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Ozet

Bu caligmada iniversitede egitim  gdren
ogrencilerde fiziksel aktivite ve yasam kaliteleri ile
fiziksel aktivite ve yasam kaliteleri arasindaki
baglantinin incelenmesi amaglanmistir. Calismamizin
verileri 6zel bir vakif tiniversitesinde egitim ogretim
goren, 419 Ogrenciden elde edildi. Uluslararas
Fiziksel Aktivite Anketi Kisa Formu fiziksel aktivite
diizeylerini ve© WHOQOL-BREF Diinya Saglik
Orgiitii Yasam Kalitesi Olgegi Kisa Formu yasam
kalitesini degerlendirmek i¢in kullanildi. Fiziksel
aktivite diizeyleri ile yasam kaliteleri
karsilastirildiginda aralarinda istatistiksel anlamli
baglantt bulunmadi (p>0.05) ancak; boliimlerin
fiziksel aktivite ve yagam kalitesi sonuglarinda ayrica
bakildiginda en yiiksek toplam fiziksel aktivite
diizeyine sahip olan &grencilerin Ilk ve Acil Yardim
Boliminde olduklart goézlendi (3052.51+£3077.14).
Yasam kalitesi Olceginin alt Olceklerinde tiim
boltimler benzer sonuclara sahip olup, bedensel alan
alt 6lgeginde 24.05+4.08 puan ile en yiiksek degere
sahip olan Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Bolumi
ogrencileridir. Ruhsal alan 22.54+3.78 puan ile, sosyal
alan 11.44+2.88 puan ile ve ¢evre alan1 30.40+5.92
puan ile Anestezi Bolimii 6grencileri en yiiksek puana
sahipti  Sonu¢ olarak; Ogrencilerin bulunduklari
boliimlere gore yasam kalite seviyesi ve bedensel
aktivite durumlari kargilastirildiginda anlamli sonug
elde edilmedi ancak yasam kalitesi ile fiziksel aktivite
seviyeleri arasinda giiglii bir baglant1 vardi. Fiziksel
aktiviteyi arttirma yasam kalitesini yiikseltmede etkin
olacagi goriisiindeyiz.

Abstract

This study aimed to examine the connection
between physical activity and quality of life and
physical activity and quality of life in university
students. The data of our study were obtained from 419
students studying at a private foundation university.
The International Physical Activity Questionnaire
Short Form was used to assess physical activity levels
and the WHOQOL-BREF World Health Organization
Quality of Life Scale Short Form was used to assess
quality of life. When physical activity levels and
quality of life were compared, no statistically
significant correlation was found between them
(p>0.05). When the physical activity and quality of life
results of the departments were examined separately,
it was observed that the students with the highest total
physical activity level were in the First and Emergency
Aid Department (3052.51+3077.14). All departments
have similar results in the subscales of the quality of
life scale, and the Physiotherapy and Rehabilitation
Department students have the highest score with
24.05+4.08 points in the bodily area subscale.
Students of the Department of Anesthesia had the
highest score with 22.54+3.78 points in the mental
domain, 11.44+2.88 points in the social domain, and
30.40+5.92 points in the environmental domain. As a
result; when the students' quality of life level and
physical activity status were compared according to
their departments, no significant results were obtained,
but there was a strong connection between the quality
of life and physical activity levels. We believe that
increasing physical activity will be effective in
improving the quality of life.
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1. GIRIS

Yasam kalitesi ¢ok boyutludur, zamanla farklilik gosterebilir, kisilerin beklentileriyle ve
yasam bi¢imiyle alakalidir, bundan dolayr objektif sekilde Olgiilmesi kolay degildir
(Hagstromer, Oja ve Sjstrom, 2005). Diinya Saglik Orgiitii (DSO) yasam kalitesini, “bireylerin
yasamlarindaki mevcut durumu, igerisinde bulunduklar1 kiiltiirel ve degerler sistemi
baglaminda hedefleri, istekleri, standartlar1 ve endiseleriyle baglant1 kurarak algilamasi™
seklinde tarif eder (Martinec, Pinjatela ve Balen, 2019). Fiziksel aktivite ise, 'enerji sarfiyatiyla
sonuglanan iskelet kasmnin meydana getirdigi bedensel hareketlilik' seklinde tanimlanir
(Martinec, Pinjatela ve Balen, 2019). Periyodik olarak yapilan fiziksel aktivite; hastalanma
thtimalini azaltir, kisinin sosyoekonomik vaziyetini yiikseltir, zihinsel fonksiyonlarin
devamlilig1 neticesinde yasam Kkalitesinin iyilesmesine yardimci olur (Rejeski ve Brawley,
2006). Egzersiz ve fiziksel aktivite yasam kalitesinin arttirmak ile birlikte bedensel ve zihinsel

saglhigin daha iyi olmasima yardimci olur (Yaran, Agaoglu ve Tural, 2017).

Universitede egitim oOgretime baslayan bireyler yeni deneyimler yasamaktadirlar.
Universitede yasadiklar1 bu deneyimler, bireylerin secimlerine bagl bir sekilde, geleceklerine,
yasam sekillerine, hastalik ve saglik durumlarina etki edicektir. Yaptiklari tercihlerin bir sonucu
olarak, ya saglikla siirdiirdiikleri bir yasam tarzina sahip olurlar ya da hastaliklara maruz

kaldiklar1 sikintil1 bir siire¢ yasarlar (Lee, Perez ve Operario, 2019).

Son ¢aligmalar, iiniversite 6grencilerinin fiziksel aktivite diizeyleri i¢in mevcut Onerileri
karsilamadiklarii vurgulad: (Clemente at al., 2016). Universiteye gegis &grenciler igin
akademik ve sosyal agidan stresli olabilir (Vankim ve Nelson, 2013). Ayrica, uzun ders ve
uygulama saatleri, 6gretmen-6grenci iliskileri, eglence alanlar1 eksikligi, az uyku veya
dinlenme siiresi, zay1f beslenme aligkanliklari, diizenli egzersiz eksikligi, kisileraras iliskilerde
aile sorunlar1 veya catigmalar, siirekli endise ve baski gibi bu niifusun yasam tarzi ile ilgili
yonler akademik performansla ilgili olarak {iniversite ortaminda yasam kalitesini diisiiriir, hatta

engelleyebilir (Opoku-Acheampong at al., 2017).



Universiteye kayit olmak, yeni sosyal iliskilere yol agmakta, yeni davranslarla
sonu¢lanmaktadir. Bu durum geng lisans &grencilerinin fiziksel aktivite diizeylerinin altini
¢izen 6nemli bir arastirma alani olmustur (Legey at al., 2017). Bu nedenle, saglikli davraniglarin
elde edilmesini ve siirdiiriilmesini amaglayan eylemlerin ve saghigm gelistirilmesi fiziksel
aktivitenin ve yasam kalitesinin arttirilmasi igin bu parametrelerin ve bu populasyondaki

iligkilerinin aragtirilmasi 6nemlidir.

Bu caligsmada, tlniversitede egitimine devam eden genclerde fiziksel aktivite ve yasam
kaliteleri ile fiziksel aktivite ve yasam kaliteleri arasindaki iliski durumu incelemeyi amagladik.

Bu amag¢ dogrultusunda asagidaki sorulara cevap aranmaistir.
Universitede egitim 6gretim goren;
1. Ogrencilerin fiziksel aktivite ve yasam kalitesi diizeyleri nasildir?
2. Fiziksel aktivite ile yasam kaliteleri arasinda anlamli bir baglant1 var midir?
2. GEREC VE YONTEM
2.1. Tasarim

Calismaya 2019-2020 egitim 6gretim yili igerisinde 6zel bir vakif {iniversitesinde egitim
goren 419 6grenci dahil edildi. Tiim ¢aligma katilimcilarindan *Bilgilendirilmis Gontillii Olur

Formu’’ ile yazili onam alindi. Yapilan bu calisma kesitsel arastirma tiirtindedir.
2.2. Orneklem, dahil edilme ve dislama kriterleri

Bu ¢alismanin katilimcilarini ¢alismanin yiiriitiildiigii 6zel vakif iiniversitesi 6grencileri
olusturdu. Calismaya {iniversite 6grencisi olan, egitim 6gretime devam ediyor olan, Tlrkce
iletisim kurabilen ve caligmaya kendi istegi ile dahil olmay1 kabul eden 6grenciler alindi. Kayit
dondurarak egitime ara veren Ogrenciler, ¢alismaya katilmay1 reddeden 6grenciler, yabanci
uyruklu olup Tiirkge iletisim kuramayan grenciler calisma dis1 birakildi. Egitim Ogretim géren
toplam 720 6grenci icerisinden ¢aligmanin dahil edilme kriterleri disinda kalan &grenciler

calisma dis1 birakilarak kalan 419 6grenci ile calisma tamamlanda.
2.3. Veri toplama araclan

Katilimcilarin sosyodemografik 6zelliklerini degerlendirmek i¢in Katilimc1 Degerlendirme
Formu dolduruldu. Katilime1 degerlendirme formu haricinde Uluslararas: Fiziksel Aktivite

Anketi Kisa Formu 6grencilerin bedensel aktivite seviyelerini ve WHOQOL-BREF Dunya


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Legey%20S%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=29081825

Saghk Orgiitii Yasam Kalitesi Ol¢egi Kisa Formu &grencilerin yasam kalitesini degerlendirmek

icin kullanildi.

Calismada katilimcilarin sosyodemografik 6zelliklerini degerlendirmek i¢in katilimci
degerlendirme anketi kullanildi. Bu ankette kisilerin ad, soyad1 diginda yaslari, cinsiyetleri, boy
ve kilo verileri, 6zgegmisleri, soy gecmisleri, varsa ila¢ kullanimi, yasadiklar1 yer, egzersiz
aliskanliklari, geg¢irdigi operasyonlara ait veriler sorgulandi (Lee, Perez ve Operario, 2019;

Yaran, Agaoglu ve Tural, 2017).
2.3.1. WHOQOL-BREF: Diinya Saghk Orgiitii Yasam Kalitesi Ol¢egi Kisa Formu:

Arastirmada yasam kalitesi degerlendirmesi olarak Tiirkiye'de gegerlilik ve gilivenirlilik
calismalar1 yapilmis DSO Yasam Kalitesi lcegi kisa formu (WHOQOL-BREF) uyguland.
WHOQOL-BREF, alt1 alt parametresi olan WHOQOL-100’iin kisa formudur ve DSO
tarafindan gelistirilmis (Skevington, Lotfy ve O’Connell, 2004). DSO kaliteli yasami
“bireylerin yasamlarindaki mevcut durumu, i¢erisinde bulunduklar1 kiiltiirel ve degerler sistemi
baglaminda hedefleri, istekleri, standartlar1 ve endiseleriyle baglanti kurarak algilamasi™
iizerine tanimlar (Avci ve Pala, 2004). Tiirkce gegerlilik calismasi sirasinda bir ulusal soru
eklenmesi ile birlikte WHOQOL-BREF-TR 27 sorudan meydana gelmektedir (Celik ve Kilic,
2019). Olgek kisinin son 15 giiniinii esas almir ve en az memnuniyet: 1, en ok memnuniyet:
5” seklinde cevaplanarak 5 derecede degerlendirilir (Avci ve Pala, 2004). WHOQOL-BREF
anketi alanlara gore 0-20 puan tizerinde hesaplanmakla birlikte yiiksek puanin olmasi yiiksek

yasam kalitesi oldugunu gdstermektedir (Avei ve Pala, 2004).
2.3.2. Uluslararasi Fiziksel Aktivite Anketi (IPAQ) Kisa Formu:

Caligmaya katilan 6grencilerin fiziksel aktivite durumlarini degerlendirmek i¢in Uluslararasi
Fiziksel Aktivite Anketi (IPAQ) kisa formu kullanildi. IPAQ, eriskinlerde fiziksel aktivite ve
hareketsiz yasam sekillerini belirlemek i¢in 2 farkli (uzun ve kisa) form sekilde bulunmaktadir.
12 iilke ve 14 arastirma merkezinde IPAQ test — retest yontemiyle guvenirlilik ve gecerlilik
caligmalar1 yapilmistir. Yapilan arastirmalar dogrultusunda IPAQ fiziksel aktiviteyi
degerlendirmek i¢in giivenilir ve gegerli bir yontem kabul edilmistir (Lee, Perez ve Operario,
2019).

IPAQ uzun formu dort alandan olusmaktadir. Isle ilgili fiziksel aktivite, ulasim, ev isleri,
dinlenme, spor ve bos zaman aktivitelerini icerir. Ek olarak da oturarak gegirilen zamani

sorgular.



Bizim ¢alismamizda IPAQ —kisa formunu kullanilmistir. Anket fiziksel aktiviteleri agir, orta
yogunlukta, yiiriiyiis ve oturularak gecirilen zaman seklinde toplam 7 soru igeren boliimlere
aymrmistir.  Kisi anketteki sorular1 son bir hafta igerisindeki fiziksel aktivitesine gore
yanitlamaktadir. Son bir haftada ne kadar giin oldugu ve o giinlerin toplamda ka¢ dakika agir
sekilde fiziksel aktivite (AFA) yaptig1 ya da orta yogunluklu olarak fiziksel aktivite yaptigi
(OFA), ekolarak yiiriime (Y) ile ve oturma ile gegen zaman belirtilmektedir. Bir MET ’in degeri
3,5 ml/kg/dk. Ankette MET olarak agir siddetli fiziksel aktivite 8.0, orta yogunlukta fiziksel
aktivite 4.0, ylriiyiis ise 3.3 harcandig1 kabul edilir ve kisinin fiziksel olarak aktivite diizeyi
MET yontemi ile hesaplanir. Bireylerin bir hafta icerisinde giin sayis1 ve siireri sorgulanarak
MET miktar1 hesaplanir. Met miktar1 fiziksel aktivitenin 3 bolimii i¢inde hesaplanir (Kiling,
Bayraktar ve Celik, 2016). Anket sonucunda fiziksel aktivite diizeyi; <600 MET-min/hf olanlar
icin inaktif, >600 —3000 MET-min/hf arasindaki bireyler minimum aktif, <3000 MET-min/hf
olanlar aktif seklinde smiflandirilmaktadir (Kiling, Bayraktar ve Celik, 2016).

2.4.Veri toplama yontemi

[lgili form, anket ve dlgekler online anket seklinde olusturuldu. Google Forms kullanilarak
olusturulan anketlerin baglant1 linki katilimcilara ileterek anketlerin doldurulmasi istendi.
Anket baglant1 linkinde Oncelikle katilimcilar Bilgilendirilmis Goniilli olur formunu
onaylayarak ¢alismaya katilmay1 kabul etmeleri seklinde anket sorularina yonlendirilmistir.

Kabul etmemeleri durumunda dogrudan anket ¢ikis1 yapilmastir.
2.5. Etik durumlar

Calismaya baslamadan énce T.C. Istanbul Rumeli Universitesi Etik Kurulu’na basvuru

yapilarak 31.10.2019 tarihli 53938333-050.06-E.2379 say1 numarasi ile onay alindi.
2.6. Istatiksel analiz

Veriler anlamlilik seviyesi p<0.05 olarak alinarak analiz yapildi ve “SPSS (Statistical
Package for Social Sciences) version 20” programi kullanildi. Arastwrmada katilimer
degerlendirme formu ile toplanan veriler i¢in frekans ve yiizde analizi uygulandi. Aritmetik
ortalamalar; aritmetik ortalama + standart sapma seklinde verildi. iki grubun nicel verilerinin
karsilastirilmasinda MannWhitney U testi kullanildi. Spearman korelasyonu ile fiziksel aktivite
ile yasam kalitesi diizeylerinin karsilagtirilmasi yapildi. En az 111 katilimer ile gerceklestirilen

caligmada %95 giiven ve %95 gii¢ saglanacagi gii¢ nalizi ile belirlendi.



3. BULGULAR

Baglangicta ¢alismaya alman 720 6grencinin 301°1 calismaya katilmayr reddettigi i¢in
calisma disinda birakildi. Kalan 419 6grenci ile ¢alisma gergeklestirildi. Calismaya katilan
bireyler Universitenin farkli bdliimlerinde 6grenim goren ogrenciler olup, okuduklar
boliimlere gore aragtirmaya dahil olan 6grenci sayis1 ve okuduklar1 bdliimiin toplam mevcut

sayilar1 Tablo 1°de verilmistir.

Tablo 1. Boliimlerin toplam mevcudu ve ¢calismaya katila 63renci sayisi

BolUm B6lum mevcudu Calismaya katilan 6@renci sayisi
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon 100 56
(Lisans) (FTR)

Siyaset Bilimi ve Kamu Ydnetimi 86 11
Bolim (SBKY)

Uluslararas: iliskiler Béliimii 77 17
(UAI)

Ascilik (ASC) 35 17
Radyo, TV ve Sinema Program 63 9
(RTS)

iIk ve Acil Yardim Programm 200 92
(iAY)

Ameliyathane Hiz. Program 76 34
(AHP)

Radyoterapi Program (RP) 83 48
Diyaliz Progranmm (DP) 88 51
Anestezi Programi (AP) 163 83

FTR: Fizyoterapi ve Rehabilitasyon; SBKY: Siyaset Bilimi ve Kamu Y 6netimi Boltimii; UATI: Uluslararas: iliskiler Boliimii;
ASC: Ascilik; RTS: Radyo, TV ve Sinema Programi; IAY: Ik ve Acil Yardim Programi; AHP: Ameliyathane Hiz.
Programi; RP: Radyoterapi Programi; DP: Diyaliz Programi; AP: Anestezi Programu.

Calismaya katilan 419 6grencinin % 72.3 kadin (n=303), % 27.7’s1 erkek (n=116) olup 17-
45 yas grubundadir. Calismamiza katilan 419 6grencinin yaslarinin ortalamasi 20,16 = 2,61 idi.
Viicut kiitle indeksi (VKI) 21.45 £ 3.62. ila¢ kullanimi, ameliyat durumu, 6zgeg¢mis ve soy
gecmis sorgulandiginda dgrencilerin 381°1 (% 90.9) ilag kullanmamakta oldugunu, 110’u (%
26.3) daha 6nce ameliyat ge¢irdigini ifade etti. Ailede diyabet, kalp hastalig1 veya hipertansiyon
oykiisii var mu1 diye sorguladigimizda 139 6grenci (%33.2) evet cevabini vermis ve 6zgecmis
sorgulandiginda sadece 1 (%0.2) 6grenci diyabet hastaligi oldugu cevabini vermistir. Egzersiz
aligkanliklarina bakildiginda ¢aligmaya katilan 6grencilerin 184’4 (% 43.9) diizenli ya da
diizensiz egzersiz yapmadiklarimi belirtmislerdir. Yasanilan yer durumlar1 sorgulandiginda 144
ogrenci (%34.4) kirsal kesimde yasadigini belirtmistir. Calismamizdaki tiim katilimcilarin

demografik verileri tablo 2’te ortaya konmustur.



Tablo 2. Tiim katilimer 6grencilerin demografik verileri

Tim Katihmcilar Toplam Tiim Katihmcilar Toplam
N=419 N=419
Yas (Ort. + SS) 20.16 +2.61 BKi (ortalama 21.45 + 3.62
1+SD)
Kullanilan ila¢ (%) Ameliyat durumu
ilac kullanmayan 381 ( %90.9) (%) 110 (%26.3)
ilac kullanan 38 (%9.1) Ameliyat gecirmis 309 (73.7)
Ameliyat
gecirmemis
Ozgecmis Soygecmis
Hastahk var 139 (%33.2) Hastalhk var 418 (%99.8)
Hastahk yok 280 (%66.8) Hastalik yok 1 (%0.2)
Egzersiz alhiskanhgi Yasanilan yer (%)
(%) 235 (%56.1) Kirsal kesim 144 (%34.4)
Egzersiz yapiyor 184 (%43.9) Kentsel kesim 275 (%65.6)

Egzersiz yapmiyor

BKI: Beden Kitle Indeksi; Ort + SS: Ortalama + Standart Sapma; %: yiizde.

Katilimcilarin fiziksel aktivite diizeylerinin karsilastirilmasi cinsiyetleri dikkate alinarak
yapildiginda ortalama olarak benzer sonuglara sahip olduklar1 ve aralarinda anlamli fark

bulunmadiklar1 gdzlenmis ve tablo 3’te gosterilmistir (p > 0.05).

Tablo 3. Katihmcilarin cinsiyetlerine gore fiziksel aktivite diizeyleri

(Ort. £SD)  Kadin N=303 Erkek N=116 P Degeri
Yirime 1639.20 + 1348.10 1605.9 + 1395.33 0.965
OFA 463.92 + 806.17 334.06 + 765.39 0.037
AFA 540.46 + 1277.50 684.82 + 1724.10 0.075
Toplam 2659.35 + 2287.47 2624.80 + 2928.15 0.284

Ort + SS: Ortalama + Standart Sapma; * P <0.05; OFA: orta siddetli fiziksel aktivite; AFA: agir siddetli fiziksel
aktivite. * Mann Whithney U Testi.

Caliymamizda katilim saglayan 6grencilerin boliimlere gore fiziksel aktivite ve yasam
kalitesi diizeylerini degerlendiren anketlerin sonuclarmna bakildiginda; en yiiksek toplam
fiziksel aktivite diizeyine sahip olan dgrencilerin Ik ve Acil Yardim Béliimiinde olduklar
gozlendi. Yasam kalitesi 6l¢eginin alt dlgeklerinde tiim boliimler benzer sonuglara sahip olup,
bedensel alan alt 6lgeginde en yiiksek degere sahip olan Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Bolimii
ogrencileri, ruhsal alan, sosyal alan ve ¢evre alani alt 6lgeklerinde en yiiksek degere Anestezi

Boliimii 6grencilerinin sahip oldugu gorilmistiir (Tablo 4).



Tablo 4. Arastirmaya katilan 6grencilerin béliimlere gore IPAQ Formu’ndan elde edilen fiziksel aktivite puanlan ile WHOQOL-BREF
Formu’ndan elde edilen yasam Kkalitesi puanlar

AP

1775.90 +1447.54
511.92+965.16
468.57+1058.12
2756.42 +2284.52
23.13+4.73
22.54+3.78
11.44+2.88
30.40+5.92

ASC
1017.17+880.72
80.00+235.37
230.58+930.32
1327.76+1346.69
21.41+£3.77
20.76+3.23
10.41+2.55
27.94+6.81

iAY
1640.51+1432.7
571.0+981.04
810.86+1878.81
3052.51+3077.14
23.34+3.94
22.13+4.41
11.03+2.82
28.76+6.52
SBKY
1569.00+1136.40
261.81+330.02
1178.18+1778.12
3009.0+2845.29
23.36+4.41
22.27+3.95
11.18+2.89
29.54+6.78

DP.
2009.78+1375.29
319.60+615.01
450.98 £1309.73
2780.33+2290.22
22.76+4.88
21.92+4.20
10.58+3.40
28.19 £7.00

RTS
1334.66+767.93
35.55+106.66
186.66+375.23
1556.88+908.55
21.66+4.47
20.88+4.47
11.11+2.61
27.55+4.18

AHP
1587.44+1689.47
288.23+547.10
522.35+1003.5
2398.17+2061.53
22.61+4.21
20.82+5.36
9.35+3.19
25.94+6.87

UAI
1110.35+734.65
437.64+726.15
112.94+465.66
1778.58+1456.2
21.29+3.8
20.82+4.73
10.64+2.91
28.76+5.30

(ort.+SD) FTR

Yurime 1477.75+1230.0
OFA 522.28 £766.57
AFA 942.28+1797.24
Toplam 2942.89+2773.37
Bedensel Alan 24.05+4.08
Ruhsal Alan 22.05+4.73
Sosyal Alan 10.91+2.51
Cevre Alam 28.42+6.28
(ort+SD) RP

Yurtme 1629.06+1297.88
OFA 342.50£655.75
AFA 316.66+1011.11
Toplam 2288.22+2117.29
Bedensel Alan 23.52+4.11
Ruhsal Alan 21.60+4.61
Sosyal Alan 10.08+2.96
Cevre Alani 28.06+6.51

Ort £ SS: Ortalama + Standart Sapma; FTR: Fizyoterapi ve Rehabilitasyon; SBKY: Siyaset Bilimi ve Kamu Y 6netimi Boliimii; UAI: Uluslararast
Tliskiler Bolimii; ASC: Ascilik; RTS: Radyo, TV ve Sinema Programi; IAY: Tlk ve Acil Yardim Programi; AHP: Ameliyathane Hiz. Programi; RP:
Radyoterapi Programi; DP: Diyaliz Programi; AP: Anestezi Programu; OFA: orta siddetli fiziksel aktivite; AFA: agir siddetli fiziksel aktivite.

Ogrencilerin fiziksel aktivite ve yasam kalitesi diizeyleri arasindaki baglant1 incelendiginde
agir ve orta siddetli fiziksel aktivite, yiiriiyiis ve toplam fiziksel aktivite arasinda pozitif yonlii
anlamli baglant1 bulunmustur. Yasam kalitesi degerlednirmesinde tum alt parametreleri ile
AFA arasinda anlamli baglant1 bulunamamistir. OFA ile toplam fiziksel aktivite arasinda orta
derecede pozitif anlamli baglant1 bulunurken, yasam kalitesi degerlendirmesinin alt kisimlari
arasinda anlamli baglant1 bulunamamuistir. Yiiriime ile toplam fiziksel aktivite arasinda yine orta
derecede pozitif anlamli baglant1 bulunurken, yasam kalitesi degerlendirmesinde bulunan tiim
alt kisimlar1 arasinda anlamli baglant1 elde edilmemistir. Toplam fiziksel aktivite ile yasam
kalitesi degerlendirmesinin tiim bolimleri karsilastirildiginda anlamli  baglant1 elde
edilmemistir. Yasam kalitesi degerlendirme parametrelerinden bedensel alan ile diger yasam
kalitesi parametreleri arasinda orta derecede pozitif yonde anlamli baglanti bulunmustur.

Katilimcilarin fiziksel aktivite diizeyleri ile yasam kalitesi diizeyleri karsilastirilmasi tablo 5°te

gosterilmistir.
Tablo 5. Katihmcilar fiziksel aktivite diizeyleri ile yasam Kalitesi diizeylerinin karsilagtirilmasi
AFA OFA Yirime Toplam Bedensel Ruhsal Sosyal Cevre
Alan alan alan
AFA r: ,333** ,175** J72%*%  -030 -,006 ,001 -,041
p: ,000 ,000 ,000 ,537 ,901 977 ,401
OFA r: ,087 ,563** 052 ,016 ,023 -,003
p: ,075 ,000 ,284 ,745 ,637 ,955
YUrume r, ,679**  -012 -,076 -,008 -,065
p: ,000 ,804 ,121 ,876 187
Toplam r: ,022 -,041 ,001 -,063
p: ,647 ,401 ,984 ,202
Bedensel r: ,600** ,410%* ,570**
Alan p: ,000 ,000 ,000
Ruhsal r: ,513** ,631**
Alan p: ,000 ,000
Sosyal Alan : ,556**
p: ,000

**_Spearman korelasyonu 0.01 diizeyinde anlamlidir; OFA: orta siddetli fiziksel aktivite; AFA: agir siddetli fiziksel
aktivite.



4. TARTISMA

Calismamizda 6grencilerin fiziksel aktivite ve yasam kalitesi diizeylerini ortaya koyarak,
aralarinda baglant1 olup olmadigmi belirlemek hedeflenmistir. Hipotezimiz Ogrencilerin
fiziksel aktivite seviyeleri ile yasam kaliteleri arasinda olumlu yonde ve anlamli iligki olacag1
yoniindedir. Sonuglar incelendiginde boliimler arasinda anlamli fark bulunmamasina ragmen
fiziksel aktivite diizeyleri yiiksek olan boliimleri yasam kalitesi diizeylerininde yiiksek oldugu

gorilmiistiir.

Daha fazla fiziksel aktivite ve daha az hareketsiz davranis, ¢ocuklar ve ergenler igin
faydalidir. Sayavera ve arkadaslar1 (2021) c¢alismalarinda kadinlarin erkeklere gbre daha
yuksek diizeyde yetersiz fiziksel aktivite gosterdiklerini bildirmistir. Cocuk ve ergenlerde
fiziksel aktivite ve eglence amaglh sedanter davranistaki cinsiyet farkliliklarini tanimlamak
amacl yaptiklar1 calismada Diinya Saghk Orgiitii'niin fiziksel aktivite yonergeleri referans
almmis ve 219.803 katilimciyr (106.698 erkek ve 113.105 kiz) igeren ¢alismalarinda genel
olarak, erkeklerin, kizlara kiyasla daha yiiksek fiziksel aktivite seviyelerinin oldugunu
sOylemiglerdir. Fiziksel aktivite modellerini arastiran bir baska c¢alisma ise 14.6 yas
ortalamasina sahip 132.071 6grencide yapilmis ve sonuglarinda ise kizlarda erkeklere oranla
daha yiiksek hareketsiz davranis oldugunu, yetersiz fiziksel aktivite gosterdiklerini bildirmistir
(Ortiz ve Larco, 2022). Bizim ¢alismamizda ise katilimcilarin cinsiyetleri ile fiziksel aktivite
diizeyleri arasinda anlamli sonu¢ ¢ikmamustir. Calismamiza katilan kiz ve erkek &grenciler

benzer fiziksel aktivite degerlerine sahiptir.

Fiziksel aktivite ve saglikla ilgili sistematik incelemeler ve birincil ¢aligmalar, artan
diizeyde fiziksel aktivite yapan ¢ocuk ve ergenlerin, aktif olmayan bir yasam tarzma sahip
olanlara gore daha iyi fiziksel ve zihinsel saglik ve psikososyal refaha sahip oldugunu
gostermistir. Kesitsel calismalardan elde edilen sonuglar, daha yiliksek diizeyde fiziksel
aktiviteye katilan cocuk ve ergenlerin daha iyi yasam kalitesine sahip oldugunu ortaya
koymaktadir (Spengler ve Woll, 2013). Spengler ve Woll ¢alismalarinda (2013) daha fazla
fiziksel aktivitenin ergenlerde daha yiiksek yasam kalitesi lizerindeki dngoriicii giiclinii 6l¢mek
iizere yaptiklar1 caligma sonuglarinda, daha yiiksek genel fiziksel aktivite, anlamli sekilde daha
yiksek yasam kalitesi degerleri ile sonuglandig1 bilgisini vermistir. Ozellikle spor kuliiplerinde
fiziksel olarak aktif olmak, ergenlerin daha yiiksek yasam kalitesi degerleri ile pozitif olarak
baglantilidir (Spengler ve Woll, 2013). 4-21 yas aras1 genglerin fiziksel aktiviteleri, psikososyal

sagliklar1 ve iyilik halleri ile yasam amaclar1 arasindaki iligkiyi arastiran baska bir ¢alismada


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5679623/#pone.0187668.ref007

bulgular, daha aktif 6grencilerin kendilerini daha iyi algilayan saglik ve zindelige, daha diistik
depresif semptomlara ve daha yiiksek yasam doyum seviyelerine sahip oldugu sonuglari
desteklemektedir (Piko ve Keresztes, 2006).

Fiziksel aktiviteyi artirmanin ve hareketsiz gegen zamani azaltmanin, genel popiilasyonda
ruh saghigimni gelistirmek i¢in umut verici dnlemler oldugu kanitlanmistir. Bununla birlikte,
iiniversite dgrencileri arasinda ruh saghigmi gelistirmeye yonelik etkili 6nlemler tiiretmek ve
uygulamak i¢in, bu 6zel ortamda fiziksel aktivite, hareketsiz zaman ve algilanan stres arasindaki
iliskilerin daha fazla arastirilmasi gerekmektedir (Tan at al., 2020). Lisans 6grencisi-Sporcu ve
genel lisans liniversite 6grencileri spor ve fiziksel aktivite katiliminin saglikla iligkili yasam
kalitesi Uzerindeki roliini incelemek igin yapilan bir ¢alismada zihinsel ve fiziksel bilesen
iceren yasam Kkalitesi Olgegi kullanilmistir. Yazarlar artan spor ve fiziksel aktivite diizeyi ile
zihinsel puan arasinda yiliksek pozitif bir baglant1 bulundugunu fiziksel puan ile 6nemli fark
elde etmediklerini bildirmislerdir. Calisma sonuglarinda iiniversite 6grencilerinde daha yiiksek
seviyede spor ve fiziksel aktivite, daha olumlu ruh saghg: ile iliskilendirilebilecegini
iletmislerdir (Snedden ve ark., 2019). Universite Ogrencilerinde Fiziksel Aktivite, Hareketsiz
Davranis ve Yasam Kalitesi baslikli bir ¢calismada ise yazarlar 6grencilerin fiziksel aktivite
diizeyleri ile yasam kaliteleri arasinda olumlu yonde baglant1 oldugu sonucuna varmiglardir
(Nowak, Bozek ve Blukacz, 2019). 2020 yilinda Almanya'daki bir {iniversite O6grencileri
arasinda fiziksel aktivite, sedanter zaman ve algilanan stres arasindaki iligkileri belirlemek igin
biiyiik 6lcekli ve internet tabanl ¢alisma yapilmistir. Sonuglari, daha yiiksek fiziksel aktivite
ve daha diisiik sedanter zamanin, algilanan stres seviyelerinin azalmasiyla baglantili oldugunu
gostermektedir. Yiiksek toplam fiziksel aktivite ve diisilk hareketsiz zaman bildiren
ogrencilerin, tiim olas1 kombinasyonlar arasinda en dislik algilanan stres puanlarim
bildirdiklerini ortaya ¢ikarmiglardir (Tan at al., 2020). Bizde ¢alismamizda literatiirii destekler
sonuglara ulasmis bulunmaktayiz. Calismamizda anlamli sonu¢ ¢ikmamasina ragmen fiziksel

aktivite ve yasam kalitesi sonuglar1 aralarinda olumlu yonde baglanti oldugu goriilmektedir.

Legey ve arkadaglar1 (2017) fiziksel aktivite, yasam kalitesi, ruh hali durumu ve kaygi
iliskisini arastiran ¢alisma yapmuslar ve fiziksel aktivitedeki artisin yasam kalitesi ve kaygidaki
artigla baglantili olduguna ulasmiglardir. Pengpid ve Peltzer (2019) 24 iilkeden 12.492
iiniversite 6grencisi ile yaptiklar1 caligmalarmmin sonuglarinda {iniversite 6grencilerinde yiiksek
hareketsiz davranigin diisiik saglik algilamasiyla baglantili oldugunu, yiiksek fiziksel
aktivitenin yiikksek yasam memnuniyeti ile baglantili oldugunu bildirmistir. Sevil ve

arkadaglarinin (2016) yaptiklar1 ¢caligmada, tiniversite dgrencileri tarafindan yiiriitiilen fiziksel



aktivite ve motivasyon iligkilerini incelemis, 0grencilerin okuduklar1 bolimiin etkisini ele
almadan motivasyon formlarinin fiziksel aktivite diizeylerini etkileyecegini vurgulamislardir.
Kiling ve arkadaglarinin (2016) ¢alismasinda iiniversite 6grenim goren 150 kadmn 6grencinin
o0grenim gordiikleri boliim farkliliklarint ele almadan yasam kalitesi seviyeleri ve bedensel
aktivite seviyeleri arasindaki baglanti incelenmistir. Yasam kalitesi alt parametreleri olan
bedensel alan, ruhsal alan ve sosyal alan degerlendirmeleri ile fiziksel aktivite olarak yiiriime
verilerinde istatistiksel anlamlilik bulamadiklarmni bildirmistir. Istatistiksel farklarin yasam
kalitesi cevre alan alt parametresi ile fiziksel aktivite Olgeginin dinlenme parametresinde
oldugunu bildirmistir. Sonucglarinda ise yasam kalitesinin bedensel faaliyetler ile olumlu yonde
anlamli bir baglantis1 oldugunu bildirmislerdir. Bizde calismamizda literatiirii destekler
sonuclara ulasmis bulunmaktayiz. Calismamizda katilimecilarin tamami {iniversitede egitim
gormekte olup bedensel aktivite ve yasam kalitesi durumlari incelenmistir. Fiziksel aktivite ve
yasam kalitesi arasindaki baglant1 incelendiginde anlamli sonug elde edilmesede yasam kalitesi
sonuglar1 ile fiziksel aktivite sonuglar1 arasinda pozitif yonlii baglant1 oldugu goriilmektedir.
Literatiirde calismamizda benzer sekilde tiniversite 6grencilerinde fiziksel aktivite ve yasam
kalitesine yoOnelik arastirmalar bulunmaktadir. Bunlara ek olarak calismamiza katilan
ogrencilerin farkli bdéliimlerden olmasiyla boliimlerin fiziksel aktivite ve yasam kalitesi
sonuglarinda ayrica bakilmistir. Fiziksel aktivite diizeyleri ile yasam kaliteleri aralarinda
anlaml1 baglant1 olmasada en yiiksek fiziksel aktivite diizeyine sahip olan 6grencilerin Ilk ve

Acil Yardim Boliimiinde olduklar1 gdzlenmistir.

Bu ¢alismada boliimlerin mevcut sayilarina gore ¢alismaya katilim oranlarimin az olmasi
calismanimn smirliligmi olusturmaktadir. Katilan 68renci sayisi ile yapilan ¢alismanin sonuglari
ogrencilerde yasam kalitesini ve fiziksel aktivite durumlarmi degerlendirmis sonugta ikisi
karsilagtirildiginda aralarindaki 6nemi bir kez daha ortaya koymustur. Ogrencilerin bedensel,
ruhsal, sosyal ve cevre acisindan incelendigi daha ileri aragtirmalar yapilmasi yasam kalitesini

degerlendirmek i¢in yarar saglayacaktir.
5. SONUC VE ONERILER

Sonug olarak; Ogrencilerin bulunduklar1 bdliimlere gore yasam kalitesi sonug parametreleri
ile bedensel aktivite sonu¢ parametreleri karsilastirildiginda aralarinda anlaml fark yok idi.
Ancak bedensel aktiviteleri ile yasam kalite seviyeleri arasinda giiclii bag vardi. Giinliik
yasamlarinda fiziksel aktivite seviyeleri yiiksek olan 6grencilerin yasam kalitesi puanlar1 daha

yiksekti. Universite 6grencilerinde fiziksel aktivite diizeyini arttirma yasam Kkalitesini



yiikseltmede etkin olacagi, 6grencilerin kendine zaman ayirabilme, fiziksel aktivitelerini

arttirma yagam kalitelerini yiikseltecegi goriislindeyiz.

Tegekkiir

Yazarlar, bu ¢alismaya katkida bulunan Iktisadi Idari ve Sosyal Bilimler Fakiiltesi, Saglik Bilimleri
Yiiksekokulu, Saglik Hizmetleri Meslek Yiikseokulu ve Meslek Yiiksekokulu 6gretim elemanlarina ve

katilimcilara en igten tegekkiirlerini sunarlar.

Cikar Catismas1 Beyam: Yazarlar bu makalede yazarlik ve/veya yayinla alakali herhangi bir

potansiyel ¢ikar ¢atigsmasi beyan etmemektedir.

Kurumsal ve Finansal Destek Beyani: Bu caligma i¢in higbir kurum destegi ve finansal destek

alinmamustir.

Yazar Katkisi: Kavramsallastirma — GB,DT; Tasarim — GB, DT; Denetim — GB,DT; Fonlama-
GB; Materyaller —-BK; Veri Toplama ve/veya Isleme -BK,GB; Analiz ve/veya Yorumlama — GB, DA,
Literatiirinceleme —GB, DA; Yazma — GB; Elestirel Inceleme- DT
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