
gorme ve vestibiiler sistemden ve deriden alinan uyarilarin birlesmesinden olusur.
Mekanoreseptorler, propriyoseptif duyuyu ve dokunma duyusunu igerir. Sinir
uglarindan gelen uyarilar, cilt ve kulakta bulunan mekanoreseptorlere ulasir ve bu
uyarilar merkezi Sinir sisteminde toplanir. Burada toplanan tiim uyaricilar
propriyoseptif duyu olarak adlandirilir ve ayn1 zamanda propriyosepsiyon/pozisyon

olarak da bilinir. Viicudun i¢inden uyarilmasini saglayan propriyoseptorler viicut,
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kas, tendon ve i¢ kulagin vestibiiler kisminda bulunur ve viicut hareketleri ile
tetiklenir. Kaslar, eklemler ve tendonlar yardimiyla alinan bilgiler viicudun yerini ve
viicut pargalarini algilamasini saglar. Propriyoseptorler, gorme, taktil ve vestibiiler
sistemden alinan girdilerle birlikte, bebeklerin oturmasi, yiliriimesi vb. tim temel
hareket becerilerinin gelismesine yardimci olur.

Yere diismeden ayakta durmak, sandalyeye diizgiin oturmak, ziplamak,
sigramak, kalem tutmak, sarilma basincini diizenlemek gibi bir¢cok yetenegi de
destekler. (41,44). Cocuk, propriyoseptif ve vestibiiler sistemin gelisimi ile hareketi
Ogrenir. Bu sistemlerin entegrasyonu, cocugun dzgiirce hareket etmesini saglayan bir
viicut farkindaligi, denge ve motor kontrolii hissi gelistirmesini saglar (46).

Duyusal modiilasyon yetenegi, duyusal girdilere uyarlanabilir yanitlar
kademeli bir sekilde yonlendirmek ve organize etme yetenegi olarak bilinmektedir
(49). Fiziksel aktivite duyu isleme yetenegini etkileyebilmektedir (46).

2.4.6 Gorme Duyusu

Gorme duyusunun algilanmasinda gorevli olan organ gozdiir. Isik, goze
kornea denen saydam bir tabakadan girer. Optik sinirler beyne gider ve beynin
oksipital lobunda gorsel kortekste gorsel bilgiler islenir, burada olusturulan sinir
uyarilarinin gorsel yorumlanmasi gérme ile sonuglanir (35). Gorsel sistemin gelisimi
bebeklikten ¢ocukluga dogru gelismektedir. En aktif degisim dénemi yasamin ilk 4
yilindadir (48).

Bebek dogdugunda parlak 1s18a ¢ok duyarhidir. Yeni dogmus bir bebek,
periferik goriisleriyle yanlarinda bir sey gorebilir, ancak merkezi goérme hala
gelismektedir. Birkag hafta icinde, retina gelistikce agik ve koyu araliklari ve
desenleri gorebilirler. Bliylik sekiller ve parlak renkler dikkatlerini ¢ekmeye

baslayabilir. Bir bebek ayrica tam oniindeki bir nesneye odaklanmaya baslayabilir.
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Yaklasik 1 ayda odaklanabilir ancak yine de 3 fit uzakliga kadar parlak renkli
nesneleri tercih edebilir. Bebekler dogumda bile bir oday1 gorebilirler, ancak
cogunlukla kendilerine ¢cok yakin nesnelerle ilgilenirler.

Yaklasik 5 aylikken, bir nesnenin onlardan ne kadar uzakta oldugunu gérme
yetenegi yani derinlik algis1 daha tam olarak gelismistir. Hem yakindaki hem de
uzaktaki nesnelere ulasmada daha iyi hale gelirler. Bir yetiskininki kadar tam olarak
gelismemis olsa da, bu noktada iyi bir renk goriisiine sahipler. Bu asamada, bir bebek
bir odada ebeveynini taniyabilir ve onlara giillimseyebilir. Bebekler genellikle
yaklagik 8 aylikken emeklemeye baslar ve bu, el-gdoz koordinasyonunu daha da
gelistirir.

Yaklasik 10 aylikken, bebekler genellikle bas ve isaret parmaklar1 arasinda
bir seyi kavramak icin yeterince mesafeyi gorebilir ve yargilayabilir (49). El goz
koordinasyonu, gozlerin gordiigii bilgiyi algilayip ayni anda ellerin kullanildig
karmasik bir biligsel beceridir. Bebekler ilk alt1 ay boyunca ellerini ve gdzlerini ayni
anda kullanamazlar. 6 aydan sonra el-goz koordinasyonu gelismeye baslar. Normal
cocuk gelisimi icin el ve goz koordinasyon gelisimi ¢ok 6nemlidir. Ciinkii ¢ocugun
okuma ve yazma becerisi i¢in harfleri, numaralari, renkleri ve sekilleri tanimasi
gelismis gorsel sistem ile saglanmaktadir (50).

Gorme duyusu, denge ve postural kontrolii saglamak i¢in propriosepsiyon ve
vestibuler duyular ile birlikte calisir. Gorsel algmin gelisimi yasamin yedinci
yilindan 6nce tamamlanamaz (41). Okiiler patoloji, yiiksek kirma kusuru, ambliyopi,
binokiiler bozukluklar, uyum bozukluklar1 ve yetersiz derinlik algis1 potansiyel
gorsel problemlerdir. Gorsel motor, gorsel algi ve gorsel biligsel (gorsel bilgi isleme)
faktorleri de ¢ocugun akademik performansini ve okulda basarili olma becerisini

etkileyebilir (48).
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2.5 Okul Oncesi Donemde Kognitif Gelisim ve Fiziksel Aktivite

Kognisyon algi, akil, hafiza, okuma, yazma ve problem ¢6zmenin zihinsel
siirecler dizisi olarak bilinmektedir. Kognitif islevlerin; akademik basar, dil,
konsantrasyon, bellek, akademik basari, yiiriitiicii islev, 6grenme ve zeka (IQ) gibi
farkli yonleri bulunmaktadir (51).

Cocuklar, gevreleriyle devam eden bir etkilesimle kognitif becerilerini
gelistirirler. Cevrelerini kesfettikce cevrelerindeki uygunluklari
ogrenirler. Uygunluklar, hem ¢ocugun 6zelliklerine (6rnegin kol uzunlugu, postiiral
kontrol becerileri gibi) hem de c¢evrenin Ozelliklerine bagli olan eylemleri
icerir. Cocuklar cevreyi kesfettiklerinde hem c¢evrelerinden bilgi alirlar, hem de
cevrelerinde algilanacak yeni bilgiler {iretecek sekilde hareket ederler. Devam eden
bu algi-eylem dongiileri sayesinde, ¢evrelerindeki diinyayir 6grenmelerini ve kognitif
becerilerini gelistirmelerini saglar (52).

Biligsel gelisim, ilk 5 yil boyunca birka¢ yeniden diizenleme siirecinden
gecmektedir. Ilk yil, biligsel biiyiime oncelikle duyusal dgrenmeyi, algisal-motor
biitlinlesmeyi ve basit dikkati igerir. Bebekler dogduktan sonra etrafini kesfetmeye
baslarlar. Bir nesne verildiginde eline alip uzunca incelerler. Diisiirdiigiinde ise dogru
yone bakip nesneyi arar. Gizli olsa bile bir nesnenin hala var oldugunu
bilmektedirler. Bu da nesnenin zihinsel bir temsilini (yani bir sema) olusturma
yetenegini gerektirir.

Ikinci yilda bebekler sembolleri kullanmaya basladik¢a, bilissel beceriler
temel kavramlari, planlama ve hedefe yonelik davranisi igerecek sekilde genisler 2
yasindaki ¢cocuklar benmerkezcidirler. Kendilerinden baska bir bakis agisini bilmezle

ve her isteklerinin yapilmasini isterler. Kendi isimlerini sdyleyebilecek
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diizeydedirler. Duygu ve diisiinceleri ifade edecek bilissel diizeye ulagsmamislardir
(53).

3 yaslarinda oynadig1 oyunlarla sosyallesir ve sorular sormaya baglarlar.
Sozli iletisimi  gelismediginden iiziintii ve isteklerini aglayarak gosterirler. 4
yaslarinda hi¢ olmayan nesne veya kisileri sembol olarak kullanir. Muzu telefon gibi
kullanmas1 6rnek olarak verilebilir. 5 yaglar1 dil gelisimi ve prefrontal korteksin
olgunlasmasiyla birlikte bilissel gelisimi artar. Toplama yapabilir hale gelir. Ismini
veya bas harfini yazabilir (54).

Cocuklarda, saglikli bir kognitif gelisimin gergeklesmesi i¢in en hizli ve en
kritik donem okul oncesi donem olarak bilinmektedir. Fiziksel aktivite, ¢ocuklarin bu
gelisim yonii iizerinde etkisi olan ve degistirilebilir bir faktordiir (55).

Fiziksel aktivite viicutta baz1 fizyolojik degisikliklere neden olmaktadir. Bu
fizyolojik degisikliklerin kognitif gelisim iizerinde olumlu etkiye sahip oldugu
varsayllmaktadir. Ornegin, beyin kaynakli olan nérotrofik faktdriin diizeylerinin
artmasiyla sinaptik plastisite gelisir ve noroprotektif bir ajan olan kognitif
fonksiyonlar1 6grenmeyi ve bunu siirdiirmeyi kolaylastirabilir. Bu da noroelektrik
aktivite ve beyin dolagiminin artmasina yol agar (52).

Fiziksel aktivitenin artmasiyla ¢ocukluk ve ergenlik doneminde kognitif
gelisim de desteklenmekte ve artmaktadir. Bu nedenle, fiziksel aktivitenin kii¢iik
cocuklarda kognitif gelistirme potansiyelini daha iyi anlamak gerekmekte ve bu

alandaki arastirma ihtiyaci goz ardi edilmemelidir (52).
2.6 Okul Oncesi Emosyonel Gelisim ve Fiziksel Aktivite

Emosyon, mutluluk, iiziintii, kizginlik, yas ve heyecan gibi pozitif veya
negatif duygu durumlarini ifade etmektedir. Emosyonel yeterlilikler erken ¢ocukluk

ve yetigkinlik donemlerinde bireyin basarisi i¢in kritik bir Oneme sahiptir.
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Cocuklarda emosyonel beceriler gelistikge iyi iletisim kurma, duygularla basa ¢ikma
ve problem ¢ozmede gereken 6zgiiveni kazanirlar (56).

Cocuklara 6vgii kullanimi, yakinlik gosterme, soylediklerine 6nem verdigini
hissettirme ve dikkate alma gibi yaklasimlar ¢ocugu emosyonel saglik agisidan
desteklemektedir. Bu yaklagimlar oyun sirasinda gosterildiginde cocugun oyun
sirasindaki gorevine olan ilgisini tesvik etmekte, sorumluluk bilinci gelismekte ve
motive olmaktadir (57).

Cocuklarina emosyonel destek saglamayan ebeveyn davranist sonucunda
cocuk yiiksek duygusal strese maruz kalmaktadir ve bu da cocugun bilissel
becerilerini kullanma yetenekleri etkilemektedir. Ebeveyn kizdiginda veya yiiksek
sesle bagirdiginda ¢ocuk korkup ice kapanma egilimine gidebilir. Sosyal ¢evresinde
de Ozgliven kaybi yasar. Cevresi tarafindan dislanma, onemsenmeme ve kabul
edilmemesi emosyonel siddettir. Bu duruma maruz kalan c¢ocuklar bu duygusal
travmay1 yasam boyu hissedeceklerdir (58).

Emosyonel alanda uyumsuz olan g¢ocuklarin aile, arkadas, okul ve diger
cevreyle olan iletisimi olumsuz yonde etkilenmektedir. Bu problemler fiziksel
semptomlar, gecikmis gelisim, aglama, huysuzluk ve saldirgan davranmiglar olarak
ortaya ¢ikmaktadir. Tedavi edilmemis emosyonel bozukluklar ¢ocuklarda depresyon,
uykusuzluk sosyal davranig problemleri, istahsizlik ve anksiyete sorunlar1 gibi kalici
etki birakabilmektedir. Bu yiizden erken ¢ocukluk doneminde ¢ocuklarin emosyonel
becerilerinde problem goriildiigiinde destek almas1 gerekmektedir (59).

Fiziksel ve biligsel saglik acisindan Onemi bilinen fiziksel aktivite ile
emosyonel gelisim desteklenebilmektedir. Diizenli yapilan fiziksel aktivite

cocuklarin akranlartyla olan iletisim becerilerini artirmakta ve 0Ozgliven

20



kazandirmaktadir (60). Ayrica daha fazla fiziksel aktiviteye katilan okul Oncesi

¢ocuklarin daha az emosyonel semptom gosterdigi de gosterilmistir (61).
2.7 Okul Oncesi Sosyal Gelisim ve Fiziksel Aktivite

Sosyal beceri, kisilerin baska bireylerle etkilesime girmelerini ve basarili
iliskiler siirdiirmelerini saglayan sonradan kazanilan davraniglardir. Sosyal beceriler,
sosyal yeterliligin 6nemli bir pargasidir. Bu becerilerin iyi olmasi ise iyi bir zihinsel
saglik ile iligkilidir (62).

Kendini ifade etme, isbirligi, iyi iletisim kurma gibi sosyal beceriler, cocugun
ileriki donemlerinde sosyal davranis ve akademik basarisin1 desteklemektedir (4,5).
Sosyal yeterlilik, cocugun oyun oynama becerileri, taklit yapma, sosyal davranis gibi
cesitli yeterliliklerini icerir. Sosyal yeterlilik becerisi bakimindan basarili olan bir
cocugun, arkadas edinme, problem ¢dzme ve empati kurmasi beklenmektedir (63).

Cocuklarin kendi akranlari ile sosyallesmesi sosyal gelisim agisindan 6nemli
bir faktordiir. Sosyal beceri yetenegi zayif olan kiiglik ¢ocuklar kendi akranlar
arasinda dislanma, okulda basarisizlik, diisiik 6zgiiven ve duygusal uyumsuzluk
problemleri yasamaktadirlar. Okul oncesi donem (3-5 yas) sosyal becerilerin
gelistirilmesi icin ¢ok Onemli bir donemdir. Bu doénemde ¢ocuklar sosyal
etkilesimlerini ebeveynlerinin Gtesine genisletmeye ve kendi akranlariyla iletisim
kurma gibi gelisim gorevlerini yerine getirmeye baslarlar (63).

Kreslerde cocuklarin akranlariyla yaptigi aktiviteler sayesinde c¢ocuklar
paylasmayi, isbirligi yapmayi, baskalarmin duygularmi ve bakis acilarini anlamay1
Ogrenirler. Okula basladiklarinda ise okul ortamina alistiklar1 ve arkadas edinmeyi
ogrendikleri i¢in okula daha olumlu bir alg1 gelistirirler. Bu sekilde etkili sosyal
beceri elde eden c¢ocuklarda arkadas edinme, iletisim kurma, akademik basari ve

probleme uygun ¢oziim iretme gibi davranislar gelismektedir (64). Fiziksel
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aktivitenin ¢ocuklarda sosyal davranisi destekledigi ve bu sayede sosyal becerilerde
biiyiik kazanimlar elde edildigi belirtilmistir (65).

Cocuklarin motor, duyusal, kognitif, emosyonel ve sosyal olmak iizere tiim
bu gelisim 06zellikleri bilinerek planlanan bir fiziksel aktivite sadece fiziksel
uygunluk parametrelerini gelistirmekle kalmayip ¢ocugun ¢esitli gelisim alanlarina
katkida bulunabilmektedir. Oyun ve oyun benzeri fiziksel aktiviteler ¢ocuklarin
ilgisini ¢ekmekte ve devamlilik daha kolay saglanmaktadir. Bu baglamda
calismamizda pilates topu kullanilarak egzersizlerin oyun sekline getirilmesi
kolayligi saglanmis ve c¢ocugun cesitli gelisim yonlerinin  gelistirilmesi

hedeflenmistir.
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Boliim 3

GEREC VE YONTEM

3.1 Bireyler

Calismamiza KKTC’de yasayan 4 ve 5 yaslarinda krese giden 62 ¢ocuk dahil
edildi. Degerlendirilen ¢ocuklar, kontrol grubu ve c¢alisma grubu olacak sekilde
randomize olarak 2 gruba ayrildi.

Calisma 6ncesinde Dogu Akdeniz Universitesi Bilimsel Arastirma ve Yayin
Etigi Kurulu’nun 21.10.2019 tarih ve 2019/0211 sayil1 karar1 dogrultusunda, Saglik
Alt Etik Kurulu Baskanligi’ndan gerekli onay alindi.

Randomize kontrollii klinik g¢alisma arastirmasinda yapilan galismamizin
oncesinde ¢alismanin 6rneklem biiyiikliiglinii belirlemek i¢in G*Power 3.1.9.2 paket
programi kullanilarak istatistiksel giic analizi yapildi. Gruplar arasi karsilastirmanin
¢ift bacakli Mann Whithney-U testi ile yapilacagi, a=0,05, f=0.20 ve etki biiyiikligii
d=0,8 varsayimlar1 altinda O6rneklem biiyiikliigii 54 olarak hesaplandi. Calismada
yasanilabilecek kayiplar diisiiniilerek 6rneklem sayis1 %25 artirilarak toplam 68 kisi
alinmasi gerektigine karar verildi.

Dahil edilme kriterleri:

1. 4 ve 5 yas araliginda olmak
2. Krese en az 6 ay ve tam giin devam etmek

Dahil edilmeme kriterleri:

1. Herhangi bir biligsel, fiziksel ve ortopedik problemi olan

2. Egzersizi engelleyecek herhangi bir agrisi olan
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3. Gorme ve igitme problemi olan

4. Herhangi bir sportif faaliyete katilan

Calisma basinda toplam 68 kisi ile goriisme yapildi. 6 kisi kendi gerekgeleri
nedeni ile ¢alismaya devam edemedi (Sekil 4). Calismaya katilmay1 kabul eden ve
dahil etme kriterlerine uyumluluk gosteren 62 birey degerlendirmeye alindi.
Katilimcilarin ~ aileleri  ve  6gretmenlerine ¢alismanin  amaci, uygulanan
degerlendirmeler ve ¢alisma grubuna yapilacak egzersizlerle ilgili bilgilendirilmeler
yapildi. Calismaya katilmayr kabul eden ve bilgilendirme formunu imzalayan
ebeveynlerin ¢ocuklari ¢alismaya alindi. Egzersizler ¢ocugun bulundugu kreste
uygun bir oda belirlenerek bireysel olarak uygulandi. Kres yonetimi ve/veya
sahiplerinden de degerlendirme ve uygulamalar igin ayrica izin alindi. Bireylere
yapilan degerlendirme ve egzersizler ¢ocuklarin bulunduklari kreslerde yapildi.

Egzersiz grubundaki ¢ocuklara haftada 2 giin, 40 dakika, 6 hafta boyunca
fizyoterapist esliginde top ile egzersizler yaptirildi. Topun biiyiikliigii cocugun kalca-
diz 90 derece fleksiyonda iken ayaklari yere temas edecek biyiiklilkteydi. Her iki
gruptaki ¢ocuklar kresteki tiim oyun vb. aktivitelere katilmaya devam etti. 6 hafta

sonunda tiim degerlendirmeler ¢cocuklara tekrar uygulandi.
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Degerlendirmeye uwygun n=68

Dhzlanan (n=6)

Dahil edilme kriterlerine
uymavan (n=4 safhk problemi)

Eresten ayrilma (n=2)

L 4

Fandomize (n=62)

\If W

Cabizma grobu (n=32) Kontrol grubu (n=30)

Sekil 4: Akis Semasi

3.2 Degerlendirmeler

Bireylerin yas, cinsiyet, yiirime zamani, boy, kilo, viicut kitle indeksi,
dominant taraf, krese baglama zamani, gece saat kagta uyudugu, sabah saat kagta
uyandigi, gece kesintisiz uyuyor mu, hayir ise kag¢ kez uyandigi, anne ve baba egitim
durumu ve meslekleri, kardes sayisi, devam eden spor aktivitesi varligi, gozlik
kullanimi, 6nceden gecirdigi ameliyat, devamli kullanilan ilag, kronik hastalik
varlig1, varsa ne zamandir devam ettigi gibi sosyodemografik bilgileri kaydedildi.

Statik denge, dinamik denge, ikili gorev performansi, reaksiyon zamant,
yasam kalitesi ve davranis acisindan degerlendirilmeler yapildi.
3.2.1 Denge

Statik Denge: Bireylerin statik dengesi igin tek ayak iizerinde denge testi
kullanildi. Tek ayak iizerinde durma dengesi hem goéz agik hem de goz kapali
kosullarda test edildi. Cocuk yalinayak olacak ve ellerini kalcalarina yerlestirdi.
Gozleri acik halde dururken dengenin kosulu i¢in, ayagmi kaldirir kaldirmaz siire

baslatildi. Cocugun serbest ayagi zemine dokundugunda, ellerini kalcalarindan
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cikardiginda ya da destek ayagini orijinal pozisyonundan hareket ettirdiginde
zamanlama durduruldu. Aym1 zamanda, serbest bacagini destek bacaginin arkasina
yerlestirirse ve serbest bacagini 45 derecelik diz fleksiyonu altina diisiirmeye devam
ederse siire durduruldu. Gozler kapali tek ayakli ayakta denge i¢in, denekten bir
ayagini kaldirmasi ve denge kurulduktan sonra gozlerini kapatmasi talimat1 verildi.
Gozlerini kapattigr anda zamanlamaya baglandi. Gozlerini agmasi veya el/ayak gibi
baslangi¢c pozisyonun durumlarinda siire durduruldu. Cocugun tercih ettigi
ayagindaki ilk denemeden sonra, kars1 ayagindaki denge skorlandi. Bu prosediir daha
sonra bir kez daha tekrarlandi, boylece hem gozler agik hem de gozler kapali kosullar
icin denekler her ayagi iki kez degerlendirildi. Her ayaktaki ve her kosuldaki en iyi

performans kaydedildi. (66).

Sekil 5: Tek Ayak Statik Denge Testi

Dinamik denge: Dinamik denge, Fonksiyonel Uzanma Testi ve Siireli Kalk
ve Yiri Testi: (SKYT) test ile degerlendirildi.

Fonksiyonel Uzanma Testi: (FUT): Norris ve arkadaslari, Fonksiyonel
Uzanma Testinin (FUT) 3 yas i¢in onlemle kullanilmasini ancak 4-5 yaslarindaki
¢ocuk popiilasyonu i¢in giivenilir ve gegerli bir ara¢ oldugunu bildirilmistir. FUT, bir
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bireyin ayakta durma pozisyonunda dengeyi kaybetmeden, bir adim atmadan veya
duvara dokunmadan ayaktayken uzanabildigi maksimum mesafeyi tanimlar (67).

Bu test sirasinda da ¢ocuklarin yalinayak 6 olmasi istendi. Duvara dik olarak
zemine bir bant yerlestirildi ve ¢ocuklara parmaklarinin bandin arkasina hizalanmasi
talimat1 verildi. Her ¢ocuktan sa§ omuzun lateral yiiziiniin duvara paralel durmasi
istendi. Cocugun akromiyonu yiiksekliginde duvara seviyeli bir 6l¢iim ¢ubugu
sabitlendi. FUT su sekilde gosterildi: "Bir yumruk yapimn. (Sag) kolunuzu bu kadar
yiikseltin (omuz yiiksekliginde) ve olabildigince uzaga uzanin, ancak diismeyin veya
bir adim atmaymn" Olgiilecek olan parametre, cocugun ayakta dururken ulasacag

mesafedir. Ug basarili denemenin ortalamas1 alindi.

Sekil 6: onkle Uzanma Testi

Siireli Kalk ve Yiirii Testi (SKYT): Pediatrik popiilasyonda fonksiyonel

hareketlilik i¢in iyi bir degerlendirme aracit oldugu bulunmustur. SKYT, oturma,
ayakta durma, yiirlime ve postiiral kontrol dahil olmak iizere bir dizi hareket igerir.
SKYT testi bireyin standart yiikseklikteki, sirt ve kol desteksiz bir sandalyede
otururken bagla komutuyla ayaga kalkip 3 metre yiirtidiigii, doniip tekrar fonksiyonel
pozisyona geldigi bir fonksiyonel hareketlilik ve denge Ol¢iitidiir. Bireyin ayaga

kalkip 3 metre yiiriiyiip geri dondiigii siire kronometreyle kaydedildi. Test 3 tekrar
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yapildi. Kaydedilen 3 siirenin ortalamasi alindi. SKYT testi, ¢ocuklar i¢in giivenilir
bir 6lgtimdiir (68).
3.2.2 Reaksiyon zamam

Cetvel Birakma Testi: Kiiciik ¢cocuklarda gelisimsel degisiklikleri ve siirekli
dikkat ve davramis organizasyonundaki bireysel farkliliklart degerlendirmek igin
degerlendirilir. El-gbz koordinasyonunu o6l¢meyi amaglayan, standardize test
prosediirii olan Cetvel Birakma Testinde 50 cm uzunlugunda bir cetvel kullanildi ve
daha sonra istatistiksel analiz i¢in her bir elin ortalama skorunu belirleyerek Cetvel
Birakma Testi her seferinde ii¢ kez tekrarlandi (31).

Cocuk, orta egilimli pozisyonda tutulan, 90° biikiilmiis dirsek ve 6n el masa
tizerinde desteklenmis on kol, agik el kenarda tutularak sandalyeye oturtuldu. Cetvel,
fizyoterapist tarafindan dikey olarak tutuldu, boylece cetvel {izerindeki 0 cm'lik isaret
parmaklarin sinirlarina denk gelmis oldu. Daha sonra cetvel iki parmak arasina
birakildi ve ¢ocuktan miimkiin oldugu kadar ¢cabuk kavramasi istendi. Her elin test
strasi rastgele secildi. Cocuklarin miimkiin olan en iyi puana ulagsmalar tesvik edildi.
Reaksiyon zamani doniisiim yercekiminin etkisi altinda serbest diisme bir viicut i¢in
formiil kullanilarak gergeklestirilir (d = % gt 2). Test puani, ulasilan mesafedir ve

daha diisiik bir mesafe ile daha iyi performans demektir (31).

[
X

Sekil 7: Cetvel Birakma Testi
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3.2.3 ikili Gorev Performansi

Yiiriitme islevi, genel olarak ¢ocuklarin sosyal, bilissel ve psikolojik gelisimi
icin ve ozellikle yiiriiylis gibi motor islevler igin kritik bir 6neme sahiptir. Yiiriitme
islevinin yiirliylis tizerindeki bu etkisi ikili gorev paradigmasi kullanilarak
degerlendirilmistir. Boyle bir paradigmada, katilimcilardan yiiriimeleri ve ayn1 anda
bilissel bir gorev gergeklestirmeleri istenir (69).

Bu gorev sirasinda, SKYT testini yaparken aklina gelen hayvanlar1 saymasi
istendi. Yiiriime stiresi ve sayabildigi hayvan sayisi kaydedilir. Yine SKYT testi
esnasinda dort ayakli hayvanlari saymasi istendi. Yiirlime siiresi ve sayabildigi
hayvan sayis1 kaydedildi (69).

3.2.4 Yasam Kalitesi

Kiddy KINDL Yasam Kalitesi Olcegi: Tiirkce gegerlilik ve giivenilirligi
olan bu Olgek, alt1 baslikta toplam 12 soru i¢ermektedir. Bunlar fiziksel saglik,
duygusal durum, 6z saygi, arkadas, aile, okul alt basliklarindan olusmaktadir.
Cocuklara alt bagliklarda gegen haftayi igerecek sekilde sorular soruldu. Toplam skor
her alt baslik skorlarinin ortalamasindan olusmaktadir (70).

«0» en kotii skoru gosterirken «100», en iyi skoru gdstermektedir. Olgegin
herhangi bir kestirim noktasi yoktur. Yiiksek puan almak yasam kalitesinin iyiligini
gosterir. 4-7 yas grubunda ¢ocuk sorulari *’higbir zaman, bazen, ¢ok sik™ olmak
tizere ii¢ seceneklidir (70).

3.2.5 Davrams

Anaokulu ve Anasimifi Davrams Olcegi: Okul 6ncesi dsnemde olan 3 ve 6
yaglar1 arasindaki ¢ocuklarin sosyal beceri ve problem davraniglarin1 6lgmek igin
1994 yilinda Kenneth W. Merrell bu o6lgegi gelistirmistir. Bu olgegin gegerlik,

giivenirlik ¢aligmasi ayn: zamanda Tiirkgeye uyarlanmast 2009 yilinda Saide Ozbey
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tarafinca yapilmistir. Olgekte Sosyal Beceri ve Problem Davranis alt basliklari
bulunmaktadir. Sosyal Beceri Olgegi’nin Sosyal Isbirligi, Sosyal Etkilesim ve Sosyal
Bagimsizlik olmak iizre {i¢ alt basligr bulunmaktadir. Alinan yliksek puan ¢ocugun
sosyal becerilerinin yiiksek, yani iyi oldugunu gosterir. Sosyal Beceri alt 6lgegi 23
maddeden olusur. “Hig¢, Nadiren, Bazen, siklikla” se¢eneklerinin yer aldigi dortli
derecelendirme yapilan likert tipi bir olgektir. Problem Davranis Olgegi; ice
Yo6nelim Problem Davranislar ve Disa YoOnelim Problem Davranislar seklinde iki alt
basliktadir. Problem Davranis Olgegi’nde 42 soru maddesi bulunmaktadir. Birey,
Olcekten diisiik puan aliyorsa problem davraniglar: diisiik, yani iyi oldugunu, ytliksek
puanlar ise problem davranisin fazla oldugunu ifade eder. Olcek ¢ocuklarin

Ogretmenleri tarafindan dolduruldu (71).
3.3 Egzersiz Protokolii

Egzersiz seanslarina baglamadan bireylere pilates topuyla yapacagimiz
egzersizlerin tanimi, amaglart ve yararlart konusunda bilgilendirme yapildi.
Egzersizler bireysel olarak uygulandi. Topun biiyiikliigii bireyin kalga-diz 90 derece
fleksiyonda iken ayaklari yere temas edecek biiyiiklikteydi. Once 1sinmayla
baglandi. Sonra egzersiz fazi uygulandi. En son soguma ile seans bitirildi (72).

Denge-koordinasyon egzersizleri: Topu tutarken 2 sandalye etrafinda sekiz

cizerek yiirlime, top tizerinde otururken yapilacak normal eklem hareketi egzersizleri,
top elinde diiz ¢izgide yiiriime, top TUstlinde farkli pozisyonlarda geriye
bakma/uzanma vb. egzersizler ayrica gozler kapatilarak da zorlastirildi (10 dakika).

Propriosepsiyon egzersizleri: Viicut {izerine top ile aproksimasyon, topu

ittirme (hem alt hem iist ekstremiteler kullanilarak), top {izerinde ziplama vb. (10

dakika).
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Reaksiyon zamani: topu farkli yonlerden yakalama, duragan ve donerek gelen

topu yakalama, top tizerinde farkli pozisyonlarda denge saglanirken iist ekstremitenin

reaksiyonunu gelistirici egzersizler (10 dakika).

Ikili Gérev Performansi: Egzersizin davranis ve kognisyona etkisini saglamak
amaciyla programin belli bir disiplin igerisinde yapilmasi saglandi. Egzersizler
sirasinda renkler, hayvanlar, sayilar, kendi viicut pargalar1 saydirilarak birden fazla

gorevi ayni anda yapmasi saglandi (10 dakika) (72).

Egzersiz grubundaki ¢ocuklara haftada 2 giin, 40 dakika ve 6 hafta boyunca
fizyoterapist esliginde top ile egzersiz yaptirildi. Kontrol grubundaki kres ¢ocuklar
ise bu egzersiz programina dahil edilmeyip ilk ve son degerlendirmelere alinan
cocuklardan olustu. Calisma grubuna wuygulanan egzersizler Tablo 1’de

gosterilmektedir.
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Tablo 1: Egzersiz Egitim Protokolii

Isinma ve Soguma

*Alt ekstremite germe

* Ust ekstremite germe

*Ust ekstremite normal eklem hareketleri

*Alt ekstremite normal eklem hareketleri

eklem hareketleri
*Top tizerinde geriye
doniip bakma

*Top lizerinde
fonksiyonel aktiviteler
*Top sirtta duvarda
squat

*Top ayagin altinda
koprii

* Topu elde tutup
normal yliriime
*Karsilikli top atma
*Topu duvarda

siriikleme

egzersizlere devam
*Top lizerinde mekik
*Topu yerde sektirme
*Topu karsilikli yerde
ziplatarak birbirine
atma

*Top elinde 2 sandalye
etrafinda 8 sekli ¢izerek
yurime

*Viicut iizerine top ile
aproksimasyon
*Egzersizler sirasinda

sayl sayma

*Oldugu yerde ziplama
EGZERSIZLER
0-2 hafta 2-4 hafta 4-6 hafta
*Top tizerinde normal *[1k 2 hafta olan *[1k 4 hafta olan

egzersizlere devam
*Bagka yerlerede durarak
topu yakalamaya caligma
*Top elinde diiz ¢izgide
tandem yiiriyiisi
*Donerek gelen topu
yakalama

*Egzersizler sirasinda
sarki sOyleme, renkler ve
kendi viicut parcalarini
sayma

* Baz1 egzersizler
strasinda gozler

kapatilarak zorlastirildi.
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3.4 Istatistiksel Degerlendirme

Arastirma kapsamina alinan ¢alisma ve kontrol grubu ¢ocuklardan elde edilen
verilerin istatistiksel olarak c¢oziimlenmesi igin Statistical Package for Social
Sciences (SPSS) 25.0 programi kullanilmistir.

Calisma ve kontrol grubu c¢ocuklarin sosyo-demografik o6zelliklerine, spor
aktivitesi, gozlik kullanma, saglik ve c¢ocuklarin uyku durumlarina gére dagilimi
frekans analiziyle belirlenmistir.

Calisma ve kontrol grubu cocuklarin antropometrik Ol¢timleri, Tek Ayak
Statik Denge, FUT, Reaksiyon Zamani, SKYT, Kiddy KINDL Yasam Kalitesi
Olgegi ve Davranis Olgegi puanlarma iliskin ortalama, standart sapma, en kiiciik ve
en biiylik deger gibi tanimlayici istatistikler ve ortalamaya iliskin %95 giiven aralig
degerleri verilmistir. Calisma ve kontrol grubu ¢ocuklarin antropometrik dl¢timleri,
Tek Ayak Statik Denge, FUT, Reaksiyon Zamani, SKYT, Kiddy KINDL Yasam
Kalitesi Olgegi ve Davrans Olgegi puanlarinin normal dagilimi uyumu Shapiro-Wilk
testiyle incelenmis ve normal dagilima uymadigi belirlenmistir. Bu sebeple grup ici
ilk 6l¢im ve son 6l¢iim karsilastirmalarinda nonparametrik bir test olan Wilcoxon

testi, gruplar arasi karsilastirmalarda ise Mann-Whitney U testi kullanilmistir.
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Bolim 4

BULGULAR

Calisma dahilinde toplam 62 birey (n=32 ¢alisma grubu, n=30 kontrol grubu)
degerlendirildi. Calismaya katilan her iki gruptaki bireyler benzer demografik

ozelliklere sahiptir.

Tablo 2: Calisma ve Kontrol Grubu Cocuklarin Sosyo-Demografik Ozelliklerine
Gore Dagilimi

Cahsma (n=32) Kontrol (n=30) 2

n % n % P
Cinsiyet
Kiz 16 50,00 16 53,33
Erkek 16 50,00 14 46,67 0,069 0,793
Yas (ay)
62 ay ve alt1 18 56,25 20 66,67
63 ay ve lsti 14 43,75 10 33,33 0,708 0,400
Yiiriime zamam (ay)
12 ay ve alt1 6 18,75 3 10,00
13-14 ay 24 75,00 24 80,00 - -
15 ay ve lsti 2 6,25 3 10,00
Dominant taraf
Sag 27 84,38 20 66,67
Sol 5 15,63 10 33,33 2,647 0,104
Krese gelme siiresi (ay)
12 ay ve alt1 9 28,13 11 36,67
13-35ay 16 50,00 9 30,00 2,628 0,269
36 ay ve {istl 7 21,88 10 33,33
Anne egitim durumu
Ortaokul 5 15,63 8 26,67
Lise 12 37,50 18 60,00 8,205 0,017*
Universite 15 46,88 4 13,33
Baba egitim durumu
Ortaokul 6 18,75 4 13,33
Lise 11 34,38 23 76,67 12,584 0,002*
Universite 15 46,88 3 10,00

35



Anne meslek

Issiz 1 3,13 2 6,67

Isci 11 34,38 15 50,00

Memur 10 31,25 3 10,00 - -
Ogretmen/Doktor/Avukat 7 21,88 3 10,00

Serbest meslek 3 9,38 7 23,33

Kardes sayisi

Kardesi yok 6 18,75 2 6,67

Bir 25 78,13 24 80,00 - -
Iki 1 3,13 4 13,33

*p<0,05

-Ki kare testinin varsayimlar: saglanmamgstir.

Tablo 2’de arastirma kapsamina alinan kontrol ve ¢alisma grubu gocuklarin
sosyo-demografik 6zelliklerine gore dagilimina iligkin bulgulara yer verilmistir.

Tablo 2 incelendiginde ¢alisma grubunda yer alan ¢ocuklarin %50,0’sinin kiz,
%50,0’sinin erkek oldugu, %56,25’inin 62 ay ve alt1, %43,75’inin 63 ay ve listlinde
oldugu, %18,75’inin 12 ve alt1 silirede, %75,0’inin 13-14 ayda yiridigi
belirlenmigtir. Calisma grubu ¢ocuklarin %84,38’inin sag tarafinin dominant oldugu,
%28,13’1inilin 12 ve alt1 siiredir, %50,0’sinin 13-25 ay ve %21,88’inin 36 ay ve isti
stiredir krese gittigi, %37,50’sinin annesinin lise ve %46,88’inin iiniversite mezunu
oldugu, 34,38’inin babasinin lise ve %46,88’inin babasinin {iiniversite mezunu
oldugu, %34,38’inin annesinin  is¢i, %31,25’inin  memur, %?21,88’inin
ogretmen/doktor/avukat oldugu, %18,75’inin kardesinin olmadigi, %78,13 {iniin bir
kardesinin oldugu belirlenmistir.

Kontrol grubu cocuklarin 9%53,33’liniin kiz, %46,67’sinin erkek oldugu,
%66,67’sinin 62 ay ve alt1, %33,33’linlin 63 ay ve lstiinde oldugu, %10,0’unun 12
ve alti slirede, %80,0’inin 13-14 ayda yiiriidigi belirlenmistir. Kontrol grubu
cocuklarin %66,67’sinin sag tarafinin, %33,33 {iniin sol tarafinin dominant oldugu,
%36,67’sinin 12 ve alt1 siiredir, %30,0’unun 13-25 ay ve %33,33’iiniin 36 ay ve {isti
siredir krese gittigi, %26,67’sinin annesinin ortaokul, %60,0’min lise ve
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%13,33’1linlin iiniversite mezunu oldugu, %76,67’sinin babasinin lise ve %10,0’unun
babasimin {niversite mezunu oldugu, %50,0’sinin annesinin is¢i, %23,33’iinilin
serbest meslek oldugu, %80,0’inin bir kardesinin oldugu goriilmiistiir.

Calisma ve kontrol grubu c¢ocuklarin cinsiyet, yas, dominant taraf ve krese
gelme stireleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi saptanmistir
(p>0,05). Cocuklarin gruplarina gore anne-baba egitim durumlar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Calisma grubu
cocuklarin anne ve babasinin {iniversite mezunu olma orani kontrol grubuna gore

daha ytiksektir.

Tablo 3: Calisma ve Kontrol Grubu Cocuklarin Spor Aktivitesi, Gozlik Kullanma
Ve Saglik Durumlari

Calisma (n=32) Kontrol (n=30) ,

n % n % x

Devam eden spor aktivitesi
Yok 32 100,00 30 100,00 - -
Gozliik kullanma durumu
Kullanan 29 90,63 29 96,67

0,613
Kullanmayan 3 9,38 1 3,33
Gegcirilen operasyon
Yok 32 100,00 30 100,00 - -
Diizenli kullanilan ilag
Yok 32 100,00 30 100,00 - -
Kronik hastahk
Yok 31 96,88 29 96,67

1,000°
Var 1 3,13 1 3,33

*p<0,05 a:Fisher Exact testi kullanilmigtir.
-Ki kare testinin varsayimlari saglanmamigstir.

Tablo 3 Calisma ve kontrol grubu ¢ocuklarin spor aktivitesi, gozliik kullanma
ve saglik durumlaria gore dagilimlar1 gosterilmistir.
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Calisma grubunda yer alan c¢ocuklarin %100,0’linlin devam eden spor aktivitesi
olmadigi, %90,63 linlin gozlik kullanmadigi, higbirinin operasyon gecirmedigi ve
diizenli ila¢ kullanmadig, %96,88’inin kronik hastalik olmadig1 belirlenmistir.
Kontrol grubunda yer alan cocuklarin %100,0’liniin devam eden spor
aktivitesi olmadigi, %96,67’sinin gozlik kullanmadigi, higbirinin operasyon
gecirmedigi ve diizenli ila¢ kullanmadigi, %96,77’sinin kronik hastalik olmadig:

belirlenmistir.

Tablo 4: Calisma ve Kontrol Grubu Cocuklarin Uyku Durumlari

Calisma Kontrol
(n=32) (n=30)
n % n % X? P
Gece uyku saati
20:00-21:00 14 43,75 14 46,67
21:00-22:00 16 50,00 15 50,00 - -
22:00 ve lzeri 2 6,25 1 3,33
Sabah uyanma
saati
06:00-07:00 22 68,75 19 63,33
07:00-08:00 10 31,25 11 36,67 0203 0,652
Gece kesintisiz
uyuma durumu
Evet 7 21,88 19 63,33
Hayir 25 78,13 11 36,67 10,930 0,001*
Uyanma sayisi
Bir 12 37,50 5 16,67
Tki 9 28,13 6 20,00 - -
Ug 4 12,50 0 0,00
*p<0,05

-Ki kare analizinin varsayimlar saglanamamistir.

Tablo 4’te arastirma kapsamina alinan g¢alisma ve kontrol grubu ¢ocuklarin
uyku durumlarinin dagilimi verilmistir.

Calisma grubu cocuklarin %43,75’inin ilk Olglimde 20:00-21:00 saatleri
arasinda, %50,0’sinin 21:00-22:00 saatleri arasinda uyudugu, %68,75’inin sabah
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06:00-07:00 saatleri arasinda, %31,25’inin 07:00-08:00 saatleri arasinda uyandigi,
%78,13’linlin  kesintisiz uyumadigi, %37,50’sinin bir, %28,13’lintin iki ve
%12,50’sinin ii¢ kez uyandigi belirlenmistir. ikinci 6l¢iimde c¢alisma grubu
cocuklarin %46,67’sinin 20:00-21:00 saatleri arasinda, %>50,0’sinin 21:00-22:00
saatleri arasinda uyudugu, %63,33’linlin sabah 06:00-07:00 saatleri arasinda,
%36,67’sinin  07:00-08:00 saatleri arasinda uyandifi, %63,33’iinlin kesintisiz
uyudugu, %16,67sinin bir, %20,0’sinin iki kez uyandig1 gorilmiistiir.

Kontrol grubu ¢ocuklarin ilk 6l¢iimde %40,63’tiniin 20:00-21:00 saatleri
arasinda, %53,13’linlin 21:00-22:00 saatleri arasinda uyudugu, %50,0’sinin sabah
06:00-07:00 saatleri arasinda, %50,0’sinin 07:00-08:00 saatleri arasinda uyandigi,
%75,0’inin kesintisiz uyumadigl, %56,25’inin bir ve %18,75’inin iki kez uyandigi
saptanmustir. Ikinci 6lgiimde Kontrol grubu cocuklarin %43,33’{iniin 20:00-21:00
saatleri arasinda, %43,33’iiniin 21:00-22:00 saatleri arasinda uyudugu, %46,67’sinin
sabah 06:00-07:00 saatleri arasinda, %53,33’tiniin 07:00-08:00 saatleri arasinda
uyandigl, %63,33’linlin kesintisiz uyudugu, %?26,67’sinin bir kez uyandigi

belirlenmistir.

Tablo 5: Calisma ve Kontrol Grubu Cocuklarin Antropometrik Olgiimleri

i1k Ol¢iim ikinci Olgiim
Grup X+s .. x+s ..
(%95 GA) AU Pr (0695 GA) AU P2
109,44+5,24 109,66+5,3
Boy Calisma 96-115 96-116
(107,55-111,33) (107,75-111,57)
uzunlugu 0,034* 0,030*
(cm) 107,53+4,67 107,53+4,67
Kontrol 96-121 96-121
(105,79-109,28) (105,79-109,28)
Cal 16,28+3,02 19053 16,53+2,84 19046
Viieut S4B 155 17 37) ! (15,51-17,56) !
agirhig 0,290 0,241
(ko) 15,3242,32 15,56+2,31
g Kontrol 11-19,1 12,1-20
(14,46-16,19) (14,7-16,42)
13,57+2,18 13,73+2,1
BKI  Calisma 10,29-20,91 10,29-20,33
(kg/m2) (12,79-14,36) 0,564  (12,98-14,49) 0,573
Kontrol 132+1,44  10,48-15,42 13,42+1,47  10,66-16,23
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(12,67-13,74) (12,87-13,97)

*
p<0,05
p1: 11k 6lciim gruplar arast karsilastirma, p,: Tkinci 6lgiim gruplar arasi karsilastirma

Tablo 5’te arastirmaya dahil edilen ¢alisma ve kontrol grubu c¢ocuklarin
antropometrik  Olglimlerine iligkin tanimlayict istatistikler ve gruplar arasi
karsilastirmalar gosterilmistir.

Calisma grubunda yer alan c¢ocuklarin boy wuzunluklar1 ilk o6l¢iimde
x =109,44+5,24 cm, ikinci dlgiimde x =109,66+5,3 ¢cm bulunmustur. Kontrol grubu
cocuklarin boy uzunluklari ilk 6l¢iimde x =107,5344,67 cm, ikinci Ol¢limde
x=107,53+4,67 cm Olgiilmiistiir. Calisma grubundaki g¢ocuklarin ilk ve ikinci
Olciimleri kontrol grubu cocuklara gore anlamli diizeyde yiiksek bulunmustur
(p<0,05).

Arastirma kapsamina alinan c¢alisma grubu g¢ocuklarin viicut agirliklart ilk
olgiimde x =16,28+3,02 kg, ikinci 6l¢iimde x =16,53+2,84 kg ol¢iiliirken, kontrol
grubundaki ¢ocuklarm ilk dl¢iim viicut agirliklart x =15,32+2,32, ikinci olgiim viicut
agirliklar1 x =16,53+2,84 kg bulunmustur. Calisma ve kontrol grubu ¢ocuklarin hem
ilk 6l¢lim hem de ikinci 6l¢lim viicut agirliklar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir fark olmadig: belirlenmistir (p>0,05).

Calisma grubunda yer alan cocuklarin ilk &lgiimde BKI degerleri
x =13,57+2,18 ikinci olgimde x =13,73£2,1 bulunmustur. Kontrol grubu gocuklarin
ilk 6lgiimde BKI degerleri x =13,20+1,44 bulunurken, ikinci 6l¢iimde x =13,42+1,47
bulunmustur. Calisma ve kontrol grubu cocuklarin hem ilk 6l¢iim hem de ikinci
olgiim BKI degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadif1 tespit

edilmistir.

40



Tablo 6: Calisma Ve Kontrol Grubu Cocuklarin Tek Ayak Statik Denge Olgiimleri

ilk Olgiim ikinci Ol¢iim
Tek Ayak Grup . )
Statik Denge X=8 X8 0
g wosca) AU Prge5ga AU P2 B
6,72+5,42 13,65+7,17
Calisma 1,72-23,4 2,7-32,11 0,000*
Gézler (4,77-8,68) (11,07-16,24)
3 0,844 0,015*
agik (sag) 6,43+537 11,14+10,16
Kontrol 1,01-23,45 2,88-36,42 0,000*
(4,43-8,44) (7,35-14,94)
531+3,57 11,12+5,45
Caligma 1,5-13,98 2,57-23,3 0,000*
Gozler (4,03-6,6) (9,15-13,08)
0,757 0,014*
agik (sol) 5,54+4.67 9,32+8,89
Kontrol 0,96-19,48 1,72-29,86 0,000*
(3,79-7,28) (6-12,64)
1,78+1,28 2,53+1,77
i Calisma (132-2.24) 0,7-6,44 (189-3.17) 0,7-8,04 0,000*
Gozler e 0108 0,016*
kapali (sag) 1,35+0,89 1,66+1,3
Kontrol 0,5-4,01 0,63-5,72 0,001*
(1,01-1,68) (1,17-2,14)
1,39+0,88 2,01+1,4
) Calisma (108-1.71) 0,3-3,28 (151-2.50) 0,59-7,72 0,000*
Gozler e 0402 OO 0,028*
kapali (sol) 1,23+0,92 1,47£1,14
Kontrol 0,5-4,9 0,6-5,6 0,002*
(0,89-1,57) (1,04-1,9)

*p<0,05

p.: 11k 6lciim gruplar arast karsilastirma

p,: Tkinci 6lgiim gruplar arasi karsilastirma

P3: Ilk 6l¢iim - Tkinci 6lgiim grup ici karsilastirma

Arastirmaya katilan ¢alisma grubu ¢ocuklarin gozler agik (sag) tek ayak statik
denge ilk Ol¢iim degerlerinin x =6,72+5,42 oldugu, ikinci dl¢iim degerlerinin ise
x =13,65£7,17 oldugu saptanmustir. Caligma grubunda yer alan ¢ocuklari ikinci
ol¢iim gozler acik (sag) tek ayak statik denge degerleri ilk dl¢lime gore istatistiksel
olarak anlaml diizeyde yiiksek bulunmustur (p<0,05). Kontrol grubunda yer alan
cocuklarin gozler acgik (sag) tek ayak statik denge ilk Ol¢iim degerlerinin
X =6,43+5,37, ikinci Olgim degerlerinin x =11,14+10,16 oldugu belirlenmistir.
Kontrol grubunda yer alan ¢ocuklarin ikinci 6l¢iim degerlerinin ilk 6lgime gore
istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiliksek oldugu tespit edilmistir. Caligma ve
kontrol grubu katilimecilarin ilk 6l¢lim gozler agik (sag) tek ayak statik denge

degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 saptanmistir (p>0,05).
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Calisma ve kontrol grubu ¢ocuklarin ikinci 6lgiim gozler agik (sag) tek ayak statik
denge degerleri arasindaki farkin ise istatistiksel olarak anlamli oldugu belirlenmistir
(p<0,05). Calisma grubu ¢ocuklarin ikinci 6lglim gozler agik (sag) tek ayak statik
denge degerleri kontrol grubuna gore yliksektir.

Calisma grubunda yer alan ¢ocuklarin gozler agik (sol) tek ayak statik denge
ilk 6l¢gtim degerlerinin x =5,31+3,57 oldugu, ikinci 6l¢tim degerlerinin x =11,12+5,45
oldugu ve Calisma grubunda yer alan ¢ocuklar1 ikinci 6l¢iim gozler acik (sol) tek
ayak statik denge degerleri ilk Olglime gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde
yiiksek oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Kontrol grubunda yer alan cocuklarin
gozler agik (sol) tek ayak statik denge ilk l¢iim degerlerinin x =5,5444,67, ikinci
Olgim degerlerinin x =9,32+8,89 oldugu saptanmustir. Kontrol grubunda yer alan
cocuklarin ikinci Olglim degerlerinin ilk Ol¢lime gore istatistiksel olarak anlamli
diizeyde yiiksek oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Calisma ve kontrol grubu
katilmcilarin ilk 6l¢tim gozler acik (sol) tek ayak statik denge degerleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 (p>0,05), ikinci 6l¢iim gozler agik (sol)
tek ayak statik denge degerleri arasindaki farkin ise istatistiksel olarak anlaml
oldugu belirlenmistir (p<0,05). Calisma grubu cocuklarin ikinci 6l¢iim gozler agik
(sol) tek ayak statik denge degerleri kontrol grubuna gore yiiksektir.

Calisma grubu ¢ocuklarin gozler kapali (sag) tek ayak statik denge ilk 6l¢iim
degerlerinin x =1,78+1,28 oldugu, ikinci 6l¢tim degerlerinin ise x =2,53+1,77 oldugu
gorilmiistiir. Calisma grubunda yer alan ¢ocuklari ikinci dlgiim gozler kapali (sag)
tek ayak statik denge degerleri ilk Olclime gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde
yiiksek bulunmustur (p<0,05). Kontrol grubu ¢ocuklarin gozler kapali (sag) tek ayak
statik denge ilk Ol¢iim degerlerinin x =1,35+0,89, ikinci oOlglim degerlerinin

x =1,66+1,30 oldugu saptanmustir. Kontrol grubunda yer alan g¢ocuklarin ikinci
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Olctim degerlerinin ilk Ol¢lime gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek
oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Calisma ve kontrol grubu katilimcilarin ilk 6l¢tim
gozler kapali (sag) tek ayak statik denge degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir fark olmadig1 saptanmistir (p>0,05). Calisma ve kontrol grubu ¢ocuklarin ikinci
Olctim gozler kapali (sag) tek ayak statik denge degerleri arasindaki farkin ise
istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Calisma grubu
cocuklarin ikinci 6lgiim gozler kapali (sag) tek ayak statik denge degerleri kontrol
grubuna gore yiliksek bulunmustur.

Arastirma kapsamina alinan ¢aligma grubu ¢ocuklarin gozler kapali (sol) tek
ayak statik denge ilk Olglim degerlerinin x =1,39+0,88 oldugu, ikinci O6l¢iim
degerlerinin x =2,01+1,40ldugu ve Calisma grubunda yer alan ¢ocuklar ikinci 6lgtim
gozler kapali (sol) tek ayak statik denge degerleri ilk 6lgiime gore istatistiksel olarak
anlamli diizeyde yiiksek oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Kontrol grubunda yer alan
cocuklarin gozler kapali (sol) tek ayak statik denge ilk Olglim degerlerinin
x =1,234+0,92, ikinci 6l¢lim degerlerinin x =1,47+1,14 oldugu saptanmustir. Kontrol
grubunda yer alan ¢ocuklarim ikinci 6l¢lim degerlerinin ilk dl¢lime gore istatistiksel
olarak anlamli diizeyde yiiksek oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Calisma ve kontrol
grubu katilimcilarin ilk 6l¢lim goézler kapali (sol) tek ayak statik denge degerleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 (p>0,05), ikinci dl¢ciim gozler
kapali (sol) tek ayak statik denge degerleri arasindaki farkin ise istatistiksel olarak
anlamli oldugu belirlenmistir (p<0,05). Calisma grubu ¢ocuklarin ikinci 6l¢giim gozler

kapal1 (sol) tek ayak statik denge degerleri kontrol grubuna gore yiiksektir.
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Tablo 7: Calisma Ve Kontrol Grubu Cocuklarin Fonksiyonel Uzanma Testi
Olgiimleri

Ik Olgiim Ikinci Olgiim
Grup X+s .. X+s ..
@ ca) AU L g56a AU P2 P
17,06=1,7 17,26%1,67
Cagsm (1645  13,33-20 (1666- 13,6621 0’35
17,67) 037  17,86) 0,21
16,99+2,04 7 17,04+2
Kontrol (16,22- 121355 (16,29- 1223333 0’; 3
17,75) ’ 17,79) !

p1- 1:lk ol¢iim gruplar arast karsilastirma
p2: [kinci 6l¢dm gruplar arasi karsilastirma
p3: 1lk élgiim - Ikinci élgiim grup ici karsilastirma

Tablo 7 incelendiginde Calisma grubunda yer alan g¢ocuklarin ilk 6l¢iim
Fonksiyonel Uzanma Testi degerleri x =17,06+1,70, ikinci 6l¢iim degerleri ise
x =17,26+1,67 bulunmustur. Calisma grubu g¢ocuklarin Fonksiyonel Uzanma Testi
ilk Ol¢iim ve ikinci Ol¢im degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
olmadigt belirlenmistir (p>0,05). Kontrol grubunda yer alan cocuklarin ilk 6l¢iim
Fonksiyonel Uzanma Testi degerleri x =16,99+2,04, ikinci 6l¢iim Fonksiyonel
Uzanma Testi degerleri x =17,04+2,00 bulunmus olup, kontrol grubunun ilk 6l¢tim
ve ikinci Ol¢iim degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig
belirlenmistir (p>0,05). Arastirmaya katilan ¢cocuklarin gruplarina gére Fonksiyonel
Uzanma Testi hem ilk 6l¢tim hem de ikinci 6l¢lim degerleri arasinda istatistiksel

olarak anlamli bir fark olmadig1 saptanmistir (p>0,05).

Tablo 8: Calisma Ve Kontrol Grubu Cocuklarin Reaksiyon Zamani Olgiimleri

ilk Ol¢iim ikinci Olgiim
Reaksiyon Grup s -_
Zamani X=$ 1) X=S X
(%95 GA) A Pr (gee5Ga) AU P2 P
32,2146,96 28,87+6,26
Calisma 22,33-44 17-42 0,002*
(29,7-34,72) (26,62-31,13)
Sag 8 0,978
31,13+5,26 28,62+5,78
Kontrol 19-42 19-41 0,000*
(29,17-33,09) (26,46-30,78)
Sol Calisma  32,76+6,45  20,33-44 0,226 28,67+5.82 15-41,33 0,064 0,000*
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(30,43-35,08) (26,58-30,77)

34,89+5,86 31,546,19
Kontrol 19,33-46,66 17-43 0,000%
(32,7-37,07) (29,18-33,81)

*p<0,05

Py 11k 6lciim gruplar arast karsilastirma

p,: Tkinci 6lciim gruplar arast karsilastirma

ps: 11k 6l¢iim - Tkinci 6lciim grup ici karsilastirma

Tablo 8’e gore Caligma grubunda yer alan ¢ocuklarin ilk 6l¢lim Reaksiyon
Zamani (sag) degerleri x =32,214+6,96, ikinci Olglim degerleri x =28,87+6,26
bulunmustur. Caligma grubu ¢ocuklarin Reaksiyon Zamani (sag) ilk 6l¢iim ve ikinci
Olcim degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu saptanmis olup,
ikinci Ol¢tim degerleri ilk 6l¢iime gore daha diisiiktiir (p<0,05). Kontrol grubunda yer
alan g¢ocuklarin ilk 6lgiim Reaksiyon Zamani (sag) degerleri x =31,13+5,26, ikinci
Olgiim Reaksiyon Zamani (sag) degerleri x =28,62+5,78 bulunmus olup, kontrol
grubunun ilk 6l¢iim ve ikinci 6l¢iim degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark oldugu saptanmistir (p<<0,05). Kontrol grubu c¢ocuklarin ikinci dl¢iim degerleri
ilk 6l¢time gore diisliktiir. Aragtirmaya katilan ¢ocuklarin gruplarina gére Reaksiyon
Zaman (sag) hem ilk 6l¢lim hem de ikinci Ol¢iim degerleri arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark olmadig1 saptanmistir (p>0,05).

Calisma grubu cocuklarin ilk 6l¢iim Reaksiyon Zamani (sol) degerleri
X =32,76+6,45, ikinci olgim degerleri x =28,67+5,82°dir. Calisma grubu gocuklarin
Reaksiyon Zamani (sol) ilk 6l¢lim ve ikinci 6l¢lim degerleri arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark oldugu saptanmis ve ikinci 6l¢lim degerleri ilk dlglime gore
daha diisiik bulunmustur (p<0,05). Kontrol grubunda yer alan ¢ocuklarin ilk 6l¢iim
Reaksiyon Zamani (sol) degerleri x =34,89+5,86, ikinci Olgim Reaksiyon Zamani
(sol) degerleri x =31,50+6,19 bulunmustur. Kontrol grubu g¢ocuklarin ilk dlgiim ve
ikinci Ol¢clim degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu
saptanmigtir ve ikinci Ol¢iim degerleri ilk Ol¢lime gore diisiik bulunmustur. Calisma
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ve kontrol grubu ¢ocuklarin gruplarina gére Reaksiyon Zamani (sol) hem ilk 6l¢tim
hem de ikinci 6l¢tim degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi

saptanmustir (p>0,05).

Tablo 9: Calisma Ve Kontrol Grubu Cocuklarin Siireli Kalk Yiirii Testi Ol¢iimleri

Ik Ol¢iim Ikinci Olciim
Grup — _
XES . X+s .

@ cA) AU Progesca AU P2 B
9,06+1,34 8,85+1,28

Calisma 7,14-11,13 6,94-11,64 0,023*
(8,58-9,54) (8,39-9,31)

827 0,642

8,88+1,18 8,641

Kontrol 7,13-11,16 7,1-10,98 0,021*
(8,43-9,32) (8,27-9,01)

*p<0,05

Py I:lk ol¢iim gruplar arast karsilastirma
P2: Ikinci olgiim gruplar arasi karsilastirma
p3- 1lk 6lciim - Ikinci élgiim grup ici karsilastirma

Tablo 9’a gore arastirmaya katilan Caligsma grubu ¢ocuklari Siireli Kalk Yiirti
Testi ilk 6l¢lim degerleri x =9,06+1,34, ikinci Olglim degerleri ise x =8,85+1,28
bulunmustur. Calisma grubunda yer alan ¢ocuklarin ikinci 6lgiim Siireli Kalk Yiiri
Testi degerleri ilk Ol¢liime gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde diisiiktiir
(p<0,05). Kontrol grubunda bulunan ¢ocuklarin Siireli Kalk Yiirii Testi ilk 6l¢iim
degerleri x =8,88+1,18, ikinci olgiim degerleri ise x =8,64+1,00 bulunmustur.
Kontrol grubu cocuklarin ilk ve ikinci Ol¢tim Siireli Kalk Yiiri Testi degerleri
arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu ve ikinci 6l¢lim sonuglarinin
daha diisiik oldugu belirlenmistir (p<0,05). Arastirmaya dahil edilen Calisma ve
kontrol grubu c¢ocuklarin hem ilk hem de ikinci 6lgiim Siireli Kalk Yiirii Testi
sonuglar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farkin olmadigi tespit edilmistir

(p>0,05).
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Tablo 10: Calisma ve Kontrol Grubu Cocuklarin Dual Task Olciimleri

ilk Olgiim ikinci Ol¢iim
Dual Task  Grup x+s .. xX+s ..
wosca) AU Pt (ge56a 0 AV P2 P
+1,2 4,78+1,34
Calisma 3,69£1,23 2-7 78£1,3 3-9 0,000*
Hayvanlar (3:24'4:13) 0.879 (4:3'5:26) 0.043*
sayma 3,640,836 ’ 4,140,92 ’
Kontrol 3-6 2-6 0,001*
(3,28-3,92) (3,76-4,44)
14,59+3,16 14,13+2,7
1 ) ) _ b 2 - *
Hayvantan GAISTA 3% oy 7,14-23,38 (13161517 9182031 0,089
sayma 0,115 0,007*
siresi onuo) 139094201 g 59 1996 12,25£1.66 4 17,1513 0,004*
(12,62-14,57) ~" ’ (11,63-12,87) ~ ’
3,3140,93 4,59+1,01
. 1 ’ ’ 2- > > -7 *
Dirtayaklh CA5M 5 g 3 65) ° (4,23-4,96) 3 0,000
hayvanlari 0,167 0,006*
Syma yonge 2014096 1-5 3,87+1,01 2.6 0,000
(2,61-3,33) (3,49-4,24) ’
16,4632 15.88+2.74
Dértayakli Cahgma 1000532 9819917 882,74 1012:2017 0,023*
hayvanlan (15,27-17,65) o155 (149-1687) 0.046*
e Konrol D129 ge o003 1438525 10014763 0,022*
st (13,94-16,39) ' ’ (13,44-15,31) ~ 0 ’
*p<0,05

p1: I:lk ol¢iim gruplar arast karsilastirma
p2: [kinci (')'lgiim gruplar arasi karsilastirma
p3: 1lk élgiim - Ikinci élgiim grup ici karsilastirma

Tablo 10’a gore arastirmaya katilan Calisma grubu cocuklar ilk olgiimde
X =3,69+1,23 hayvan sayarken, ikinci 6l¢timde x =4,78+1,34 hayvan saymuslardir.
Calisma grubu cocuklarin ikinci dl¢glimde saydiklari hayvan sayisi ilk 6l¢iime gore
istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek bulunmustur (p<0,05). Kontrol
grubundaki ¢ocuklarin ilk olgiimde x =3,60+0,86 hayvan, ikinci Olglimde ise
x =4,10+0,92 hayvan saydig1 ve ikinci 6lgim degerlerinin ilk dl¢iime gore anlamli
diizeyde yiiksek oldugu belirlenmistir (p<0,05). Cocuklarin gruplarma gore ilk
Ol¢iimde saydiklar1 hayvan sayilar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmazken (p>0,05), ikinci 6l¢iimde saydiklari hayvan sayilari arasindaki farkin
istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Calisma grubu

cocuklarin ikinci 6l¢iimde saydiklar1 hayvan sayis1 kontrol grubuna gore yiiksektir.
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Calisma grubu ¢ocuklarin ilk O6l¢iimde hayvanlari sayma siiresi x =14,59+3,16
bulunurken, bu deger ikinci dlgiimde x =14,13+2,70 bulunmustur. Calisma grubunda
yer alan ¢ocuklarin ikinci 6l¢iim hayvan sayma siiresi ilk Ol¢lime gore istatistiksel
olarak anlamh diizeyde daha kisa bulunmustur (p<0,05). Kontrol grubu ¢ocuklarin
ilk dlglimde hayvanlar1 sayma siiresi x =13,59+2,61 , ikinci dlglimde x =12,25+1,66
bulunmustur. Kontrol grubu ¢ocuklarin ikinci 6l¢iim hayvan sayma siiresi ilk 6l¢iime
gore daha kisadir. Cocuklarin gruplarina gore ilk Ol¢limde hayvan sayma siiresi
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmazken (p>0,05), ikinci 6l¢liimde
hayvan sayma siireleri arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu ve
Calisma grubu cocuklarin ikinci 6l¢iimde hayvan sayma siiresi kontrol grubuna gore
uzun bulunmustur (p<0,05).

Calisma grubundaki ¢ocuklar ilk 6l¢iimde x =3,3140,93 dort ayakli hayvan
sayarken, ikinci Olgimde x =4,59+1,01 dort ayakli hayvan saymuslardir. Calisma
grubu ¢ocuklarin ikinci dl¢timde saydiklar1 dort ayakli hayvan sayisi ilk dl¢lime gore
istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek bulunmustur (p<0,05). Kontrol
grubundaki ¢ocuklarin ilk 6lgiimde x =2,97+0,96 dort ayakli hayvan, ikinci 6l¢timde
ise x =3,87+1,01 dort ayakli hayvan saydigi ve ikinci 6l¢iim degerlerinin ilk 6l¢iime
gore anlaml diizeyde yiiksek oldugu belirlenmistir (p<0,05). Cocuklarin gruplarina
gore ilk ol¢iimde saydiklar1 dort ayakli hayvan sayilari arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark bulunmazken (p>0,05), ikinci 6l¢iimde saydiklart dort ayakli hayvan
sayilar1 arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit edilmistir (p<0,05).
Calisma grubu ¢ocuklarin ikinci 6l¢glimde saydiklar1 dort ayakli hayvan sayisi kontrol
grubuna gore yiiksektir.

Arastirma kapsamina alinan ¢ocuklarin Calisma grubu ¢ocuklarin ilk dl¢timde

dort ayakli hayvanlari sayma siiresi x =16,46+3,29 bulunurken, bu deger ikinci
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Ol¢limde x =15,88+2,74 bulunmustur. Calisma grubunda yer alan ¢ocuklarmn ikinci
Olctim dort ayakli hayvan sayma siiresi ilk Olglime gore istatistiksel olarak anlamli
diizeyde daha kisa bulunmustur (p<0,05). Kontrol grubu ¢ocuklarin ilk él¢timde dort
ayakli hayvanlar1 sayma siiresi x =15,17+3,29, ikinci ol¢iimde x =14,38+2,50
bulunmustur. Kontrol grubu ¢ocuklarin ikinci 6l¢iim dort ayakli hayvan sayma siiresi
ilk 6l¢liime gore daha kisadir. Cocuklarin gruplarma gore ilk olglimde dort ayakl
hayvan sayma siiresi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmazken
(p>0,05), ikinci 6lglimde hayvan sayma siireleri arasindaki farkin istatistiksel olarak
anlamli oldugu ve Calisma grubu cocuklarin ikinci 6lglimde dort ayakli hayvan

sayma siiresi kontrol grubuna gére uzun bulunmustur (p<0,05).

Tablo 11: Calisma ve Kontrol Grubu Cocuklarin Kiddy KINDL Yasam Kalitesi
Olgegi Puanlar

Ik Ol¢iim Ikinci Ol¢iim
Grup xXxs . xXxs .
A-U P1 A-U P2 P3
(%95 GA) (%95 GA)
31,41£1,16 31,28+1,22
Calisma 29-33 28-33 0,472
(30,99-31,82) (30,84-31,72)
0,033* 0,131
32,07+0,94 31,73+0,87
Kontrol 30-34 30-34 0,041*
(31,71-32,42) (31,41-32,06)

*p<0,05

Py 11k 6lciim gruplar arast karsilastirma

p,: Tkinci élciim gruplar arast karsilastirma

Ps: 11k 6l¢giim - Tkinci 6lciim grup ici karsilastirma

Arastirmaya katilan Calisma grubu ¢ocuklarin Kiddy KINDL Yasam Kalitesi
Olgeginden ilk 6lciimde 31,41+1,16 puan, ikinci &lgiimden ise 31,28+1,22 puan
aldiklar1 belirlenmistir. Calisma grubu ¢ocuklarin ilk 6lgiim ve ikinci 6l¢iim Kiddy
KINDL Yagam Kalitesi Olgegi puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark

olmadig1 saptanmistir (p>0,05). Kontrol grubunda yer alan c¢ocuklarin ilk 6l¢iim
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Kiddy KINDL Yasam Kalitesi Olgegi puanlar1 32,07+0,94, ikinci 6l¢iim puanlari ise
31,7340,87 bulunmustur. Kontrol grubu ¢ocuklarin ilk 6lgiim ve ikinci 6l¢tim Kiddy
KINDL Yasam Kalitesi Olcegi puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
olmadigi belirlenmistir (p>0,05). Cocuklarin gruplarina gére Kiddy KINDL Yasam
Kalitesi Olgegi ilk 6lgiim puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu
ve kontrol grubunun puanlarinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir (p>0,05).
Calisma ve kontrol grubu ¢ocuklarin ikinci 6l¢iim Kiddy KINDL Yasam Kalitesi
Olgegi puanlar arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli olmadig tespit edilmistir

(p>0,05).

Tablo 12: Calisma ve Kontrol Grubu Cocuklarm Davranis Olgegi Puanlari

Ik Olciim Ikinci Olg¢iim
Davranis
. Grup xX+s . X+s .
Olcegi A-U P1 A-U P2 P3
(%95 GA) (%95 GA)
52,84+11,14 56,66+9,84
Calisma 3 31-66 0,001*
Sosyal (48,83-56,86) (53,11-60,2) 0810
beceri 56,77+5,39 58,43+4,62 ’
Kontrol 42-64 49-65 0,002*
(54,75-58,78) (56,71-60,16)
16,31+16,82 12,06£12,52
Calisma 0-55 0,001*
Problem (10,25-22,38) (7,55-16,58) 0.789
davranis 8,87+5 8,6+5,42 ’
Kontrol 1-24 0,298
(7-10,73) (6,58-10,62)
*p<0,05

p1- I:lk 6l¢iim gruplar arast karsilastirma
P2: Lkinci olgiim gruplar arasi karsilastirma
ps: Ilk élgiim - Ikinci élgiim grup ici karsilastirma

Calisma grubunda yer alan ¢ocuklarin Davrams Olgeginde yer alan Sosyal
beceri alt boyutu ilk 6l¢iim puanlar1 x =52,84+11,14, ikinci 6l¢iim degerleri ise
X =56,66+9,84 bulunmustur. Calisma grubunda yer alan g¢ocuklarin ikinci 6lgtim

Davranms Olceginde yer alan Sosyal beceri alt boyutu degerleri ilk 6l¢iime gore
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istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksektir (p<0,05). Kontrol grubunda bulunan
cocuklarm Davranis Olgeginde yer alan Sosyal beceri alt boyutu ilk l¢iim degerleri
X =56,77+5,39, ikinci dlgiim degerleri ise x =58,434+4,62 bulunmustur. Kontrol grubu
cocuklarm ilk ve ikinci 8l¢iim Davranis Olgeginde yer alan Sosyal beceri alt boyutu
degerleri arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu ve ikinci Olgiim
sonuglarin daha diisiik oldugu belirlenmistir (p<0,05). Arastirmaya dahil edilen
Calisma ve kontrol grubu c¢ocuklarin hem ilk hem de ikinci 6l¢iim Davranis
Olgeginde yer alan Sosyal beceri alt boyutu sonuglar1 arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir farkin olmadigi tespit edilmistir (p>0,05).

Calisma grubunda bulunan ¢ocuklarin Davranis Olgceginde bulunan Problem
davranig alt boyutu ilk 6lglim puanlart x =16,11+16,82, ikinci 6lgtim degerleri ise
x =12,06+12,52 bulunmugtur. Calisma grubunda bulunan ¢ocuklarin ikinci 6lgtimde,
Davranis Olgeginde bulunan Problem davranis alt boyutu degerleri ilk dlgiime gore
istatistiksel olarak anlamli diizeyde diisiikk bulunmustur (p<0,05). Kontrol grubunda
bulunan c¢ocuklarm Davranig Olgeginde bulunan Problem davranis alt boyutu ilk
Olgtim degerleri x =8,87+5,00, ikinci 6lgiim degerleri ise x =8,60+5,42 bulunmustur.
Kontrol grubu ¢ocuklarin ilk ve ikinci 6l¢iim Davranis Olgeginde bulunan Problem
davranig alt boyutu degerleri arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli olmadig1
tespit edilmistir (p>0,05). Arastirmaya dahil edilen Calisma ve kontrol grubu
cocuklarm hem ilk hem de ikinci 6l¢iim Davrams Olgeginde bulunan Problem
davranig alt boyutu sonuclari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farkin olmadigi

saptanmistir (p>0,05).
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Boliim S

TARTISMA

Calismamizin amaci, okul oOncesi cocuklarda pilates topuyla yapilan
egzersizlerin denge, reaksiyon zamani, yasam kalitesi ve davranisa olan etkilerini
arastirmaktir.

Bu arastirma ile alt1 haftalik pilates topuyla yapilan egzersiz programinin okul
oncesi ¢ocuklarda statik dengelerinin ve ikili gorev performanslarinin arttigi gorildi.
Her iki grupta zaman i¢inde ilerleme olsa da gruplar arasi fark olmadigindan dinamik
denge, reaksiyon zamani, davranis 6l¢egi problem ¢ozme ve sosyal beceri alt basligi
icin bir degisim olmadig1 gorildi. Yasam kalitesinde ise bagslangigta kontrol
grubunun anlamli sekilde Calisma grubundan daha yiliksek oldugu goriliirken,
egzersiz donemi sonrasinda gruplar arasi farkin olmadig: belirlendi.

Uygulanan egzersiz egitimi fizyoterepist esliginde olmasi ve top merkezli
yapilmasi ile farklilik yaratmay1 hedeflemektedir. Egitimin 6 hafta, haftada iki ve 40
dakika stirmesi literatlir gozoniinde bulundurularak planlandi ve uygulandi.
Literatiire bakildiginda daha uzun siirelerdeki fiziksel aktivite programlar1 bulunsa da
6 haftalik programlarin da etkili oldugu goriilmektedir (73-75). Siire olarak ise daha
uzun programlara baglilikta okul O©ncesi c¢ocuklarin zorluk yasayabilecegi
bilinmektedir. Siklik ise alt sinirda olup genellikle haftada ideal olarak 2 giin
onerilmektedir (73).

Yapilan egzersiz egitimi sonrasinda tek ayak statik denge testi (gozler agik ve

kapali) her iki grupta da gelisse de gruplararasi farka gére Caligma grubunda daha
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fazla gelisme gosterdi. Bu da pilates topuyla yapilan egzersizlerin statik dengeye
olumlu etkisi oldugunu gostermektedir. Bizim goriisiimiizii destekleyen Pujianto ve
ark. yaptig1 ¢alisma da fiziksel aktivitenin erken gocukluk doneminde statik denge
yetenegini gelistirdigini bulmustur (76).

Statik dengenin temel hareket becerileri i¢in énemli bir parametre oldugu
bilinmekte ve ¢ocuklarin ¢esitli yas gruplari i¢in referans degerleri belirlenmektedir.
Bu degerler takip edilerek cocuklarin motor yeterlilikleri hakkinda bilgi edinilir.
Motor yeterlilik ne kadar yiliksek seviyedeyse ¢ocugun fiziksel, kognitif ve sosyal
gelisimine o kadar katkida bulunulmakta ve ileriki yillarda spora katilimi ile aktif
yasam tarzi desteklenmektedir (77-79).

Calismamizda gozler agik tek ayakta durma siiresi ortalama 13 ila 14 saniye,
gozler kapali ise 2 ila 3 saniye arasindadir. Sarah ve ark. yaptigi gecerlilik
calismasinda saglikli cocugun gozler agik tek ayakta durma siiresi 24 ila 25 saniye,
gozler kapali tek ayakta durma siiresi ise 6 ila 7 saniye arasindadir. Burada da
goriildiigli gibi gozler acik yapilan tek ayak statik denge testi sonucu gozler kapali
yapilana gore daha iyidir. Tek ayak dengede durma siiresi diisiik olan ¢ocuklarin,
gorsel ve vestibuler duyu girdilerinde kayip oldugu diisiiniilebilir (66).

Buldugumuz sonuglardan farkli olarak 6-8 yas arasindaki 34 c¢alisma 33
kontol toplam 67 g¢ocuga 8 hafta haftada 3 giin jimnastik egitimi yapilan bir
caligmada, tek ayak statik dengelerinde iyilesme gosterse de anlamli farkliliklar
olmadigi bulunmustur (80). Kadir ve arkadaslar1 bu sonug¢larinin denge gelisimi igin
gorsel, vestibuler ve proprioseptif girdiyle olusturulan o6zellestirilmis bir egitim
gerektigine baglamislardir. Buna gore daha kisa siire ve haftada iki kere fizyoterapist
yonetiminde yapilan pilates topu egzersizlerinin statik dengeyi diger yontemlere gore

daha basarili bir sekilde gelistirildigi diistintilebilir.
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Fonksiyonel Uzanma Testi ile olgiilen dinamik denge sonuglarinda anlamli
bir gelisme saglanmadi.

Diger bir dinamik denge testi olan SKYT testi sonuglaria bakildiginda, hem
calisma hem de kontrol grubunda ilk ve ikinci Gl¢iimler arasinda anlamli diizeyde
ilerlemeler goriildii fakat iki grup arasinda anlamli herhangi bir farkin olmadigi
bulundu. Oysaki top ilizerinde yapilan c¢esitli egzersizler ya da topu tasiyarak
yaptirilan  dengeye yonelik egzersizlerin  ¢ocuklarin  dinamik dengelerini
gelistirebilecegi diisiiniilmekteydi. Bu sonuglar literatiirle hem benzerlik hem
farklilik gostermektedir.

Calisma sonucumuzdan farkli olarak Lau ve arkadaslar1 yas ortalamalar1 10
olan 24 c¢ocugu yiiksek yogunluklu kosu egitimine 24 ¢ocugu ise kontrol grubuna
dahil ederek 6 hafta sonundaki degisimlerde dinamik dengenin kontrol grubuna gore
artmis oldugunu gostermislerdir. Literatiirdeki bu sonuglar incelendiginde yas
faktoriintin farkliliklarin sebebi olabilecegi ve kiiciik yaslardaki ¢ocuklarin egzersiz
egitimlerinin dinamik denge lizerine etkili olmada yetersiz olabilecegi diisiiniilebilir.
Yine de daha uzun siireli takip programlar1 ile daha fazla sayida ¢alismaya ihtiyag
duyulmaktadir (81).

Elde ettigimiz sonuglarda 4 ve 5 yasindaki 62 ¢ocukta SKYT puam 8,3-9,3
saniye araligindadir. 3-9 yas arasindaki 176 Avustralyali ¢ocuktaki ortalama SKYT
skoru, 5,9’du ve 3-13 saniye araligindaydi. Bu aralik, davranissal farkliliklar1 dikkate
almadan puanlarin araligini yansitmistir. Daha ileri yastaki cocuk grubu i¢in aralik
3.1-8 saniye idi (82). Bu SKYT puanlari, diger iilkelerdeki ¢ocuklarla ilgili
aragtirmalarda belirtilenlere benzerdir. Pakistan'daki 5-13 yas arasi (n = 180)
cocuklarin ortalama SKYT puant 5,1 idi (83). Buna gore c¢ocuklarin, SKYT

puanlarinda zaman iginde diislis gostermistir. Bu da SKYT’nin bir ¢ocugun dinamik
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denge performansindaki zaman igindeki degisikliklere duyarli oldugunu
gostermektedir.

Bizim calismamizin SKYT siiresinin yiiksek ¢cikmasi ise yas grubunun daha
kiiciik yaslar olmasi ve yas araliginin daha dar tutulmasidir. Ayrica bahsedilen
caligmalardan yola ¢ikarak SKYT sonuclarinin grup icindeki anlamli artisinin da
zaman gecisine baglanabilecegi diislincesindeyiz.

Hem kontrol hem de ¢alisma programina dahil olan ¢ocuklarin Reaksiyon
Zamani (RZ)’nda anlamli gelismeler oldugu goriildii. Fakat iki grup arasinda anlamli
farkliliklar bulunmadi. Ruiz, Mata ve Jimenez (2005) ve Raynor (1998), RZ'nin
noromiiskiiler sistemin yetenegini gosterdigi i¢in ¢ok ilging bir dl¢lim oldugunu
belirtmektedir (84,85).

Yapilan bir caligmada aerobik egzersize katilan ¢ocuklar RZ’ye hizli yanit
vermislerdir. Egzersizin sadece duyusal ve motor tepkileri degil biligsel islevi de
iyilestirdigini gostermektedir (86). 8 hafta siiren, haftada 3 giin aerobik jimnastik
egitimi uygulanan 6-8 yaslarindaki c¢ocuklarda reaksiyon zamaninda anlaml
gelismeler gorlilmiistiir. Jimnastik hareketleri, kosmaktan veya yiiriimekten daha
karmagiktir. Bu karmagik hareketlerle beyni daha siki ¢alismasi icin uyarir, ¢iinkii iki
el ve el-g6z koordinasyonunu gerektirir (80).

Farkli egzersiz tiirlerinin de RZ’nin siiresini farkli yas gruplari i¢in kisalttigi
goriilmiistiir (87-89). Okul Oncesi ¢ocuklara, gesitli motor becerilerini igeren bir
hareket programi uyguladiktan sonra, hareketsiz kalanlara gore dikkati siirdiirme
becerisinin daha iyi oldugunu ortaya ¢ikarmislardir. Bulgulari, motor kontroli
gerektiren egzersizin, sonraki biligsel gorev icin siirekli dikkati artirma olasiliginin
daha yiiksek oldugunu vurgulamaktadir, ¢iinkii stirekli dikkatle ilgili prefrontal beyin

bolgeleri egzersizden sonra etkinlestirilir (87).
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Tiim bu bilgiler gézoniinde bulunduruldugunda c¢alisma sonuglarimizin RZ’yi
etkilemesi beklenmekteydi. A’'ngel Latorre-Roman ve arkadaslar1 reaksiyon
zamaninin néromuskiiler ve kognitif olgunlagsma ile ilgili ¢cok 6nemli degisimleri
gosterdigini  belirterek okul o©ncesi ¢ocuklarinin reaksiyon zamanlariyla ilgili
caligmalarin ¢ok limitli oldugunu vurgulamistir (31). Buna gore calismamiz bu yas
grubu igin bu siireyi etkilemeyi hedefleyen oncii ¢alismalardan olsa da egitim siireci
olan 6 haftanin kisa olabilecegi ve/veya haftadaki seans sikliginin yetersiz olabilecegi
bu sonuca sebep olarak disiiniilebilir. Bir diger sebep olarak da yas grubunun
literatiire gore daha diisiik olmasi ve bu yas grubundaki degisimlerin beklenenin
aksine egzersize daha direncli olabilecegidir.

Sosyal ambulasyon kavrami c¢evresel ihtiyaglara gore yiiriimenin
uyarlanabilmesi yetenegidir. Yiriiyiis yolunda engellerin bulunmasi veya kognitif
becerilerin yliriiyiise eklenmesi Ozellikle okul 6ncesi donem ¢ocuklari i¢in daha
zordur (90). Hedef iizerinde dikkati kontrol etme yetenegi ve yonlendirme sistemi,
duyusal girdiden bilgi segme yetenegi, 5 ve 6 yaslarindaki ¢ocuklarin giinliik
aktivitelerinde ayni anda iki gérevi yerine getirmesini saglar. Tepsi tasirken ayni
anda yiiriimek gibi gibi aktiviteler ikili gorevlere 6rnek olarak verilmektedir (91).
Biligsel girisim ve motor girisim gorevini ayni anda gerceklestirirken, yiiriime
sirasinda frontal beyin alanlarinda daha diisiik alfa aktivitesi bulunmustur. Bu, cift
gorevli yiirlime sirasinda prefrontal kortekste artan biligsel yiikiin gostergesidir (92).

Calismamizda ikili gorev performansi olarak SKYT testi sirasinda aklina
gelen hayvanlar1 sayma uygulandi. Bunu zorlastirmak i¢in de sonrasinda ¢ocuklardan
dort ayakli hayvanlar1 saymasi istendi. Cocuklarin SKYT testini tamamlama siireleri
ile dogru sayilan hayvan sayilar1 kaydedildiginde calisma grubundaki g¢ocuklarin

daha basarili sonuglar verdigi gézlemlendi.
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McNeill ve ark. okul oOncesi gocuklardaki fiziksel aktivite ve kognitif
gelisimin paralellik gosterebildigini ifade etmistir. Cocuklarin kognitif gelisimi i¢in
orta ve ylksek fiziksel aktivite yapmalar1 gerektigini savunmaktadir (55). Benzer
olarak giincel yaymlanan bir ¢alismada Tomporowski ve ark. egzersizin bilissel
yarar1 oldugunu ifade etmis ve bu yararlarin kalic1 oldugunu bildirmislerdir (93).

Literatiir incelendiginde verilerimizle karsilastirabilecegimiz bir caligma
bulunamadigindan bu calismanin ikili goérevle iligkili bulgular literatiirde 6ncii rol
oynayacaktir. Okul dncesi donemde bu becerinin fizyoterapist esliginde pilates topu
ile yapilan egzersiz programi ile gelistirilebilir olmasi calismamizin G6nemli
sonuclarindandir ve ileriki ¢aligsmalarla farkli populasyonlar veya farkli yaklasimlarla
sonuclar incelenebilir.

Saglikla Ilgili Yasam Kalitesi (SIYK), bireyin yasammin gesitli alanlarmdan
yaptig1 degerlendirmeden elde edilen refah diizeyidir (94). Bulgularimiza gore
egzersiz egitimi sonras1 Kiddy KINDL Yasam Kalitesi Olgegi’nde iki grup arasinda
da herhangi bir anlamlilik bulunmamaktadir. KG’nun ilk 6l¢iimleri MG’na gore
anlaml diizeyde daha yiiksek oldugu bulundu.

Fiziksel egzersiz calisma lerinin ¢ocuklarda veya ergenlerde SIYK’i nasil
etkiledigi belirsizdir, ¢linkii baz1 caligmalar fiziksel aktivite programlarina katilimin
SIYK toplamimi veya bazi boyutlarmi iyilestirebilecegini gdsterse de (95,96) diger
calismalar SIYK’in, fiziksel egzersiz calisma lerinden etkilenmedigi goriisiine
varmistir (97,98).

Fiziksel aktivitenin cocuk ve genclerin SIYK’i iizerinde birgok yararh
etkisinin olduguna dair kanitlarin yetersiz oldugu goriilmektedir. Bu ¢alismada ise
egzersiz grubunda anlaml bir artisin olmayarak kontrol grubunda anlamli bir diisiis

oldugu  goriildi.  Calismanin  kis  mevsiminde  yapildigt  g6zoniinde
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bulunduruldugunda kontrol grubundaki c¢ocuklarin mevsimsel hastaliklarla ilgili
verdigi cevaplarda bir degisiklik olabilecegi diisiiniilmektedir. Fakat bu sonugla ilgili
onemli bir tartisma konusu ise dahil edilen ¢ocuklarin saglikli olmasi ve tiim yasam
kalitesi sonuclarinin iyi seviyede olmasidir. Buna gore olasi bir tavan etkisi goz
oniinde bulunduruldugunda yasam kalitesi i¢in egzersiz egitiminin etkili olmadigini
veya egzersize dahil olmayan c¢ocuklarin yasam kalitelerinin diisecegini sOylemek
dogru bir sonu¢ olmayacaktir.

Calismamizda kullanilan Anaokulu ve Anasmifi Davramis Olgeginde Sosyal
Beceri alt bashigi sorulan gocuklarda, egitim sonrasi sosyal becerilerinde bir artis
goriildiigli fakat kontrol grubuna gore anlamli bir farklilik olmadigi gozlemlendi.
Yapilan bir 6n ¢alismada fiziksel egzersizin, ¢cocuklarin yakin arkadaslik ve sosyal
becerilerin gelisiminde kalici bir etkiye sahip oldugu bulunmustur (99). Fiziksel
egzersiz ile genel iyi olus arasindaki iligkide sosyal yeterliligin araci roli
bulunmaktadir (99). Sawa ve arkadaslariin 2019 yilindaki kesitsel ¢alismasinda ise
egzersiz programlarinin ¢ocuklarin sosyal davranislari {izerindeki etkilerini inceleyen
prospektif calismalara olan ihtiyactan bahsedilmistir (100). Buna gore ¢alismamiz
literatiirdeki bu ihtiyaci karsilayacak onciil bilgiler sunmaktadir.

Problem davranig alt baslig1 sonuglarinda iyilesmeler goriilse de gruplararasi
anlaml farklar saptanmadi. Hareketsiz davranislar ve psikometri arasindaki iliskiye
dair calismalar sonugsuz kalmistir.  Suchert ve ark. (2015) yaptiklar
incelemede, televizyon izlemek ve video oyunlari oynamak gibi hareketsiz
davraniglarin bir dizi davranis problemiyle iliskili oldugunu gostermistir (101).

Hamer ve ark. fiziksel aktivite ve psikolojik sikinti arasindaki iliskiyi
incelediklerinde televizyon izleme siiresi ile psikolojik sikinti arasinda negatif bir

iliski oldugunu bildirdiler ancak fiziksel aktivite ve psikolojik sikint1 arasinda higbir
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iliskinin olmadigin1 bulmuslardir (102). Fiziksel egzersizler depresif semptomlar,
anksiyete ve stresi azaltir genel refahin iyilestirilmesini saglar (103). Fiziksel aktivite
ile psikolojik iyilik halinin iyilestirilebilecegine dair 6nemli kanitlar vardir (104,105).

Calisma ve kontrol grubu c¢ocuklarin uyku durumu Ol¢timiinde, gece
kesintisiz uyuma oranlar1 arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu
saptanmistir. Kontrol grubu cocuklarin gece kesintisiz uyuma oranlari, ¢alisma
grubuna gore daha yiiksektir. Cocuklarin uyku diizenlerinin de davramis gibi
parametrelerimizi etkileyebilecegi (106) diisiincesiyle uyku verileri kaydedilerek
kontrol grubunun daha kaliteli bir uyku durumu oldugunu goérdiik. Buna gore
sonuc¢larimiz bu uyku farkliligindan etkilenebilir diisiincesindeyiz.

Uygulanan pilates topu egzersizleri c¢ocuklar tarafindan c¢ok sevildi.
Cocuklarin seanslardan keyif aldiklar1 hem kendileri hem de 6gretmenleri tarafindan
cesitli ifadelerle belirtildi. Egzersiz seanslarinin bitmesini istemeyen ¢ocuklar oldu.
Topla oynadiklari sirada ani hareket yaptiklari igin fizyoterapist olarak kontrol
etmekte ilk basta zor siirecler olsa da daha sonra ¢ocuklar1 kontrol etmenin ¢esitli
yollar1 bulundu. Topun iizerinden diigseler de bunu eglenceli bir oyun olarak
diistindiikleri icin giilerek tekrar ayaga kalktilar ve egzersizlerine devam ettiler.
Cocuklar bu egzersizlerle keyifli vakit gecirdiler, yaraticiliklarini kullandilar ve
fiziksel olarak aktif oldular. Cocuklarin gelisimine katkida bulunacagindan, pilates

topuyla yapilan egzersizleri kres cocuklarinda uygulanmasini dneriyoruz.
5.7 Limitasyonlar

e Yas grubunun literatiirdeki benzer caligmalara gore daha diisiik olmasi
sonuglarimizi tartisma konusunda bir limitasyon ortaya ¢ikardi. Ayrica bu yas

grubundaki degisimlerin beklenenin aksine egzersize daha direngli
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olabilecegi de egitim siiresi ve sikliginin daha fazla yapilabilecegi sonucuyla
gorilen bir diger limitasyonumuzdur.

Bu yas grubundaki motor 6grenme hiz1 diisiiniiliirse kontrol grubunda goriilen
gelismelerin yapilan ilk degerlendirmeleri 6grenmeleri olabilir.

Egzersiz egitimi veren fizyoterapistin degerlendirmeleri kendisinin yapmasi

baz1 testler i¢in yanlilik ihtimalini yaratmaistir.
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Boliim 6

SONUC

Bu caligma kapsaminda okul oncesi cocuklara denge, reaksiyon zamant,
yasam kalitesi ve davranig parametrelerini gelistirmek amaciyla pilates topuyla
egzersizler yaptirildi ve istatistiksel analize gore asagidaki sonuglara ulagildi.

Okul o6ncesi ¢ocuklarda pilates topuyla egzersizler yapilan ¢alisma grubunun
Tek Ayak Statik Denge Testi (gozler acik ve kapali), kontrol grubuna gore anlamli
diizeyde yiliksek bulundu. Bu nedenle pilates topuyla yapilan egzersizlerin statik
dengeye etkisi yoktur hipotezimiz reddedildi.

Bireylerin dinamik dengeleri FUT ve SKYT testi ile 6l¢iilmiistiir. Sonuglara
baktigimizda iki grup arasinda anlamli fark olmadigi goriilmiistiir. Bu da pilates
topuyla yapilan egzersizlerin dinamik dengeye etkisi yoktur hipotezimizi
desteklemektedir.

Calisma grubu ile kontrol grubu karsilastirildiginda Reaksiyon Zamani
sonuclar1 benzerdi. Bu baglamda pilates topuyla yapilan egzersizlerin reaksiyon
zamanina etkisi yoktur hipotezimiz desteklenmektedir.

Calisma ve kontrol grubunda bulunan bireylerin yasam kalitesi diizeyler
Kiddy KINDL Yasam Kalitesi Olgegi ile dlciildiigiinde sonuglarin her iki grupta da
yiiksek goriiliirken gruplar aras1 farkin istatistiksel olarak anlamli olmadig: tespit
edildi. Boylece pilates topuyla yapilan egzersizlerin yasam kalitesine etkisi yoktur
hipotezimiz saglikli ¢ocuklar iizerinde kullanilan bu dlgegin tavan etkisi yaratmis

olabilecegi belirtilerek desteklenmektedir.
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Calisma grubu ve kontrol grubu bireylerin davranis Olgiitleri Problem
Davranig alt parametresinin MG’nda daha diisiik oldugu bulundu, fakat Sosyal
Beceri bashiginda iki grup arasinda herhangi bir fark olmadigi bulundu. Pilates
topuyla yapilan egzersizlerin davranisa etkisi yoktur hipotezimiz desteklenmektedir.

Hipotezimizden ayr1 olarak ¢alismamizda bulunan diger sonucglardan biri olan
ikili gorev performansinda ¢alisma grubunda anlamli gelismeler oldugu goriildii.

Bu caligmadaki egzersiz programi diisiikk maliyetli ve kolay temin edilebilen
gereclerle yapilarak programin okul 6ncesi ¢ocuklarinin motor becerilerinde ve
davraniglarinda olumlu degisiklik yaratabildigi goriildi. Literatiire bakildiginda okul
oncesi cocuklarinda egzersiz egitimine yonelik calisma siirhidir. Caligmalarin
cogunlugu ilkokul ve ergenlik ¢agi cocuklar1 icin olup genellikle spora yonelik
calismalardir. Calismamizda pilates topuyla yapilan egzersiz egitiminin ¢ocuklarin
statik dengelerini ve ikili gérev performanslarini gelistirdigi goriildii. Ozellikle kiigiik
yasta kazanilan egzersiz bilincinin daha kalic1 olacag: diisiincesiyle yola ¢iktigimiz

bu ¢aligma ile literatiire katkida bulundugumuz goriisiindeyiz.
6.1 Oneriler

e Pilates topu tek bir ekipman olarak okul 6ncesi ¢ocuklarinda egzersiz igin
kullanilabilir.

e Bu yas grubunda egzersiz egitimi alan ¢ocuklarin uzun vadede takip edilerek
egzersiz/spor aligkanligr edinme ve fiziksel aktivite seviyeleri yonleriyle
arastirilmasi Onerilebilir.

e Krese uzun siiredir devam eden ¢ocuklar yerine yeni baslayan gocuklar icin
benzer ¢alismalara ihtiya¢ duyulabilecegi diisiiniilmektedir.

e (Calismamizda pilates topuyla yapilan egzersizlerin etkinliini arastirmay1

amagcladigimizdan kontrol grubuna hicbir calismada bulunulmadi. Ileriki
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caligmalarda okul oncesi c¢ocuklarda pilates topuyla yapilan egzersizlerin
diger egzersiz yontemi ile etkinliklerinin karsilagtirilmasinin da yapilabilecegi

diisiincesindeyiz.
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Ek 2: Bilgilendirilmis Goniillii Onam Formu

DOGU AKDENIZ UNIiVERSITESI BILIMSEL ARASTIRMA VE YAYIN
ETiGi KURULU SAGLIK ETiK ALT KURULU

BILGILENDIRILMiS GONULLU ONAM FORMU

ARASTIRMANIN ADI: Okul Oncesi Cocuklarda Pilates Topuyla Yapilan
Egzersizlerin Denge, Reaksiyon Zamani, Yasam Kalitesi ve Davramisa Etkileri

Bu form ile “Okul Oncesi Cocuklarda Pilates Topuyla Yapilan Egzersizlerin
Denge, Reaksiyon Zamani, Yasam Kalitesi ve Davranisa Etkileri” isimli ¢alismada
yer almak iizere davet edilmis bulunmaktasiniz. 18 yas altindaki bireylerin bilimsel
aragtirmalara katilip katilmamasi konusundaki onay ailelere ait oldugu i¢in bu form
veliye yonelik hazirlanmistir. Bu ¢alisgmaya 68 cocugun dahil edilmesi
amaclanmistir ve caligma sayesinde bilime katkida bulunulacaktir. Cocugunuzun
arastirmaya katilip katilmama karar1 size aittir. Arastirmanin  sonunda,
cocugunuzun sonuglari ile ilgili bilgi istemeye hakkiniz vardir. Arastirma bitiminde
elde edilen sonuglar, cocugunuzun kimligini higbir sekilde agiklanmadan, tamamen
sakli tutularak 1ilgili literatiirde yayinlanabilecektir.

Cocugunuzun arastirmaya katilma konusunda karar vermeden Once arastirma
hakkinda sizi bilgilendirmek istiyoruz. Liitfen asagidaki bilgileri dikkatlice okumak
icin zaman ayiriiz. Arastirma hakkinda tam olarak bilgi sahibi olduktan sonra ve
sorulariniz cevaplandiktan sonra eger katilmak isterseniz, sizden bu formu
imzalamaniz istenecektir. Su anda bu formu imzalasaniz bile istediginiz herhangi
bir zamanda bir neden gostermeksizin aragtirmayi birakmakta 6zgilrsiliniiz. Ayni
sekilde arastirmay:1 yiiriiten arastirmaci da c¢ocugunuzun aragtirmaya uygun
olmadigma karar verip onu caligma dis1 birakabilir. Calismaya katilmakla parasal
bir yiik altina girmeyeceksiniz ve size de herhangi bir 6deme yapilmayacaktir. Bu
arastirma, Yrd. Dog. Dr. Zehra Giighan Topcu sorumlulugu altinda yapilmaktadir.
Arastirmanin Konusu ve Amaci:

Calismamizin amaci 4 ve 5 yas okul Oncesi ¢ocuklarda pilates topuyla yapilan
egzersizlerin, denge, el reaksiyon zamani, yasam kalitesi ve davramisa olan
etkilerini aragtirmaktir.

Arastirmanin Yontemi:

Cocuklara uygulanacak olan 6 haftalik pilates topu egzersizlerinin etkisini
o0grenmek icin egzersiz Oncesi ve sonrasinda bazi degerlendirmeler yapilacaktir.
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Calismaya alinacak bireylere asagida aciklanmig olan degerlendirmeler
uygulanacaktir.

Uygulanacak degerlendirmeler;

1-

Sosyodemografik bilgileri (cinsiyet, yas, yiiriime zamani, boy, kilo, beden
kitle indeksi, dominant taraf, krese baslama zamani, anne babanin egitim
durumu, kardes say1si, devam ettigi spor aktivitesi, gézliikk kullanimi, 6nceden
gecirdigi  ameliyat, devamhi  kullanilan  ilag,  kronik  hastalik)
degerlendirilecektir. Aydinlatilmis onam formunu imzalayan velilerden
formun teslim alinmasi sirasinda ¢ocugun ilk yilirime zamani, anne babanin
egitim durumu, onceden gecirdigi ameliyat, devamli kullanilan ilag, kronik
hastalik gibi ailenin doldurmasi gereken bilgiler kaydedilecektir

Tek ayak tizerinde durma siiresi

Fonksiyonel uzanma testi ile kolunu ileriye uzatma mesafesi cm cinsinden
kaydedilecek

El reaksiyon zamani: havadan birakilan cetveli yakalama hizi

Yasam kalitesi: Kiddy-KindleYasam Kalitesi Olgegi ile bu yas grubuna 6zel
yasam kalitesini degerlendirme sorulari

Davranis: Anaokulu ve Anasinifi Davranis Olgegi ¢ocugunuz ile ilgili olarak
Ogretmen tarafindan doldurulacaktir.

Soru, Daha Fazla Bilgi ve Problemler Icin Basvurulacak Kisiler:
Gereksiniminiz oldugunuzda asagidaki kisi ile litfen iletisime geciniz.

Adt: Zehra Giighan Topcu

Gorevi
Ogretim Uyesi

Telefon: 0542
873 3677

Ad1 : Tugba Obuz
Gorevi:
Fizyoterapist
Telefon: 0533
841 22 63

Goniilliiniin / Katilimecinin Beyani:

Bu bilgilendirilmis olur belgesini okudum ve anladim. Cocugumun arastirmaya
katilma konusunda zorlayict bir davranigla karsilasmis degilim. Eger katilmayi
reddedersem, bu durumun bana/cocuguma herhangi bir zarar getirmeyecegini de
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biliyorum. Arastirma sirasinda herhangi bir neden gdstermeden c¢ocugumu
arastirmadan ¢ekebilirim. Ayrica arastirmaci tarafindan ¢ocugum arastirma dis1 da
tutulabilir. Arastirma ic¢in yapilacak harcamalarla ilgili herhangi bir parasal
sorumluluk altina girmiyorum. Bana da herhangi bir 6deme yapilmayacaktir.

Arastirmadan c¢ocugum ile ilgili elde edilen bilgilerin gizliliginin korunacagini
biliyorum. Aragtirma sirasinda herhangi bir bilgi, soru sorma ihtiyacim oldugunda
Yrd. Dog. Dr. Zehra Gilichan Topcu ile iletisim kurabilecegimi biliyorum.

Bana yapilan tiim agiklamalar1 ayrintilartyla anlamis bulunmaktayim. Bu kosullarla
s0z konusu aragtirmaya kendi rizamla, hi¢bir baski ve zorlama olmaksizin,
goniilliiliik igerisinde ¢ocugumun katilmasini kabul ediyor ve bu onay belgesini
kendi hiir irademle imzaliyorum. Arastirmaci, saklamam i¢in imzal1 bu belgenin bir
kopyasini bana teslim etmistir.

Adi, soyadt:
Adres:

Tel:

Imza:

Tarih:

Adi, soyadi:

Adres:
Tel:
Imza:
Tarih:

Arastirmaci
Adi soyadi, unvani:

Adres:
Tel:
Imza:
Tarih
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Ek 3: Degerlendirme Formlar

DOGU AKDENIZ UNIVERSITESI
) SAGLIK BILIMLERI FAKULTESI“ o
FIZYOTERAPI VE REHAB'ILI'I.‘ASYON BOLUMU
SOSYO-DEMOGRAFIK BILGI FORMU

Vaka No:
Cinsiyet:
Yas (dogum tarihi):
Yiiriime zamani (ay):
Boy:
Kilo:
BKI:
Dominant taraf: 1) SAG 2) SOL
Krese baslama zamani (ay):
Gece uyku saati:
Sabah uyanma saati:

Gece kesintisiz uyuyor mu? EVET/HAYIR ise kag kez uyaniyor?..........cccocevvinnnn.

Anne egitim durumu:

1) Okur-yazar degil ~ 2) Ilkokul (Smif ................. ) 3)  Ortaokul  (Smuf
4) Lise (Sinif ..o ) 5) Universite (Smnif ................. )
6) Yiiksek lisans ve iistii (Sinif ................. )



Baba egitim durumu:

1) Okur-yazar degil  2) ilkokul (Sinif ................. ) 3)  Ortaokul  (Simf
4) Lise (Snif oo ) 5) Universite (Smif ................. )
6) Yiiksek lisans ve iistii (Sinif ................. )

Kardes sayist............

Devam edilen spor aktivitesi?
1) YOK 2) VAR, VARSA NE? .. NE ZAMAN ?

Gozlik kullanimi var mi1?
1) YOK 2) VAR, VARSA NE ZAMANDAN BERI? oo,

Onceden gegirdigi bir ameliyat varlig::
1) YOK 2) VAR, VARSA NE? ..o NE ZAMAN ?

Devamli kullanilan ilag var mi1 ?
1) YOK 2) VAR, VARSA NE? .. NE ZAMAN ?

Kronik hastalik var m1?
1) YOK 2) VAR, VARSA NE? ..o NE ZAMAN ?
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Issiz | Temiz | Is¢i | Memur | Egitim ve | Serbest | Idareci | Yonetici | Avukat,
nne lik vb. Ogretmenlik | Meslek Doktor

Bab vb

Issiz

Temizli | pUSUK ORTA
k vb.

Isci

Memur

Egitim
ORTA
ve

Ogretme

nlik

Serbest

Meslek

Idarecili YUKSEK

) ORTA

Yonetic

Avukat,
Doktor

vb.
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DOGU AKDENIiZ UNIiVERSITESI
SAGLIK BiLIMLERi FAKULTESI
FiZYOTERAPI VE REHABILITASYON BOLUMU
FiZiKSEL DEGERLENDIRME FORMU

1. Statik Denge:

e Tek Avak Statik Denge Degerlendirmesi (gozler acik)

Taraf 1. Degerlendirme siire (sn) 2. Degerlendirme siire (sn)

Sag

Sol

Sag en iyi skor: ............
Sol en 1yi skor: ............

e Tek Avak Statik Denge Degerlendirmesi (gozler kapal)

Taraf 1. Degerlendirme siire (sn) 2. Degerlendirme siire (sn)

Sag

Sol

Sag en iyi skor: ............
Sol en iyi skor: ............

2.Dinamik Denge:

e Fonksiyonel Uzanma Testi
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1. Degerlendirme 2.degerlendirme 3.degerlendirme
Mesafe
(cm)
Ortalama:..........
o SKYTtestiz.eoeeeeeeeianrennne.

3.Reaksivon Zamani:

1.Degerlendirme

2.degerlendirme

3.degerlendirme

Sag (cm)

Sol (cm)

Sag ortalama: .......
Sol ortalama: .......
4.ikili Gorev Performansi:
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DOGU AKDENIiZ UNIiVERSITESI
SAGLIK BiLIMLERi FAKULTESI
FiZYOTERAPI VE REHABILITASYON BOLUMU
YASAM KALITESI

Kiddy Kindl Yasam Kalitesi Olcegi izni:

hakan baydlur <7aan ey Ggmal com @ I & &
Alic:ben «

Nermang,

Ekde nem kidscreen hemde kind olcekderini t2nitim ve makaleler i fefiyorum

58] 8ynca zmirte dizenlemee oudumuz kongreye iskin duyuruyu buabiirsiniz.
iginize

Sayalanmla

Hakan Baydur

Kidscreen:

818 yag cocuklar ve engenler icn gelisiriis genel amach bir yasam kaftesi lcagidr. Olgeﬂin 52 madelk 10 boyutu, 27 soruluf 5 boyutu ve 10 soruluk tek boyutl strimlei vardir. Amaciniza uyqun
ok ciediginiz formu uyguiayabilrsiniz. Bu farmianin yrica ebeveyn sirimlerinide gonderdigim dosyani icinde bulabiirsinz. Gegerk calsmas makalesii de ekfyorum. (Anadolu Peikiyati
Dergie)

Kindl:

Cocuk ve engerlericn genel amagh yasam kaltesi olgagi “ind” 417 yas aresl i geltimichr Olgek a5 gruplarina zel (46 yag Ky, 713 vag i, 14-17 yag Kddo) * adet gdrlsmedt raci la
Uyguianan form {46 vas iddy, 2 adst oz bidrime dayalcocugun [7-13 vas i ya dz gencin [14-17 yas kicdo]kendisinin yam fac g form, 2 adet ebeveynin cocul adina yanilad g (46 yas coculder
icin ya da 7-17 yas cocukiar iin gefistimis) formdan olusmaktadr. Farmlardan birya da bikagini bir arada uygulayabilrsiniz.

O\geﬂm Tirkge formlarn dersaniz i ind. g stesinden de indivebiirinz. Kulland diniz o omlarile i e il stece yer afan kil i lgmm formunu doldumay unutmayin. Ayncs size
ekte yas slnimlerine gre anketler, ek veri tabaniann ve arasfirma bilgiformunu bir dosyada gdnderiyorum. Arastirma bl formunu doldurup bang ginderebilrsiniz

O\gegm puanlannin foplam ve boyutiaraifkin yasam Felfes! puanlan) hesaplanmas! icin kte qinderdigim omek ver abanlarm kullanarak isleyebilr ve bana ganderirseniz dlcek pusrlnm
Nesaplayp size en kg srede ger gdnderehilim.

Kaynal konustnda “Tirk pekyat dergifnde kindl gecerilk makalesl yer amekdad Bunun disnda dloegin difer ez qruplan icn ol sirimlerinin dn gecertlk calismalarng w32y kad et
sfesinde yer alan kongre itaplarmdan ersebirainz Aynca diger Didiriere steden ersebiirsinz
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Merhaba!
Senden gegen hafta boyunca neler hissettigini sgrenmek istiyoruz ve bu amagks

yoratlaman istedigimiz bir kag soru hazrlodik.

& Simdi sana sorular okuyacagim.
% Gegen hafto boyunca seninle ilgli neler olduguny diiginmen istiyorum. Daha

sonra do,
% sana en uyqun gelen yonrh bana sdylemen istiyorum.

Dojeu veya yony yont yoktr, Sodace i e dlgindGiin doamii

Doldwa toriht [/
(gin/ay / yl )
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Liitfen bana birez kendinden 58z eder misin?

Sen bir kiz misin yoksa oglan m? Okiz O oglan
Kog yogindosin? yagindayim

Kag kardegin (erkek. kiz kardesin veyo ablan, abin) vor?

00 O1 02 03 04 05 DSBdenfozla
Bir ana okuluna veya krege gidiyor musun?

Oevet Ohayr O ikisine de gitmiyorum.

$imd: sona bir graek okuyocagim
Su cumleyl duydugunda : “Gegen hafto canm dondurma yemek Istedi” , bana bunun ne kador

siklikta olduguny soyleyebilir misin ?

Bu sorunun Ug tane cevabi olabilir Higbir zaman, bazen ve ok sik

O halde cevabin hangisi olurdu? §unlardan hangisini sdylerdin?:
Gegen haf ta boyunca comm higbie zaman dondurma yemek istemedi
Gegen hafta boyunca conim bazen dondurmo yemek isted! veya

Gegen hofra boyunca canm gok sik dondurma yemek istedi

Gocugun cevabi! Efer gocuk cevap verme geklini anlamiy gorindyorsa birine/ sorv ile devem
edin. aksi holde Srmegi tekrarioymn

ok iylydin. Hodi gimdi baslayalim.
1. Oncelikle bedensal saflifinla ilgili birgeyler S§renmak istiyoruz. ..

Gegen hafta boyunca higbir zaman bazen gok mik
1 Kendimi hasta hissettim =] 0 o
2 Bagabnm veya karn agnm oldu 0 (o] o]

2. ... ve genel olarak neler hissettijin hakkinda bir kag gey...

Gegen hafta boyunca hicbir zaman bazen ok ik
1 Edenomvogokguioom | O o | o
2. ... Camm sikil 0 0 (o]

3. ...ve kendin haklindaki duygularm. ..

Gegen hafta boyunca. higbir zaman bazen gok ik

1 Kendmle gururduydum 0 = o

3 Kendimden hoglandim o (o] 0
(kendimden memnun oldum)
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2 Hastangm nedentyis Czdioom

|3 Hastangmia gok 1y baga pikatiaim

(& Annem tatam bana nastaigim negeniyle ol
: ‘babek gl bakblar
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Anaokulu ve Anasmifi Davrams Olgegi (Acik Erisim)
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