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GIRiS

Fiziksel aktivite, kaslar tarafindan organize edilen, beden hareketlerinin
biitiiniinii olusturmaktadir ve fiziksel aktivitenin diizeyi bireylerin yasam
kalitelerini dnemli derecede etkileyen faktdrlerden biridir (Ar, 2015). Bireyin
yasami boyunca aktif edilen fiziksel aktivite, saglikli yasam bi¢iminin bir
yoniidiir. Literatiirde fiziksel aktivitenin kronik hastaliklar ve obezite lizerinde
onleyici bir etken olduguna dair pek ¢ok ¢aligma bulunmaktadir (Karabigak,
2014; Cabuk ve ark., 2020; Ozkan ve ark., 2021).

Diinya Saglik Orgiitii (DSO), yetiskin bireylerin haftada en az 150 dakikalik
orta yogunlukta fiziksel aktivite yapmalar1 gerektigini 6nermistir. Fakat, kisa
stireli yapilan fiziksel aktivitelerinde viicut fonksiyonlar1 iizerinde olumlu etkileri
oldugu bildirilmektedir (Bell, 2021, Nugent, 2021).

Gilinlimiizde teknolojinin ilerlemesi ile akilli cihaz kullanimi giderek
artmaktadir ve akilli telefonlar, tabletler gibi gorsel ekran terminallerinin uzun
stireli kontrolsiiz kullanilmas1 da postiir {izerinde defektlere yol agarak giderek
artan fiziksel inaktiviteye neden olmaktadir (Tas, 2023; Coskuntiirk, ve ark.,
2023; Gonen ve ark. 2022). Bireyin uzun siire oturma postiiriinde kalmasinin
sonucu olarak kas iskelet sistemi problemleri ve fiziksel inaktivenin yani sira;
gelisimsel problemler, obezite ve uyku kalitesinde yetersizlik gibi saglik riskleri
olusturdugu bilinmektedir (Mustafaoglu ve ark., 2018).

Yapilan c¢aligmalarda fiziksel aktivitenin 6zellikle alt ekstremite osteoartriti
olan kisilerde bir rehabilitasyon sekli olarak yillardir kullanildigi, spinal skolyoz,
basin 6ne dogru durusu, lomber lordozu veya diz deformiteleri gibi pek cok
postiiral anormallikleri de diizeltebilecegi bildirilmektedir (Kraus ve ark., 2019).

Fiziksel aktivitenin postiir tizerinde olumlu bir etkiye sahip oldugu bildirilse
de ayni sekilde yogun fiziksel aktiviteyle degisen durusunun bel agrisi, solunum
problemleri, kas-iskelet sistemi agrilari ile iligkili olabilecegini gdsteren pek ¢ok
calisma da mevcuttur (Warburton ve ark., 2006; O’Sullivan ve ark., 2002;
Kennely ve ark., 2002 ).

Postiir, kas iskelet sisteminin ve viicudun destek yapilarinin, yaralanma ve
deformasyondan korunacak bigimde diizgiin ve dengeli bir hizalanmas1 olarak
tanimlanmaktadir. Kisa tanim ile fizyolojik ve biyomekanik ac¢idan standart (iyi)
postiir, minimum efor ile maksimum yeterliligi saglayan durus olarak ifade
edilmektedir (Karakus, Kiling., 2006). Bireyin anatomik 6zellikler, irk, cinsiyet,
meslek grubu ve ugrastigi spor dali gibi faktorler postiir {izerinde degisiklik
gosterebilir (Ecerkale, 2006).

Standart postiir durusu; vertebralarin, kostalarin normal egriliklerinde ve karin
bolgesinin olabildigince diiz aym1 zamanda omuzlarin geride oldugu viicut
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durusunu ifade etmektedir (Kale, 1993, Kiling, 2003). Kotii postiir standart
postiirden uzaklagmis postiir tiirlerinin genelini kapsar ve kas iskelet sistemindeki
stres artisiyla beraber viicudumuzdaki biyomekanik diizeni bozarak bolgesel
agrilara yol agtig1 ve bireyin yasam konforunu diisiirdiigii bilinmektedir (Otman,
2014).

Literatiirde, spor bransina gbre postir bozukluklarinin farklilik
gosterebilecegi bildirilmektedir. Bunun nedeninin, spor dallarina 6zgii kas
gruplarinin yogun ve asir1 kullanima bagli oldugu diistiniilmektedir. Literatiirde
fleksiyon postiiriiniin baskin oldugu spor branglarinda torakal bolgenin daha fazla
etkilendigi tespit edilmistir ayn1 zamanda torasik kifoz ile bel agris1 arasinda bir
iligki olabilecegi one siiriilmiistiir (Day ve ark., 2019).

Antrenmanlarda yer alan tekrarli ve tek yonlil yiliklenmeler, gen¢ yastaki
sporcularin postiir yapilarin1 6nemli derecede etkilemektedir. Bu nedenle geng
yastaki sporcularin postiir yapisi ile ilgili aragtirmalar yapilmistir. Yapilan
aragtirmalarda 6zellikle agirlik sporlarina geng yasta baslayan sporcularin postiir
yapilarinda bozulmalar oldugu tespit edilmistir (Grabara, 2015; Grabara, 2016).

Ideal postir spor brangmna ozgii temel hareketleri kusursuz
gerceklestirebilmeyi saglayarak basariyi arttirmaktadir fakat bazi spor dallarinda,
bransa 6zgii hareketlerin ve uzun siireli tekrarli ve tek yonlii yiiklenmeler postiir
bozukluklarinin gelisimini tetikledigi goriilmektedir (Grabara, 2015; Huang ve
ark., 2022).

Miisabakalar sirasinda yorgunluk, endokrinal degisiklikler, kardiyovaskiiler
etkiler ve enerji kaynaklarinin tiikenmesi nedeniyle postiiral kontrol iizerinde
olumsuz etkiler yaratabilmektedir bu durum, yorgunlugun postiir kaslarina
etkisini inceleyen galismalarla da desteklenmistir (Ledin ve ark., 2004; Vuillerme
ve Nougier, 2003).

Spora bagli gelisebilen deformasyonlarda bozulan denge denge i¢in omurga
ve ekstremitelerde kompanze edici yeni egrilik ve sapmalar olabilmektedir
(Atalay ve ark., 1997). Heniiz gelisimini tamamlamamig kemikler {izerinde uzun
siireli yiiklenme, kemik morfolojisi ve mekanik bitiinliigii bozarak yanlis
gelisime neden olabilir. Skolyoz ve kifoz gibi postiiral anormallikler, geng
sporcularda yaygin olarak goriilmektedir (Zecirovi¢ ve ark., 2021). Omurganin
anatomik egrilikleri daha fazla yiik tasgimasini, viicudun dik durusunu ve viicut
dengesinin devam ettirilmesini saglamaktadir. Servikal bolgede 30-35° lordoz,
torakal bolgede 20- 45° kifoz ve lumbal bolgede 20-40° lordoz normal degerler
olara kabul edilir (Kaya, 2021).



Postiiriin sportif performans {izerine olan etkileri aragtirmacilar tarafindan ilgi
odagi haline gelmis ve sporda performansin en iyi diizeye gelebilmesi adina viicut
postiiriiniin 6nemi giderek artmaktadir (Karakus, 2006).

CIMNASTIK

Cimnastik farkli diizlemlerde, akrobatik hareketler veya farkli viicut
pozisyonlarim en mitkkemmel sekilde yapabilmeyi amaglayan bir spor bransidir.
Uzun stireli tekrarlar ile hareketi tamamlamak dinamik ve statik postural
kontroliin etkinligini gelistirir (Saracoglu, 2011). Bu hareket kaliplarinin gesitli
kombinasyonlarin olusan antrenman periyotlari, sporcularin anatomik eklem ac1
araliginin sinirlarinda yapilmaktadir (Savucu ve ark., 2018; Yel ve ark., 2023).

Diger spor branslarindan farkli olarak yil boyunca kesintisiz devam eden
yogun cimnastik antrenmanlari, heniiz tam olarak kas-iskelet sistemi gelisimini
tamamlamayan sporcularin eklem, kemik ve biiyiime kikirdaklari tizerinde ciddi
bir yiiklenmeye sebep oldugundan yaralanma riskini artirmaktadir (Engebretsen,
2010; Malina, 2013). Cimnastik¢iler lizerinde yapilan ¢aligmalarda; omurga
cizgisi sapmalari, kiirek kemikleri ve pelvisin asimetrilerinin goriilme siklig1
sedanter bireylere oranla daha yiiksek tespit edilmistir. (Grabara, 2010).

Antrenmanlarda ¢ok erken yaslarda maruz kalinan asir1 yiikler sonucunda
ortaya ¢ikan adaptif degisikliklerin postiirogenezi olumsuz yonde
etkileyebilecegi vurgulanmaktadir. Spora 0zgii edinilen antrenman yiikleri
sebebiyle ideal postiir hizalanmasinda meydana sapmalar, literatiirde bir¢ok yazar
tarafindan rapor edilmistir (Grabara, 2009; Slawinska ve ark., 2006; Wojtys ve
ark., 2000).

FUTBOL

Futbol sporcularinda en sik goriilen postiiral degisiklikler ayak, varus veya
valgus diz, lomber hiperlordoz, yapisal skolyoz, ekstremite uyumsuzluklari,
anteversiyon veya retroversiyonlu kalga degisiklikleridir (Penha, 2005).
Yaralanmalarin ana bolgeleri, 6nemli postiiral degisikliklerin oldugu yerlerle
iligkilidir ve ana bolge alt ekstremitelerdir (Fronza, 2009). Diz eklemi
yaralanmalari, kas-iskelet sistemi yaralanmalarinin  yaklasik  9%50'sini
olusturmakta olup, bunlar arasinda en yaygin olani patellofemoral disfonksiyon
(Belchior, 2006) ve elit futbolcularda en sik goriilen yaralanma olarak kabul
edilen bel agrisidir (Walden, 2005). Sporcunun biyolojik yasi ve yapisal defektler
gibi faktorler, sakatligin uzun siire devam etme riskinin artmasina (Moradi, 2015)
ve paralel olarak sportif performansin negatif yonde etkilenmesine neden
olmaktadir (Marencakova, 2018). Literatiir, bu sporcularda bel agris1 oranmnin
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yiiksek prevalansini (%59) ve niiksiinii (%57-64) bildirmistir (Tunas, 2015) ve
yaygin bir yaralanma olarak, dikkatli bir analiz ve olasi bir nedenin arastirilmasini
gerektigi vurgulanmistir (Madic, 2020).

YUZME

Yiizme, tekrarlayan hareketler ve siirekli kas katilimi gerektiren zorlu bir
spordur. Bu hareketler saglik agisindan ¢ok sayida fayda saglarken ayn1 zamanda
yiiziiciileri belirli durus zorluklarina da yatkin hale getirir. Genellikle sarkik
omuzlara ve "yliziicli durusu" olarak adlandirilan iist ekstremitenin 6ne rotasyonu
seklinde olan durusa egiliminledirler. Ayrica, omuzda olusan anterior tilt, scapula
stabilitesinin azalmasi ve omuz sikigsma sendromlari, omurgada asir1 lordoz ya da
kifoz, alt sirt agrilarina ve genel postiiral sapmaya neden olabilir (Thompson,
2021). Ayrica yiizme dogru teknikle uygulanildiginda viicut kaslarinin simetrik
ve dengeli bir bigimde gelisimini saglar (Karimi ve ark., 2023). Yapilan
calismalarda, yiiziiciilerin bag egme, servikal agilar1 ve omuz protraksiyon-
retraksiyon ac¢ilarunin diisiik oldugu fakat torasik segmentte elde edilen aginin
yiiksek oldugu tespit edilmistir (Botha ve ark, 2023).

Yiizme bransinda {ist ekstremitenin yogun kullanimi, go6giis ve omuz
kaslariin agir1 kullanilmasina neden olmaktadir. Kétii postiire zemin hazirlayan
faktorlerin tespit edilmesi ve onlenmesi igin uygulanacak olan dengeli kuvvet
antrenmani, diizenli esneme, uygun teknik, kuru arazi antrenmanlar1 postiirii
iyilestirici etkiye sahip olabilir (Hibberd ve ark., 2016). Bu spor bransinda
goriilen postiiral bozukluklarin en yaygin olaran bilinen nedenler, spinal
deformiteler, omuz kusagindaki kas dengesizlikleri ve eklem hareket agikligi
(ROM) kisitliliklaridir. Ozellikle omuz ve omurga hareketliligine odaklanan
rehabilitasyon protokollerinin uygulanmasi onerilmektedir (Kibler & Sciascia,
2010).

Yiiziiciilerde postiiral defektleri dnlemek ve diizeltmek i¢in, spesifik kas
gruplarma yonelik kuvvetlendirme ve esneme egzersizleri uygulanmalidir. Omuz
stabilizatorlerini hedefleyen egzersizler, scapula mobilitesini artirarak omuz
ekleminde meydana gelebilecek yaralanma riskini azaltabilir ve diizenli postiiral
analizler olasi negatif sapmalarin erken tespiti ve miidahalesi saglanabilir
(Harrison, 2020). Bu yontemlere ek olarak core bolgesi ve alt sirt kaslarim
kuvvetlendiren egzersizlerin eklenmesi, omurga hizasmin ideal segmentte
korunmasina yardimei olur (Brown & Williams, 2017).



VOLEYBOL

Voleybol branginda yiiksek antrenman yiikleri ve siklikla tekrarlanan tek
tarafli hareket kaliplar1 nedeniyle goriilen yaygin postiiral anormallikler &ne
dogru bas/yuvarlak omuz kusagindaki asimetriler ve spinal diizlemde meydana
gelen lomber lordoz kaybi ve torasik kifoz tiiriidiir (Nalbant, 2018; Gawel ve ark.,
2021). Asirt aktif ve az aktif kaslar basin 6ne egilmesi, yuvarlak omuzlar, iist
capraz sendrom kisacasi kotii postiirii yaratir, bu da dengesizliklere ve istenmeyen
hareket kaliplarina yol acar (Bibro wicz ve ark., 2019).

Voleybolda gévde stabilizasyonunun énemi: Spora 6zel aktivitelerde viicudun
ilgili bolgesinin hareketi esnasinda, diger bolgelerin stabilizasyonunun
saglanmasinda rol oynar. Voleybol sporunda omurganin yiiksek siddetli
yiiklenmelere maruz kalmasi gévdenin kassal fonksiyonlarinin iyi gelistirilmesini
gerekli hale getirmektedir (Demir ve ark., 2018). Ayni zamanda voleybol
branginin diger takim sporlarina kiyasla daha yiiksek oranda temassiz
yaralanmalarla iligkili oldugu tespit edilmistir (Tooth, C. ve ark., 2023).

Voleybolcular iizerinde yapilan calismalarda, addlesan donemde yer alan
erkek voleybolcularin pelvis tilt derecelerinde yiiksek oranda asimetriye sahip
oldugu bildirilmektedir. Elde edilen bu sonucun voleybol oyununun karakteristik
yapisi nedeniyle rotasyonel hareket kaliplar1 igermesi ve govde rotasyonu ile
karakterize olmasindan kaynaklandigi diistiniilmektedir. Bunun beraberinde
voleybol antrenmanlarina ek olarak, uygulanan stabilizasyon egzersizlerinin
yaralanma riskini azaltarak sportif performansi arttirdigi bilinmektedir (Erkan,
2023; Grabara, 2009). Voleybolda yapilan yogun antrenmanlarin igeriginde yer
alan servis, hiicum gibi tek yonlii asimetrik teknik bazli egzersizlerin omuz
kusaginda asimetriye neden oldugu bilinmektedir. (Grabara, 2010). Uzun siireli
antrenman periyodu siirecinde olan voleybolcularda torakal segmentinin
degerlendirilmesinde antrene siireye bagli olarak yiiksek kifotik a¢1 saptanmigtir
(Ying ve ark., 2020). Voleybolda fleksiyonun baskin oldugu smag ve blok teknik
hareketleri sonrasinda omuz, bel ve dizde asirt kullanim (overuse) gibi
deformasyonlar goriilebilmektedir (Ingle, 2020).



Spor Bransinlarinda Goriilen Postiiral Deformasyonlar (Skolyoz, Kifoz, Lordoz)

Postiirel o
Kaynak Disfonksiyon Orneklem Grubu Sonug¢
Idiyopatik yapisal bulgular %6,9,
. o fonksiyonel skolyoz goriilme
(Becker,1986) Skolyoz Adolesan Yiiziiciiler sikliginmn %16 oldugu tespit
edilmistir.
(Warren ve ark., . Balerinlerin %24’tinde skolyoz
1986) Skolyoz Baleciler tespit edilmistir.
anchev et al., rtistik Ritmi imnastikgilerin %12’sinde skolyoz
Tanch 1 Skolyoz Artistik Ritmik& Ci ikgilerin %12’sinde skol
2000) oo Cimanstikeiler tespit edilmistir.
(Yoo ve ark Voleybolcular & Voleybolcularda skolyoz goriilme
2001) ” Skolyoz Sedanterler siklig1 sedanter bireylere kiyasla
daha fazladir.
(Hellstrom, Sporcularda skolyoz gériilme siklig:
1990) Skolyoz Sporcular & Sedanterler sedanterlerden 2-3 kat daha fazladir.
(Forster ve ark., . Elit Tirmaniscilar & Elit tlnnanlsgllgnn kifoz ve lordoz
2009) Kifoz & Lordoz Rekreasyonel Trmanseilar dereceleri rekreasyonel
Y 5¢ tirmanisgilardan daha yiiksektir.
Elit sporcularda torasik hiperkifoz
(Arshadi ve ark., Torasik Elit Sporcular & goriilme siklig1 %72 dir.
2009) Hiperkifoz Amatér Sporcular Amatdr sporcularda ise %70 oldugu
tespit edilmistir.
Serbest Stil Giresciler & Serbest stil giirescilerin kifoz
(Rajabi ve ark Sedanterler& derecesi sedanterlerden yiiksektir,
J 2008) ” Kifoz Greko Roman Stili Sedanterlerin kifoz dereceleri greko
Giirescileri roman giirescilerinden daha yiiksek
3¢ oldugu belirlenmistir.
Elit Bisikletgilerde %58,3 kifoz
(Muyor ve ark., Kifoz Elit Bisiklet¢iler& goriiliirken
2011). Master Bisikletgiler master bisikletgilerde %53,3
oraninda gorilmiistiir.
(Wodecki ve ark.,  Kifoz & Lomber Futbolcular & F;lot E;;Zu;gsl?Skehfzrzltz?silrglg?:;r
2002). Lordoz Sedanterler

daha yiiksektir.

(Grabara., 2010)

Lomber Lordoz

7-10 yas Kadn
Cimnastikgiler&
11 yas Kadn
Cimanstikgiler & Akran
Kadin Sedanterler

7-10 Yas kadin cimnastikgiler
lomber lordoz agis1 11 yas kadin
cimnastikgilerden daha yiiksektir. 11
yas kadin cimnastikgiler akranlariyla
karsilastirldiginda lomber lordoz
derecelerinin daha yiiksek oldugu
tespit edilmistir.

(Vialle ve ark.,
2007)

Lomber Lordoz
& Torasik Kifoz

Artistik Ritmik
Cimnastikgiler &
Sedanterler

Artistik ritmik cimnastik¢ilerin
torasik kifoz ve lomber lordoz
acilart sedanterlerden daha yiiksek
oldugu tespit edilmistir.

Literatlir incelendiginde sporcularin skolyoz, kifoz, torasik hiperkifoz ve
lomber lordoz gibi disfonksiyonlara yakalanma oranlariin, sedanter bireylere
gore daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Skolyoz, en sik yiiziiciiler (%16),
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baleciler (%24) ve cimnastikgiler (%12) gibi sporcularda tespit edilmistir.
Kifozun, ozellikle bisikletciler ve giiresciler arasinda yaygin oldugu ve elit
bisikletcilerde kifoz orani sedanter bireylerden anlamli derecede yiiksek oldugu
bildirilmistir. ~ Yapilan caligmalarda gdvdenin zayif ndéromiiskiiler kontroliin
diger eklemleri etkiledigi ve sporculari oOzellikle sirt ve alt ekstremite
deformitelerine agik hale getirdigi belirtilmektedir.

Lomber lordoz ise geng cimnastikgiler ve futbolcularda sik¢a rapor edilmistir.
Bu gruplarda sedanter bireylere kiyasla daha yiiksek degerler gdzlemlenmistir.
Lomber lordoz, 7-10 yas kadin cimnastikgilerde 11 yas cimnastik¢ilerden daha
yliksek bulunmus, 11 yas cimnastik¢ilerin lomber lordoz dereceleri ise
sedanterlerden daha yiiksektir. Artistik ritmik cimnastik¢ilerin torasik kifoz ve
lomber lordoz agilar1 sedanterlerden daha yiiksek tespit edilmistir. Futbolcularin
kifoz ve lomber lordoz acilar1 sedanter bireylere kiyasla daha yiiksektir. Spor
bransglarinda meydana gelen postiiral defektler genel olarak kifoz ve lordoz olarak
tanimlanmaktadir. Genellikle antrene baslangig siiresi ¢gok erken olan jimnastik
sporcularinda, giires¢ilerde ve su kayakeilarinda goriilmektedir. Olgunlasmamis
bir omurga ile yogun antrenmanlar yiklerin st ekstremitelerden alt
ekstremitelere aktarildigi yer olan vertebral diizlemin deformasyonuna yol
agmaktadir. Etkilenen sporcularin g¢ogunlugunu cimnastikgiler, futbolcular,
hokey oyunculari, yiiziiciiler ve giiresciler olusturmaktadir.

Asimetrik sporlar asimetrik durusun gelismesine katkida bulunabilir veya
onceden var olan asimetriyi arttirabilir. Kano, kiirek ¢ekme, agirlik kaldirma
(halter), jimnastik veya ciftli artistik patinaj gibi belirli viicut pozisyonlarini
zorlayan sporlar, omurganin seklini etkileyen ve agir1 yiiklenmesine neden olur ki
bu da kas-iskelet sistemi bozukluklar1 riskini artirir ve gelisimi bozar.
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GIRIS

Latince circa ve diem kelimerinden olusan sirkadiyen sézctigii, “yaklasik bir
giin” anlamina gelir (Greco ve Sassone-Corsi, 2019). Bu sebeple yaklasik 24
saatlik dongiiler “sirkadiyen ritim” olarak ifade edilir (Shibata.,2014). Sirkadiyen
ritim, organizmada ki yaklasik bir giinliik fizyolojik ve biyolojik siire¢lerindeki
degisiklikleri ifade eder. insanda uyku-uyaniklik dongiisiiniin en temel ve
belirleyicisi sirkadiyen ritimdir (Akinci ve Orhan, 2016).

Sirkadiyen ritim olarak adlandirilan bu icsel saat, diinyanin kendi ekseninde
ki 24 saat doniisliniin canlilarda olusturdugu davranigsal, fizyolojik ve
biyokimyasal ritimlerin tekrar edilmesidir (Sukumaran vd., 2010). Sirkadiyen
ritim 24 saatlik aydinlik-karanlik dongiisiine senkronize olarak ¢ekirdek viicut
1s1s1, viicut hormon salgisi, melatonin, otonom sinir sistemi, uyku-uyaniklik
durumu ve bilissel islevler gibi bircok fizyolojik ve davranissal siireclerden
etkilenir (Mizuno, 2014).

Sirkadiyen ritim viicuttaki bircok mekanizma tiizerinde etkisi vardir(Rad,
Hosseini ve Shirvani, 2021). Sirkadiyen ritim aydinlik-karanlik dongiisiine
senkronize olarak ¢ekirdek viicut 1sis1, viicut hormon salgisi, melatonin, otonom
sinir sistemi, uyku-uyaniklik durumu ve bilissel islevler gibi ¢esitli fizyolojik ve
davranigsal siireglerden etkilenmektedir (Mizuno, 2014). Viicudumuzda ki
mevcut sirkadiyen saatler, faaliyetler i¢in uygun olan zamani idrak eder ve
hormon salinimi, sindirim, uyku gibi ana metabolik davranislar1 uyum ve denge
i¢inde calistirir (So6zlii ve Sanlier, 2017).

Sirkadiyen ritimler iizerinde etkili olan ¢evresel(dissal) faktorler, Zeitgeberler
olarak bilinirler. Igsel saat ritimlerinin siirdiiriilmesini saglayan harici veya
cevresel uyaranlar zeitgeber olarak adlandirilir (Roenneberg vd.,2003).
Memelilerde varolan bazi Onemli zeitgeberler; 151k, yemeyin tiiketilme
zamanlamasi, yiyecegin tiirii ve mevcudiyeti, fiziksel aktivite ve sosyal ipuglarini
igerir (Tognini vd., 2017). Diger dissal uyaranlar gida alim, stres, fiziksel aktivite
veya uykudur; bunlar ayn1 zamanda sirkadiyen ritimlerin periyodikligini
korumaya yardimci olabilecek herhangi bir dis uyarana atifta bulunan Almanca
bir kelime olan zeitgeber olarak da adlandirilir (Postolache vd., 2020).

Isik, uyku, sicaklik, vardiyali ¢alisma, beslenme ve egzersiz gibi durumlar
sirkadyen ritmi etkileyen faktorler arasindadir (Lewy vd., 1980; Mendoza, 2017).
Sirkadiyen ritmin diizenlenmesinde 151k gozler yoluyla beyne iletilen en giiclii
uyarandir. Bunun yani sira fiziksel ve sosyal aktiviteler de nemli olan girdilerdir.
Retinada yer alan ganglion hiicreleri (melanopsin igerir), 15181 algilar ve alman
uyar1y1 retinohipotalamik yol araciligiyla Suprakiazmatik Nukleus (SCN)’ye
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iletir. Isik uyaris1 algilandiginda, bu superior servikal gangliondan pineal beze
aktarilir ve melatonin sentezi baskilanir (Akinci ve Orhan, 2016).

Kronobiyoloji, canli organizmalardaki dongiisel degisimlerin incelenmesine
denilir (Dunlap vd., 2004). Sirkadiyen, ultradiyen ve infradiyen olmak {izere
cesitli biyolojik ritim tiirleri vardir; sirkadiyen, 24 saate karsilik gelen zaman
diliminde hareket ettikleri igin en alakali olamidir (Postolache vd., 2020).
Ultradiyen, 20 saatten kisa bir silireyi ve infradiyen 28 saatten uzun siiren
dongiileri ifade eder; Siraseptan (7 giin), siratrigintan( 30 gilin) ve circa-
annual(360 giin) biyolojik ritim tiirleri igerinde yer alirlar (Bellastella vd., 2019).

Metabolik hastaliklarin tedavisinde kronotipe uygun olarak optimum egzersiz
zamanlamasi 6nem arz etmektedir. Farkli zamanlarda yapilan aerobik ve
kuvvetlendirme egzersizlerinin farkli sonuclariin oldugu bilinmektedir. Uygun
olarak programlanmis egzersiz zamanlamasi, bazi hastaliklarin tedavilerinde
onemli bir etkiye sahiptir ve farkli zaman araliklarinda yapilan egzersizlerin farkli
etkiler olusturdugu diigiiniilmektedir (Gabriel ve Zierath, 2019).

Insan viicudu hareket etmek igin tasarlanmistir ve durgun ve hareketsiz bir
yasam insan yaratilistnin amacina aykiridir. Nitekim bazi uzmanlar, aktif
yasamin en Onemli formlari olan egzersiz ve fiziksel aktivitenin yasam kalitesi ve
fiziksel uygunluk tizerinde 6nemli bir rol oynadigini belirtiyor (Ayyildiz vd.,
2019; Oktem, 2022; Sakar ve Kizilkaya Namli, 2023). Egzersiz, saghgi ve
fiziksel performansi optimize etmek i¢in kullanilmakta olan 6nemli bir aragctir.
Egzersizin performanstaki artis1 saglamasinin yani sira metabolik dengenin ve
enerji kullanimimin diizenlenmesinde de kritik bir rol oynadigi bilinmektedir.
(Ulug, 2023; Ozavci ve ark, 2023). Egzersiz, bireylerin kronotiplerine uygun bir
zamanda yapilirsa, i¢ sirkadiyen ritmin fazin1 degistirebilir ve dolayisiyla
sirkadiyen uyumsuzlugu iyilestirebilir (Thomas JM. vd., 2020).

Sirkadiyen ritimden genel olarak etkilenen, aerobik ve anaerobik giic, kas
esnekligi, kardiyovaskiiler dayaniklilik, uyaniklik, odaklanma, yorgunluk indeksi
ve agr esigi gibi cesitli faktdrlerin yani sira, viicut 1s1s1, uyarilma, ruh hali, hafiza,
uyku—uyaniklik zamanlamasi, hormonal salgilar, bobrek fonksiyonlari ve sivi ve
elektrolit dengesi, sistolik ve diyastolik kan basinci, kalp atim hizi, yag
oksidasyonu, pihtilasma mekanizmalari, koroner disfonksiyon ve ani 6liim riski
gibi bircok mekanizmanin spor performansi iizerinde etkileri bilinmektedir (Rad
vd., 2021; Kurt ve ark., 2010).

EGZERSIZ NEDIR
Egzersiz; planl bir sekilde yapilandirilan, bilingli fiziksel zindeligin bir ya da
birkag unsurunu (kardiyovaskiiler fitness, kas giicli ve dayamikliligi, esneklik ve
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viicut kompozisyonu) gelistirmeyi amaglayan devaml aktivitelerdir. Bu nedenle
egzersiz; zindelik, fiziksel performans, kilo kontrolii veya saglikli olma gibi
amaglara yonelik, programl fiziksel aktivitelerdir (Thompson vd., 2009).

Egzersiz ¢esitleri genel olarak 3 boliime ayrilmaktadir. Bunlar; aerobik
egzersiz, diren¢ (kuvvetlendirme) egzersizleri ve esneklik (germe) egzersizleri
olarak simniflandirilabilir. Aerobik egzersizler ile kardiyovaskiiler dayaniklilik
arttirabilir. Aym1 zamanda aerobik egzersizler setandel kisilerde viicut
komposizuonunu gelistirirken, spor yapanlarda diizenli sekilde uygulandiginda
aerobik kapasiteyi gelistirir (Serin, 2020; Serin ve Ziyagil, 2021). Direng
(kuvvetlendirme) egzersizleri ile kas kiitlesi korunabilir veya artis saglanabilir,
kanda bulunan glukozun kasta kullanilma durumuna katkida bulunabilmektedir.
Esneklik (germe) egzersizleri de kaslar1 egzersize hazirlayarak eklem agikligini
arttirarak ve kas — tendon uyumunu giiclendirerek sakatliklara kars1 korur.
Saglikli bir sekilde diizenlenen bir egzersiz programinda bu egzersiz tiirleri
kombine bir sekilde yapilabilir (Yetgin, 2017; Yel ve ark., 2023, Polat ve ark.,
2019).

Diinya saglik orgiitii (DSO), yetiskin bireylerde haftada 150 — 300 dakika orta
yogunlukta ve 75 — 150 dakika arasinda yiiksek yogunlukta veya orta yogunlukta
aerobik fiziksel aktivitenin egsdeger bir birlesiminin yapilmasini 6nermektedir. Bu
Oneri ¢ocuklarda farklilik gésterebilir Bu 6neri ¢ocuklarda farklilik gosterebilir
(Bull vd., 2020). Yapilan aragtirmalar, diizenli fiziksel aktivitelerin zihinsel iyilik
hali {izerinde olumlu etkiler yarattigin1 ve bireylerin genel yasam kalitesini
artirdigim1 gostermektedir (Akpimnar vd., 2023; Yanar ve Giiler, 2021; Sarvan
Cengiz, 2022; Ugurlu ve Sakar, 2015).

SIRKADIYEN RITIM NEDIR

Sirkadiyen ritim merkezi saat olan hipotalamik suprakiazmatik g¢ekirdek
(SCN) tarafindan iiretilen ve diizenlenen yaklasik olarak 24 saat siiren endojen
biyodavranigsal dongiilere denir (Videnovic vd., 2014). SCN, beyinde
hipotalamus adi verilen bir boliimiinde yer alir ve gézlerden dogrudan girdi alir
ve yaklagik 20.000 nérondan olugsmaktadir (Hower, 2018).SCN'nin disinda kalan
sirkadiyen saatler, periferal saatler olarak isimlendirilir ve periferal saatler
merkezi sirkadiyen saat tarafindan yonetilir (Gabryelska vd., 2022).
Suprakiazmatik ¢ekirdekteki sinirsel ve hiimoral ¢iktilar hipotalamus ve endokrin
sistemdeki diger merkezlerle etkilesim igerinde bulunur ve bu merkezler bir¢ok
fizyolojik ve davranissal ritmin iletimini gergeklestirir(Duffy, J. F. ve Dijk, D. J.,
2002).
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SCN, fizyolojik ve davranmigsal ritimlerin aydinlik-karanlik dongisiinde
esleserek uyku-uyaniklik, beslenme, sicaklik, otonomik ve noroendokrin
etkilerini diizenleyen ana biyolojik saattir (Ceylan, Ozcan ve Tiirkcii, 2020).
Hipotalamusta yer alan SCN, retina igerisinde giines dongiisiine iliskin dogrudan
girdi alir (Hastings ve Herzog, 2004). Sirkadiyen ritim 24 saatlik aydinlik-
karanlik dongiisiine senkronize olarak ¢ekirdek viicut 1s1s1, viicut hormon salgisi,
melatonin, otonom sinir sistemi, uyku-uyaniklik durumundan ve bilissel islevler
gibi fizyolojik ve davranigsal siireglerden etkilenir (Mizuno, 2014).

Fiziksel aktivite ve 1sik tiirleri sirkadiyen ritmi etkileyen diger cevresel
faktorlerdir (Hower vd., 2018; Giirbiiz, 2023a). Giinesin dogusu ve batisi yani
1s18in varligit SCN araciligiyla giinliikk ritimlerin birgogunu belirler; bununla
beraber giiniin saat bilgisini beyinde geriye kalan ve periferik organlara aktararak
koordineli davranig ve ritimlere yol acar (Arble vd., 2010). SCN noéronlari,
molekiiler saatlerin senkronize edilmesini saglamak amaciyla retinohipotalamik
yoluyla retinadan aldig: girdiler yoluyla 24 saatlik aydinlik-karanlik dongiisii ile
senkronize edilebilir. (Lananna ve Musiek, 2020).

SCN’de Merkezi saat, serebral korteks ve hipokampustaki saatler genel
ismiyle beyin saatleri, karaciger ve iskelet kas1 gibi ¢evresel dokularda yer alan
saatler ise periferik saatler olarak adlandirilir. Merkezi saat; hem beyin hem de
periferik saatlerin kontroliine sahiptir. (Aoyama ve Shibata., 2017). Sirkadiyen
ritimlerin diizenlenmesine katkida bulunan en 6nemli faktor, gozler araciligr ile
beyne iletilen 1giktir ve bu ritimlerin aktarilmast ve diizenlenmesi igin
hipotalamusta bulunan SCN( superchiasmatic nucleus ) gérev alir (Piccione G.
vd., 2004).

Biyolojik zamanlama ve sosyal yasamdaki aksakliklar arasinda bireylerin
dogal uyku ihtiyaci, gevresel aydinlik-karanlik dongiisii igerisinde sirkadiyen saat
tarafindan belirlenir. (Adan vd., 2012). Bireyler ¢esitli sirkadiyen ritimlere
sahiptir. Sabah kendini daha din¢ hissedenlerle, aksam kendini daha ding
hissedenler arasindaki degisiklikler sabah tipleri (“erkenci kuslar™), aksam tipleri
(gece kuslar1) kronotipler olarak isimlendirilmektedir(Menek, 2021).

Calismalar, farkli kronotiplere sahip bireylerde sabah ve aksam
egzersizlerinin sirkadiyen ritimler tizerindeki etkilerini arastirmistir(Thomas vd.,
2020). Genis bir o6rneklem tizerinde yapilan bir anket ¢aligmasi (N = 909), aksam
egzersizinin sabah egzersizine gore uyku baslangi¢ siiresinde gecikmeye yol
actigint ve gece kuslarinin bu durumdan daha fazla etkilendigini ortaya
koymustur (Glavin vd., 2021). Ornegin, sabah kronotipine sahip bireyler giine
erken baslarken, aksam kronotipine sahip olan bireyler aktivitelerini giiniin
ilerleyen saatlerinde yapmay: tercih ederler (Covassin vd., 2016). Aksamcil
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kronotipine sahip bireyler sabah kronotiplerine gore psikolojik bozukluklar,
gastrointestinal hastaliklar ve saglik sorunlarmma daha fazla daha yatkin
olmaktadir. Ayrica aksam kronotiplerine sahip bireylerin tip 2 diyabet ve
metabolik sendrom gibi metabolik hastaliklara sabahgil kronotiplerine oranla
daha yatkin olduklar da bildirilmistir (Yu vd., 2015).

Sirkadiyen ritim dis faktorler tarafindan degistirildiginde, bunun fizyolojik
(metabolik stres) ve psikolojik (biligsel islev ve ruh sagligi) sonuglari vardir
(Vogel, M. vd., 2012; Giirbiiz, 2023b). Bununla birlikte, hastalik riski artis1 i¢in
6nemli bir faktdr uyku hormonu melatoninin degisen ritmidir (Sack, R.L. vd.,
1992). Melatonin termoregiilasyon siireglerinin kontroliinden sorumludur.
Melatonin salindiginda ¢ekirdek viicut sicakliginin diismesi, aksamlar1 uykululuk
halinin baglamasina ve sabahlar1 melatonin konsantrasyonunun diismesi
uyanmaya neden olur(Kriuchi, K .vd., 2006).

Gece 15182 maruz kalinmasi melatonin saliniminin engellenmesine sebep olur
ve oOzellikle vardiyali g¢alisanlarda is giinlerinde genel uyku siirelerininin
kisalmasi ve degisen uyku-uyaniklik dongiisii nedeniyle uyku bozukluklarinin
yaygin olarak artmasina neden olur (Drake C.L. v.d 2004). Vardiyali ¢aliganlarda
stk gortldigi gibi (Brum, M.C.B. vd., 2020), metabolik hastaliklarin ortaya
¢itkmasinda da tetikleyici bir rol oynayan artmis metabolik stres durumuna yol
agmaktadir (Ulhoa, M.A. vd., 2015).

Sirkadiyen ritim ve saglik acisindan bakildi zaman arastirmacilar ellerde ve
dislerde agr1 hissi ile ilgili hassas deneyler gergeklestirmis ve sonuglar maksimum
agri esiginin saat 12-18 arasinda, minimum esigin ise saat 00:00 ile 03:00
arasinda oldugunu gostermistir. Ayrica, en fazla agri toleransinin genellikle
6gleden sonra meydana geldigini géstermektedir (Melhim AF., 1993).

SIRKADIYEN RITIMIN EGZERSIZ IIE ILISKiSi

Insan fiziksel performansi iizerinde sirkadiyen ritim kavrami kapsamli bir
sekilde arastinlmistir (Atkinson ve Reilly, 1996; Drust vd., 2005). Yillar
boyunca, fiziksel aktivitenin iskelet kasi ve viicudun geri kalani {izerindeki
hiicresel ve molekiiler etkileri kapsamli bir sekilde arastirilmis ve bu fizyolojik
yanitin neredeyse bilinen her yoniiniin sirkadiyen ritimle i¢ ice oldugu ortaya
cikmigtir (Martin RA. vd., 2023). Arastirmalar, egzersizin sirkadiyen ritimle
yakindan iligkili oldugunu ve farkli kosullardaki egzersiz yontemlerinin
faydalarimin  da  farkli  oldugunu  gosteriyor(Sasaki, H.vd., 2016).
Aerobik/anaerobik uygunluk, ince ve kaba motor becerilerini igeren fiziksel
aktiviteler net bir sirkadiyen ritim sergilemistir (Bessot vd., 2007;Reilly vd.,
2007).

24



Spor ve egzersiz zamanlamasi sirkadiyen dongiiye baglidir ve bu dongiideki
bir sorun kas giicli, motor kontrol, esneklik ve biligsel kontrol gibi onemli
durumlar tizerinde dogrudan bir etkiye sahip olabilir (Lo vd., 2017). Programli
egzersiz, periferik saatin aydinlik-karanlik dongiisiindeki degisimlere yeniden
uyum saglayabilmesini hizlandirir(Yamanaka Y. vd., 2008; Castillo C. vd.,
2011). Zamanlanmis fiziksel egzersizin uyku programindaki kaymaya kars1 faz
degisimini hizlandirdig1 gézlemlenmistir(Miyazaki T. vd., 2001; Yamanaka Y.
vd., 2010). Sirkadiyen ritimlerdeki bozulma, kardiyovaskiiler hastaliklar, diyabet
ve obesite gibi ¢esitli bozukluklarin olusmasina yol acar. Bu sebeple yemek yeme
ve egzersiz aligkanliklarinin giin i¢indeki zamanlamasi sagligin korunmasi adina
fayda saglayabilecek etkili araglar olabilirler (Tahara, Y. vd., 2017).

Sirkadiyen ritme bagli olarak degisiklikler psikolojik ve fizyolojik olarak
rapor edilmistir.( Souissi, N. vd., 2004; Atkinson, G. ve Reilly, T., 1996)
Viicudumuzda olusan 24 saat icindeki gece ve giindiiz degisimlerine uyum
saglamasinda rol oynayan sirkadiyen diizenleme, enerji metabolizmasinin, hiicre
onarim ve yenilenmesini ve hatta immiinolojik siireglerin modiile edilmesini
saglar(Cable J. vd., 2021). Birg¢ok preklinik ¢alisma, egzersizin kas saatini
degistirebilecegini gostermistir ve hem preklinik hem de klinik ¢aligmalar,
egzersizin gen ifadesi ve enerji metabolizmasi lizerinde giiniin saatine bagli bir
etkisi oldugunu ortaya koymustur (Sato S. vd., 2019; Yamanaka Y. vd., 2008)

Giin i¢inde fiziksel performansin (kas dayanikliligi, kas kuvveti, kalp-
solunum dayanikliligi) aksam ve 6gle saatlerinde yiiksek, gece ve sabah erken
saatlerde diisiiktiir (Sedliak, M. v.d., 2008 ). Imamura ve digerleri 2343 Japon
erkekten olusan bir grupta kan basinci ile giin boyunca alisilmis fiziksel aktivite
zamanlamas1 arasindaki iliskiyi arastirmistir. {lging bir sekilde, aksam 18.00 ile
21.00 arasinda siddetli egzersiz yapan bireyler en diisiik sistolik ve diyastolik kan
basincina sahipken, sabahin ¢ok erken saatlerinde 3 ile 6 arasinda yiiriiyiise ¢ikan
bireylerin kan basinci 6nemli 6l¢iide daha yiiksek oldugu gbzlemlenmistir. Ancak
sasirtic1 bir sekilde, kadinlarda sabah egzersizi kan basincinda ve abdominal yag
kiitlesinde daha fazla azalma saglarken, diger yandan aksam egzersizinin kas
performansini artirdigi bulunmustur( Moholdt T. vd., 2021).

Genel olarak, gii¢, anaerobik gii¢ ¢ikisi ve eklem esnekliginde en yiiksek
performans, yaklasik olarak viicut sicakligindaki zirveye karsilik gelen 6gleden
sonra ge¢ saatlerde ortaya ¢ikar(Teo W. vd., 2011; Cappaert TA., 1999). Bunun
aksine, performanslar sabahlar1 nispeten diisiiktiir(Drust B. vd., 2005) Ornegin,
16 saat aydinlik:8 saat karanlik kosulunda, sabah veya 6glen yapilan direng
egzersizi ¢ekirdek viicut 1sisinin sirkadiyen fazim ilerletebilirken, yatakta uzun
stireli dinlenme bunu geciktirebilir (Mendt vd., 2021).
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Viicut 1sisi,wingate, dikey sigrama ve maksimal istemli kasilma testleri
sirasindaki performanslar aksam saatlerinde sabah saatlerine gore daha yiiksektir
(Chtourou, vd., 2012).Spor performansindaki bilesenlerin ¢ogu (6rnegin
esneklik, kas giicli ve kisa siireli yiiksek gii¢ ¢ikisi) siniizoidal bir sekilde giiniin
saatine gore degisir ve giinlilk maksimum viicut sicakligina yakin aksamin erken
saatlerinde zirve yapar (Atkinson ve Reilly, 1996). Atletik performansla iliskili
fizyolojik siireclerin bircogunun belirli bir sirkadiyen ritmi takip ettigi
gosterilmistir(Winget CM. vd., 1985).

Egzersizin, biyolojik ritimleri senkronize etme iizerindeki etkisi, molekiiler
saat mekanizmasindaki degisiklikleri icerir ve biyolojik ritimlerin egzersiz
tarafindan tesvik edilen fizyolojik tepkiler tizerinde olusan etkisi (yani, egzersiz
sirasinda, egzersiz sonrasi iyilesme veya egzersiz egitiminden kaynaklanan
kronik adaptasyonlar) egzersizin kronobiyolojik yonleri olarak kabul edilir.
Egzersiz, viicut 1s1s1 (Edwards B. vd., 2002), melatonin (Youngstedt SD. vd.,
2019) ve tiroid uyaricit hormon (Van Reeth O. vd., 1994) {izerinde gézlemlenen
faz degistirme Ozellikleri nedeniyle bozulan sirkadiyen ritimleri senkronize
etmek i¢in bir arag¢ olarak kullanilabilir.

SIRKADIYEN RITIMIN BOZULMASI

I¢ biyolojik saat dis cevre ile senkronize olmadiginda, merkezi ve gevresel
saatler arasinda, farkli dokular veya organlar arasinda ve hatta ayni organ i¢indeki
farkli saat genleri arasinda bir uyumsuzluga yol agabilir (Reppert ve Weaver,
2002). Uzun vadeli sirkadiyen bozukluklar, kardiyovaskiiler hastaliklar,
metabolik sendrom, norodejeneratif hastaliklar ve tiimorler dahil olmak iizere
cesitli zihinsel ve fiziksel hastaliklarin baglangici ve ilerlemesiyle yakindan
baglantilidir (Bolshette vd., 2023). Ayrica bir sporcununda misabaklarda
zihinsel ve duygusal olarak hazirlikli olmasi beklenmektedir (Isik Afaca, 2022).

Insanlarda vardiyal ¢alisma ve uyku bdliinmesinin karakteristik bir dzelligi
olan sirkadiyen senkronizasyon bozuklugu da metabolik rahatsizliklara yol
acmaktadir (Bass J. ve Takahashi JS., 2010; Marcheva B. vd., 2013) Ayrica
Gilnliik hayatta vardiyali ¢alisma, akilli telefonun asiri kullanimi ve zaman
dilimleri arasinda uzun mesafeli uguslar akut sirkadiyen bozulmaya, melatonin
iiretiminin baskilanmasina ve uyku yoksunluguna neden olabilir (Wei vd., 2020;
Roenneberg, 2023). Sirkadiyen ritimlerin bozulmasinin belirti ve semptomlari
sunlari igerir: (I) uyku bozuklugu, (II) kisa siireli yorgunluk, (III) hastalik, (IV)
anoreksiya ve (V) davranig bozuklugudur. (Arabzadeh E.vd., 2016).

SIRKADIYEN RITIMIN ENERJI METABOLIZMASINA ETKISI
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Sirkadiyen ritim viicudun fizyolojik metabolizmasinda o6nemli bir rol
oynar(Tremaroli, V. ve Backhed, F., 2012). Beslenme aliskanliklarinin bagirsak
florasi, bagisiklik sistemi ve metabolik bagisiklik sistemi iizerinde de belirli bir
etkiye sahip oldugunu gostermistir. Okada ve digerleri (2019), gece geg saatlerde
yemek yeme alisankanliginin yanlis sirkadiyen programlamaya ve kilo alimina
neden oldugunu belirtmiglerdir. Baron vd., (2013) tarafindan yapilan bir
caligsmada, gece geg saatlerde veya yatmadan hemen 6nce yemek yemenin toplam
enerjiyi artirabilecegi gibi kisilerin kilo alma egilimini artirabilecegi sonucuna
vartlmigtir. Yapilan aktivitelerin sirkadiyen saatleri ile metabolik ritimleri
arasindaki uyumun bozulmasi durumunda insiilin direnci ve buna bagh tip 2
diyabet, obezite, kanser vb. gibi ¢esitli saglik sorunlarinin riskini artirma etkisine
sahiptir (Feng ve Lazar, 2012).

Sirkadiyen ritimdeki bozulma enerji metabolizmasini olumsuz etkiledigi ve
obezite ve tip 2 diyabet igin risk olusturdugu gézlemlenmistir(Poggiogalle E. vd.,
2018). Aerobik egzersizler; obez bireylerde viicut kompozisyonunu ve aerobik
uygunlugu iyilestirir, leptinemiyi azaltir, kas ic¢i lipid birikimini énler ve insiilin
duyarliligini artirir(Coelho DF. vd., 2011). Tek bir 6giinden 6nce veya sonra
egzersiz zamanlamasmin etkilerini karsilagtiran g¢alismalar, egzersizin aglik
durumunda yapildiginda daha fazla toplam yag oksidasyonuna sebebiyet verdigi
bulmustur(Bennard P and Doucet E., 2006). Yemek tiiketiminden hemen 6nce
yapilan egzersizin de yemek sonrasi trigliserit konsantrasyonunda azalma oldugu
gosterilmistir(Farah NM ve Gill JM., 2013)

Androjen testosteronun (T) gii¢ ve kaslarin egzersize adaptasyonu tizerindeki
etkileri belgelenmistir (Bhasin vd., 2001; Sinha-Hikim vd., 2002). Testosteronun
temel islevlerinden biri, kas sistemi igerisinde protein sentezini tesvik ederek
anabolizmay1 devam ettirmektir(Ferrando vd., 1998). Normal sartlar altinda,
testosteronun sirkadiyen profili, giiniin ilerleyen saatlerinde yavas bir sekilde
diismeden dnce sabahin erken saatlerinde maksimum deger gosteren bir profildir
(Guignard vd., 1980).

Kortizol genellikle fizyolojik ve psikolojik stresin belirteci olarak kullanilan
bir glukokortikoiddir. Kortizolun uzun siireli yiikselmesi durumunda
noromiiskiiler sistem tizerinde bir inhibisyonu (ndronlar arasinda uyarti iletimini
durduran mekanizma) goézlemlenmistir.( Hayes LD. vd., 2010). Kortizolun
sirkadiyen profili, glin boyunca yavag¢a diismeden ve uykunun ilk birkag¢ saati
iginde tekrar yiikselmeden 6nce sabahlari zirve yapan testosterona benzerdir
(Guignard vd.,1980).

Viicut sicakligindaki bir artis, yakit kaynagi olarak yag yerine karbonhidrat
kullaniminda bir artisa yol agabilir ve kas-iskelet tinitesindeki aktin-miyozin
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capraz koprii mekanigini kolaylastirabilir (Starkie vd., 1999). Bu sebeple, en
yiiksek performansin, en yiiksek viicut sicakligina denk geldigi i¢in aksamin
erken saatlerinde gergeklestirilebilecegi varsayilmistir (Cappaert., 1999).
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1.GIRIS

Terapatik rekreasyon, bireylerin fiziksel, duygusal, sosyal ve bilissel
gelisimlerini destekleyen, cesitli etkinliklerin sistematik olarak kullanildig1 ¢cok
disiplinli bir alan olarak tamimlanabilir. Bu uygulama, bireylerin saglik
durumlarint iyilestirmek, bagimsizliklarin1 artirmak ve yasam kalitelerini
ylikseltmek amaciyla tasarlanmistir (Coyle & Horne, 2020; Anderson, 2019).
Terapatik rekreasyon, engelli bireyler, yashlar, zihinsel saglik sorunlart olan
kisiler ve kronik hastalig1 bulunan bireyler i¢in 6nemli bir destek mekanizmasidir.

Terapatik rekreasyonun kokenleri, 19. yilizyila kadar uzanmaktadir. O
donemde, fiziksel rehabilitasyon ve sosyal hizmet uygulamalari kapsaminda
eglence ve sporun tedavi edici etkileri giderek daha fazla kabul gdrmiistiir.
Zamanla, bu yaklagim, hastalik ve engellilik durumlar olan bireylerin iyilesme
stireclerinde yalnizca fiziksel sagliklarini degil, ayn1 zamanda duygusal ve sosyal
refahlarini da géz 6niinde bulunduran biitlinciil bir strateji haline gelmistir (Shank
& Coyle, 2016). Terapistler, bireylerin kisisel ihtiyaglarini, yeteneklerini ve
hedeflerini degerlendirerek, onlarin yasam kalitelerini artirmaya yonelik uygun
etkinlikler ve programlar olusturur. Bu siireg, bireylerin katilimim tesvik eder ve
motivasyonlarini artirir.

Terapatik rekreasyonun sagladigi faydalar, genis bir yelpazeye yayilmaktadir.
Fiziksel saglikta saglanan iyilesmeler, bireylerin kas giiciinii artirmakta ve
kardiyovaskiiler sagligi desteklemektedir (Anderson, 2019; Caldwell, 2018).
Duygusal denge saglama, anksiyete ve depresyon gibi ruhsal sorunlarin
yonetiminde onemli bir rol oynamaktadir (Bradt & Dileo, 2014). Sanat ve
yaraticilik aktiviteleri, bireylerin duygusal ifadelerini gelistirmelerine yardime1
olurken, sosyal etkilesim saglayan grup aktiviteleri, bireylerin yalnizlik hissini
azaltmakta ve sosyal bagliliklarini giiclendirmektedir (Mobily, 2021).

Doga ile etkilesim, terapatik rekreasyonun bir diger Onemli bilesenidir.
Dogada gegirilen zaman, bireylerin stres diizeylerini 6nemli dlglide azaltir ve
zihinsel sagliklarii olumlu yonde etkiler (Kaplan, 1995). Bahgecilik terapisi gibi
uygulamalar, bireylerin dogayla olan baglarin gii¢lendirirken, fiziksel aktivite ile
duygusal rahatlama saglar (Hammond, 2022).

Terapatik rekreasyon programlari, bireylerin ihtiyaglarma ydnelik
kisisellestirilmis yaklasimlar sunarak, bireylerin kendi potansiyellerini
kesfetmelerine yardimer olur. Ozellikle yash bireyler ve uzun siireli hastalik
yasayan kigiler i¢in, bu tiir etkinlikler sosyal izolasyonu azaltarak toplulukla
biitiinlesmelerini saglar. Bireylerin sosyal baglarimi giliclendirmek, toplumsal
duyarliliklarini artirmak ve topluma entegrasyonlarini kolaylastirmak agisindan
biiyiik 6nem tasir.
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Sonug olarak, terapatik rekreasyon, bireylerin fiziksel ve zihinsel sagliklarini
destekleyen onemli bir aragtir. Gelisen toplum ve degisen bireysel ihtiyaclar,
terapi alaninda yenilik¢i yaklasimlarin ve uygulamalarin gerekliligini ortaya
cikarmaktadir. Aragtirmalar, diizenli fiziksel aktivitenin ve sosyal etkilesimin,
stres diizeylerini azalttigini, ruh halini iyilestirdigini ve genel yasam kalitesini
artirdigin1 gostermektedir (Sakar ve Kizilkaya Namli, 2023; Hawkins & O’Neill,
2016; Ugurlu ve Sakar, 2015; Erbas ve Giimiis, 2020). Ozellikle yash bireyler,
engelli bireyler ve zihinsel saglik sorunlari yasayan kisiler icin terapotik
rekreasyon, sosyal baglantilar giiclendirmek ve yalnizlik hissini azaltmak igin
kritik bir rol oynamaktadir (Stumbo & Peterson, 2016; Giimiis ve Erbas, 2020).

Bu nedenle, terapatik rekreasyon alaninda yapilan aragtirmalar ve
uygulamalar, bireylerin sagliklarini ve yasam kalitelerini artirmada kritik bir rol
oynamaktadir (Hammond, 2022). Bu makalede, terapatik rekreasyonun
uygulama yontemleri, temel ilkeleri ve sagladig1 faydalar detayli bir sekilde
incelenecek, uygulamalarin etkileri ve gelecekteki potansiyeli ele alinacaktir.

2.TERAPOTIK REKREASYONUN TEORIK TEMELLERI

Terapoétik rekreasyon, cesitli teorik yaklagimlara dayanmaktadir. Bu teoriler,
terapotik rekreasyon uygulamalarinin nasil yapilandirilacagina ve bireylerin
iyilik halleri {izerindeki etkilerine dair bir ¢ergeve sunar.

2.1.Psiko-Sosyal Teori

Psiko-sosyal teori, bireylerin sosyal etkilesimlerinin ve duygusal
deneyimlerinin, genel saglik ve iyilik halleri iizerinde 6nemli bir etkisi oldugunu
savunur. Terapotik rekreasyon, bireylerin sosyal becerilerini gelistirmelerine ve
sosyal baglantilarin1 giiclendirmelerine yardimci olarak bu teoriyi destekler
(Dattilo, 2016).

2.2. Biyopsiko-sosyal Model

Biyopsiko-sosyal model, bireylerin saglik durumunu etkileyen biyolojik,
psikolojik ve sosyal faktorlerin etkilesimini vurgular. Terapétik rekreasyon, bu ti¢
boyutu bir araya getirerek bireylerin biitiinsel bir iyilik hali elde etmelerine
yardimci olur (Kleiber & McGuire, 2011).

2.3.Eglenceli Ogrenme Teorisi

Eglenceli 6grenme teorisi, 6grenmenin en etkili yollarindan birinin eglenceli
aktiviteler aracilifiyla gerceklestigini savunur. Terapotik rekreasyon, bireylerin
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yeni beceriler 6grenmelerine ve mevcut becerilerini gelistirmelerine yardimci
olurken, ayni zamanda eglenceli bir deneyim sunar (Coyle, 2016).

3.TERAPOTIK REKREASYONUN SONUCLARI VE ETKIiLERI

Terapotik rekreasyon uygulamalari, bireylerin fiziksel, zihinsel ve sosyal
sagliklarini iyilestirmeye yonelik 6nemli faydalar sunmaktadir. Aragtirmalar, bu
tir aktivitelerin bireylerin yagam kalitesini artirdigini, sosyal etkilesimlerini
giiclendirdigini ve stresle basa ¢ikma becerilerini gelistirdigini gostermektedir
(Coyle, 2016; Stumbo & Peterson, 2016).

3.1. Fiziksel Saghk Uzerindeki Etkiler

Diizenli fiziksel aktivite, ruhsal, bedensel ve zihinsel gelisimine katki
sagladigi yapilan caligsmalarla kanitlanmistir (Yasar & Yilmaz, 2021). Diizenli
fiziksel aktivite, kalp sagligini iyilestirir, kas ve iskelet sistemini giiclendirir ve
genel dayaniklihgr artirir (Tok ve ark, 2013; Ozavci ve ark., 2023). Ayrica,
obezite, diyabet ve hipertansiyon gibi kronik hastaliklarin riskini azaltir (WHO,
2023).

3.2. Zihinsel Saghk Uzerindeki Etkiler

Terapdtik rekreasyon, bireylerin stres seviyelerini azaltir, anksiyete ve
depresyon belirtilerini hafifletir. Arastirmalar, fiziksel aktivitenin endorfin
salgilayarak ruh halini iyilestirdigini ve genel mutluluk seviyesini artirdigini
gostermektedir (Hawkins & O’Neill, 2016; Oktem, 2022; Sarvan Cengiz ve ark.,
2022).

3.3. Sosyal Saglik Uzerindeki Etkiler

Sosyal etkilesim, bireylerin ruh saghigini olumlu yonde etkiler. Sosyal
baglantilarin gii¢lii oldugu bireyler, daha yiliksek yasam memnuniyeti ve daha
diisiik depresyon seviyeleri yasarlar (Dattilo, 2016; Goncli ve Kardes, 2023;
Adatepe ve Celik, 2022). Destek gruplari ve sosyal etkilesimler, bireylerin
duygusal dayanikliliklarini artirarak stresle basa ¢ikmalarina yardimeci olur.

4. TERAPOTIK REKREASYONUN TEMEL iLKELERI
4.1. Bireysel ihtiyaclarin Belirlenmesi:
-Terapist, bireyin fiziksel, duygusal ve sosyal ihtiyaglarini belirlemek igin
cesitli degerlendirme araglari kullanir (Caldwell, 2018; Mobily, 2021). Bu araglar
arasinda standart anketler, gézlem formlari ve bireysel miilakatlar yer alir.
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- Hedef belirleme siireci, bireylerin yagsam alanindaki zorluklar1 agmalarina

yardimc1 olacak sekilde tasarlanmalidir (Hammond, 2022).
4.2. Katihmc1 Odakh Yaklasim:

- Bireylerin ilgi alanlar1 ve tercihleri g6z dniinde bulundurulmalidir (Coyle
& Horne, 2020). Katilimeilarin etkinliklere aktif katilimi, motivasyonu artirir
(Anderson, 2019).

- Planlanan etkinlikler, bireylerin ruh hali ve fiziksel durumuna gore esnek
bir sekilde degistirilebilir (Shank & Coyle, 2016).

4.3. Egitim ve Bilgilendirme:

- Terapistler, bireylere ve ailelerine terapinin faydalar1 ve yontemleri
hakkinda bilgi vermelidir (Caldwell, 2018). Bu bilgi, katilimcilarin siirece daha
aktif bir sekilde dahil olmalarini saglar (Coyle & Horne, 2020).

- Aile iiyeleri, terapinin basarisinda dnemli bir rol oynar (Mobily, 2021).

4.4. izleme ve Degerlendirme:

- Uygulama siirecinde siirekli olarak bireylerin ilerlemesi izlenmeli ve
degerlendirilmelidir (Hammond, 2022). Bu, bireylerin gelisimlerini takip etmek
ve gerektiginde programi giincellemek igin 6nemlidir.

- Katilimcilara diizenli geri bildirim saglanmalidir (Caldwell, 2018).

5. TERAPOTIK REKREASYONUN TEMEL BILESENLERI

5.1. Oyun Terapisi

Oyun terapisi, ¢ocuklarin duygusal ve sosyal sorunlarmi oyun yoluyla ifade
etmelerine olanak tanir. Oyun, ¢ocuklarin dogal bir iletisim bigimidir ve bu terapi
yontemi, g¢ocuklarin ic¢sel diinyalarin1 kesfetmelerine yardimci olur. Oyun
terapisi, ¢ocuklarin sorunlarini anlamalarina ve ¢ézmelerine yardimci olurken,
ayn1 zamanda sosyal becerilerini gelistirmelerine de katkida bulunur (Creech &
Hallam, 2013).

Uygulama Ornekleri
¢ Role Play (Rol Oynama): Cocuklar, ¢esitli senaryolar1 canlandirarak
duygusal durumlarimi ifade ederler.
e Sanat ve Oyun Malzemeleri Kullanma: Resim yapma veya cesitli
oyuncaklarla oynama, ¢ocuklari hislerini ifade etmelerine yardimcei
olur.
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5.2. Fiziksel Aktivite ve Egzersiz Programlari

Fiziksel aktivite, bireylerin genel sagligim iyilestirmek igin kritik bir rol
oynamaktadir. Aerobik egzersizler, kalp atig hizin1 artirarak dayaniklilig:
gelistirmekte 6nemli bir yere sahiptir (Cabuk ve ark., 2020). Giliglendirme
egzersizleri, kas giiclinii artirmay1 hedefler ve yasl bireylerde diisme riskini
azaltmaya yardime1 olabilir (NCHPAD, 2023). Ayn1 zamanda Yiizme, yiiriiyts,
dans ve grup sporlar1 gibi etkinlikler, bireylerin fiziksel sagligini artirirken ayni
zamanda sosyal etkilesimi destekler (Anderson, 2019; Caldwell, 2018). Omegin,
fiziksel aktivitenin obezite, diyabet ve kalp hastaliklar1 riskini azalttig
bilinmektedir (Burch, 2015; Ozkan ve Ark., 2013).

Uygulama Ornekleri

e Aerobik Smmiflari: Grup halinde yapilan aerobik aktiviteleri,
katilimcilarin motivasyonunu artirir. Ozellikle yash bireyler icin
diistik etkili aerobik ve esneme egzersizleri, kas giiciinii artirir (Shank
& Coyle, 2016).

e Yoga ve Meditasyon: Fiziksel esneklik ve zihinsel rahatlama
saglamada etkili yontemlerdir.

e Egzersiz ve Spor:Yiizme, yiriyiis, bisiklet siirme, dans gibi
aktiviteler, fiziksel sagligi artirir ve sosyal etkilesimi de tesvik ederek
bireylerde 6zgiivene olumlu katki saglar (Anderson, 2019; Caldwell,
2018; Cengiz ve ark., 2023; Uslu ve Yildiz, 2022).

5.3. Sanat ve Yaraticihk Temelli Yontemler

Sanat terapisi, bireylerin duygusal ve psikolojik durumlarini ifade etmeleri
icin sanat malzemeleri kullanarak yapilan bir terapotik yaklasimdir. Sanat,
bireylerin i¢sel duygularim1 kesfetmelerine ve ifade etmelerine olanak tanir.
Resim yapma, miizik dinleme veya enstriiman calma gibi aktiviteler, bireylerin
stres seviyelerini azaltmalarina yardimci olabilir (Dattilo, 2016). Sanat, bireylerin
kendilerini ifade etmeleri i¢in bir ara¢ sunar ve duygusal iyilesmeyi tesvik eder.
Ozellikle yasli bireylerde, sanatsal faaliyetler bilissel gerilemeyi yavaslatmada
etkili olabilir (Hodge, 2005). Ayrica, yaratici siiregler, bireylerin kendilerini
kesfetmelerine ve duygusal deneyimlerini anlamalaria yardime1 olur.

43



Uygulama Ornekleri
e Resim Yapma: Bireyler, duygulari ifade etmek icin renkleri ve
sekilleri kullanarak resim yaparlar. Sanatsal faaliyetler, bireylerin
duygusal ifadelerini gii¢lendirir (Coyle & Horne, 2020; Mobily, 2021)
e Miizik Terapisi: Bireyler, miizik dinleyerek veya c¢alarak duygusal
rahatlama saglarlar. Miizik terapisi, 6zellikle ruhsal sorunlar1 olan
bireyler i¢in etkilidir (Bradt & Dileo, 2014).

5.4. Doga ile Etkilesim

Doga yiiriiyiisleri, bireylerin fiziksel aktivite yaparken doganin giizellikleriyle
etkilesimde bulunmalarimi saglayan bir yontemdir. Dogada vakit gecirmek,
zihinsel sagligi olumlu yonde etkileyebilir ve stres seviyelerini azaltabilir
(Hawkins & O’Neill, 2016). Bahgecilik gibi etkinlikler de bireylerin toprakla
ugrasarak fiziksel ve zihinsel sagliklarmi iyilestirmelerine yardimci olur.
Aragtirmalar, dogada zaman gecirmenin kaygiy1 azaltip genel mutluluk
seviyelerini artirdigin1 géstermektedir (Kaplan & Kaplan, 1989).

Uygulama Ornekleri

e Doga Yiiriiyiisleri: Bireyler, dogada yliriiyiis yaparak hem fiziksel
aktivite saglar hem de zihinsel rahatlama deneyimi yasarlar. Dogada
zaman gecirmek, stres diizeylerini azaltir (Anderson, 2019; Kaplan,
1995)

e Bahcecilik: Bireyler, bitki yetistirerek doga ile etkilesimde bulunur
ve stres seviyelerini azaltir. Bahgecilik terapisi, bireylerin dogayla
baglant1 kurmasini saglar (Hammond, 2022).

5.5. Sosyal Etkilesim ve Destek Gruplari

Destek gruplari, benzer deneyimlere sahip bireylerin bir araya gelerek
duygusal destek almasini saglamak amactyla olugturulmus gruplardir. Bu gruplar,
bireylerin sosyal baglantilarim1  giiglendirmelerine ve yalnmizlik hissini
azaltmalaria yardimci olur (Creech & Hallam, 2013; Karatag, 2023). Sosyal
beceri egitimi, bireylerin sosyal etkilesim becerilerini gelistirmeye yonelik
programlardir ve terapotik rekreasyonun énemli bir pargasini olusturur (Kleiber
& McGuire, 2011).
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Uygulama Ornekleri:

¢ Destek Gruplari: Bireyler, benzer deneyimlere sahip diger bireylerle bir
araya gelerek duygusal destek alirlar.

e Sosyal Beceriler Egitimi: Bireylere sosyal etkilesimlerde daha etkili
olabilmeleri i¢in gerekli beceriler dgretilir.

5.6.Zihinsel ve Bilissel Gelisim

Zeka oyunlari, bulmacalar ve bilissel aktiviteler, bireylerin zihinsel
uyanikligin artirir ve biligsel islevlerini destekler. Bu, 6zellikle yasgh bireylerde
biligsel gerilemeyi Onlemek icin Onemlidir (Hammond, 2022). Zihinsel
aktiviteler, bireylerin problem ¢6zme becerilerini gelistirir ve hafizalarin
giiclendirir; bu da giinliik yasamlarinda daha bagimsiz olmalarina katki saglar.
Ayrica, biligsel gerilemeyi Onlemek amaciyla yapilan diizenli zihinsel
aktivitelerin, bireylerin genel saghgir {zerinde olumlu etkileri oldugu
gosterilmistir (Hodge, 2005). Bu tiir aktiviteler, zihinsel uyanikligi artirir (Shank
& Coyle, 2016; Coyle & Horne, 2020). Ozellikle yash bireyler icin bilissel
gerilemeyi 6nleyici bir etki yaratir (Hammond, 2022).

6. TERAPOTIK REKREASYON UYGULAMA ALANLARI
Terapotik rekreasyon, cesitli alanlarda uygulanmaktadir:

6.1. Rehabilitasyon Merkezleri:

Fiziksel, zihinsel veya ruhsal rehabilitasyon siireclerinde terapotik rekreasyon
programlar1 6nemli bir yer tutar. Bu merkezlerde bireyler, iyilesme siireglerini
destekleyecek aktivitelerle karsilanir (Caldwell, 2018). Terapdtik rekreasyon,
bireylerin yeniden iglevsellik kazanmalarina yardime1 olurken, sosyal etkilesimi
artirarak motivasyon saglar. Rehabilitasyon merkezleri, bireylere hedef odakli bir
yaklasim sunarak, onlarn iyilesme siireclerini hizlandirir. Bu programlar,
bireylerin bagimsizliklarimi artirmalarina yardimer olur ve fiziksel yeteneklerini
geligtirir (Rimmer & Wang, 2008). Arastirmalar, terapdtik rekreasyon
uygulamalarinin rehabilitasyon siireglerinde onemli bir katki sagladigim
gostermektedir (Lichtenstein & Appel, 2006).

Rehabilitasyon alaninda terapdtik rekreasyon uygulamalari arasinda su
terapisi, grup egzersizleri, acik hava etkinlikleri ve bireysel spor aktiviteleri yer
alir. Su terapisi, 6zellikle eklem problemleri olan bireyler i¢in disiik etkili bir
egzersiz secenegi sunar (Rimmer et al., 2000).
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6.2. Yash Bakim Evleri:

Yash bireylerin sosyal etkilesimlerini artirmak ve fiziksel sagliklarini
desteklemek amaciyla diizenlenen aktiviteler, yaglilarin yasam kalitesini artirir
(Anderson, 2019). Bu tiir etkinlikler, yash bireylerin toplumsal katilimlarini
giiclendirir ve yalmzlik hissini azaltir. Ayrica, yaslt bakim evlerinde yapilan
terapotik rekreasyon uygulamalari, bireylerin sosyal baglantilarini giiglendirir ve
onlari aktif tutma amaci tasir.

Yash bireylerde sosyal etkilesim, yalnizlik hissini azaltirken, genel yasam
memnuniyetini artirmaktadir (Rowe & Kahn, 1997). Ayrica, yasl bireyler igin
diizenlenen grup aktiviteleri, bilissel fonksiyonlar1 destekleyerek demans riskini
azaltabilir (Cohen et al., 2006).

Yasl bireyler icin terapdtik rekreasyon etkinlikleri arasinda yiirliyiis gruplari,
sanat ve el sanatlar atdlyeleri, bahge isleri ve hafiza oyunlart yer alir. Bu tiir
etkinlikler, hem fiziksel hem de zihinsel saglig1 destekler (Gonzalez et al., 2018).

6.3. Hastaneler ve Klinikler:

Psiko-sosyal destek saglamak igin terapdtik rekreasyon uygulamalari,
hastalarin iyilegsme siireclerine katkida bulunur. Bu uygulamalar, hastalarin sosyal
etkilesimde bulunmalarini saglar ve psikolojik destek sunar (Coyle & Horne,
2020). Ornegin, kanser tedavisi goren hastalar icin diizenlenen sanat terapisi
seanslari, hastalarin duygusal durumlarini iyilestirmeye yardimci olur.

6.4. Okullar ve Egitim Kurumlar::

Ozel egitim gereksinimi olan gocuklar icin terapétik rekreasyon programlari,
sosyal becerilerin gelistirilmesine yardimci olur. Bu programlar, ¢ocuklarin
duygusal ve sosyal gelisimlerini destekler (Hodge, 2005). Okullarda uygulanan
terapotik rekreasyon, Ogrencilerin stres yonetim becerilerini gelistirmelerine
yardimci olur ve 6grenme siireglerini destekler. Ayrica, okul ortaminda yapilan
grup etkinlikleri, 6grencilerin sosyal etkilesimlerini artirir.

Oyun terapisi gibi yontemler, ¢cocuklarin duygusal ve sosyal gelisimlerini
desteklerken, travma sonrasi iyilesmelerine de katki saglar (Landreth, 2012).

Cocuklar i¢in terapdtik rekreasyon etkinlikleri arasinda grup oyunlari, sanat
terapisi, spor aktiviteleri ve doga yiiriiyiisleri bulunur. Bu etkinlikler, ¢ocuklarin
sosyal becerilerini gelistirmelerine ve kendilerini ifade etmelerine yardime1 olur
(Kirk et al., 2018).
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6.5. Toplum Merkezleri:

Toplum merkezlerinde diizenlenen etkinlikler, bireylerin sosyal katilimim
artirarak toplumsal baglari giiclendirir. Bu tiir etkinlikler, bireylerin kendilerini
ifade etmelerine ve topluma entegre olmalarina yardimci olur (Mobily, 2021).
Toplum merkezleri, ¢esitli yas gruplarindan bireyleri bir araya getirerek sosyal
etkilesimi tesvik eder.

Toplum merkezlerinde diizenlenen grup etkinlikleri, bireylerin sosyal
baglantilarin1 artirarak genel yasam memnuniyetini yiikseltir (St Leger et al.,
2009). Ayrica, bu tiir etkinlikler, toplumda fiziksel aktiviteyi tesvik ederek kronik
hastaliklarin 6nlenmesine katkida bulunabilir (Kahn et al., 2002).

Toplum sagligi uygulamalar1 arasinda agik hava etkinlikleri, spor turnuvalari,
saglik seminerleri ve topluluk bahgeleri yer alir. Bu tiir etkinlikler, bireylerin
saglikli yasam tarzlarini benimsemelerine ve sosyal etkilesimlerini artirmalarina
yardimci olur (Levin et al., 2017).

6.6. Zihin Saghg Kurumlari:

Zihin saglig1 alanindaki terapotik rekreasyon uygulamalari, bireylerin ruhsal
durumlarini iyilestirmeye yonelik stratejiler sunar. Grup terapileri ve yaratici
sanat programlari, bireylerin kendilerini ifade etmelerine ve sosyal destek
bulmalarina olanak tanir (Bradt & Dileo, 2014). Zihin saghigi kurumlarinda
uygulanan terapotik rekreasyon, bireylerin sosyal becerilerini gelistirmelerine
yardimc1 olur ve toplumsal uyumlarini artirir.

Zihinsel saglik alaninda terapotik rekreasyon, anksiyete, depresyon ve stres
yonetimi i¢in etkili bir yontemdir. Miizik, sanat ve hareket terapileri, bireylerin
duygusal durumlarim iyilestirebilir (Folkman & Moskowitz, 2004). Ozellikle,
sanat terapisi ve grup miizik etkinlikleri, bireylerin kendilerini ifade etmelerine
ve sosyal baglantilar kurmalarina yardimci olmaktadir (Creech & Hallam, 2013).
Ayrica, terap6tik rekreasyon programlari, travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB)
yasayan bireyler icin faydali olabilir (Hernandez et al., 2016). Zihinsel saglik
alaninda terapdtik rekreasyon uygulamalari arasinda grup terapileri, doga
yiirliytisleri, miizik dinletileri ve sanat atdlyeleri yer alir. Bu tiir etkinlikler,
bireylerin stresle basa ¢ikmalarina ve duygusal durumlarini iyilestirmelerine
yardimci olur (Kearney et al., 2015).

7. GUNCEL ARASTIRMALAR VE TRENDLER

Terapdtik rekreasyon alaninda giincel aragtirmalar, teknolojinin entegrasyonu,
sanal gergeklik uygulamalar1 ve bireysellestirilmis programlarin gelistirilmesi
gibi konulara odaklanmaktadir (Rizzo & Koenig, 2017). Sanal gerceklik,
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bireylerin terapoétik siireglerine dahil edilmekte ve bu alandaki aragtirmalar hizla
ilerlemektedir (Mataric & Scassellati, 2016). Bireysellestirilmis programlar,
terapotik rekreasyonun etkinligini artirmakta ve bireylerin ihtiyaclarina daha iyi
yanit vermektedir (Hawkins & O’Neill, 2016).

7.1. Biitiinciil Yaklasim

Giliniimiizde terapdtik rekreasyon, bireylerin fiziksel, duygusal, sosyal ve
biligsel ihtiyaclarini ayn1 anda ele alan biitiinciil bir yaklasim benimsemektedir.
Bu, bireylerin tiim yasam alanlarinm kapsayan programlar gelistirilmesini saglar.
Biitiinciil yaklasim, bireylerin genel iyilik hallerini artirmak icin gerekli tim
boyutlart dikkate alir (Hammond, 2022).

7.2. Teknoloji Entegrasyonu

7.2.1 Sanal Gergeklik (VR) ve Artirllmis Gerceklik (AR): Terapotik
uygulamalarda sanal gerceklik ve artirllmis gerceklik teknolojileri kullanilmaya
baslanmistir. Bu teknolojiler, bireylere yeni deneyimler sunarak kaygi, stres ve
sosyal fobilerle basa ¢ikmalarina yardimei olur (Anderson, 2019).

7.2.2 Mobil Uygulamalar: Mobil uygulamalar, bireylerin aktiviteleri takip
etmelerine, hedef belirlemelerine ve terapdtik siireglerini yonetmelerine olanak
tanir. Bu uygulamalar, bireylerin motivasyonunu artirmak i¢in oyunlastirma
unsurlarini igerebilir (Mobily, 2021).

7.3. Doga Terapisi

Doga ile etkilesim, terapotik rekreasyonun dnemli bir pargasi haline gelmistir.
Dogada zaman gegirmek, stres diizeylerini azaltir ve zihinsel saglig1 destekler.
Bahgecilik terapisi, doga yiiriiylisleri ve agik hava etkinlikleri, bireylerin ruhsal
iyilik hallerine katkida bulunur (Kaplan, 1995).

7.4. Sanat ve Yaraticihk Terapisi

Sanat terapisi, miizik terapisi ve drama gibi yaratici etkinlikler, bireylerin
duygusal ifadelerini gelistirmelerine yardimci olur. Bu tiir terapiler, bireylerin
ruhsal durumlarmi 1iyilestirir ve anksiyete ile depresyon gibi sorunlarin
yonetiminde etkili olabilir (Bradt & Dileo, 2014).
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7.5. Bireysellestirilmis Programlar

Terapotik rekreasyon uygulamalari, bireylerin 6zel ihtiyaglarima gore
Ozellestirilmis programlar sunma egilimindedir. Bu, degerlendirme siireclerinin
Onemini artirmakta ve bireylerin hedeflerine ulagsmalarimi desteklemektedir
(Caldwell, 2018).

7.6. Toplum Odakh Yaklasimlar

Terapotik rekreasyon, topluluk temelli yaklagimlar benimsemekte, sosyal
katilim1 ve toplumsal baglan giiclendirmeyi amaglamaktadir. Bu tiir uygulamalar,
bireyleri topluma entegre etme ve sosyal destek aglari olusturma agisindan
onemlidir (Mobily, 2021).

7.7. Psiko-sosyal Destek
Terapdtik rekreasyon uygulamalari, bireylerin  psikolojik  sagligim
desteklemek igin psiko-sosyal yaklagimlari entegre etmektedir. Bu, ruhsal

sorunlar1 olan bireyler i¢in grup terapileri ve destek gruplari gibi uygulamalari
icermektedir (Shank & Coyle, 2016).

7.8. Egitim ve Farkindahk Programlar

Terapoétik rekreasyon alaninda artan farkindalik, profesyonellerin egitimine ve
toplumsal bilinglenmeye yonelik programlarin artmasina neden olmustur. Bu
programlar, terapotik rekreasyonun Onemini vurgulamakta ve bireylerin bu
hizmetlere erisimini kolaylastirmaktadir (Coyle & Horne, 2020).

8.SONUC

Terapotik rekreasyon, bireylerin fiziksel, zihinsel ve sosyal sagliklarini
iyilestirmek i¢in ¢ok yonlii ve etkili bir yaklagim sunmaktadir. Bu alan, bireylerin
yasam kalitelerini artirirken, aym1 zamanda g¢esitli saglik sorunlariyla basa
¢ikmalarina yardime1 olmaktadir. Terap6tik rekreasyonun temel bilesenleri olan
fiziksel aktivite, sosyal etkilesim ve zihinsel saglik, bireylerin genel iyilik halleri
iizerinde 6nemli bir etkiye sahiptir (Anderson, 2012; Stumbo & Peterson, 2009).

Terapotik rekreasyonun rehabilitasyon siireglerinde sagladigi faydalar,
ozellikle fiziksel engelli bireyler i¢in belirgindir. Kisiye 6zel egzersiz programlari
ve grup etkinlikleri, bireylerin bagimsizliklarini artirmalarma ve sosyal
baglantilarin1 giiclendirmelerine olanak tanir (Rimmer & Wang, 2008). Bu
durum, bireylerin motivasyonlarini artirarak, iyilesme siire¢lerini hizlandirir.
Ayrica, yash bireyler i¢in diizenlenen terapdtik rekreasyon etkinlikleri, yalnizlik
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hissini azaltarak sosyal etkilesimi tesvik eder ve genel yasam memnuniyetini
artirir (McAuley & Rudolph, 1995).

Zihinsel saglik alaninda terapotik rekreasyon, anksiyete, depresyon ve stres
yonetimi gibi sorunlarla basa ¢ikmada etkili bir yontem olarak 6ne ¢ikmaktadir.
Miizik, sanat ve hareket terapileri gibi yaratici yaklagimlar, bireylerin duygusal
durumlarini iyilestirmekte ve kendilerini ifade etmelerine yardimci olmaktadir
(Thoma et al., 2013; Bradt & Dileo, 2014). Ozellikle grup etkinlikleri, bireylerin
sosyal baglantilarin1 giiclendirirken, destekleyici bir ortam olusturarak iyilesme
stireclerini destekler (Uchino, 2009).

Cocuklar ve gengler icin terapotik rekreasyon, sosyal becerilerin
gelistirilmesine ve duygusal iyilik hallerinin artirilmasina katkida bulunur (Klein
et al., 2015). Oyun terapisi ve grup etkinlikleri, ¢ocuklarin kendilerini ifade
etmelerine ve sosyal iliskiler kurmalarina yardimci olur. Bu tiir etkinlikler,
ozellikle 6zel ihtiyaglar1 olan g¢ocuklar igin kritik 6neme sahiptir (Landreth,
2012).

Toplum sagligr alaninda terapdtik rekreasyon, bireylerin saglikli yasam
tarzlarim1 benimsemelerine ve toplumsal baglar1 giiglendirmelerine olanak tanir
(Kahn et al., 2002). Toplum merkezlerinde diizenlenen etkinlikler, bireylerin
fiziksel aktiviteye katilimini artirarak, kronik hastaliklarin énlenmesine katkida
bulunur (St Leger et al., 2009). Bu durum, toplum genelinde saglik diizeyinin
ylikselmesine ve bireylerin yasam kalitesinin artmasina yol acar.

Gilinlimiizde, terapotik rekreasyon alaninda yapilan arastirmalar, teknolojinin
entegrasyonu ve bireysellestirilmis programlarin gelistirilmesi gibi yeni trendleri
ortaya koymaktadir (Rizzo & Koenig, 2017). Sanal gerceklik uygulamalar1 ve
dijital platformlar, bireylerin terapotik siireclerine dahil edilmekte ve bu alandaki
etkileri arastirllmaktadir (Mataric & Scassellati, 2016). Bu yenilik¢i yaklasimlar,
terapotik rekreasyonun etkinligini artirmakta ve bireylerin ihtiyaglarina daha iyi
yanit vermektedir.

Sonug olarak, terapodtik rekreasyon, bireylerin fiziksel, zihinsel ve sosyal
sagliklarini iyilestirmek i¢in etkili bir aractir (Dattilo & Williams, 2014). Bu alan,
bireylerin yasam kalitelerini artirmakla kalmay1p, ayn1 zamanda toplumsal saglik
diizeyini yiikseltmeye de katkida bulunmaktadir (Hawkins & O’Neill, 2016).
Terapotik rekreasyonun sundugu gesitli yontem ve uygulamalar, bireylerin
saghkli  yasam  tarzlarmi = benimsemelerine,  sosyal  baglantilarim
giiclendirmelerine ve genel iyilik hallerini artirmalarina olanak tanir. Bu nedenle,
terapotik rekreasyonun daha genis kitlelere ulagsmasi ve toplumda daha fazla
taninmasi, saglik politikalarinin 6nemli bir pargasi olmalidir.
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Gelecekte, terapotik rekreasyonun daha fazla arastirilmasi ve uygulanmasi,
bireylerin saghigm ve yasam kalitesini artirma potansiyelini daha da
giiclendirecektir. Bu alandaki yenilik¢i yaklasimlar ve arastirmalar, terapotik
rekreasyonun etkinligini artirarak, bireylerin ve toplumlarin sagligma olumlu
katkilarda bulunmaya devam edecektir.
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Giris

Ust diizey futbolcular, yilm 11 aymi yogun bir sekilde magclar ve
antrenmanlarla gecirirler, bu da onlarin hem fiziksel hem de mental olarak siirekli
bir hazirlik i¢inde olmalarin1 gerektirir (Akyiiz ve ark.2013). Bu siirecte,
oyuncularin  performanslarimi  siirdiirebilmeleri ve olast sakatliklardan
korunabilmeleri igin dogru beslenme kritik bir rol oynar. Belirli ve
kisisellestirilmis bir beslenme plani, bir oyuncunun ihtiyaglarina gore
diizenlenmelidir (Meyer, 2021).

Futbolcular icin saglikli bir diyet, sadece performansi artirmakla kalmaz, ayn
zamanda genel sagliklarin1 koruyarak hastalik ve sakatlanma risklerini azaltir.
Maglar ve yiiksek yogunluklu antrenmanlar sirasinda viicut biiyiik bir enerji
tilkketimi yasar, bu da uygun ve yeterli beslenme ile karsilanmalidir.

Futbol, fiziksel olarak yogun bir spor dalidir ve futbolda oyun stratejisi gok
farkli degisenler icermektedir (Serin ve Zambak 2020). Bunun yaninda
profesyonel futbolcularda mag sayisi arttikca sakatlanma riski de artar. Ancak, bu
riskin dogru beslenme ve iyilesme stratejileri ile yonetilmesi miimkiindiir.
Oynanan mag¢ sayist ile sakatlik sikligr arasindaki dogrudan iliski ve proaktif
iyilesme stratejilerinin sakatlik 6nlemedeki rolii onemlidir (Medina vd., 2014).

Yaralanmay1 etkileyen faktorleri minimum diizeye diisiirmek icin,
antrenman/miisabaka sirasinda sporun gerektirdigi uygun ve yeterli 1sinma
yapmak, yaralanmayi Onlemek i¢in O6zel programlar uygulamak, kullanilan
malzeme ve zemin sartlarinin uygun olmasi dikkat edilen faktorlerdendir (Yel ve
vd., 2023; Kdse ve Kirisei, 2020; Kurt ve vd., 2017; Uslu ve vd., 2022). Ancak
yaralanma sirasinda beslenme, genellikle gbz ardi edilen bir unsurdur, ancak
iyilesme siirecinin basarisi iizerinde son derece énemli bir etkisi vardir. Iyilesme
stireci, yaralanmanin tiiriine, siddetine ve oyuncunun genel saglik durumuna bagl
olarak farkli agamalardan geger. Beslenme, bu asamalarin her birinde viicudun
ihtiyaglarini  kargilamak, iyilesmeyi hizlandirmak ve uzun vadeli saglik
problemlerini 6nlemek igin kritik bir rol oynar. Viicut kompozisyonunu
korumanin yani sira, beslenme miidahaleleri, iyilesme siirecinin her agamasiyla
uyumlu olmali ve bu siiregleri optimize etmek i¢in dogru sekilde yonetilmelidir.

FUTBOLCULAR iCiN TEMEL BESLENME iLKELERI

Bireylerin bedensel olarak yapmak durumunda olduklar bir¢ok faaliyet Bilim
ve teknolojinin bag dondiiriicii bir hizla ilerledigi gliniimiizde saglanan imkanlar
ile daha kolay yapilabilir hale gelmistir (Karatas, 2023; Atli ve vd.,2018). Bu da
kiginin harcamig oldugu giinliik enerji miktarinda azalmaya sebep olmustur
(Uzun Dénmez, 2019; Goncii ve Kardes, 2023). Sporcularin performansini ve
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genel saglik durumunu desteklemek icin beslenme, antrenman ve yarigma
hazirliklarinin kritik bir bilesenidir (Wozniak vd., 2024; Turgut ve ark, 2021).
Ozellikle futbolcularin fiziksel ve psikolojik durumlarimin yamnda beslenme
durumlar ve tutumlar1 da 6nemlidir.(Adatepe ve Celik, 2022). Spor beslenmesi,
cogunlukla kronik hastaliklarin 6nlenmesine yonelik yapilan diyet Onerilerine
benzese de sporcularin performansini optimize etmek ve yaralanmalarin
onlemek i¢in daha fazla 6zellestirilmis ve dinamik bir yaklagim gerektirir(Martin-
Rodriguez vd., 2024). Yeterli protein ve karbonhidrat iceren dengeli bir diyetin
iizerinde birkag Ozel takviye gereklidir. Toplam kalori gereksinimleri, makro
besin bilesimi ve elektrolit/mikro besin takviyesi ihtiyaci bir spordan digerine (ve
tek bir spor i¢indeki ¢esitli pozisyonlar arasinda) degisebilir (Grout vd., 2016).
Spor etkinliginin tiirii ve siliresi, enerji sistemlerinin kullanimini, substrat
bulunabilirligini ve atletizmi optimize etmek i¢in gereken egitim uyarlamalarini
etkiler. Yetersiz beslenme, dehidrasyon ve elektrolit anormallikleri biligselligi,
dayanikliligi, termoregiilasyonu, genel performansi ve iyilesmeyi azaltabilir
(Yilmaz ve Ozan, 2023). Antrenman, yarisma ve sezon disi boyunca uygun
sekilde tasarlanmig bir diyet programi hem rekreasyonel hem de elit sporcuya
fayda saglamali ve onlar1 korumalidir (Grout vd., 2016).

FUTBOLCULARDA KARBONHIDRAT ALIMI

Futbol, yiirlime, kosma, depar atma, yon degistirme, ziplama, topa vurma ve
rakip oyuncularla temas gibi farkl1 yogunluktaki aktiviteleri i¢erdiginden (Kdse
ve Atli, 2020) maglar sirasinda birincil yakit (CHO) karbonhidratlardir (Collins
vd., 2021).

Sezon Oncesinde, bir futbolcunun temel gorevi atletik performansini
gelistirmek, sakatlik ve hastaliklardan kaginmak ve sezon boyunca oynamaya
hazirlanmaktir. Futbolcularin atletik performansinin siirdiiriilmesi biiyiik 6lgiide
CHO'mun enerji substratlar1 olarak mevcudiyetine baghdir (Burke, 2010;
Danielik vd., 2022).

Genel olarak, karbonhidrat aliminin futbolcular igin 4-8 g/kg viicut agirlig
(BM) araliginda olmasi onerilir (Danielik vd., 2022). Bu deger, oyuncunun
antrenman yogunlugu, hacmi ve viicut kompozisyonu hedeflerine gore
degiskenlik gosterebilir.

Diisiik Yogunluklu ve Diisiik Hacimli Antrenmanlar: Eger futbolcu daha

diisiik yogunlukta bir antrenman yapiyorsa, 4—6 g/kg BM/giin karbonhidrat alimi
yeterli olabilir.
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Yiiksek Yogunluklu ve Yiiksek Hacimli Antrenmanlar: Antrenman
yogunlugu ve hacmi arttik¢a, 6—8 g/kg BM/giin karbonhidrat alimi1 gerekebilir
(Danielik vd., 2022). Bu futbolcularin glikojen depolarin1 hizli bir sekilde
doldurmalarin1  saglar ve yogun egzersiz sirasinda yiiksek performans
gostermelerini destekler.

Futbolcularin optimum fizigi, oyuncunun fizyolojisi, saha pozisyonu ve
oyun tarzina gore degisiklik gosterebilir (Collins vd., 2021).

Saha Pozisyonuna Gore CHO Gereksinimleri

Futbolcularin sahada oynadiklar1 pozisyona bagli olarak enerji gereksinimleri
degisir (Boone vd., 2012). Baz1 oyuncular daha fazla enerji harcarken, digerleri
genellikle daha az enerji tiiketir. Bu, 6zellikle kosu mesafesi, hiz ve yogunluk ile
ilgilidir.

Orta saha oyuncular:: Orta saha oyunculari genellikle ma¢ boyunca en fazla
kosu mesafesine sahip olan futbolculardir. Yiiksek yogunluklu kosu, topa sik
miidahale etme ve yon degistirme gibi hareketlerle karakterizedir. Bu nedenle,
orta saha oyunculariin ytiksek enerji gereksinimleri vardir. Bu oyuncular, CHO
alimlarini yiiksek tutmali ve yogun antrenmanlar ve maglar sirasinda bu enerji
gereksinimlerini karsilamak igin 6—8 g/kg BM/giin araliginda karbonhidrat
tiikketmelidir.

Forvet oyunculari: Forvetler, hizli kosular, deparlar ve ani hareketlerle
yiiksek enerji harcayan oyunculardir. Bu nedenle, CHO alimlarin1 sahadaki
hareketlilik ve patlayici gii¢ gereksinimlerine gore uyarlamalari 6nemlidir. Onlar
da orta saha oyuncular1 gibi yiiksek karbonhidrat alimina ihtiyac duyarlar.

Defans oyunculari: Defans oyunculari daha az kosu mesafesi kat etmekle
birlikte, daha fazla patlayict giic gerektiren hareketlerde bulunurlar. Bu
oyuncularin enerji gereksinimlerini daha dengeli bir sekilde karsilamak icin
uygun karbonhidrat alimi gereklidir.

Kaleciler: Kaleciler daha az hareket ederler ve genellikle daha fazla kas
kiitlesi ve yag orani ile daha biiyiik bir viicuda sahip olurlar. Ancak bu, kalecilerin
de yogun antrenmanlar sirasinda enerji ihtiyaglarimi kargilamalar1 gerektigi
anlamina gelir. Karbonhidrat tiiketimleri daha az olabilir, ancak yine de yiiksek
glikojen depolarimi korumak igin dikkatli bir sekilde izlenmelidir.
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Mag Oncesi ve mag sirasinda karbonhidrat aliminin, magin sonlarina dogru
aralikli spor performansi iizerinde en biiyiik etkiye sahiptir ( Baker vd., 2015). Bu
nedenle, CHO miktar1 her sporcu icin ayr1 ayr1 ayarlanmalidir. Sahadaki
pozisyonlar1 daha yiiksek enerji harcamasiyla karakterize edilen oyuncular
giinlik CHO alimlarini artirmalidir (Danielik vd., 2022).

FUTBOLCULARDA PROTEIN ALIMI

Antrenman adaptasyonunu artirmak, iyilesmeyi desteklemek ve kas protein
sentezini uyarmak amaciyla profesyonel futbolcularda onerilen protein alimi
genellikle 1,6-2,2 g/kg viicut agirligi (BM) araligindadir (Collins vd., 2021). Bu
aralik, futbolcularin antrenman donemlerinde kas yapisimi korumalarina,
iyilesmelerine ve performanslarimi artirmalarina yardimeir olacak sekilde
belirlenmistir.

Protein, kas onarimimin ve adaptasyonunun temel yapi tasidir, ayrica
proteinler hem kas proteinlerinin yapimin1 hem de yikimimi ydnetmede c¢ok
onemlidir (Koopman ve Van Loon, 2009). Futbolcularin antrenman ve maglar
sirasinda kas-iskelet sistemi ve tendon dokularinda mikro diizeyde hasarlar
olugur. Bu hasarlar, kaslarin ve dokularin siirekli onarim ve adaptasyon
stireglerini gerektirir. Bu nedenle, futbolcularin protein alimina 6zel bir dikkat
gostermeleri gerekmektedir.

Protein Takviyesinin Futbol Performans: Uzerindeki Etkisi

Protein alimi, futbolcularin fiziksel performanslarini iyilestirmek ve
sakatlanmalarimi 6nlemek icin kritik bir rol oynar (Krustrup vd., 2006; Poulios
vd., 2018). Kuvvetlendirme egzersizleri kasin kuvvet ve dayanikliligini arttirmak
amaciyla belirli bir kuvvet uygulayarak yapilmaktadir (Yilmaz ve Cerit, 2023).
Futbolcularda protein takviyesinin saha performansi, 6zellikle de bacak kuvveti
ve iyilesme kinetigi tlizerindeki olumlu etkileri, birden fazla biyolojik ve
fizyolojik mekanizma ile agiklanabilir. Bu olumlu etkiler, asagidaki faktorlerden
biri veya bir kombinasyonuna dayali olabilir:

Gelismis Iskelet Kast Biyoenerjisi

Futbolcularin performansimni iyilestirmek i¢in 6nemli olan temel faktorlerden
biri, iskelet kaslarinin enerji iiretme kapasitesidir. Antrenmanlar sirasinda kaslar,
yiiksek yogunluktaki aktiviteler (kosu, sprint, ziplama, yon degistirme) igin
enerjiye ihtiyag duyar. Protein takviyesi, kaslarin enerji iiretme kapasitesini
artirabilir. Protein aliminin rejenerasyon siireglerini aracilik edebilecegini ve kas
rejenerasyonunu destekleyebilecegini ve boylece performans iyilesmesini

61



hizlandirabilecegini 6ne siiriilmektedir (Pasiakos vd., 2013). Iskelet kasi, yeterli
protein alimi ile daha verimli c¢alisir, béylece futbolcularin dayamikliligi ve
cevikligi artar. Dayaniklilik belirtecleri gelismis sporcu bdylece diger sportif
performanslari daha yerinde kullanir ve rakiplerine karsi dayaniklilik anlaminda
daha iyi durumdadir (Yilmaz ve Serin 2023).

Geligmis Noromiiskiiler Performans

Noromiiskiiler performans, kaslarin sinir sistemiyle olan etkilesimi ile ilgilidir
ve futbolcularin saha performansi iizerinde dogrudan bir etkisi vardir. Protein
takviyesi, néromiiskiiler yaniti iyilestirebilir, boylece futbolcularin hizli ve giiglii
kas kasilmalar1 yapabilmesini saglar (Lunn vd., 2012; Pasiakos vd., 2014). Bu,
ozellikle hiz, ceviklik ve patlayict gili¢ gerektiren futbol gibi sporlarda ¢ok
onemlidir. Ayrica, protein takviyesi, kaslardaki noral adaptasyonlari
destekleyerek daha verimli ve hizli tepki siireleri saglar.

Inflamatuar Yanmitin Hafifletilmesi

Futbolcularda yiiksek yogunluklu antrenmanlar ve magclar, kaslarda
inflamasyon (iltihaplanma) yaratabilir (Saidi vd., 2021). Bu inflamatuar yanitlar,
kas iyilesmesini yavaglatabilir ve performansi olumsuz etkileyebilir. Protein
takviyesi, inflamasyonu hafifletebilir ve kas iyilesme siire¢lerini hizlandirabilir.
Bunun sebebi, proteinlerin anti-inflamatuar 6zelliklere sahip olmasidir, bu da
futbolcularin antrenmanlar arasinda daha hizli iyilesmelerine yardimer olabilir.
Inflamasyonun azalmasi, kaslardaki yorgunlugu ve hasari azaltir, bu da daha
verimli bir iyilesme siireci saglar.

Kas onarimmini, yeniden sekillenmesini desteklemek ve egzersiz sonrasi gii¢ ve
hipertrofi ile ilgili tepkileri iyilestirmek ic¢in, antrenmandan 6nce, antrenman
sirasinda ve antrenmandan sonra protein tilketmek ¢ok énemlidir ( Ivy, 2004).

Gelismis Iskelet Kast fyilesmesi

Iskelet kasmn iyilesmesi, futbolcularm performansini dogrudan etkiler.
Antrenmanlar sonrasinda kas lifleri, mikro hasarlara ugrayabilir ve bu da kaslarin
onarilmasi i¢in protein gereksinimini artirir. Kas protein sentez oranlarmdaki
degisimler hem egzersize hem de beslenme etkilerine yanit olarak zaman iginde
kas kiitlesindeki degisimlerin baslica belirleyicileri olarak kabul edilir (Yang vd.,
2017). Protein takviyesi, kas onarimini ve biiyiimesini hizlandirabilir, bu da daha
hizli iyilesme ve daha giiglii kaslar anlamina gelir. Futbolcularin, ozellikle
sakatlanma ve asir1 yorgunluk gibi sorunlarla karsilastiklarinda, kas iyilesmesini
optimize etmek i¢in yiiksek kaliteli protein takviyelerine ihtiyaglar1 vardir.
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Yukaridakilerin Kombinasyonu

Futbolcularin performanslar1 ve iyilesme siiregleri, genellikle birden fazla
faktoriin etkilesimiyle sekillenir. Protein takviyesi, yalnizca tek bir biyolojik
siiregle siirli kalmaz. Iskelet kasi biyoenerjisi, ndromiiskiiler performans,
inflamatuar yanitin hafifletilmesi ve kas iyilesmesi gibi faktorlerin hepsi,
futbolcularin fiziksel kapasitesini iyilestirebilir ve daha iyi performans
sergilemelerini saglayabilir. Bu faktorlerin birlesimi, futbolcularin daha hizl
tyilesmelerini ve daha yiiksek performans seviyelerine ulagmalarini saglar.

Genel olarak futbolcular igin protein aliminin 6nemi;
-Kas Onarimi ve Biiyiimesi
-Yiiksek Yogunluklu Antrenmanlardan Sonra lyilesme
-Kas-iskelet ve Tendon Saghg:
-Performansin Artirilmasi
-Noromiiskiiler Performans
-Enerji Metabolizmasi
-Inflamasyonun Azaltilmas1
-Sakatlik Riskinin Azaltilmasi

Tiim bu parametrelere géz oniine alindiginda, futbolcular i¢in yeterli protein
alimi hem fiziksel performanslarini artirmak hem de sakatlanmalar1 6nlemek i¢in
kritik bir 6neme sahiptir. Bu nedenle, futbolcularin, antrenman ve maglar
sirasinda ihtiyag duyduklar1 enerjiyi ve besinleri alacak sekilde yiiksek kaliteli
protein kaynaklarina odaklanmalar1 gerekir (Koopman vd., 2007; Van Loon,
2013).

FUTBOLCULARDA YAG ALIMI

Enerji Saglama ve Dayaniklilik

Futbol branginda enerji sistemlerinini bilinmesi siirekli degisen oyun
sistemine, uzun siiren miisabaka donemlerine, hatta sporcularin mevkinelerine
gore planlanmalidir. Enerji sistemlerini kavramak modern futbol egitimi i¢in ve
diizenli antrenman planlamalarinin yapilmasinda 1s1k tutar (Serin, 2024). Yaglar,
futbolcular igin uzun siireli enerji kaynag: saglar. Ozellikle orta ve uzun siireli
oyunlarda veya antrenmanlarda karbonhidratlarin tiikenmeye baglamasiyla, viicut
yaglar1 enerji kaynagi olarak kullanmaya baslar. Yiiksek yogunluklu sprintlerden
daha az yogun kosu ve yiiriiyiigler gibi aktivitelerde yaglar 6nemli bir rol oynar.
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Onerilen Yag Tiiketimi: Sporcularda giinliik toplam kalori alimimin %20-
35’inin yaglardan gelmesi onerilir (Kerksick ve Kulovitz, 2013).

Yag Asidi Tiirleri: Omega-3 ve omega-6 yag asitleri, inflamasyonu azaltarak
iyilesme stireclerine yardimei olabilir. Omega-3, viicudun inflamatuar yanitinda
onemli bir rol oynar ( D’Angelo vd., 2020 ). Sporcular arasinda Omega-3, kas
agristnin  baglangicinin  ertelenmesi, anaerobik dayamiklilik kapasitesinin
artirllmasi, aerobik egzersiz sirasinda oksijen verimliliginin iyilestirilmesi,
iskelet kasi sagligimin desteklenmesi ve egzersize bagli oksidatif stresin
hafifletilmesi ile iliskilendirilmistir ( Jeromson vd., 2015 ).

Cok uzun siireli eforlarda asil enerji deposu olan yaglarin, efor siddeti
azaldikca enerjiye katilim oranlar1 da artmaktadir (Pehlivan, 2009).

Hormon Diizenlemesi ve Kas Saglhig

Saglikli yaglar siirdiiriilebilir enerjiye, hormon iiretimine ve genel sagliga
katkida bulunarak beslenmeye dengeli bir yaklasimi tesvik eder (Amawi vd.,
2024) Aynmi zamanda futbolcularin kas ve iskelet sistemlerinin diizgiin
calismasina yardimei olur. Testosteron gibi anabolik hormonlar, saglikli yaglarin
yeterli miktarda alimmasi ile daha iyi iiretilebilir. Bu da kas biiylimesini ve
onarmmini tesvik eder.

Viicut Kompozisyonu ve Yag Orant

Futbolcular i¢in saglikli yag alimi, viicut kompozisyonunun dengelenmesinde
onemli bir rol oynar. Viicut yag oraninin fazla olmasi, performansi olumsuz
etkileyebilir (Serin, 2019). Ancak yeterli miktarda saglikli yag tiiketmek,
viicudun ideal yag oranini korumasina yardimci olur.

Sporcularda yag kiitlesinin diisiik, yagsiz doku kiitlesinin yiiksek olmasi
kuvveti, hiz1 ve gevikligi arttirmaktadir. Bu sebeple futbolcularda yagsiz doku
kiitlesinin yliksek olmas1 beklenmektedir (Svantesson vd., 2008).

lyilesme ve Yaralanma Sonrast Beslenme
Yaglar, futbolcularda kas iyilesmesini destekler ve yaralanmalardan sonra
hizli toparlanma siirecini tesvik eder. Ozellikle omega-3 yag asitleri, kas

iltihaplanmasini azaltarak iyilesmeyi hizlandirabilir (Calder, 2018).

Yag Alimunin Zamanlamas
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Yag alimmin zamanlamasi, futbolcularda performansi ve iyilesmeyi
etkileyebilir. Mag oncesi asir1 yag alimindan kaginilmali, ¢iinkii yaglar sindirimi
zaman alir ve bu da mide rahatsizliklarina yol agabilir.

Mag¢ Oncesi: Karbonhidratlar ve proteinlere odaklamlmali, yaglar mag
oncesinde siirlt miktarda tiiketilmelidir.

lIyilesme Dénemi: Tyilesme sirasinda, saglikli yaglar ve omega-3 yag asitleri
tiikketimi Gnerilir.

Yag Alimimin Fazlalig ve Riskler

Futbolcular i¢in, yag aliminin asirtya kagmasi da zararli olabilir. Asir1 yag
tiikketimi, asir1 kalori alimina neden olabilir ve bu da kilo alimina yol agabilir, bu
da futbolcularin hizini, ¢evikligini ve genel performansini olumsuz etkileyebilir.

Sonug olarak, futbolcular i¢in yag alimi1 hem enerjiyi saglamak hem de kas
iyilesmesini hizlandirmak i¢in 6nemli bir besin 6Zesidir. Ancak dogru miktarda
ve dogru tiirde yag alimi, performansi artirmak, iyilesmeyi hizlandirmak ve genel
saglik i¢in gereklidir.

Futbolcularda Ideal Hidrasyon Stratejileri
Futbolcularda hidrasyonu etkili bir sekilde yonetmek i¢in bazi temel stratejiler
uygulanabilir:

Mac¢ Oncesi: Mag 6ncesinde yeterli su alimi1 saglanmali, ancak asir1 sivi
tilketiminden kaginilmalidir. Mag baglamadan 2-3 saat 6nce yaklagik 500-600 ml
su i¢ilmesi Onerilir (Ersoy, 2007; Jeukendrup ve Cronin, 2011).

Mag Sirasinda: Futbolcular, mag sirasinda her 15-20 dakikada bir su i¢meli
ve sivi kaybim telafi etmelidir. Ayrica, spor icecekleri (elektrolit iceren) terle
kaybedilen mineralleri geri kazandirmak i¢in faydali olabilir.

Mag¢ Sonrasi: Mag¢ sonrasinda kaybedilen sivilarin yerine konmasi ¢ok
onemlidir. Terle kaybedilen suyun %1251 kadar sivi alinmasi onerilir (Purcell
vd., 2013). Bu, iyilesme siirecini destekler .

Futbolcular I¢cin Ma¢ Oncesinde, Ma¢ Swrasinda ve Ma¢ Sonrasinda
Beslenme ve lyilesme Onerileri

Mac Oncesinde:

Zamanlama: Magtan 3-4 saat dnce ana 0giin, ardindan hafif bir ara 6giin 1-2
saat once yenebilir.
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Karbonhidratlar: Glikojen depolarin1 doldurmak i¢in karbonhidratlar 6n
planda olmalidir. Onerilen karbonhidrat alimi 1-4 g/kg viicut agirhigidir. Bu,
magcin enerji ihtiyacini karsilayacak sekilde, patates, piring, makarna, yulaf ve
tam tahilli ekmek gibi kompleks karbonhidratlar igermelidir.

Proteinler: Kas onarimi ve korunmasi i¢in diisiik yagl protein kaynaklari
(6rnegin tavuk, hindi, yumurta, yogurt) tercih edilmelidir.

Yaglar: Yag alimi diisiik tutulmalidir, ¢linkii asir1 yagl yiyecekler sindirim
stirecini yavaglatabilir.

Hidrasyon: Yeterli su alimi 6nemlidir. Magtan 6nce 400-600 ml su i¢ilmesi
oOnerilir. Ayrica elektrolit igeren icecekler, sivi kaybini dengelemeye yardimeci
olabilir.

Mag Sirasinda:

Su ve Elektrolit i¢cecekleri: Mag sirasinda her 15-20 dakikada bir yaklasik
150-200 ml su i¢ilmesi dnerilir. Ayrica, kaybedilen elektrolitleri yerine koymak
icin spor icecekleri (sodyum, potasyum iceren) kullanilabilir.

Karbonhidratlar: Eger mag¢ siiresi 60 dakikadan wuzun siiriiyorsa,
karbonhidrat tiiketimi faydali olabilir. 30-60 gram karbonhidrat igerikli
atistirmaliklar (6rnegin enerji jelleri, muz, taze meyve) magin ortasinda enerji
saglamak i¢in tiiketilebilir.

Mag¢ Sonrasinda:

Zamanlama: Mag¢ sonrasi ilk 30 dakika i¢inde, kas onarimini ve glikojen
yenilenmesini hizlandirmak i¢in uygun besinler alinmalidir. Bu donemde
karbonhidratlar ve proteinler kombinasyonu 6nemlidir.

Karbonhidratlar: Hizlica emilen karbonhidratlar (6rnegin beyaz piring,
patates, muz, meyve suyu) glikojen depolarini hizli bir sekilde doldurur. 1-1.2
g/kg viicut agirligi karbonhidrat tiiketilmesi onerilir.

Proteinler: Kas onarimini hizlandirmak i¢in protein alimi gereklidir. 0.25-0.5
g/kg viicut agirligi kadar protein alinmasi uygundur. Yiiksek kaliteli proteinler
(6rnegin tavuk, balik, yumurta, siit) tercih edilmelidir.

Hidrasyon: Mag sirasinda kaybedilen sivilarin yerine konmasi igin 1,5 litre
su i¢ilmesi Onerilir. Ayrica elektrolit dengesini saglamak icin spor igecekleri veya
dogal elektrolit igeren igecekler (6rnegin hindistancevizi suyu) tiiketilebilir.

Sonuc¢ olarak, futbolcularda mag¢ Oncesi, sirasinda ve sonrasit beslenme,
performansi dogrudan etkileyen 6nemli bir faktordiir. Yeterli karbonhidrat ve
protein alimi, sivi kaybmin telafi edilmesi ve uygun hidrasyon stratejileri, mag
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oOncesi, siras1 ve sonrasindaki beslenme aligkanliklari, oyuncularin hem fiziksel
hem de mental olarak en iyi performanslarini sergilemelerini saglar ve
sakatlanmalarii 6nlemelerine, daha hizli iyilesmelerine yardimei olur.
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REKREASYON

Rekreasyon, bireylerin bos zamanlarinda grup halinde veya bireysel olarak
gerceklestirebilecekleri, eglence, kisa siireli tatmin ve katilim yoluyla
kendilerini yenilemelerine olanak saglayan etkinlikler olarak tanimlanmaktadir.
Bir eglence etkinligi baska bir kisi i¢in "is" olabilir veya bir kisi i¢in eglenceli
olan bir etkinlik, bir baskasi i¢in zorunlu veya hos olmayan bir gorev olabilir.
Burada onemli olan nokta bu aktivitenin dis etkenlerden bagimsiz olarak
bireylerin Ozgiirce secip keyif almasidir (Ekinci, 2023). Eglence genellikle
katilimcinin  goniilli olarak sectigi veya kisisel veya sosyal bir deger elde
edebilecegine inandig: etkinlikleri veya deneyimleri igerir. Bu bos zamanlarinda
yapilir ve isle hicbir ilgisi yoktur. Ornegin, bir is tamtimi gibi. Genellikle
zevklidir. Organize veya toplum hizmetlerinin bir parcasi olarak yapildiginda,
bireysel katilimci, grup ve toplumun yapici ve sosyal acidan degerli hedeflerini
karsilamak iizere tasarlanmistir (Hazar, 2014). Rekreasyon, insanin yogun
calisma temposu, monoton yasam tarzi veya olumsuz cevresel etmenlerden
olumsuz etkilenen beden ve ruh sagligini tekrardan geri kazanmak, korumak
veya devam ettirerek bu durumdan zevk almak amaciyla, bireye doyum
saglayacak, tamamen calisma ve zorunlu ihtiyaglar diginda kalan bagimsiz ve
baglantisiz bos zamanda, kendi istegi ve iradesiyle goniilli olarak bireysel veya
grup icinde tercih edilerek etkinliklere katilmasi seklinde ifade edilir
(Karakiigtik, 2001).

Sanayi Devrimi’nin getirdigi degisim ve gelismeler, insanlarin yasam
kalitesinde 6nemli iyilesmelere yol agmis ve bu etkiler glinlimiize kadar devam
etmistir. Ancak, Sanayi Devrimi’nin olumlu etkilerinin yami sira, calisma
kosullarinin yogunlagmasi ve agirlagmasi, bireylerin fiziksel ve zihinsel olarak
yipranmasina neden olmustur. Bu durum, insanlarin kendilerini yenileme,
fiziksel ve zihinsel sagliklarin1 geri kazanma arayisina ydnelmesine yol
agmustir. Giinliimiizde bu arayisin en 6nemli unsurlarindan biri "eglence" olarak
karsimiza ¢ikmaktadir (Basoglu, 2011).

Eglence kavrami, kokeni Fransizcaya dayanan bir terimdir. Insanlarin
serbest zamanlarii degerlendirmek amaciyla gergeklestirdikleri aktiviteler ve
bu aktiviteler sirasinda yasadiklar1 keyifli deneyimler, "eglence" olarak
tammlanmaktadir (Balc1 & ilhan, 2006). Ancak, eglence kavranu kisisel ilgi,
ihtiyag, amag ve katilim gibi faktorlere bagh olarak farklilik gosterebilmektedir.
Bu nedenle, eglenceye dair ortak bir tanim veya 6zellik belirlemek oldukca
zordur. Eglenceyi diger etkinliklerden ayiran temel islevler, bireylerin bu
etkinliklerden elde ettigi tatmin ve deneyimlere dayanmaktadir (Karakiiciik,
1999).
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Eglence ve rekreasyon faaliyetlerinin temel islevleri su sekilde siralanabilir:

o Rekreasyon etkinlikleri bireylere oOzgiirlilk hissi verir ve katilim
tamamen bireyin istegine baglidir. Bu etkinliklere devam etme zorunlulugu
bulunmamaktadir.

o  Fiziksel, sosyal, zihinsel ve ruhsal aktiviteleri kapsayabilir. Bu nedenle,
rekreasyon programlart bireyin biitlinsel ihtiyaclarini karsilayacak sekilde
tasarlanmalidir.

e Rekreasyon bireysel bir deneyimdir ve etkinliklerden kisisel tatmin
saglanmasi 6nemlidir.

e Katilim zorunlu degildir; bireyler tamamen goniillii olarak bu
faaliyetlere dahil olurlar.

e Her yas grubundan ve cinsiyetten bireylerin bu etkinliklere
katilabilmesi miimkiindjir.

e Rekreasyonel faaliyetler, acik veya kapali alanlarda, her mevsim ve
iklim kosulunda gergeklestirilebilir.

Rekreasyon *un Gerekliligi

Insanin bedenen ve ruhen gereksinimlerine ihtiyag denmektedir. Birey
ihtiyact dogrultusunda hedefledigi olguya ulagsmak adina harekete gegmektedir
ve bu ihtiyaglar harekete gegmesinde ki en bilyllk motivasyon kaynagidir.
Ihtiyag kavrami motivasyon olarak algilanmamalidir, motivasyon igin olan
eksiklik durumu olarak ifade edilebilir. Bu sebeple arzulardan faklidir. Eksiksiz
bir sekilde gereksinimleri yani ihtiyaglarimizi karsilamamiz neredeyse
imkansiza yakm bir durumdur. Insan eksik olarak gordiigii olgulari gesitli
eylemlerle tatmin edecek sekilde harekete gecer (Karakiiciik & Giirbiiz, 2007).
Bireylerin yasamini basindan sonuna kadar yonlendiren olgu ihtiyagtir.
Ihtiyaglar1 karsilamak adina birey gesitli faaliyetlerde bulunmaktadir. Bireylerin
bu ihtiyaglar1 karsilayamadigi zamanlarda bir¢ok agidan olumsuz yonde
etkilenmektedir. Bu olumsuz durumlar bireyin rekreasyon ihtiyaci
karsilanmadig1 taktirde de gergeklesmektedir. Birey rekreasyon ihtiyacim
karsilayamadigi zaman mutsuz olmasi igten bile degildir. Bu dogrultuda
ihtiyaglar degerlendirecek olursak; ihtiya¢ canli bir varlik gibidir ve stirekli
yenilenmektedir. Ihtiyacin bu canlih bireyin her zaman yeni ihtiyaglari
olmasini ve bu ihtiyaglar ugruna hareket etmesini saglamaktadir (Berne, 1988).
Birey davramiglarimi ihtiyaglarina goére yonlendirmektedir. Bu konuda
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Maslow’un Ihtiyaclar hiyerarsisi bireylerin ¢esitli ihtiyaclarini karsilamak adina
literatiirde yer almaktadir (Reynold, 1972).
Maslow’un Ihtiyaclar Hiyerarsisi temel olarak {ige ayrilmstir.

e Insan arzu eden ve isteyen bir varlik oldugu icin ihtiya¢ duydugu sey
dogrultusunda davramslar1 degismektedir. Thtiyacimiz olan ve i¢sel diinyamizda
tatmin olamadigimiz ihtiyaglar bizi giidiiler, tatmin olunmus ihtiyaglar
davraniglarimiz da biiyiik bir etkiye sahip degildir.

e ihtiyac 6nem derecesine gore basit olandan karmasik olanlara dogru
diizenli bir yol izler.

e Ihtiyaglar1 bir piramit seklinde diisiinecek olursak asagidan yukariya
dogru giderken ihtiyaglarimizin temel sekilde karsilanmig olarak bir st
basamaga gegebiliriz (Ozgiig, 1984).

Insanlarin barinma, beslenme, fizyolojik ihtiyaglar1 vardir ve bu ihtiyaglar
hayatlari1 devam ettirebilmek adina birincil ihtiyaglar olarak karsimiza
cikmaktadir. Bununla beraber arzu, sorumluluk, sosyal iligkiler vb. gibi
ihtiyaclar1 da bireyin ikincil ihtiyaclar1 seklinde tanimlanabilir (Karakiiciik,
2008).

Okul, Kampiis Rekreasyonu

Celebi ve Kaba’ya gore kampiis rekreasyonu akademik personel, 6grenci ve
idari personelin rekreatif faaliyet ihtiyaclarin1 karsilamak icin idare tarafindan
diizenlenen aktivitelerdir. Kampiis aktiviteleri; acik alan aktiviteleri, spor,
kiiltiir, eglence etkinlikleri, topluma hizmet programlari, spor beceri kurslari,
aile kamplari, turnuvalar, mini spor ligleri, festivaller, konserler, dans
gosterileri, goniillii 6grenci etkinlikleri (yaslilara yardim uygulamalar1) gibi
aktiviteleri kapsamaktadir.

Ayrica;

e ldari personelin ve dgrencilerin fiziksel, zihinsel, sosyal ihtiyaglarini
gidermektedir.

e Katilimcilarin sosyal iligkilerini giliglendirerek, olumlu bireysel imaj
gelistirebilmelerini saglamaktadir.

Rekreasyon aktiviteleri, iiniversite Ogrencilerinin memnuniyet ve basari
ortalamalarini da yiikseltmektedir.
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Barakazi’ye gore faydalar ise;

e Liderlik yeteneklerinin gelismesini saglamak,

e  Bos zamanlar aktif ve verimli sekilde gecirmeyi saglamak,

e  Ahlaki ve etik degerleri 6nemsemeyi saglamak

e Kriz durumlarinda hizli ve etkili karar alma becerisini gelistirmeyi
saglamak seklinde belirtilmektedir.

Bu faydalar 1s18inda iiniversitelerin agik-kapali rekreasyon merkezleri
kullanima hazir olmali, iiniversitede yapilacak olan rekreasyon aktiviteleri
duyurulart her kesime yapilmali ve ulasim yollar1 kolaylastirilmalidir.
Universite 6grencilerine akademik olarak rekreasyon bilinci agilanmali ve bu
alanda farkindalik yaratilmalidir (Toprak vd., 2014).

Covid Pandemisinin Rekreasyona Etkisi

COVID-19, ilk olarak Aralik 2019’un sonlarinda Cin’in Wuhan sehrinde
solunum yolu semptomlar1 (ates, Oksiiriik, nefes darligi) gosteren bir grup
hastada yapilan aragtirmalar sonucunda 13 Ocak 2020’de tanimlanmstir (T.C.
Saglik Bakanligi, 2020).Pandemi nedeniyle, T.C. Igisleri Bakanlig1 tarafindan
16 Mart 2020 tarihinde yayimlanan genelge ile tiyatro, sinema, konser salonlari,
gosteri merkezleri, diigiin ve nisan salonlari, ¢algili/miizikli lokanta ve kafeler,
gazinolar, birahaneler, tavernalar, kahvehaneler, kiraathaneler, kafeteryalar, kir
bahgeleri, nargile salonlart ve kafeleri, internet salonlart ve kafeleri, oyun
salonlari, aligveris merkezleri ve lokantalar i¢indeki kapali ¢ocuk oyun alanlari,
cay bahgeleri, dernek lokalleri, lunaparklar, ylizme havuzlar, hamamlar,
saunalar, kaplicalar, masaj salonlari, SPA merkezleri ve spor salonlarmin
faaliyetleri gecici olarak durdurulmustur (Kiirk¢ii Akgonil ve ark., 2022;
Tuncgkol ve Sahin, 2022). Okullarda egitime ara verilmesi ve sosyal alanlarin
kapatilmasi, bireylerin evde gecirdikleri siireyi 6nemli dl¢iide artirmistir (Erbas,
2021; Sahin, 2021). Bu durum, bireylerin bos zamanlarim1 nasil
degerlendirecekleri konusunda bir yonlendirme ihtiyacinmi ortaya cikarmistir.
Ozellikle okul ¢aginda gocuklari olan ebeveynlerin, gocuklariyla birlikte evde
vakit gegirirken hem egitici hem de eglenceli etkinlikler planlama konusunda
zorluk yasadiklar1 gozlemlenmistir. Bu siirecte, ailelerin ¢ocuklariyla birlikte
hem dinlendirici hem de gelisim odakli aktiviteler gergeklestirebilmeleri igin
rehberlik saglanmasi gerekliligi ortaya ¢ikmustir. Bireyler fiziksel ve zihinsel
ihtiyaglarim1  karsilamak i¢in gerek duydugu imkanlarin ciddi sekilde
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kisitlanmasi ile beraber evde gerceklestirecegi basit oyunlar, sosyal medya,
dijital ve yeni medya aktiviteleri ile ihtiyaglarin1 karsilamaya yOnelmistir.
Ornek verirsek fotograf ve video paylasma platformlarinda konserler verilmis,
yarigmalar diizenlenmis ve bu sekilde insanlar sosyallesmistir. Spor egitmenleri
bu platformlarda egitimler vermistir. Alisveris merkezleri dijital ortamlara
tasinmugtir. Insanoglu yasadigi problemleri ¢cdzmek igin hizl bir sekilde hareket
etmistir. Bu sebeple yeni sektorler ve kariyer firsatlari olusmustur.

SAGLIK VE REKREASYON

Stres, yorgunluk, psikolojik sorunlar ve gencler arasinda artan sug¢ oranlari,
bireylerin yasamini olumsuz etkiledigi gibi toplumun genel yapisinda da ciddi
problemlere yol agmaktadir. Degisen diinya diizeniyle birlikte, her gecen giin
farkli saglik sorunlar1 ortaya ¢ikmakta ve modern insanin bu sorunlarla basa
cikma yiikii giderek artmaktadir (Ozavci ve ark.,2023). Bu saglik problemleri
yalnizca biyolojik bir durum olarak ele alinmamalidir; bireyin cevresiyle
uyumunu, iretkenligini ve sosyal iligkilerini etkileyen psikolojik ve sosyal
boyutlart da bulunmaktadir. Bu nedenle, saglik sorunlarinin ¢éziimiinde dogru
bir yaklasim gelistirmek icin bu ¢ok boyutlu yapiy1 dikkate almak gereklidir.
Diinya Saglik Orgiiti (WHO), saghg “sadece hastalik ya da sakatlik
durumunun olmamasi degil, bireyin fiziksel, ruhsal ve sosyal agidan tam bir
iyilik hali” olarak tanimlamaktadir (Carter ve digerleri, 2003). Bu tanim,
toplumda yaygin olan “hastalik yalnizca biyolojik bir siiregtir” algisini
yikmaktadir. Ciinkii hastalik, yalnizca hiicre ve dokulardaki yapisal
bozukluklardan kaynaklanan bir biyolojik siire¢ degil, ayn1 zamanda bireysel ve
cevresel faktorlerden dogan sosyal ve kiiltiirel bir olgudur (Giirgan, 2003). Bu
nedenle, hastaliklarin tedavisinde kullanilan tibbi yontemlerin yani sira,
iyilesme siirecini destekleyen ve bireyin esenligini artirmayi hedefleyen
rekreasyonel terapi gibi yaklagimlar da 6nem kazanmaktadir. Rekreasyonel
terapi, genel olarak saglikla iligkili bos zaman etkinliklerinin faydalarim
vurgulayan bir yontemdir. Saglik ve bos zaman arasindaki iliski incelendiginde,
bu etkinliklerin bireylerin stresle basa ¢ikmalarina, sagliklarim1 korumalarina ve
genel iyilik hallerini siirdiirmelerine yardimer oldugu goériilmektedir. Zorlayici
yasam kosullariyla bas edebilmek, bu kosullari hafifletmek ya da tamamen
ortadan kaldirmak, terapdtik rekreasyonun temel hedefleri arasinda yer
almaktadir. Bog zaman, bireyin temel ihtiyaglarinin diginda kalan ve yenilenme,
canlanma, saglig1 koruma gibi faydalar saglayan bir siirectir. Bu nedenle, bos
zaman etkinlikleri terapotik bir etki yaratmaktadir (Caldwell, 2005).Sonug
olarak, bireylerin fiziksel, ruhsal ve sosyal sagliklarini desteklemek igin tibbi
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tedavilerin yami sira, bos zaman etkinlikleriyle saglanan terapétik yaklagimlar
da biiyiikk bir éneme sahiptir. Bu tiir etkinlikler, bireylerin hem stresle basa
cikmalarina hem de genel saglk durumlarini iyilestirmelerine katki
saglamaktadir.

Terapotik Rekreasyon

Insan bilimciler, terapatik rekreasyon alaninda antik dénemdeki
uygulamalarin gliniimiizdeki aktivitelere uygun bir sekilde yapilmis oldugu
hakkinda baz1 belirtiler bulmuslardir (Austin & Crawford, 2001).

e  Misir kiiltliriinde hastaliklarin tedavisinde; konser, dans ve sembolik
torenler kullanilmustir.

e Hipokrat’tan baslayarak Yunan kiiltiirlinde sanatsal aktiviteler tipta
kullanilmigtir.  Stadyumlar, sanatoryumlar, tiyatrolar ve kiitiiphaneler
yapilmistir. Zihinsel engelli bireyler i¢in dans ve jimnastik hareketleri miizik ile
birlikte kullanilmuistir.

e Cin kiiltiiriinde 6zellikle yaslilarin yapmasi i¢in (T’ai Chi) derin nefes
teknikleri gelistirilmistir. Farkli uygulamalarla bireyleri zihinsel agidan tedavi
etmede onemli yol katetmislerdir (Chiang vd., 2009).

1854-1856 yillarinda Kirim Savasi sirasinda Ingiliz hastanesinde galismakta
olan hemsire Florence Nightingale terapatik rekreasyonun gelisiminde rol alan
bir bagka kisidir. 1855’te hastanenin iginde, askerlerin kaygilarindan ve
sorunlarindan uzaklagmalari i¢in tiyatro, miizik, ¢esitli oyun aktiviteleri ve kitap
okuma programlarindan olusan bir kafetarya olusturmus ve vaktinin ¢ogunu
rekreasyon programlar1 gelistirmeye ayirmistir. Nightingale’in rekreasyon
etkinliklerinin terapatik nitelikli olmasi, Amerika’da 1. ve II. Diinya savasi
siralarinda terapatik rekreasyonun Oonem kazanmasma ve gelismesine neden
olmustur (Austin & Crawford, 2001). Jane Addams da terapatik rekreasyonun
baska bir Onciisiidiir. 1889 yilinda Addams ve arkadaslar1 evsiz, yoksul,
yardima muhta¢ ve madde bagimlisi olan bireylerin gereksinimlerinin
karsilanmas1 ve sosyal hayatlarinin desteklenmesi icin hizmetler veren bir
bakim evi a¢muslardir. Jane Addams kamu rekreasyonu yoniinden Oncii
sayilmistir. Ozel gereksinimi olan bireylerin sagliklarinin rekreasyon ve bos
zaman faaliyetleri ile iyilestirilebilecegini savunarak terapatik rekreasyonda da
onci sayilmaktadir (Dieser vd., 2004).

Rekreasyonun temel sartlarindan birisi goniilliilik ve istege bagh oldugu
yani zorlama olmamasidir. Fakat terapotik rekreasyon da ise bu durum biraz
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farklidir. Terapdtik rekreatif faaliyetler hasta, yasli veya engelli bireylerin
istekleri disinda uzman doktorlar tarafindan segilebilir. Secilen bu etkinlikler
yine uzmanlar tarafindan uygulatilabilir (Arslan, 2013). Terapatik rekreasyonun
temel faydasim “saglik, saglikli yasamak ve saglikli birey olmak™ ifade etmek
miimkiindiir. 1947 yilinda WHO, saglig1 farkli bir acidan degerlendirmistir.
Saglik, yalnizca hastaligin tedavi edilerek iyilestirilmesi disinda fiziksel, mental
ve sosyal yonden tam anlamiyla iyi olmasi seklinde belirtilmistir (Sevil, 2015).

Psikolojik Yararlar

Terapotik rekreasyon, Ozel gereksinimleri olan bireylerin yasadiklar
zorluklarla basa ¢ikmalarina ve hayatlarindaki olumsuzluklarla miicadele
etmelerine yardimci olan bir ydntemdir. Ayn1 zamanda, bu bireylerin
cevrelerindeki insanlarla daha uyumlu iligkiler kurmalarini destekleyen olumlu
uygulamalar sunarak psikolojik anlamda o6nemli bir katki saglamaktadir
(Wozencroft ve digerleri, 2012). Bunun temel nedeni, bireyin bu tiir etkinlikler
sirasinda yeteneklerini ve becerilerini aktif bir sekilde kullanmasidir. Bu siireg,
kisinin kendine olan giivenini artirirken, olumsuz yonlerini kabullenmesine ve
daha sosyal bir birey haline gelmesine de yardimci olmaktadir.Pozitif duygular
gelistiren bireylerin, olumsuz duygulara kapilma olasiligi daha diisiik
olmaktadir (Vella ve digerleri, 2013). Kisinin ugrastigi etkinliklerden keyif
almasi, kendini iyi hissetmesi ve eglenmesi, psikolojik durumunu dogrudan
etkileyerek olumlu bir ruh hali yaratmaktadir (Ozkan ve ark., 2021). Bu tiir
aktiviteler, bireyin mutlulugunu artirarak genel yasam kalitesine de katkida
bulunmaktadir (Dattilo ve digerleri, 1998; Sakar ve Kizilkaya Namli, 2023;
Ugurlu ve Sakar, 2015). Yapilan bir ¢alismada da bireylerin fiziksel aktivite
diizeyi arttikca hem fiziksel yorgunluklari hem de zihinsel yorgunluklart
anlamli derecede azaldigi goriilmiistir (Akpmar vd., 2023). Bu baglamda
fiziksel aktivite sagligin korunmasi noktasinda onemli oldugu bildirilmistir
(Yanar ve Giiler, 2021).

Sosyal Yararlart

Bireylerin sosyal becerilerini gelistirmelerine, bagkalariyla is birligi yapmay1
O0grenmelerine ve insanlarla olan etkilesimlerini giiglendirmelerine yardimei
olan bos zaman faaliyetleri, ayn1 zamanda toplum iginde kabul gdérmeyen
davraniglarin azalmasina da katki saglamaktadir (Passmore, 2003). Bu tiir
etkinliklere katilim, bireyin toplum iginde kendine bir yer edinmesine, kendini
ifade etmesine ve sosyal anlamda daha goriiniir hale gelmesine olanak tanir.
Ayrica, bireyin sagligina olumlu etkilerde bulunarak, kisinin kendi gerceklerini
fark etmesine yardimci olur (Passmore, 2003). Bos zaman etkinlikleri,
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bireylerin arkadaslik ve dostluk iligkilerini giiclendirmelerine olanak tanir. Bu
tiir faaliyetler, kisiler arasindaki etkilesimi olumlu yonde etkileyerek sosyal
baglarin kuvvetlenmesini saglar. Aile ve arkadaslarla birlikte vakit gegirme
firsatt sunan bu etkinlikler, bireylerin keyifli zaman gecirmelerine olanak
tanirken, ayni1 zamanda i¢sel motivasyonlarini artirir (Caldwell, 2005). Sosyal
etkinlikler, 6zellikle 6zel gereksinimleri olan bireyler icin, sikintilar1 hafifletme,
giiven duygusunu gelistirme ve diislinceye yonelik beyin aktivitelerini
destekleme acisindan 6nemli firsatlar sunar. Bu tiir faaliyetler, bireyin sosyal
iligkilerini giigclendirerek hayatina anlam katmakta ve saglikli bir yasam
stirmesine yardimeci olmaktadir (Gassaway ve digerleri, 2011).

Fiziksel Yararlar

Fiziksel aktiviteler, bireylerin fiziksel kapasitesini artirarak hareketsiz yasam
tarzinin  olumsuz etkilerini azaltmakta ve baz1 fizyolojik hastaliklarin
ilerlemesini yavaglatmakta ya da tamamen iyilesmesine katki saglamaktadir
(Erbag, 2020; Coskuntiirk ve ark., ). Diizenli bir sekilde yapilan fiziksel
egzersizler, kardiyovaskiiler risklere bagli saglik sorunlari, obezite, romatizma,
akciger hastaliklar1 ve diger kronik rahatsizliklarin Onlenmesinde etkili
olabilmekte ya da bu hastaliklarin tedavisinde destekleyici bir rol
iistlenmektedir (Cabuk ve ark., 2020; Vella ve digerleri, 2013; Oktem, 2021).
Bu alanda yapilan aragtirmalar, bireylerin yasa bagl fiziksel engellerinin dniine
gegilebilecegini ve bu konuda 6nemli bilgiler saglandigim ortaya koymustur
(Caldwell, 2005). Ayrica, sporun engelli bireyler iizerinde hem fiziksel hem de
ruhsal acidan olumlu etkiler yarattigi, yapilan caligmalarla kanitlanmistir
(Savucu ve digerleri, 20006).

Tarapotik Rekreasyon Uygulamalari

Bireylerin ihtiyaclarma ve saglik kaygilarina gore 6zel olarak tasarlanan
terapotik rekreasyon programlarinin temel amaci, bireyin saglikli fonksiyonel
yeteneklerini ve yasam kalitesini arttirmaktir (Kara Kiigiik, 2012). Etkinliklere
katilim yoluyla bireyler arasindaki dostluk baglarinin gii¢lendirilmesi, bireyin
yasadigr toplumla biitiinlesmesini  saglayarak toplumdaki konumunu
korumasina ve sosyallesmesine yardimci olur (Caldwell, 2005). Toplumsal
katkist acisindan rekreasyonel etkinliklerin kaynastirma projeleri kapsaminda
engelli Ogrenciler ile diger Ogrencilerin birbirlerini tanimalarina ve yakin
dostluklar kurmalarma olanak sagladigi sOylenebilir (Patlar vd., 2018). Bu
programlar sayesinde engellilik veya hastalik nedeniyle yapamayacagini
disiindigl birgok aktiviteye katilarak, kullanabilecegi dinlenme ve bos zaman

80



kaynaklarmi 6grendi. Bu sayede Ozgiiven artacaktir. Hastane ve klinik
ortamlarinin  sikici  ve bunaltict atmosferinden uzaklagmak, bireylerin
kendilerini daha iyi hissetmelerine yardime1 olmaktadir. Ayrica, diizenli olarak
kullanilan ilaglarin yan etkilerinin hafifletilmesinde de destekleyici bir rol
oynamaktadir (Karakiiciik, 2012). Bu baglamda, oyun aktiviteleri hem
hastaliklarin ve engellilik durumlarinin etkilerini azaltmada hem de gocugun
kendini dogru bir sekilde ifade etmesine olanak taniyarak, sorunlarin daha
dogru bir sekilde teshis edilmesine katki saglamaktadir.

Terapatik rekreasyon uygulamalari, katilimcilara 6zgii olarak planlanan,
rekreatif uygulamalarla birlikte hem eglenmeyi hem de viicudun 6gelerinde
olugan degisimler i¢in olan uygulamalar1 kapsamaktadir. Terapatik rekreasyon
programlari ile zihinsel, bedensel ve sosyal yonden engel olusturan sorunun yok
edilmesi, azaltilmasi ve uyumlu bir sekilde yasamayi kolay hale getirmesi
amaglanmaktadir. Terapatik rekreasyon katilimcilart asagidaki sekilde
siniflandirilabilmektedir (Karakiiciik, 2012);

e  Hasta bireyler
e  Yagh bireyler
e  Engelli bireyler

Birey, kendisiyle bagdastirdigi, anlamli buldugu ve keyif aldig1 bir etkinlige
katilarak yaraticiligini ortaya koyma ve kendini ifade etme firsat1 bulabilir. Bu
tiir aktiviteler, bireyin saglikli bir yasam siirmesinde ve hayata uyum
saglamasinda onemli bir destekleyici unsur olarak goriilmektedir (Seligman &
Peterson, 2003).

Miizik terapilerinde ritim, melodi ve armoni gibi miizik unsurlar1 tedavi
amaciyla kullanilmaktadir. Bu terapilerde yash bireylerin psikolojik, fiziksel,
sosyal ihtiyaglarin1 karsilamada miizik ve miizik aktiviteleri kullanilmaktadir
(Cavus, 2022). Miizik terapileri ile yasli bireylerde ¢aresizlik ve depresyon
duygularinin azaldig1 yapilan c¢alismalarla ortaya konusmustur (Ocebe vd.,
2019). Alzheimer, yaslilar arasinda norodejeneratif hastaliklar arasinda en sik
goriilen hastalik olarak 6ne ¢ikmaktadir. Demans ise yaslilarda en sik goriilen
noropsikiyatrik bozukluklardan biri konumundadir (Aslan & Hocaoglu, 2017).
Yagli bireylerin bilissel ve zihinsel olarak bu hastaliklar tizerinde gelisme
kaydettikleri diger bir terapi teknigi edebiyat ya da sanat terapileridir. Bu terapi
tekniginde yash bireyler igerisinde kitap okuma, okudugunu anlama ve anlatma,
siir ve hikdye okuma, yazma, dinleme terapileri ile tedavi edilmektedirler. Bu
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teknikler ile yash bireyler 6zellikle alzheimer ve demans hastaliklar iizerinde
onemli mesafeler kat edilebilmektedir (Eum vd., 2014). Diger taraftan hafif ve
orta derece Alzheimer hastalar1 i¢cin animsama terapileri de Onerilmektedir.
Sahada yaygin kullanima sahip olan animsama terapilerinde hastalarin
gecmisini hatirlamalari saglanmakta ve gecmis deneyimlerini gozden gecirmesi
icin onlara firsat sunulmaktadir. Bu terapi grup i¢inde karsilikli etkilesim ortami
olusturarak, bireylerin sosyallesmesini saylayarak ruhsal iyilik hali
olusturmaktadir (Duru Asiret, 2014).

Engelliler ve Uygulanan Rekreatif Uygulamalar

Engelli bireylerin aktif olarak yer aldig1 spor dallar1 oldukga cesitlidir ve her
biri bireylerin fiziksel, zihinsel ve sosyal gelisimlerine katki saglamaktadir. Bu
sporlar arasinda ampute futbol, aticilik, atletizm, badminton, bilek giiresi,
bocce, halter, kayak, masa tenisi, ok¢uluk ve oturarak voleybol gibi branglar
bulunmaktadir. Isitme engelliler icin ayakta voleybol, gérme engelliler igin
futsal ve goalball gibi 6zel olarak tasarlanmis sporlar da mevcuttur. Ayrica,
tekerlekli sandalye ile oynanan basketbol, voleybol, tenis ve masa tenisi gibi
sporlar, engelli bireylerin fiziksel aktivitelerde yer almasimi desteklemektedir.
Bunun yani sira, tekerlekli sandalye dansi ve satrang gibi hem fiziksel hem de
zihinsel becerileri gelistiren etkinlikler de oldukga popiilerdir (Taskin, 2014).

Engelli bireyler i¢in diizenlenen spor etkinlikleri, onlarin ihtiyaclarina uygun
sekilde tasarlanmig rekreasyonel faaliyetler ve engel tiiriine gore uyarlanmig
spor dallarin1 icermektedir (Konar & Pepe, 2003). Arastirmalar, bu tiir
etkinliklerin engelli bireyler icin ¢ok sayida fayda sagladigini gostermektedir.
Spor, engelli bireylerin fiziksel performanslarini artirmalarina, sahip olduklart
yetenekleri kesfetmelerine ve gelistirmelerine olanak tanir. Ayni zamanda,
bireylerin sosyal becerilerini giiglendirerek topluma daha aktif ve faydali
bireyler olarak katilmalarini saglar (Bayazit ve digerleri, 2014).Engellilerde
yasam kalitesi ile ilgili yapilmis arastirmalar incelendiginde spor aktiviteleri
engelli kisilerin yasam standartlarini pozitif anlamla etkiledigiyle ilgili oldukga
fazla arastirma mevcuttur (Santiago & Coyle, 2004). Farkli c¢aligmalar,
hayvanlarin ¢ocuklarin sosyal, duygusal, biligsel ve psikolojik gelisimi
tizerindeki olumlu etkisini tespit etmistir (Cirulli ve digerleri, 2011). Rett ve
Asperger sendromlu cocuklar, konusma ve 6grenme giicliigii olan cocuklar,
gelisimsel gecikme ve bozukluklart olan c¢ocuklar, dikkat eksikligi ve
hiperaktivite bozuklugu olan ¢ocuklar, otizm tanis1 almis ¢ocuklar i¢in hayvan
terapisi Cocuklar, kalp hastaligi olan c¢ocuklar, psikolojik travma gegiren
¢ocuklar, beyin hasar1 olan ¢ocuklar felgli ¢ocuklara, kanser tanisi alan
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cocuklara, diyabet gibi kronik hastaligi olan ¢ocuklara ve ¢ocuklarin ameliyat
sonrast iyilesme silirecine olumlu katkilar saglamaktadir (Yildirim, 2018).
Hayvan terapisinde engelli bireylerin tedavisinde yardimeci ara¢ olarak
cogunlukla kopek, at, balik, kus gibi hayvanlar kullanilmaktadir. Spor
aktiviteleri engelli bireylerin rehabilitasyonunda kullanilan bir diger tekniktir.
Engelli bireyler egitimli uzmanlar tarafindan yonetilen spor aktivitelerine
katilim i¢in tegvik edilmeli ve desteklenmelidir. Bu aktivitelerle engelli bireyler
sosyallesmekte, kendilerini dnemsemekte, bagarma duygusunun tadini almakta
ve paylasma duygusu gelistirmektedirler. Engelli bireylerin katilabilecekleri
bazi uluslararast spor aktiviteleri; kosma, atlama, atma, pentatlon ve
maratondan olusan, tiim engel gruplarindan sporcularin katilabildigi atletizm,
fiziksel, gdrme ve zihinsel engelli grubuna giren tiim sporcularin katilim
gosterdigi binicilik, ampute, gorme ve beyin felci engellerine sahip bireyler
katilabildigi bisiklet, kas kontroliinii ve konsantrasyonu gelistiren, beyin felci
geciren bireylerin yogun katilim gosterdigi boccia, tek veya takim halinde
yapilan flore, epe ve kilic dallarindan olusan eskrim, takim haline oynanan
futbol karsilagmalari, gérme engelliler tarafindan oynanan goalball, gérme
engelli erkek sporcularin katildig1 judo, tekerlekli sandalye ya da ayakta, tek
veya takim haline oynanabilen masa tenisi, okguluk, voleybol, basketbol, tenis
ve yiizme olarak ifade edilebilir (Ilkim, 2019).

Yasilar ve Rekreasyon

Diinya Saglik Orgiitii (DSO), yasliligi “cevresel faktorlere uyum saglama
yeteneginin azalmasi” olarak tanimlamaktadir. Kronolojik agidan bakildiginda
ise DSO, yaslilik smirin1 65 yas olarak belirlemistir. Buna gére, 60-74 yas arasi
“gen¢ yashlik”, 75-89 yas arasi “ileri yaghlik” ve 90 yas ve {lizeri ise
“ihtiyarligin baslangic1” olarak siniflandirilmaktadir.Giiniimiizde, gelismis
iilkelerde yasli niifusun orani, 0-14 yas grubundaki ¢ocuk niifusunu asmis
durumdadir. Diinya genelinde 65 yas ve lizerindeki bireyler, toplam niifusun
%12,3’linii olugturmaktadir. Bu oranin 2050 yilina kadar %34’e ulagmasi
beklenmektedir. Ayrica, 2017 yilinda diinya genelinde 60 yas ve lizerindeki
bireylerin sayis1 962 milyon iken, bu rakamin 2050 yilinda 2,1 milyara ¢ikacagi
ongoriilmektedir.Diinyada en fazla yash niifusa sahip iilkeler arasinda Japonya,
Almanya, Italya ve Yunanistan yer almaktadir. 2017 verilerine gére, Japonya’da
65 yas ve Uzerindeki bireyler toplam niifusun %30,4’{ini olusturmaktadir.
Avrupa genelinde ise 15 yas ve altindaki niifus oram1 %15,6 iken, 65 yas ve
iizerindeki niifus oran1 %20°dir. Bu oran, Almanya’da %21,5, italya’da %21 ve
Yunanistan’da %20 olarak kaydedilmistir. Tiirkiye’de ise yasl niifus orani, 1990
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yilinda %4,3 iken, Tiirkiye Istatistik Kurumu’nun (TUIK) Adrese Dayal1 Niifus
Kayit Sistemi verilerine gore, 2018 yilinda %8,8’¢ yiikselmistir.

Yash niifus arttikga kronik hastaliklarin toplam saglik harcamalari i¢cindeki
yiikii de artmaktadir. Bu biiylime, giiclii sosyal giivenlik sistemlerine sahip
olanlar da dahil olmak {izere diinya genelindeki iilkeler icin bir zorluk teskil
ediyor; bu amagcla bircok iilke, hastanelerin roliiniin akut bakimla sinirl oldugu,
pahali kurumsal bakimdan ziyade daha ekonomik bir sistem olan evde bakima
yoneliyor. Saglik hizmetleri, evde bakim, artan saglik kosullar1 ve sosyal bakim
ihtiyaglarinin kargilanmasi i¢in en etkili model olarak goriilmektedir. Yaglilarin
getirdigi bu yiikii en gelismis iilkelerin ekonomileri bile kaldiramiyor. Bu
nedenle emeklilik modeli; Yash yetigkinler terapdtik rekreasyon katilimcilarinin
en biliylik grubunu olusturur ve ii¢ gruba ayrilir. Grup 1: Hastalik nedeniyle
yatalak durumda olan ve yasamimi siirdiirmek i¢in bakima ihtiya¢ duyan
yaslilar. Bu gruptaki yaslilarda yasadiklart hastalik nedeniyle kendine
yeterliliklerinin yok olmasi ve bagimsizliklarinin kaybolmasi durumlan
psikolojik olarak da olumsuzluklar meydana getirmektedir. Ikinci grup; akut ve
kronik hastaliklar1 bulunan yash bireylerden olusmaktadir. Ugiincii grup ise
emeklilik gibi yeni bir hayat evresine gecen, hali hazirda bir hastaligi
bulunmayan, yasi nedeniyle psikososyal ve duygusal anlamda uyum saglamada
sorunlar yasayan yaslilardan olusmaktadir. Kisilerin yasadiklar1 hastaliklart
kabul etmesi ve yaslilik donemlerini sorunsuz bir sekilde yasayabilmeleri i¢in
terapatik faaliyetlere katilmalar gerekmektedir (Satilmis, 2022).

Madde Bagimhihigindan Kurtulmak icin Rekreasyon

Bos zamanlarin1 degerlendirme konusunda basarili olamayan bireylerde
madde kullanim1 nispeten daha yaygin goriilmektedir (Ertiiziin, 2016). Yasadis1
yollarla temin edilen uyusturucular, alkol kullanimi, regeteli ve regetesiz satilan
ilagclar ve tiitlin {rlnlerinin kullanmi da dahil olmak {izere psikoaktif
kimyasallarin kullanim1/ kétiiye kullanimi, toplumun tiim kesimlerini etkileyen
onemli ulusal ve/ veya uluslararasi sorun haline gelmistir. Ozellikle ergenlikte
kimlik gelisimi, terapatik rekreasyon hizmetlerinin odak noktast olan uzun
vadeli optimal saglik ve esenlik ile de iligskilendirilmistir (Phoenix, 2001).
Amerika’daki ¢ocuklarin ve ergenlerin ¢ogunun uyusturucu ve alkol
kullanimiyla iligkili olarak zihinsel bozukluklara maruz kaldigi ve uyusturucu
madde kullaniminin ergen intihari, siddet ve cinayet oranlarinda artmaya neden
oldugu bildirilmektedir (Hanson & Venturelli, 1995). Bu baglamda terapotik
rekreasyon, madde bagimlilig1 tedavi programlarinda one ¢ikan bir modalite
haline gelmis olup, aktif olarak bos zaman aktivitelerine katilimin, uyusturucu
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ve alkol kullanimimin azalmasi ile tutarli bir pozitif iligki gosterdigini ve fiziksel
aktivite ve egzersizlerin madde bagimlilarinin tedavisinde faydali olabilecegi
One siirtilmiistiir. Etkili maddelerin kotiiye kullaniminin tedavisi ile bireylerin
su¢ isleme oranlar1 azaltilarak, psikolojik ve fiziksel bakimdan wellness elde
edilebilir (Cogswell & Negley, 2011). Bireylerin bos zamanlarinda, eglence ve
zevkin deneyimlenebilecegi psikoaktif Ozellie sahip olmayan aktivitelere
katilimlarimi tesvik etmek terapatik rekreasyonun temel hedeflerindendir. Stres
yonetimi, sosyal beceriler ve kendine giliven konularinda yetersiz olan
bireylerde madde kullanim1 daha fazla goriilmektedir (Cetiner, 2019).

Saghk Rekreasyonu icin Kariyer ve Calisma Alanlari

Terapotik rekreasyon, oldukca genis bir uygulama alanina sahiptir. Bu
alanlar arasinda saglikli yasam merkezleri, kisa siireli bakim hizmetleri, yaglilar
icin bakim ve destek merkezleri, engelli bireyler i¢in 6zel bakim alanlari,
yetigkinler i¢in gilinlik bakim merkezleri ve destekli yasam tesisleri
bulunmaktadir. Ayrica, bireylerin gelisimini destekleyen 6grenme merkezleri,
0zel ya da kamuya ait medikal ve psikolojik destek saglayan saglik kuruluslari,
uzun siireli veya yatili bakim hizmetleri sunan tesisler, ruh sagligi merkezleri ve
park ile rekreasyon birimleri de bu kapsamda yer almaktadir. Bunlarin yani sira,
okullarda uygulanan 6zel egitim programlari, stres yonetimi birimleri, saglik
turizmi merkezleri, halk egitim kurumlari, {iniversiteler, 6grenci yurtlar1 ve
huzurevleri de terapotik rekreasyonun uygulandigi diger 6nemli alanlar arasinda
sayilabilir (Ayceman, 2015).

Rekreasyon terapistleri; hayvan terapisi, miizik terapisi, kitap okuma ve
seslendirme terapileri, oyun terapileri ve bahge terapiler olmak {izere farkli
terapiler planlamakta ve yiirlitmektedirler. Ayrica seyahat, spor, resim, drama,
fotografcilik, balik tutma, ugma, kamp yapma, tekne gezintisi, okguluk,
ciftcilik, ¢cim bakimi, ylizme, egzersiz, kus gozlemciligi, bilgisayar kullanma,
video oyunlari, yemek pisirme, ahsap isleme oyunlar1 ve daha bircok eglence
etkinligi parklar, Sicak hava balonu gezileri, miizelere, hayvanat bahgelerine,
botanik bahgelerine ziyaretler, parklara ve dini mekanlara ziyaretler, tiyatro
gezileri, tren veya otobiis gezilerinin tiimii tedavi edici rekreasyon uzmanlari
tarafindan yiiriitiilmektedir (Cahow ve digerleri, 2009). Hangi terapinin hangi
kisiye uygun olacagi, tedavi goren kisinin 6zelliklerine gore terapist tarafindan
belirlenir. Ornegin hayvan terapisi, terapdtik rekreasyon uygulamalarinda
kullanilan yontemlerden biridir ve fiziksel engelli kisiler i¢in olumlu sonuglar
verdigi tespit edilmistir. Ata binme ile daha ¢ok serebral palsi gibi bedensel
engelleri olan ¢ocuklarda atin hareketleri ile kendi viicutlarin1 dengeye getirme
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ve arada duygusal bir bag olustugu ortaya konulmustur (Schumacher, 1999).
Ulkemize gelindiginde ise terapatik rekreasyon tarihinin ¢ok da eski olmadig1
sOylenilebilir. Rekreasyon bolimii spor bilimleri ve turizm fakdilteleri
bilinyesinde lisans egitimi vermekle (Ormankiran, 2022) birlikte terapatik
rekreasyon adina herhangi bir egitim birimi bulunmamaktadir. Bu durum
iilkemiz adma bir gelistirilmesi gereken bir alan olarak karsimiza ¢ikmaktadir.
Ulusal YOK Tez Merkezi’'nde terapatik rekreasyon ile ilgili yapilmis olan
calismalar incelendiginde 2015 yilinda bu alanla ilgili yapilan calismalar
baslamakla birlikte licli doktora tezi olmak {izere toplamda giiniimiize kadar on
yedi lisansiistii tez yayinlanmigtir. Bu durum olumlu olmakla birlikte artirilmasi
ve bu konuya farkindalik kazandirilmasi gerekliligi ortaya ¢ikmaktadir.
Tiirkiye’deki rekreasyon boliimlerinin miifredat programlari incelendiginde
Terapatik rekreasyon dersinin genellikle segmeli ders kategorisinde 2 ya da 3
kredilik ders seklinde konumlandirildigi goriilmiistiir. Bu denli 6nemli bir
konunun ders miifredatlarinda daha fazla yer almasi gerektigi diisiiniilmektedir.
Yurt dig1 6rnekleri ile karsilastirildiginda lisans diizeyinde temsiliyet ve ulusal
akredite kuruluslarina iilkemizde de ihtiyag oldugu asikardir. Niifusumuzun
gittikce yaslandigi bir noktada iken yashilikta gegen zamanin arttig1
diistiniildiigiinde bu zamanin etkin, verimli, yasamdan keyif alir, sosyallesme
imkanmin bulundugu, yasam kalitesinin arttig1, giinliik yasam aktivitelerini
bagimsiz sekilde yapabildigi bir hale gelmesine yardimci olabilir. Ayrica engeli
olan gruplarda bagimsizlik diizeyinin iist diizeye c¢ekilebildigi, kisilerin gii¢
kayiplarinin 6nlenmesine yardimci olmaktadir.
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GIRiS

Geleneksel sporlar kiiltiiriin bir pargast olarak toplumlarin ve bireylerin
diisiince ve davraniglarini sekillendirmektedir. Ayni zamanda kiiltiiriin diger
unsurlarim  etkileyerek milli 6zellikler kazandirmaktadir. Milli  kiiltiiriin
olusturulmas1 ve gelistirilmesi de ¢aba ve 6zen gerektirmektedir. Kiiltiirleri,
icerisindeki tiim unsurlarla organik bir unsur olarak tanimlayan (Erkal, 1986),
kiiltiirin koruyuculuk ve yenileme seklinde iki temel fonksiyonunun oldugunu
belirtmektedir. Bu noktada kiiltiir unsurlarinin cagin gelismelerine gore 6ziinii
bozmadan gelisime agik olmasi gerekmektedir. Bu sayede aktarimin nesiller
arasinda gerceklesmesi daha kabul edilebilir olacaktir.

Tiirkler hem gocebe hem de yerlesik yasadiklar1 donemlerde kadin ve
erkekleri birlikte spora dnem vermis zaman ayirmislardir. Kiiltiir ve sporun bir
baglantist ve bu baglantinin da tarihsel bir yonii bulunmaktadir. (Giiven, 1999).

Geleneksel sporlar, bir toplumun kiiltiirel kimligini yansitan ve ge¢misten
giiniimiize aktarilan 6nemli degerlerdir (Karcioglu ve Soylemez, 2022). Yalnizca
fiziksel aktivite degil, ayn1 zamanda tarih, gelenek ve sosyal baglamla da
harmanlanmig bir yasam bigimini ifade eder. Okguluk, giires, cirit ve binicilik
gibi geleneksel sporlar, ge¢miste toplumun ihtiyaglari, savas teknikleri ve
ritiielleriyle sekillenmis, bugiin ise kiiltiirel mirasin bir parcasi olarak varligim
siirdiirmektedir. Gelisen teknolojik imkanlar, degisen savas yOntemleri
sonrasinda da bu teknik ve ritiieller toplumun eglence araci olarak uygulanmaya
devam etmistir. Nitekim Okgular Tekkesi 16. yiizyilin sonundan itibaren halkin
okculuga olan ilgi ve alakasinin devam etmesini amaglamistir (Klopsteg, 2019).

Geleneksel Tiirk sporlarmin kiiltiirel ve sosyal etkileri, tarih boyunca
toplumun bir araya gelmesinde, kimlik olusturulmasinda ve sosyal iliskilerin
giiclenmesinde 6nemli bir rol oynamistir. Cesitli etkinliklerle farkli topluluklar
bir araya getirerek Kkiiltiirel bir paylasim alani olusturmus ve toplumsal
dayamismay1 giiclendirmistir. Nitekim (Kahraman,1995), Osmanli Devleti’nde
Spor adli eserinde Tiirk toplumunun giirese ve giiresciye duydugu saygi ve
sevgiyi ifade etmektedir. Bu sevgiyi Tiirk milletinin ruhunda bulunan savasgilik
ve kahramanlik duygular1 ile bagdastirmaktadir.

Geleneksel Tiirk sporlari, sadece birer fiziksel aktivite olmaktan 6te, toplumun
sosyal yapisinin ve kiiltiirel birikiminin ayrilmaz bir pargasidir. Bu sporlarin
yasatilmasi, gegmisle bugiin arasinda giiclii bir bag kurarak, kiiltlirel devamlilig
saglamaktadir.

Giliniimiizde modern sporlarin yayginlagmasi, geleneksel sporlara olan ilgiyi
gorece azaltmis olsa da bu sporlarin korunmasi ve gelecek nesillere aktarilmasi
biiyiik bir 6nem tasir (Karahiiseyinoglu, 2008). Geleneksel sporlar, bireylerin
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kokenlerine baglanmalarini  saglarken, ayni zamanda toplumsal aidiyet
duygusunu gii¢lendirir (Ercis, 2018). Ancak, bu sporlarin yasatilabilmesi,
toplumun ve 6zellikle genglerin bu alanlara yonelik tutumlarina baghdir. Bu
baglamda, egitim, farkindalik ¢aligsmalari ve organizasyonlar, geleneksel sporlara
olan ilgiyi yeniden canlandirma konusunda kritik bir rol oynamaktadir.

Geleneksel sporlara yonelik tutum, bireylerin bu sporlari algilama bi¢imlerini,
onlar1 ne 6l¢lide desteklediklerini ve bu sporlar1 hayatlarinin bir pargast haline
getirme egilimlerini ifade eder. Bu tutum, bireylerin kiiltiirel gegmislerine ve
yerel degerlere baglhlik diizeyine, ayrica sporun bireysel ve toplumsal faydalarina
iliskin farkindaliklarina gore degisiklik gosterebilir. Ozellikle geng kusagin,
geleneksel sporlarla ilgili bilinglenmesi, bu sporlarin gelecegi agisindan hayati
bir ©6neme sahiptir. Bu nedenle, geleneksel sporlara yonelik tutumun
sekillendirilmesi ve desteklenmesi, sadece sporun bir dali olarak degil, ayni
zamanda bir kiiltiirel mirasin korunmasi olarak degerlendirilmelidir.

Aragtirma geleneksel sporlarin aktariminda onemli bir role sahip oldugu
diisiiniilen {iniversite Ogrencileri iizerinde tutumlarini belirlemek amaci ile
gergeklestirilmistir.

YONTEM

Arastirma Modeli

Yapilan c¢aligma, tarama modellerinden betimsel arastirmadir. “Tarama
modelleri, gecmiste ya da halen var olan bir durumu var oldugu sekliyle
betimlemeyi amaglayan arastirma yaklagimlaridir. Aragtirmaya konu olan olay,

birey ya da nesne, kendi kosullar1 iginde ve oldugu gibi tanimlanmaya caligilir”
(Karasar, 2005).

Evren ve Orneklem

Arastirmanin evrenini, 2023-2024 egitim 6gretim yillar1 arasinda aktif olarak
iiniversite hayatina devam eden spor bilimleri fakiiltesi 6grencileri olugmaktadir.
Aragtirmacilar, erisilebilir evren igerisinde ornekleme ulasabilmek icin belirli
formiiller kullanmiglardir. Bu arastirmada Yazicioglu ve Erdogan (2004)
tarafindan gelistirilen 6rneklem yontemi kullanilmistir. Olusturulan bu formiile
gerek “1000 kisilik bir evrenden, +£0.05 marj hatast (d) ile 6rneklem segilmesi,
p=0.8 ve q=0.2 alindiginda, 6rneklem i¢in 198 birey yeterlidir." Bu bilgi 15181nda,
orneklemin belirlenmesi i¢in uygun 6rnekleme yontemiyle 386 kisinin ¢alismaya
dahil olmustur. Katilimcilar tarafindan doldurulan anketlerden eksik veriler ve ug
degerler ¢ikarildiktan sonra 352 kisi ile rneklem olusmustur. Orneklem grubunu
ait bilgilere tablo 1 de yer verilmistir.
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Tablo 1. Universite Ogrencilerine Ait Demografik Bilgiler

Degiskenler F %o
L Kadin 156 44,3
Cinsiyet Erkek 196 55,7
Hitit Universitesi 251 71,3
Batman Universitesi 47 13,4
e . . . _ _  BoluAbant izzet Baysal Universitesi 9 2,6
Ogrenim Goriilen Universite - — —
Kiitahya Universitesi 6 1,7
Harran Universitesi 15 43
Gaziosmanpasa Universitesi 24 6,8
Beden Egitimi ve Spor Ogretmenligi 26 7,4
Ogrenim Gériilen Boliim Antrenéfrliilf Eginml e 224
Spor Yoneticiligi 149 42,3
Rekreasyon 98 27,8
Aktif Olarak Spor Yapiyor _Evet 202 574
musunuz? Hay]r 150 42,6
Takim Sporu 144 40,9
Spor Brang1 Bireysel Spor 118 33,5
Yok 90 25,6
Tlkokul 183 52
Ortaokul 79 22,4
Anne Egitim Durumu Lise 57 16,2
Universite 10 2,8
Okur Yazar 23 6,5
Tlkokul 122 34,7
Ortaokul 87 24,7
Baba Egitim Durumu Lise 91 25,9
Universite 43 12,2
Okur Yazar 9 2,6
Koy 31 8,8
Ailenin Yasadig1 Bolge %(asaba 4 L1
Iige 119 33,8
Sehir Merkezi 198 56,3
En Diisiik En yiiksek Ortalama
Yas 17 43 22
Spor Yili 0 30 5
Toplam 352 100

Veri Toplama Aracglar1

Yapilan arastirma kapsaminda, katilimcilarin demografik bilgilerine ulasmak
i¢in uzman goriisleri alinarak gelistirilen “Kisisel Bilgi Formu” kullanilmistir. Bu
form “cinsiyet, 6grenim goriilen {iniversite, 6grenim goriilen bdliim, spor yapma
durumu, spor bransi, anne egitim durumu, baba egitim durumu, yas, spor yili”
gibi sorular1 igermektedir. Ogrencilerin, geleneksel sporlara yonelik tutumlarmi
6lemek icin ise Evli ve dig. (2021) tarafindan gecerlilik ve giivenirliligi yapilan
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“Geleneksel Sporlara Yénelik Tutum Olgegi” kullamlmistir. Bu calisma icin
6lcegin Cronbach’s Alfa giivenirlik katsayisi degeri 0,978’dir.

Verilerin Analizi

Elde edilen wverilerin ¢6ziimlenmesinde SPSS 25 paket programi
kullanilmistir. Verilerin analize baslamadan 6nce, veri setinde eksik veya yanlig
kodlanmis degerler olup olmadig1 kontrol edilmistir. Veri setinde eksik ve yanlig
kodlanan veriler c¢ikarildiktan sonra, uygun nomrallik testleri yapilmis ve
verilerin homojen olarak dagilip dagilmadigi incelenmistir. Bu degerler
Tabachnick ve Fidell (2007) 6nermesine gore ¢arpiklik ve basiklik kat sayilar
+1.5 ve -1.5 olan degerler arasinda oldugu ve normallik varsayiminin ihlal
edilmedigi goriilmiistiir. Verrilerin ¢oziimlenmesine yonelik yapilan betimsel
analizlerde ortalama puanlar, standart sapmalar verilerin karsilastirilmasinda t-
Testi ve one-way ANOVA testleri yapilmustir.

BULGULAR

Tablo 1. Ortalama Puanlarm Cinsiyet Degiskenine Gére Karsilastirilmasma liskin t-
Testi Sonuglari

Degiskenler Cinsiyet N X ss sd t P
Kadin
Psikoloiik 156 3,20 1,06
sikoloji
Gelisim Erkek 350 -747 436
196 3,29 1,07
Kadin
156 3,26 1,12
Fiziksel Gelisim Erkek 350 -,586 ,558
196 3,33 1,09
Kadin
156 3,40 1,14
Sosyal Gelisim Erkek 350 -,402 ,688
196 3,45 1,14
Kadin
156 3,32 1,11
Bilissel Gelisim Erkek 350 -,100 ,920
196 3,33 1,14
Kadin
156 3,42 1,13
Kiiltiirel Geligim Erkek 350 -,065 ,948
196 3,43 1,15

Tablo 1’ de 6grencilerin geleneksel sporlara yonelik tutumlarinin 5 alt boyuta
gore cinsiyet degiskenlerine gore karsilastirilmasi yer almaktadir. Yapilan analiz
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sonucunda cinsiyet bakimindan istatistiksel agidan herhangi bir anlamli farklilik
olmadig1 gézlemlenmistir (p>0.05).

Tablo 2. Ortalama Puanlarm Boliim Degiskenine Gore Karsilastirilmasina iliskin One-
way ANOVA Sonuglar1

Grup  Grup Grup  Grup

Gmﬁlar/ 1: 2: 3. 4: Post-

Degiskenler H
BES ANT SYON REK (e }fecﬁe
n = n = n = n = KT sd OK F )4 /
26 79 149 98 Dunnet
X X X X ©
ss ss ss ss

Psikolojik 327 294 321 3.55 «

Geligim .07 95 o4 11p 384328 3348 1104 4993 .002*  4>32

Fiziksel 329  3.06 321 3.63 «

Gelisim 104 107 108 112 414594  3-348 1.191 4.583 .004 4>32

Sosyal 350 318 338 3.69 %

Gelisim 114 112 113 114 445273  3-348 1280 3.071 .028 4>32.1

Bilissel 331 3.15  3.25 3.58

Gelisim 1.09 1.09 1.13 113 438.975 3-348 1.261 2.548 .056 -

Kiltiirel 340 334 339 3.54

Gelisim 1.00 1.15 1.17 1.14 459.013 3-348 1319 477  .698 -

*p <.05

BES: Beden Egitimi ve Spor Ogretmenligi
ANT: Antrenérliik Egitimi
SYON: Spor Yoneticiligi

KT: Kareler Toplam1
OK: Ortalama Kareler
REK: Rekreasyon

Tablo 2’ de verilen tek yonlii varyans analizi sonuglari incelendiginde, dort
grupta toplanan 6grenim goriilen boliime gore dgrencilerin geleneksel sporlara
yonelik tutum boyutlar arasinda yer alan Psikolojik Gelisim [F(3-348) = 4.993;
p<.05], Fiziksel Gelisim [F(3-348) = 4.583; p<.05] ve Sosyal Gelisim [F(3-348)
=3.071; p<.05] ortalama puanlari arasinda anlaml1 bir fark bulunmustur. Ortaya
¢ikan anlamh farkliligin hangi gruplar arasinda oldugunu belirlemek i¢in post-
hoc testlerinden Scheffe ve Dunnet-C testleri gerceklestirilmistir. Psikolojik
gelisim ve Fiziksel gelisim alt boyutunda, rekreasyon grubundaki 6grencilerin
ortalama puanlarmin, spor yoneticiligi ve antrendrlik egitimi boliimiindeki
Ogrencilere gore farklilastigi goriilirken, sosyal gelisim alt boyutunda,
rekreasyon boliimii 6grencilerinin spor yoneticiligi, antrenorliik egitimi ve beden
egitimi ve spor 6gretmenligi boliimiindeki dgrencilere gore ortalama puanlarinin
farklilagtig1 goriilmiistiir.
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Tablo 3. Ortalama Puanlarin Spor Durumu Degiskenine Gore Karsilastirilmasina
Iliskin t-Testi Sonuglar1

Degiskenler fo t:)r:tu N X ss sd p P
B T T - .
Gelisim ey T Y 350 388 698
gglsl}s,frln I]::I\;:/tlr ?(5)3 gfﬁ H; 350 251 802
g::llliisiz E‘S/tlr %(5)3 ;;3 Hi 350 256 798
I e

Tablo 3’ de 6grencilerin geleneksel sporlara yonelik tutumlarinin 5 alt boyuta
gore spor durumu degiskenlerine gore karsilastirilmasi yer almaktadir. Yapilan
analiz sonucunda cinsiyet bakimindan istatistiksel agidan herhangi bir anlamli
farklilik olmadigi gézlemlenmistir (p>0.05).

TARTISMA

Bu aragtirmada, {niversite Ogrencilerinin geleneksel sporlara yonelik
tutumlarmin cinsiyet, bolim ve spor yapma durumu gibi degiskenlere gore
farklilagma diizeyleri incelenmistir. Bulgular, literatiirdeki benzer aragtirmalarla
karsilastirilarak degerlendirildiginde dikkat cekici benzerlikler ve farkliliklar
gorlilmiistiir.

Arastirma sonuglarina gore, cinsiyet degiskeninin geleneksel sporlara yonelik
tutum {izerinde anlamli bir etkisi bulunmamistir. Bu sonug, Karahiiseyinoglu'nun
(2008) calismasinda, geleneksel sporlara yonelik tutumlarin cinsiyetten bagimsiz
oldugunu belirten bulgularla uyumludur. Ancak, Ercig'in (2018) genglerin
kiiltiirel deger algilar1 {izerine yaptig1 arastirmada, kadinlarin geleneksel
degerlere daha fazla baglilik gosterdigi ifade edilmistir. Bu ¢eliski, calismalarda
kullanilan farkli 6lgekler ve katilimer profillerinden kaynaklaniyor olabilir.
Geleneksel Tirk sporlarina yonelmede, erkek cocuklarin katilimi daha fazla
tesvik edilirken, kiz ¢ocuklarimin katiliminin toplumda daha az desteklendigi ve
"uygun" goriilmedigi ortaya konmustur. Ataerkil toplumsal yapi bu farklarin
temel nedenlerinden biri olarak 6ne ¢ikmaktadir (Karahiiseyinoglu ve Giindogdu,
2008). Kadin ve erkeklerin toplumsal yapi igerisinde bakis a¢isin1 gézlemlemek
acisindan (Kavasoglu ve Yasar, 2016) kadin sporcularin toplumsal cinsiyet rolleri
baglaminda daha fazla engellemelerle karsilastigi, buna karsilik erkek sporcularin
bazi spor dallarinda toplumsal baskilara daha az maruz kaldigini1 belirtmektedir.
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Kadin sporcularin basarisi genellikle daha fazla sosyal kabul goriirken, erkekler
i¢in bu durumun etkisi sinirli kalmaktadir. Kul vd., (2021) ve Evli vd., (2023),
cinsiyet degiskeninin sporcular i¢in Onemli bir kriter oldugu sonucuna
ulasmuslardir. Ozellikle, kadinlarin kiiltiirel mirasa yonelik daha duygusal bir
yaklagim sergiledigi hipotezi, bu alanda daha fazla ¢calismay1 gerektirir.

Aragtirmada, rekreasyon boliimii 6grencilerinin geleneksel sporlara yonelik
tutumlarinin diger bdliimlere gore daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Bu durum,
rekreasyon alanindaki 6grencilerin kiiltiirel etkinlikler ve geleneksel degerlerle
daha fazla etkilesim halinde olmasindan kaynaklanabilir. Giiven'in (1999)
Tiirklerde spor kiiltiirii lizerine yaptig1 calismada, geleneksel sporlarin sosyal bir
bag kurma ve eglence unsuru tasimasi nedeniyle rekreasyon aktiviteleriyle daha
fazla iliskilendirildigi belirtilmistir. Zira geleneksel sporlar/oyunlar kiiltiir
aktariminda tstlendigi roliin yaninda rekreatif bir etkinlik olarak da bir gorev
iistlenmektedir. Geleneksel sporlarin dnemli bir unsuru olan cirit sporunu, milli
kiiltirimiiziin bir pargasi olarak ifade eden (Kogan, 2007) cirit sporunun ¢eviklik,
ustalik, beceri, zeka, yigitlik, bagiglama gibi erdemleri yansittigini belirtmektedir.
Aym zamanda cirit sporunun rekreatif bir etkinlik olarak giiniimiize
uyarlanmasimin gerekliligini belirtirken, kiiltiriimiize ve kimligimize dair
ozellikleriyle uluslararas: diizeyde fark edilebilecegimiz, yapilmasi i¢in herhangi
bir mevsim veya zaman kisitlamasi olmayan bir spor olarak ifade etmektedir.
Ulkemizde 6zellikle gengleri bu spora tesvik edip yetismeleri i¢in atli cirit
Ogretim kurslar1 diizenlenmeli ve oyun ortamlar1 hazirlanmalidir. Arastirma
sonugclart ile iligkili olarak da rekreasyon boliimii 6grencilerinin bu uygulamalar
icin 6nemli bir insan kaynagi olusturabilecegi ifade edilebilir. Karcioglu ve
Soylemez (2022) geleneksel sporlarm kiltiir turizmine etkisini ele alan
calismasinda, kiiltiir turizmi igerisinde geleneksel sporlarin da yer almasinin
gerekliligini belirtmistir. Bu baglamda basta rekreasyon bolimii olmak {izere
iniversite dgrencilerinin de bu siire¢ igerisinde yer alabilecekleri sdylenebilir.

Bulgular, geleneksel sporlarin geng nesiller tarafindan degerli bulundugunu,
ancak bu sporlara yonelik farkindalik ve katilim diizeyinin degisken oldugunu
gostermektedir. Literatlirdeki diger c¢aligmalarla kiyaslandiginda, genglerin bu
sporlara olan ilgisinin, toplumsal baglam, egitim diizeyi ve kisisel deneyimlere
bagl olarak degistigi goriilmektedir. Bu durum, 6zellikle tiniversitelerde daha
fazla farkindalik ve uygulamali egitim programlarinin gelistirilmesi gerektigini
ortaya koymaktadir.

Bu baglamda, geleneksel sporlarin modern sporlardan farkli ydnlerinin
vurgulanmast ve kiiltirel mirasin korunmasina yonelik daha fazla
organizasyonun  gergeklestirilmesi  gerekmektedir.  Ayrica, gelecekteki

100



aragtirmalarin, bu alandaki bolgesel ve uluslararas: farkliliklar ele alarak daha
kapsamli bir bakis a¢is1 saglamasi 6nerilmektedir.
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