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gzersiz, günlük yaşam içinde kas ve eklemlerin kullanılarak enerji
harcaması ile gerçekleşen, kalp ve solunum hızını artıran ve farklı
şiddetlerde yapılan aktiviteler olarak tanımlanmaktadır.1 Dünya ge-

nelinde yüksek gelir düzeyine sahip bireylerin, hareketsizlik oranları, ka-

Orta Seviyede Düzenli Yüzme ve Step-Aerobik
Egzersizi Yapan Kadınlarla Sedanter Kadınların

Fiziksel Uygunluk Değişkenlerinin Karşılaştırılması

ÖÖZZEETT  AAmmaaçç::  Düzenli egzersizlere katılan yüzme grubu (YG) ve step-aerobik grubu (SAG) kadınların fi-
ziksel uygunluk değişkenlerinin sedanter grup (SG)  ile karşılaştırılmasıdır. GGeerreeçç  vvee  YYöönntteemmlleerr:: Araştır-
manın örneklemini SAG (n=15), YG (n=15) ve SG (n=15) olmak üzere toplam 45 gönüllü kadın
oluşturmuştur. Araştırmaya katılanların ortalamaları sırasıyla; yaş 46,07±7,93 yıl; egzersiz yaşı 4,01 ± 4,5
yıl;  boy uzunluğu 162±5,14 cm ve vücut ağırlığı 69±10,8 kg idi. Bu çalışmada, 6 dk yürüme testi, Fla-
mingo denge testi, bacak dayanıklılığı duvar skuat testi, Nelson el reaksiyon testi, sandalye testi, el kav-
rama testi ve beden kitle indeksi (BKİ) kullanılmıştır. BBuullgguullaarr::  Egzersiz yapan ve yapmayan gruplarda yaş,
boy uzunluğu, vücut kitlesi, egzersiz yaşı değerleri benzerdir. Sedanterlerin 6 dk yürüme testi ortalama-
ları egzersiz gruplarından anlamlı şekilde düşük iken (p<0,05) denge testinde üç grup arasında anlamlı
farklılık yoktur. Sandalye testinde ise SAG ortalama değeri, YG ve SG ortalamalarından anlamlı şekilde
(p<0,01) daha yüksektir. Step-aerobik grubunun el kavrama kuvveti ortalaması, hem YG’den, hem de SG’
den daha yüksektir (p<0,05). Reaksiyon testinde hem YG, hem de SAG, sedanterlerden anlamlı düzeyde
(p<0,01) daha düşük ortalamalara sahip iken, sadece SAG’nun duvar skuat testi ortalaması SG’den anlamlı
düzeyde farklıdır. SSoonnuuçç::  Yüzme ve step yapanların aerobik dayanıklılığı sedanterlerden daha iyidir. Step
aerobik grubunun bacaklarının dinamik ve izometrik kassal dayanıklılığı ile el kavrama kuvveti ve reak-
siyon zamanı, yüzme ve sedanter gruplarından daha iyidir. Denge bakımından egzersiz grupları ile se-
danter grup arasında anlamlı farklılık yoktur. 
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AABBSS  TTRRAACCTT  OObbjjeeccttiivvee:: This study aims to compare the physical fitness parameters among regular step-aer-
obic groups (SAG), swimming (SG) and sedentary control groups (SCG) in females. MMaatteerriiaall  aanndd  MMeetthhooddss::
Totally 45 participants were selected from SAG (n=15), SG (n=15) and SCG (n=15). The means for partic-
ipants were 46.07±7.93 years for age, 4.01±4.5 years for training age, 162±5. 14 cm body height and 69±10.8
kg for body weight, respectively. In addition to demographic data, 6 minutes’ walk test, flamingo balance
test, wall squat test, Nelson hand reaction time test, chair test and handgrip strength test, body mass index
(BMI) were used. RReessuullttss:: Exercise and sedentary groups had similar averages in term of age, body height,
body weight and training age. The means for 6 minutes’ walk test of SCG were significantly lower than
SG and SAG (p<0.05). In chair test, the mean for SCG was significantly lower than exercised groups
(p<0.05) while no significant difference was observed among three groups in flamingo balance test. The
mean handgrip strength of SAG was significantly higher than SG and SCG (p<0.05). In reaction time test
both SAG and SG had a lower average than SCG (p<0.01) while the mean value of wall squat test for SAG
was only higher than SCG (p<0.05). CCoonncclluussiioonn:: SAG and SG had a higher aerobic endurance than SCG.
The means of SAG were higher than SG and SCG in dynamic and isometric leg muscular endurance, hand
grip strength and reaction times except balance.
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dınlarda erkeklerden daha yüksektir. Kadınlarda,
gençlere kıyasla ileri yaşlarda hareketsizlik oran-
ları dünya genelinde artmaktadır.2,3 Erkeklerde, eg-
zersiz ve rekreasyonel sportif etkinliklere katılım
güç kazanmak ve sportif mücadelelerde başarılı
olmak için yapılır iken, kadınlarda bu çalışmalar
yağsız bir vücuda sahip olarak estetik görünüm ka-
zanmak için yapılmaktadır. Son 20 yılda egzersizin
sağlıklı yaşam için önemi açık bir şekilde ortaya
konmuştur. Araştırmalar, düzenli yapılan canlı
tempolu yürüyüşün fizyolojik ve psikolojik değeri
olduğunu göstermektedir. Düzenli yapılan egzer
sizler tüm yaş ve cinsiyet gruplarında faydalıdır.4-6

Bireylerin,  günlük egzersiz ve hareket düzeyleri-
nin artışına paralel olarak kalp dolaşım sistemi
hastalıklarının azaldığı araştırma bulguları ile bil-
dirilmektedir.7 Fiziksel olarak aktif olmanın insan
sağlığı üzerindeki olumlu etkisi birçok araştırma ve
klinik çalışmalarla kanıtlanmıştır.2,8 Özellikle eg-
zersizin, fiziksel ve fizyolojik etkileri ile birlikte
mental, ruhsal, psikososyal, bilişsel ve metabolik
yararları da rapor edilmiştir.9,10 Amerikan Spor He-
kimleri Birliği “American College of Sport Medi-
cine (ACSM)” sağlıklı bireylerin, “orta seviyede”
egzersiz düzeyini hızlı yürüyüşle, “zorlayıcı egzer-
siz” düzeyini koşuyla gerçekleştirebileceğini be-
lirtmiştir. Haftalık egzersiz miktarını bu ikili
ayrıma göre planlamak gerektiği bildirilmektedir.8

ACSM tarafından, haftada 5 gün 30 dk “orta sevi-
yede egzersiz”, ya da haftada 3 gün 20 dk “zorlayıcı
egzersiz” yapmanın yararlı olacağı rapor edilmiş-
tir.8,10

Milyonlarca kişi bugün fiziksel uygunluklarını
geliştirmek için yürüyüş yapar iken, bu hedefin
gerçekleştirilmesinde modern ve gelişmiş toplum-
lar step-aerobik, yüzme, yavaş tempolu koşu akti-
vitelerine katılmaktadır.4 Kadınlara, büyük kas
gruplarını içeren nordik ve eliptik yürüyüş, ritmik
ve dinamik uzun süreli egzersizler, koşma, yüzme,
bisiklete binme, kürek, kol-bacak ergometresi,
dans, kırkayağı, ip atlama ve dayanıklılık gibi 
aerobik türden aktiviteler önerilmektedir.6

Kadınlarda, aerobik aktivitelerden oluşan uzun
yürüyüşlerin haftada bir defa 90 dk, iki kez plan-
lanacak ise 45 dk yapılması gerektiği veya yürüyüş
dışında egzersiz yapılacak ise günlük 45’er dk’lık 2-

3 alternatif seanstan oluşması gerektiği bildirilmiş-
tir.6

Yüzme aktiviteleri, yer çekiminin olmadığı
derin sularda veya çok az olduğu sığ sularda ek-
lemlerin sıkışmadığı, egzersizden sonra ağrısız şe-
kilde günlük yaşama devam edilen ve geniş hareket
oranlarında hareket hızı ile artan su direncine karşı
sadece konsantrik veya izokinetik kasılmalar ile
kassal kuvvet ve dayanıklılık kazanımını mümkün
kılan nadir egzersizlerden biridir.11

Bu nedenle beceri, dayanıklılık, sürat, çabuk-
luk, esneklik ve hareketlilik özellikleri geliştirile-
rek, kendine güven duyma gibi davranışları da
bireylere kazandırmaktadır.2 Aerobik egzersizler,
uzun süreli aktivite süresince vücuda enerji sağla-
mak amacıyla oksijenin kullanıldığı egzersizler-
dir. Kara da ve suda yapılan egzersizin, insan
vücudunda oluşturduğu fizyolojik değişiklikler-
den dolayı kas zayıflığını, yürümeyi ve denge bo-
zukluğunu önlediği araştırma sonuçları ile
bildirilmektedir.12,13 Bunun yanı sıra karada yapı-
lan egzersiz, kemik ve eklem çevresindeki kasları
güçlendirerek sağlıklı olmasına yardımcı olur iken;
yüzme egzersizleri ile kuvvet kaybı, denge ve ko-
ordinasyon yetersizliği, azalan eklem hareket açık-
lığı su içi egzersizlerinde gözlenen gelişimlerdir.
Karada egzersiz yaparken, bireylerin vücudun
dikey pozisyonunu korumak için harcadığı yer çe-
kimine karşı uygulanan antigravitasyonel kuvvet
sebebiyle dengeleri yüzücülerden daha yüksektir.
Çünkü, yüzme sırasında dengeyi sağlayacak yer çe-
kimi kuvveti, suyun kaldırma kuvveti sebebiyle
minimum düzeydedir.13

Kadınlarda, kas-iskelet sistemine bağlı ağrıla-
rın yürüme bozukluklarına, merdiven çıkmakta
zorlanmaya ve bozuk dengeye yol açtığı belirtil-
mektedir.14 Dengeyi veya postüral kontrolü devam
ettirebilme yeteneği; ayakta durma, yürümeden
oturmaya geçme ve sandalyeden ayağa kalkma
şeklinde sıralanan tüm günlük işlerin yapılması
bakımından önemlidir.14 Kara da ve suda yapılan
egzersizlerin avantaj ve dezavantajları bulunmak-
tadır.13 Özel çalıştırıcıların çeşitli avantaj ve deza-
vantajlarını dikkate alarak bireylerin sağlık ve
fiziksel uygunluk özelliklerine göre kara ve suda



yapılan egzersiz programlarını önermesi gerek-
mektedir. Ülkemizde erkeklere kıyasla, fiziksel ak-
tivite ve egzersiz düzeyi düşük olan kadınların su
da ve karada yapılan fiziksel etkinliklerin etkileri
ile avantaj ve dezavantajlarını ortaya koymaya yö-
nelik üç grubun karşılaştırıldığı deneysel veya
yarı deneysel bir çalışma yoktur.15 Çok sayıda ka-
dının fiziksel aktivite ve egzersiz programlarına
katılımını sağlamak için, farklı ortamlarda yapı-
lan egzersiz programlarının etkileri konusunda far-
kındalıklarının artırılması önemli gözükmektedir.

Bu çalışmada, yüzme ve step-aerobik prog-
ramlarına katılan kadınlar ile sedanter bireylerde
fiziksel uygunluk özelliklerinin karşılaştırılması
amaçlanmıştır.

GEREÇ VE YÖNTEMLER

KATILIMCILAR

Orta düzeydeki fiziksel aktivite yürürken veya ha-
reket ederken konuşmanın sürdürülebildiği, fakat
şarkı söylenemediği bir tempoda düzenli yüzme ile
step-aerobik egzersizi yapan kadınlarla, sedanter
kadınların fiziksel uygunluk özelliklerini karşılaş-
tırmak amacıyla yapılan bu çalışmaya toplam 45
gönüllü kadın katılmıştır.16 Belirli bir nüfusu tem-
sil etmeyen, sadece özel bir fitness merkezinde ae-
robik-step yapan ve yüzme havuzunda en az 3 ay
süre ile haftanın 3 günü ve günde 45-60 dk yüzen;
yaş ortalaması 46,07±7,93 yıl, egzersiz yaşı 4,01±4,5
yıl, boy uzunluğu 162±5,14 cm ve vücut kütlesi
69±10,8 kg olan kadınların fiziksel uygunluk özel-
likleri ölçülmüş ve karşılaştırılmıştır. Araştırmanın
step-aerobik grubu (SAG)’na; Adana ilinde özel bir
sağlık fitness kuruluşunda egzersiz yapan 15 kadın
katılmıştır. Yüzme grubu (YG)’nu yüzme havuzuna
gelen 15 katılımcı, egzersiz yapmayan sedanter
grubu (SG) ise 15 kadın katılımcı oluşturmuştur.
Veriler, Mart-Haziran 2015 tarihinde içerisinde ka-
tılımcıların egzersiz yaptığı yerde toplanmış, rıza
formlarının alınması ve kişisel bilgi formunun dol-
durulmasından sonra çalışmada sırasıyla; birinci
gün Nelson el reaksiyon testi, izometrik kassal
bacak dayanıklılığı için duvar skuat testi ölçümleri
alınır iken, ikinci gün Flamingo denge testi ve di-
namik kassal bacak dayanıklılığı için sandalye testi

yapılmıştır. Üçüncü gün ise, el kavrama testi ve
aerobik dayanıklılık için 6 dk yürüme testi uygu-
lanmıştır. Katılımcıların antrenman programına
herhangi bir müdahale yapılmamıştır. 

ÖLÇÜM ARAÇLARI

66  DDaakkiikkaa  YYüürrüümmee  TTeessttii --Tüm katılımcılara uy-
gulanan 6 dk yürüme testi Amerikan Toraks Der-
neği tarafından geliştirilmiştir. Her 3 m’ye işaret
konarak, 30 m’lik kesintisiz düz alanda, 6 dk bo-
yunca kendi ritimlerinde yürümeleri istenmiş ve
araştırmacının standart cinsinden kayıt edilmiştir.17

NNeellssoonn  EEll  RReeaakkssiiyyoonn  TTeessttii  - Zaman yerine san-
timetre cinsinden derecelendirilmiş bir cetvelin
ucu, katılımcının baş ve işaret parmakları arasında
tutulmuş ve “hazır ol” komutundan sonra bırakılan
cetvelin en kısa mesafede yakalanması istenmiştir.
Otuz saniye ara ile 10 deneme yapılmıştır. Cetveli
parmaklarıyla yakaladığı üst noktada, deneğin re-
aksiyonu santimetre cinsinden belirlenmiştir. En
iyi üç denemenin ortalaması reaksiyon skoru olarak
kayıt edilmiştir.18

FFllaammiinnggoo  DDeennggee  TTeessttii -- “Test için Eurofit”in
belirlediği standart ölçülerde yapılmış denge tah-
tası kullanılmıştır. Denge tahtası 4 cm kalınlığında,
3 cm eninde ve 30 cm uzunluğunda iki tahta kiri-
şin altına aralıklı ve dik olarak, 2 cm genişliğinde ve
15 cm uzunluğunda iki tahta kiriş monte edilerek
yapılmıştır. Kadınların, denge tahtasında tercih et-
tiği baskın ayak üzerinde durabilme süresi test edil-
miştir. Serbest kalan ayak, aynı taraf elle tutularak
diz bükülmüş ve serbest kalan el, testi yapan kişi ta-
rafından başlangıçta desteklenmiş ve katılımcının
dengesini sağladığı anda eli serbest bırakılmış ve kro-
nometre çalıştırılmıştır. Tutulan ayağın bırakılması
veya dengenin bozularak ayağın denge tahtasından
ayrılması durumunda kronometre durdurulmuş ve
skor saniye cinsinden kayıt edilmiştir.19

3300  SSaanniiyyee  SSaannddaallyyee  TTeessttii --  30 saniye süreyle
sandalyeye otur-kalk testi, bacak ve kalçanın dina-
mik kassal dayanıklılığını yansıtmaktadır. Katılım-
cıların, kollukları olmayan ve oturma yüksekliği 42
cm olan sandalyenin orta kısmına, sırtı ve baş dik
pozisyonda, kolları önde çaprazlanmış, ayakları ze-
mine tam basar şekilde oturması sağlanmıştır.
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“Başla” komutuyla katılımcı, tam olarak ayağa kalk-
mış ve oturmuştur. Katılımcının 30 saniye içinde
kaç kez tam olarak ayağa kalktığı sayılarak değer-
lendirme yapılmıştır.20

DDuuvvaarr  SSkkuuaatt  TTeessttii -- Duvar skuat testinde katı-
lımcıların, diz ve ayak bileği eklemleri 90o pozis-
yonda, baş ve sırt duvara değecek şekilde olması
sağlanmıştır. Bir ayak yere sabitlenir iken, diğer
ayak 5 cm yerden yukarı kaldırıldığı an da süre baş-
latılmış ve ayağın yere değmesiyle kronometre dur-
durulmuştur. Bacak ve kalçanın izometrik kassal
dayanıklılığını ölçen bu test, katılımcıların iki ba-
cağı için uygulanmış ve iki denemenin ortalaması
skor olarak kayıt edilmiştir.21

EEll  KKaavvrraammaa TTeessttii-- Takei (Lafayette Instrument
Company, ABD) marka el dinamometresi ile ölçüm
ayakta ve baskın el ile gerçekleştirilmiştir. Katı-
lımcıların, gergin kollarını vücutlarına temas ettir-
meden ölçümleri alınmıştır. Test prosedüründe, el
kavrama kuvveti için her ölçüm arasında birer

dk’lık aralar verilerek üç ölçümün en yüksek iki de-
nemenin ortalaması kayıt edilmiştir.

BBeeddeenn KKiittllee  İİnnddeekkssii--  Vücut ağırlığının (kg)
metre cinsinden boy uzunluğunun karesine bölün-
mesi ile katılımcıların beden kitle indeksi (BKİ) he-
saplanmıştır (BKİ=kg/m2).

İSTATİSTİKSEL ANALİZ

Tüm verilerin istatistiksel analizi, SPSS 20.0 paket
programında yapılmıştır. Shapiro-Wilk testinde
normal dağılım gösteren grupların yürüme, san-
dalye, kol kuvveti ölçümlerinde tek yönlü varyans
analizi (ANOVA) ile farklılığın kaynağının belir-
lenmesi için Duncan testi uygulanmıştır. Diğer
yanda, üç grup arasında normal dağılım gösterme-
yen denge testi, reaksiyon testi, duvar skuat testi
için nonparametrik Kruskal-Wallis analizleri ya-
pılmıştır. İkili grup karşılaştırmalarında Mann-
Whitney U testi kullanılmıştır. Sonuçlar, “0,05” ve
“0,01” önem düzeyinde değerlendirilmiştir.

Değişkenler Gruplar n X±SS F p

Yaş (yıl) Yüzme grubu 15 47,73±9,28a

Step-aerobik grubu 15 43,13±7,28a

Sedanter grubu 15 47,33±6,67a 1,592 ,216

Toplam 45 46,07±7,93

Boy uzunluğu (cm) Yüzme grubu 15 161,87±5,64a

Step-aerobik grubu 15 163,27±5,23a ,397 ,675

Sedanter grubu 15 161,73±4,74a

Toplam 45 162,29±5,15

Vücut kitlesi (kg) Yüzme grubu 15 72,73±13,01a

Step-aerobik grubu 15 65,60±10,72a 1,716 ,192

Sedanter grubu 15 70,00±7,45a

Toplam 45 69,44±10,81

Beden kitle indeksi Yüzme grubu 15 27,68±4,35a

Step-aerobik grubu 15 24,74±5,05a 1,923 ,159

Sedanter grubu 15 26,79±2,98a

Toplam 45 26,40±4,30

Egzersiz yaşı (yıl) Yüzme grubu 15 5,80±3,57b

Step-aerobik grubu 15 6,00±5,08b

Sedanter grubu 15 0,00±0,00a 13,54 ,000**

Toplam 45 3,93±4,49

TABLO 1: Çalışmaya katılan üç grubun demografik özellikleri tek yönlü varyans analizi
(ANOVA) ve çoklu karşılaştırma Duncan testi sonuçları.

* 0,05 düzeyinde anlamlı fark vardır, ** 0,01 düzeyinde anlamlı fark vardır.
a aynı harfler: Grupların benzer olduğunu göstermektedir.
b farklı harfler: Gruplardaki farklılığı göstermektedir.
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BULGULAR

Çalışmaya katılan SAG, YG ve SG’nin demografik
özellikleri Tablo 1’de görülmektedir. Çalışmamıza
katılan YG, SAG ile SG’de yaş, boy uzunluğu, vücut
ağırlığı bakımından aralarında anlamlı farklılıklar
olmamasına rağmen SAG’nin BKİ’si, YG ve SG’den
anlamlı şekilde (p<0,05) farklıdır. Egzersiz yapan
gruplardan YG ve SAG arasında egzersiz yaşı orta-
lamaları istatistiksel olarak farklı değildir (Tablo 1). 

Tablo 2’de katılımcıların yürüme testi ince-
lendiğinde, SG ortalamaları SAG ile YG’den an-
lamlı şekilde düşüktür (p<0,01). YG ile SG sandalye
testi ortalamaları arasında anlamlı farklılık yoktur.
Sandalye testinde (32,53±5,99) SAG, hem YG’den,
hem de SG’den daha yüksek ortalamalara sahiptir
(p<0,01). El kavrama kuvveti testinde ise (25,40 ±
3,8) SAG, hem YG hem de SG’den daha yüksek or-
talamalara sahiptir (p<0,05). YG ile SG’nin el kav-
rama kuvveti testi ortalamaları arasında anlamlı
farklılık yoktur (Tablo 2).  

Tablo 3’te denge testinde, düzenli egzersiz
yapan gruplar ile sedanterler arasında istatistiksel
anlamlı farklılık yoktur. Nelson el reaksiyon testi
sonuçları incelendiğinde, SAG değerleri (15,04)

hem YG hem de SG’den istatistiksel olarak anlamlı
düzeyde düşük olarak saptanmıştır (p<0,01). YG ve
SG reaksiyon testi sonuçları arasında anlamlı fark-
lılık gözlenmemiştir. 

Duvar skuat testinde ise sadece SAG değerleri,
SG ve YG’den istatistiksel olarak anlamlı düzeyde
farklıdır (p<0,05) (Tablo 3).

Genel olarak, yüzme ve step yapanların aero-
bik dayanıklılığını gösteren 6 dk yürüme testindeki
ortalamaları sedanterlerden daha iyidir. SAG’nin
bacaklarının dinamik ve izometrik kassal dayanık-
lılığını ölçen sandalye ve duvar skuat tesleri ile el
kavrama kuvveti ve reaksiyon zamanı ortalamaları
YG ve SG’den daha iyidir. Dengeyi ölçen Flamingo
testinde egzersiz grupları ile SG arasında anlamlı
farklılık yoktur. 

TARTIŞMA

Egzersizin fiziksel ve fizyolojik, mental, ruhsal, psi-
kososyal, bilişsel ve metabolik yararları bilinmesine
rağmen, kadınların hareketsizlik oranları dünya ve
Türkiye genelinde yüksektir.3,8,22 İnsanların bek-
lentilerine uygun farklı-çevresel ortamlarda egzer-
siz yapabilme seçeneği vardır. Kara da ve suda
yapılan egzersizin, insan vücudunda oluşturduğu

Gruplar n X±SS Min-max F2,42

Yürüme testi (m)

Yüzme grubu 15 538,53±103,62a 319,00-758,00 7,419**

Step-aerobik grubu 15 586,40±43,34a 505,00-639,00

Sedanter grubu 15 485,33±53,75b 399,00-611,00

Sandalye testi (dk/tekrar sayısı)

Yüzme grubu 15 24,40±5,72b 14,00-34,00 8,696**

Step-aerobik grubu 15 32,53±5,99a 21,00-49,00

Sedanter grubu 15 25,20±5,95b 19,00-38,00

El kavrama kuvveti (kg)

Yüzme grubu 15 20,67±6,52b 11,00-30,00 4,648*

Step-aerobik grubu 15 25,40±3,68a 20,00-33,00

Sedanter grubu 15 20,67±4,03b 15,00-28,00

TABLO 2: Çalışmaya katılan grupların yürüme, sandalye ve kol kuvveti testi varyans analizi (ANOVA) 
ve çoklu karşılaştırma Duncan testi sonuçları.

* 0,05 düzeyinde anlamlı fark vardır, ** 0,01 düzeyinde anlamlı fark vardır,  
a aynı harfler: Grupların benzer olduğunu göstermektedir.
b farklı harfler: Gruplardaki farklılığı göstermektedir.
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fizyolojik değişikliklerden dolayı, kas zayıflığını,
yürümeyi ve denge bozukluğunu önlediği bilin-
mektedir.10,23 Diğer yandan bedensel hareketsiz-
liğe bağlı olarak, özellikle kadınlarda kas-iskelet
sistemine bağlı ağrılar, yürüme bozuklukları,
merdiven çıkma zorluğu ve günlük hareket kap-
asitesinde azalma gibi sorunlar ortaya çıkmakta-
dır.14,15

Egzersiz yaşı ortalamaları farklı olmayan
yüzme ve aerobik egzersiz grupları ile sedanterler
arasında yaş, boy uzunluğu ve vücut ağırlığı bakı-
mından farklılık yoktur (p>0,05). Katılımcıların
BKİ’leri sırasıyla; YG için 27,68 ± 4,35; SAG için
24,74±5,05; SG için 26,79±2,98 olarak bulunmuş-
tur. Çalışmamızda sadece SAG, diğer iki gruptan
daha düşük BKİ değerine sahiptir (p<0,05). Vücutta
yağ oranı düştükçe, egzersize nispi olarak katılan
kas miktarı ve vücut ağırlığının kilogram başına
düşen aerobik kapasitesi artar; dolayısıyla bir kg
vücut kitlesini hareket ettirmek için gerekli oksi-
datif enerji metabolizması yükselir iken, yürüme
mesafesindeki artışın da kaynağını oluşturabilir.21

Çalışmamıza benzer şekilde Sevimli, egzersiz yapan
ve yapmayan 412 erişkin katılımcı üzerine yaptığı
araştırmada, egzersiz grubunun 24,26±2,87’lik BKİ
ortalamasını SG’nin 25,78±6,69’luk değerinden
daha düşük bulmuştur.24

Yürüme testinde, SG’nin değerleri, SAG ile
YG’den anlamlı şekilde daha düşüktür (p<0,01). Eg-
zersiz yapan katılımcıların yürüme mesafesindeki
artış, aerobik kapasitedeki gelişim ile açıklanabilir.
Açıkça yürüyüş sırasında kalp, akciğer, kas, tendon,
santral sinir sistemi birlikte çalışmaya programlan-
mıştır ve düzenli çalışmalar ile kişinin günlük ha-
reket kapasitesinin iyileşeceği belirtilmektedir.20,25

Paffenbarger ve ark., haftada yakılan kalori mikta-
rının sağlıklı ve uzun yaşamanın sırlarından biri ol-
duğunu bildirmişler ve artan hareket oranı ile uzun
yaşam arasında doğrusal ilişki olduğunu vurgula-
mışlardır.7 Çalışmamızda, 6 dk’dan daha fazla me-
safe yürüyenlerin kalori harcama kapasitelerinin
yüksek olduğu açıktır ve SAG, diğer iki gruba göre
daha avantajlı gözükmektedir. Çünkü, çoğu hareketi
yürümedeki adım atmaya benzeyen step-aerobik ça-
lışmaları karada yapılmakta ve vücudun dik po-
zisyonda dengenin korunması için yer çekimine
karşı konsantrik-eksantrik kasılmalar ile antigra-
vitasyonel kuvvet kullanılmaktadır. Yüzme hare-
ketleri yürümeye benzememekte ve suyun
kaldırma kuvvetinden dolayı yürüyüşteki gibi
dengenin korunmasına gereksinim duyulmadan
su direncine karşı sadece konsantrik veya izoki-
netik kasılmalar kullanılmaktadır.13 Diğer yandan,
birçok çalışmada, pilates sonrasında bireylerin 6
dk testindeki yürüme mesafelerinin arttığı rapor
edilmiştir.26,27 Postmenopozal kadınlar üzerinde
egzersizin fiziksel uygunluk ve yaşam kalitesi üze-
rine etkisini araştıran bir diğer çalışmada, egzersiz
sonrası yürüme mesafesinde, Borg skalasında ve
maksimum VO2 değerlerinde istatistiksel anlamlı
farklılıklar görülmüştür.28

Flamingo denge testinde, düzenli egzersiz
yapan gruplar ile sedanterler arasında istatistik-
sel anlamlı farklılık bulunmamaktadır. Soyuer 
ve ark., yaş aralığı 65-69 yıl olan bireylerin
%13’ünde; 85 yıl ve üzerindekilerin %46’sından
fazlasında dengenin azaldığını rapor etmişler-
dir.27,29 Çalışmamızdaki katılımcıların denge ye-
teneğinin farklılaşmamasının en önemli sebebi
46,07±7,93 yıl olan ortalama yaş değerinin Soyu-
er’in çalışmasındaki denge bozukluklarının gö-
rüldüğü 65 yaş sınırının altında olmasından veya
katılımcıların günlük yaşamda daha az kullandığı

Gruplar n Mediyan (Q1-Q3) SS X2

Denge testi (sn)

Yüzme grubu 15 0,50 (0,32-2,0) 2 4,842

Step-aerobik grubu 15 2,0 (1,0-2,0)

Sedanter grubu 15 1,0 (0,2-1,21)

Nelson el reaksiyon testi

Yüzme grubu 15 17,8 (15,4-19,4)a 2

Step-aerobik grubu 15 15,04 (9,04-17,00)b 12,461**

Sedanter grubu 15 18,8 (17,2-21,0)a

Duvar skuat testi

Yüzme grubu 15 0,13 (0,08-0,27)b 2 7,881*

Step-aerobik grubu 15 0,17 (0,12-0,45)a

Sedanter grubu 15 0,09 (0,06-0,18)b

TABLO 3: Çalışmaya katılan grupların denge,
el reaksiyon ve duvar skuat testi analiz sonuçları.

* 0,05 düzeyinde anlamlı fark vardır, ** 0,01 düzeyinde anlamlı fark vardır,  
a aynı harfler: Grupların benzer olduğunu göstermektedir.
b farklı harfler: Gruplardaki farklılığı göstermektedir.
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ayakları üzerinde dengelerinin değerlendirilme-
miş (nondominant) olmasından kaynaklanabilir.29

Ayrıca, SAG grubunun çalışmalarını dikey pozis-
yonda yer çekimi kuvvetine karşı yapması önemli
bir avantaj oluşturduğunu düşündürmektedir.
Ayakta dik durma, yer çekimine karşı koyan 
(antigravitel) kasların çalışması ile ilgilidir.30 Bu
yer çekimine karşı koyma hareketi suyun kal-
dırma kuvveti yüzünden oluşmamaktadır.31 Bun-
dan dolayı, YG’nin SAG’ye kıyasla suda yaptığı
çalışmalar antigravitel kaslarının yeterince çalış-
madığı; sadece denge de değil, kalça ve bacakların
dinamik ve izometrik kassal dayanıklılığı para-
metrelerinde de farklılaşmaya sebep olduğu be-
lirtilmiştir.32

Reaksiyon testi değerleri incelendiğinde, hem
YG hem de SAG, SG’den anlamlı düzeyde daha
düşük reaksiyon testi ortalamalarına sahiptir
(p<0,01). Egzersiz yapan gruplardaki reaksiyon za-
manının, SG’den düşük bulunması sinir ve kas ileti
sisteminin gelişimine bağlı olarak egzersize yanıt
olabileceğini düşündürmektedir. YG ve SAG reak-
siyon testi ortalamaları arasında ise anlamlı farklı-
lık yoktur (p>0,05). Çalışmamızın verileri göz
önüne alındığında, aerobik egzersiz yapan kadın-
ların reaksiyon testi sonuçları SG’ye göre daha ba-
şarılıdır. Orta seviyede yapılan egzersizin basit
reaksiyon süresine etkisi üzerine yapılan araştır-
malarda, egzersizin vücudun derin ısısının artışına
bağlı sinir ileti hızında artışa ve uyarılma düzeyinin
artışına sebep olarak basit reaksiyon süresinin gelişi-
mine yol açtığı bildirilmiştir.33,34 Bu sonuçlar, egzer-
siz sırasında artan oksijen alımının reaksiyon zamanı
gibi algısal motor özelliklere olumlu etkisi olduğunu
göstermektedir.

Bacak ve kalçaların dinamik kassal dayanıklılı-
ğının göstergesi olan sandalye testinde SAG, hem
YG’den hem de SG’den daha yüksek ortalamalara sa-
hiptir (p<0,01). YG ile SG sandalye testi ortalamaları
arasında anlamlı farklılık gözlenmemiştir (p>0,05).
Diğer yandan, bacak ve kalçaların izometrik kassal
dayanıklılığının göstergesi olan duvar skuat tes-
tinde ise SAG ortalaması, YG ve SG’den anlamlı dü-
zeyde farklıdır (p=0,01). Özellikle SAG’deki
gelişmelerin, karada yapılan egzersizin kas tonusu
ve kas kuvveti gelişimi açısından daha önemli ol-

duğunu göstermektedir.35 El kavrama kuvveti tes-
tinde ise SAG, hem YG’den hem de SG’den daha
yüksek ortalamalara sahiptir (p<0,05). YG ile SG
arasında anlamlı farklılık yoktur. Açıkça kalıtsal
olan el kavrama kuvvetinin; genel sağlığın, kassal-
lığın ve vücut kuvvetinin bir göstergesi olduğu
kabul edilmektedir.36-40

Tsorluo ve ark., 22 sağlıklı kadınla planladık-
ları çalışmada, esneklik ve fonksiyonel hareketlili-
ğin kas kuvveti üzerine 24 haftalık etkisini direnç
ve akuatik egzersizlerle incelemişler ve el kavrama
kuvvetinde %13 düzeyinde anlamlı gelişme oldu-
ğunu rapor etmişlerdir.41 Erişkin kadınlarda, sağ-
lıklı bir iskelet-kas yapısı için egzersiz, yaşam
kalitesinin sürdürülmesinde hayati öneme sahiptir.
El kavrama kuvvetinin (el parmaklarının izomet-
rik fleksiyon kuvveti), fonksiyonel yetilerle yüksek
düzeyde ilişkili olduğu araştırma sonuçları ile bil-
dirilmiştir.42 Çalışmamızda, SAG’nin yaş ortalaması
ve BKİ değerlerinin diğer gruplardan düşük olması
daha kuvvetli olmalarının bir sebebi olabilir. Grant
ve ark.nın çalışmasında, vücut ağırlığı, deri kıvrım
kalınlığı ve yaşın kontrol altında tutulması hâlinde
bile bacak hacminde meydana gelen artışa bağlı
olarak anaerobik performans değerlerinde bir artı-
şın olduğu belirtilmiştir.43 Yapılan çalışmalarda
Tsourlou ve ark. ile Samson ve ark., sedanter kişi-
lerin, aerobik uygunluk düzeyinin ve yaşam kali-
tesinin fiziksel olarak aktif olan kişilere göre daha
düşük olduğunu belirterek, aerobik dayanıklılık,
kuvvet ve esneklik egzersizlerini içeren çalışmala-
rın yaşam kalitesinin artmasında etkili olduğunu,
istirahat kalp hızını ve kan basıncını düzenlediğini
göstermişlerdir.41,44 Çalışmamızda, SAG’nin san-
dalye testi sonuçlarının diğer gruplardan daha iyi
olmasının en önemli sebebi, çalışmalarda çö-
melme ve uyluğun gergin pozisyona gelmesinde
oluşan gluteal ve kuadriseps kas gruplarının ek-
santrik ve konsantrik kasılma siklusunun oluş-
masıdır. Buna karşı yüzmede, dizin daha gergin
pozisyonda kalçadan konsantrik kasılmalar ile ge-
rilmesi ve bükülmesi söz konusudur. Dolayısıyla,
SAG çalışmalarında, sandalye testinde kullanılan
hareket yapısına benzerdir. Çalışmamızın sonuç-
ları, yaşa bağlı olarak iskelet-kas ve kemik yoğun-
luğunda gerçekleşecek azalma dikkate alındığında,
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düzenli yapılan egzersizin kadınların fiziksel sağ-
lığı açısından önemini göstermektedir.45

SONUÇ

Hareketsiz yaşam tarzı, sağlığı tehdit eden bir etken
olması sebebi ile düzenli egzersiz programları sağ-
lığın ve günlük çalışma kapasitesinin artırılmasında
önemli bir araçtır. Düzenli yüzme ve step-aerobik
egzersizine katılan kadınların fiziksel uygunluk de-
ğişkenlerinin sedanterler ile karşılaştırıldığı bu ça-
lışma sonucunda, 6 dk yürüme ve Nelson el
reaksiyon testleri hariç step-aerobik egzersizleri
yapan grubun BKİ’lerinin, sandalye, el kavrama
kuvveti ve duvar skuat testlerinde YG’den anlamlı
şekilde farklı olduğu bulunmuştur. Denge testi
hariç tüm değişkenler açısından egzersiz yapanla-
rın, yapmayanlardan daha yüksek ortalamalara
sahip olduğu gözlenmiştir. Kısaca bulgularımız so-
nucunda, 40 yaş üstü sağlıklı kadınlarda karada ya-
pılacak aerobik egzersizlerin; kassal kuvvet ve
dayanıklılık ile birlikte çalışılması önerilmektir.
Ayrıca, yüzme egzersizlerine göre tercihen karada

yapılacak egzersizlerin daha yararlı olabileceği ko-
nusunda bilgilendirilmeleri önemlidir.

ÇÇııkkaarr  ÇÇaattıışşmmaassıı

Yazarlar herhangi bir çıkar çatışması veya finansal destek bil-
dirmemiştir.

YYaazzaarr  KKaattkkııllaarrıı

FFiikkiirr//KKaavvrraamm::  AArraaşşttıırrmmaa  vvee//vveeyyaa  mmaakkaalleenniinn  hhiippootteezziinnii  vveeyyaa
ffiikkrriinnii  oolluuşşttuurrmmaakk::  Servet Özoruç-Dilek Sevimli; TTaassaarrıımm::  SSoo--
nnuuççllaarraa  uullaaşşııllmmaassıınnıı  ssaağğllaayyaaccaakk  yyöönntteemmii  ttaassaarrllaammaakk::  Dilek Se-
vimli; DDeenneettlleemmee//DDaannıışşmmaannllııkk::  AArraaşşttıırrmmaannıınn//ççaallıışşmmaannıınn
yyüürrüüttüüllmmeessiinnii  oorrggaanniizzee  eettmmeekk,,  iilleerrlleemmeessiinnii  ggöözzeettmmeekk  vvee  ssoo--
rruummlluulluuğğuunnuu  aallmmaakk::  Dilek Sevimli; VVeerrii  TTooppllaammaa  vvee//vveeyyaa  İİşş--
lleemmee::  HHaassttaallaarrıınn  ttaakkiibbii,,  iillggiillii  bbiiyyoolloojjiikk  mmaatteerryyaalllleerriinn
ttooppllaannmmaassıı,,  vveerriilleerriinn  ddüüzzeennlleennmmeessii  vvee  rraappoorrllaannmmaassıı,,  ddeenneeyyllee--
rriinn  yyaappııllmmaassıı  iiççiinn  ssoorruummlluulluukk  aallmmaakk::  Servet Özoruç-Dilek Se-
vimli; AAnnaalliizz  vvee//vveeyyaa  YYoorruumm::  BBuullgguullaarrıınn  mmaannttııkkllıı  bbiirr  şşeekkiillddee
ddeeğğeerrlleennddiirriilleerreekk  ssoonnuuççllaannddıırrııllmmaassıınnddaa  ssoorruummlluulluukk  aallmmaakk::
Dilek Sevimli; KKaayynnaakk  TTaarraammaassıı::  ÇÇaallıışşmmaa  iiççiinn  ggeerreekkllii  kkaayynnaakk
ttaarraammaassıınnddaa  ssoorruummlluulluukk  aallmmaakk::  Dilek Sevimli; MMaakkaalleenniinn  YYaa--
zzıımmıı::  ÇÇaallıışşmmaannıınn  ttaammaammıınnıınn  yyaa  ddaa  öönneemmllii  bbööllüümmlleerriinniinn  yyaazzııll--
mmaassıınnddaa  ssoorruummlluulluukk  aallmmaakk::  Dilek Sevimli.
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