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OBEZITEYE KARSI FiZIKSEL AKTIVITENIN ONEMI
OZET

Obezite son 20 yildir diinyanin giindeminde olan 6nemli bir rahatsizliktir. Gerekli onlemler alinmadig: takdirde ilerleyen
yillarda niifusumuzun biiyiik bir oraninin obez olacagi beklenmektedir. Obeziteye beslenme aliskanliklari, fiziksel aktivite
azligi, serbest zaman degerlendirme aliskanliklari, yas, cinsiyet, egitim, genetik faktorler, kentsel yasam, hayat
standartlarimizin yiikselmesi, spor kiiltiirii, endiistriyel gida gibi birgok faktor etki etmektedir. Obezite ile miicadelede 6nemli
faktorlerden bir tanesi fiziksel aktivitedir. Arastirmanin Onemi: Bu ¢alismada obezite ile miicadelede fiziksel aktivitenin 6nemi
ve glinlik yasam icerisinde daha aktif olmak igin hangi egzersizlerin yapilmasi gerektigi belirlenmeye calisilmigtir.
Arastirmanin Amaci: Bu ¢alisma da ¢agimizin hastaligi olan obeziteye karst yapilmasi gereken fiziksel aktivite Onerilerini
belirlemek ve egzersizin onemini vurgulamak amaciyla yapilmistir. Arastirmanin Modeli: Arastirma literatiir taramasi
modelinde hazirlanmistir. Arastirmanin Sonucu: Obez bireyler icin yapabilecekleri fiziksel aktivitenin bir spor uzmani
tarafindan belirlemeleri gerekmektedir. Fiziksel aktivite programu kisinin fiziksel ozelliklerine gore degismektedir. Obez
bireylerin giin iginde yapabilecekleri diizeyde aktif olmaya ¢alismalari 6nem arz etmektedir. Obez bireylerin fiziksel
aktivitelerini artirarak, giinliik aldiklar1 enerji kadar giinliik kalori yakmalar1 6nerilmektedir. Fiziksel aktivitenin kilo kaybi ve
kiloyu korumaya yonelik katki sagladig1 anlagilmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Obezite Bireyler, Fiziksel Aktivite, Fiziksel Aktivitenin Onemi

THE IMPORTANCE OF PHYSICAL ACTIVITY AGAINST OBESITY
ABSTRACT

Obesity is an important condition that has been on the agenda of the world for the last 20 years. If the necessary precautions
are not taken, it is expected that a large proportion of our population will be obese in the coming years. Many factors affect
obesity such as nutritional habits, lack of physical activity, leisure time habits, age, gender, education, genetic factors, urban
life, rising our living standards, sports culture, and industrial food. One of the important factors in the fight against obesity is
physical activity. The Importance of the Study: In this study, the importance of physical activity in the fight against obesity
and what exercises should be done in order to be more active in daily life have been tried to be determined. Purpose of the
Study: This study was conducted to determine the physical activity suggestions to be made against obesity, which is the disease
of our era, and to emphasize the importance of the physical activity. Research Model: The research was prepared in the literature
review model. Result of the Research: A sports specialist must determine the physical activity practices that they can perform
for obese individuals. Physical activity program varies according to the physical characteristics of the person. Obese individuals
must try to be active at the level they can do during the day. Obese individuals need to increase their physical activities and
burn daily calories as much as the energy they receive daily. It is understood that physical activity contributes to weight loss
and weight maintenance.

Keywords: Obesity Individuals, Physical Activity, The Importance of Physical Activity

1. GIRIS

Diinya da obezite hizla artarak yayilmaya baglamistir. Eger saglik orgiitleri, devletler ve insanlar gerekli
onlemleri almadiklari takdirde obeziteden kaynakli bircok saglik sorunlari ile karsi karsiya kalinacaktir.
Obezite olusumuna kentsel yasam, beslenme kiiltiirii, yagsam standartlarinin yiikselmesi, spor kiiltiiri,
rekreatif amagh faaliyetlere bakis agis1 ve egitim sistemi gibi etkenler etkilemektedir.

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) verilerine gore, diinyada 400 milyonun iizerinde obez ve 1.6 milyar
civarinda kilolu kisi bulunmakta olup, bu saymim 2015 yilinda sirasiyla 700 milyon ve 2.5 milyara
cikmas1 beklenmektedir (World Health Organization, 2005). Tiirkiye’nin de bulundugu DSO Avrupa
Bolgesinde obezite prevalansi son 20 yil i¢erisinde 3 kat artmustir (World Health Organization, 2007).

2016 yili Diinya Saglik Orgiitii verilerine gore 1.9 milyardan fazla insanin fazla kilolu, 650 milyonun
iizerinde bireyin ise obez oldugu diisiiniilmektedir. Bes yas alt1 41 milyon ¢ocuk ise obez/fazla kilolu
olarak saptanmistir (World Health Organization, 2017).
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Bu c¢alismadaki amacimiz obeziteye karsi miicadele yontemlerinden birisi olan fiziksel aktivite
Onerilerini belirlemek ve fiziksel aktivitenin 6nemini vurgulamaktir.

2.  LITERATUR TARAMASI
2.1. Obezite Nedir?

Obezite viicutta agir1 yag depolanmasi ile ortaya ¢ikan, fiziksel ve ruhsal sorunlara neden olabilen bir
enerji metabolizmasi bozuklugudur. Tiiketilenden daha fazla enerji alinmasi obezitenin en Onemli
nedenidir (Donohoue, 2004). Diger yandan obezite ve fazla kilolu olmak sedanter yagam bigimi ve
fiziksel aktivitenin azligi ile ¢ok yakindan ilgilidir (Martinez-Gonzales, Martinez ve Hu, 1999).

Ingilizce olarak cevirdigimizde “obesity” sismanlik, “obese” ¢ok sisman, “overweight” fazla kilolu,
sismanlik anlamina gelmektedir. Obezite; genel olarak enerji aliminin enerji tiiketiminden fazla oldugu

durumlarda, yag dokusunun artmasiyla ortaya c¢ikan klinik bir durum olarak tanimlanmaktadir (Kog,
2006)

2.2. Obezite Olusumunun Nedenleri Nelerdir?

Fazla enerji alimi ile beraber fiziksel aktivite oranlarinda azalma ile ortaya c¢ikan enerji
dengesiziliginden meydana gelmektedir (Tekin, Cigcek ve Konyaligil, 2018). Obezitenin en 6nemli risk
faktorlerini; fiziksel aktivitede azalma, beslenme aliskanliklari, yas, cinsiyet, egitim diizeyi, evlilik,
dogum sayist ve genetik faktorler olusturmaktadir. Kalitsal olarak da gecebilen obezite Ozellikle
gelismis ve gelismekte olan iilkelerde hizla yayilmaktadir (Altunkaynak ve Ozbek, 2006).

Yasamin ilk yillarinda meydana gelen dengesiz beslenme obzeziteye etki eden en 6nemli faktorlerden
biridir. Yapilan baz1 caligsmalarda, obezite gérme sikliginin anne siitii ile beslenen ¢ocuklarda, anne siitii
ile beslenmeyen ¢ocuklara gore daha diisiik oranlarda oldugu, anne siitii verme siiresinin, tamamlayici
besinlerin tiirli, miktar1 ve baglama zamanlariin obezite olusumunu etkiledigi bildirilmektedir
(Imperatore, 2004).

Obezitenin gelismesinde rol oynayan risk faktdrleri icerisinde; aktivite yetersizligi, uzun siireli TV
seyretme ya da bilgisayar kullanma gibi hareketsiz aktivitelerin artigi, karmasik karbonhidrat ve lifli
besin aliminin azalmasi, yagh yiyecek, sekerli icecek tiiketiminin ve “fastfood” tarzi beslenme
aligkanligimin artmasi yer almaktadir (Vicente-Rodriguez, Rey-Lopez ve Martin-Matillas, 2008).
Televizyon izleme, video oyunlart oynama ve bilgisayar kullanma gibi fiziksel aktiviteyi azaltan
aktiviteler obezite ile yakindan iligkilidir (Robinson, 1999).

Fiziksel olarak aktif olmayan g¢ocuklarda obezitenin daha ¢ok goriildiigi ve fiziksel aktivitenin
diizenlenmesi, sedanter yasamin azaltilmasi ile obezitenin azaltilabilecegi ¢alismalarda gosterilmistir
(Epstein, Paluch ve Gordy, 2000; Trost, Kerr ve Ward, 2001). Fiziksel aktivite azligi, gida alimi fazla
olmayan ¢ocuklarda bile obeziteye neden olabilmektedir (Ebbeling, Pawlak ve Ludwig, 2002).

Calismalar, fiziksel aktiviteye az zaman ayiran, bir giinde bes saatten fazla tv seyreden, bilgisayar
kullanan ¢ocuklarin obezite agisindan daha riskli olduklarimi gostermistir (Imperatore, 2004;
Giammattei, Blix, Marshak, Wollitzer ve Pettitt, 2003). Obez ¢ocuklarin aktivite diizeylerinin diisiik
oldugu ve hatali beslenme aliskanliklarina sahip olduklari belirlenmistir (Giirel ve Inan, 2001).

2.3. Obezite ile Miicadele Nasil Yapilmahdir?

Oztiirk ve Aktiirk (2011); yeterli ve dengeli beslenmenin, evde diizenli kahvalti yapmanin, besinlerin
yavag tiiketilmesinin gerekliligi ve fiziksel aktivitenin artirilmasinin {izerinde durulmalidir seklinde
belirtmiglerdir. Greenway ve Smith (2000); Obezitenin tedavisi i¢in, enerji girisini enerji tiiketiminin
altina indirmekten ibarettir olarak ifade etmislerdir.

Obez olmayan cocuklarin aktivitesinin diizenlenmesinde oyun aktiviteleri, aralarinda kisa dinlenme
periyodlari olan, degisik yogunluktaki egzersizler 6nerilmektedir (Simsek ve ark., 2005). Ebeveynlere,
cocuklarini okula arabayla gétiirmek yerine yiiriimeyi tercih etmeleri gerektigi belirtilmeli, ayrica, aile
ile birlikte ¢ocugun da fiziksel aktiviteye katilmasi tesvik edilmelidir (Pyle ve Poston, 2006).

Obeziteye karsi alinacak tedbirlerden bir tanesi ise ¢evreyi fiziksel aktivitenin 6nemine hazirlamaktir.
Diizenli fiziksel aktivite uygulayan bireyler daha saglikli, daha az saglik sorunu olan ve caligma
esnasinda da daha az sedanter olanlardir. Okullarda ¢ocuklar mutlaka fiziksel aktivite bakimindan
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cesaretlendirilmelidirler. Cocuklarin fiziksel aktiviteden zevk almalar1 ve bu aligkanliklar1 yasam boyu
devam ettirmeleri saglanmalidir (Gedik, 2003).

Genel olarak obezitenin 6nlenmesinde tiim ergenlerin her giin ya da iki giinde bir mutlaka fiziksel olarak
aktif olmasi Onerilir ve ergenlerin aktiviteyi hayatlarinin bir pargasi olarak yapmalar1 gerekir (Sothern,
2001). Diizenli olarak kalori azaltilmasi, egzersiz programlart ve yasam aliskanliklarinin
diizenlenmesini igeren multidisipliner agirlik azaltma programlar1 obez ¢ocuk ve ergenlerde etkili
bulunmustur (Sothern, Udall ve Suskind, 2000).

2.4. Tiirkiye’de Obezitenin Mevcut Durumu

Tiirkiye’de toplumun %30’undan fazlasi obezdir (erkeklerin % 7.9’u, kadinlarin %23.4°{i). Bir¢ok
kronik hastaligin obeziteyle yakindan iligkili oldugu bilinmektedir (Altunkaynak ve Ozbek, 2006).
Tiirkiye’de cocuklarda obezite goriilme sikligmin son 20 yilda % 6-7’den %15-16’ya ¢iktig1
bildirilmektedir (Saglik Bakanligi, 2010).

2011 yihi saglik verileri dikkate alindiginda, Tiirkiye’de neredeyse her bes yetiskinden birinin obez
oldugu kabul edilmektedir. 2015°te yayimlanan Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) resmi giincel verileri,
Tiirkiye’de 2008 yilinda obezite oranimnin %15,2 oldugunu ancak bu oranin 2014 yilina gelindiginde
%19,9’a giktigim gostermektedir (TUIK, 2015). Diinya Saglik Orgiitiiniin Tiirkiye’de ki obezite
goriilme siklig1 verilerine gore her iki cinsiyetin %32’si, erkeklerin % 24.4°1 ve kadinlarin % 39.2si
obez olarak belirtilmistir (World Health Organization, 2017).

Tablo 1. Fiziksel Aktivite Durumunun Cinsiyet ve Yas Grubuna Goére Dagilimi, (%), 2017

Erkek Kadin Toplam
Vag Grubu
Diiigiik Hafif Yiiksek Digik Hafif Yiiksek Drugiik Hafif Vilkesek
15-29 31,7 25,6 426 S, 2 0.3 14.5 43 B 274 28,7
30-44 373 23,4 35> 58,0 28,2 13,9 4377 25,8 26,5
45-50 Irs ZE.5 4.0 5E.4 26,3 15,3 48 0 274 24,6
G0-69 47,2 30,8 22.0 721 19,1 B8 B0, 2 24,7 15,1
T0+ 51,5 20,1 19.5 840 10,9 4.3 706 1E.6 10,E
Toplarm 374 26,3 36,3 611 25.8 13.1 49.4 26,0 24.6
Eaynak: Safilik Bakanhf), Torkiye Hanchalls Saghk Arasonrmeas; Bulasicr Olmayan Hastaliklarm

Risk Fakttrleri 2017

Tablo 1°de Tiirkiye’de 15-29 yas grubundaki erkeklerin %31,7’si diisiik fiziksel aktivite, bu yas
grubundaki kadinlarin %56,2’si diisiik fiziksel aktivite yaptiklar belirtilmistir. Erkek ve kadinlarda yas
artikca fiziksel aktivite yapma durumlarimin diistiigii goriilmektedir.

Tablo 2. Onbes Yas ve Uzeri Bireylerde Beden Kitle indeksinin Cinsiyete Gore Dagilimi (Beyana Dayali), (%),
2012, 2014, 2016

il Cinsiyet Diigiik Kilolu Mormal Kilalu oObez Oncesi Ober
Erkek 27 a7 39,0 13,7

2012 Kadin 51 43,6 30,4 20,9
Toplam 3.9 44,2 34,8 17,2

Erkek 28 43,7 38,2 15,3

2014 Kadin 5,5 40,7 29,3 245
Toplam 4.2 42,2 33,7 19,9

Erkek 25 43,8 38,6 15,2

2016 Kadin 5.6 40,4 30,1 239

Toplam 4.0 42,1 343 19,6
Kaynak: TUIK, Tirkiye Saghk Amstrmas: 2012, 2014, 2016
Tablo 2°de yillara gore Tiirkiye’de erkek ve kadin obezite oranlar1 belirtilmistir. 2012 yilinda obez

erkeklerin oran1 %13,7 ve obez kadinlarin oran1 %20,9 olarak verilmistir. 2016 yilinda obez erkeklerin
oran1 %15,2 ve obez kadinlarin oran1 %23,9 olarak arttig1 goriilmektedir.

I]shsr.com II Journal of Social and Humanities Sciences Research (ISSN:2459-1149) I editor.Jshsr@gmail.com I
746




Journal of Social and Humanities Sciences Research (JSHSR) ‘ 2020 ‘ Vol: 7 ‘ Issue: 52 ‘ pp: 744-757

Sekil 1’de 2017 yilinda Tiirkiye’de 6l¢iime dayali yapilan beden kitle indeksinde (BK1); 15-29 yas grubu
erkeklerin BKI 23,9 ve ayni yas grubu kadilarin BKI 23,7 olarak belirtilmistir. 30-44 yas grubu
erkeklerin BKI 27,1 ve ayn1 yas grubu kadinlarm BKI 28,0 olarak goriilmektedir. Yas ilerledikge BKI
oranlarida artmaktadir.

keg/im?*

34

32

30

2B

26

24

22
15-29 30-44 45-59 BO-659 T+
Erkek 239 71 B4 289 284
Kadum 23,7 8.0 31,3 33,1 32,1
—lr—Toglam 238 7.5 299 31.1 30,5

Eoaynak: Saghk Hakanhg, Tirkiye Hanehallky Saghk Arastirmase: Bulasac: Odmayan Hastahiklann

Risk Faktbrlen: 2017

Sekil 1. Beden Kitle indeksinin Cinsiyete ve Yas Grubuna Gore Dagilimi (Olgiime Dayali), kg/m?, 2017

Bireylerin beden kitle indeksleri, viicut agirhgmim, boyun metre cinsinden karesine béliinmesiyle
hesaplanmistir. [BKI= (Viicut agirligr (kg)/ boy (m)2 ] Sonuglar Diinya Saghk Orgiiti (WHO)
siniflamasina gore degerlendirilmistir.

Tablo 3. Diinya Saglik Orgiitii (WHO) Beden Kitle indeksi Siniflandirmasi

BKI (kg/m2) Siniflama
<185 Zayif
18,5-24,9 Normal
25-29,9 Fazla Kilolu
>30 Obez

Kaynak: World Health Organization Europe, (2019).

Tablo 3’te Diinya Sagllk_C)rgﬁtﬁ tarafindan belirlenen beden kitle indeksine gore BKI 18,5-24,9 arasi
olan bireyler normal, BKI 25-29.9 aras1 olan bireyler fazla kilolu ve BKI 30 ve iizeri olan bireyler obez
olarak tanimlanmustir (World Health Organization Europe, 2019).

2.5. Fiziksel Aktivite Nasil Yapilmahdir?

Cogu insan, fiziksel aktivitenin saglikli bir yasam tarzini siirdiirmek i¢in 6nemli bir bilesen oldugu
konusunda hemfikirdir. Bununla birlikte, asir1 kilolu ve obezitesi olan bireylerin siklikla yasadigi
egzersiz yapmak i¢in zorluklar oldugunu kabul etmek bilinmelidir. Kilo kaybi igin "sadece daha fazla
hareket et" tavsiyesinden ¢ok daha fazlasi bulunmaktadir (Covington, 2017).

Her yasta fiziksel aktivitenin sagladigi yararlar 6nemlidir. Fiziksel aktiviteye 6nem vermeyen saatlerce
bilgisayar veya televizyon basinda oturan ¢ocuklarin ve genclerin obeziteye daha yatkin olduklar
bilinmektedir. Glinde en az 60 dakika orta ve yiiksek siddetli fiziksel aktivite yapilmalidir. Kemik ve
kaslarin giiclendirilmesini saglayan yiiksek siddetli fiziksel aktiviteler haftada en az 3 giin yapilmalidir
(Halk Saglig1, 2020).

2.5.1.Egzersiz Zor ve Rahatsiz Edicidir

Obezite uzmanlari genellikle egzersiz terimini fiziksel aktivite ile degistirmektedirler. Egzersiz, zorlu,
elde edilemez ve dayanilmaz emegin olumsuz ¢agrisimi ile iligkilidir. Bu bir¢ok insan i¢in zihinsel bir
engel olusturmaktadir. Fiziksel aktivite daha kabul edilebilir kelimedir, basittir ve anlasilmasi kolaydir.
Fiziksel aktivite, magazadan daha uzakta park etmeyi, asansor yerine merdivenleri kullanmay1 veya bir
saatlik tempolu yiiriiyiisleri icerebilir; hepsi giinliik fiziksel aktivite iginde elde etmek i¢in uygun
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araglardir. Yetiskinlere fiziksel aktivite i¢in dnerilen yiiriiyiis, giinde bir saat, haftanin hemen hemen her
giinii ve giin i¢inde bir saat yiiriiyerek kolayca elde edilmektedir. Bu yiiriiylis kolay, giivenilir ve ¢ok
keyifli olabilmektedir. Ek olarak, yiirime, kilo yonetiminin hem kilo kayb1 hem de kilo kontrolii
asamalari i¢in etkili bulunmaktadir (Covington, 2017).

2.5.2.Fiziksel Aktivite A¢chik ve Yemek Yeme Ozlemini Artirmaktadir

Artan fiziksel aktivite viicut enerji tiiketimini arttirdikca, viicuttaki sistemler viicudu korumak ve
savunmak i¢in harekete gegecektir. Daha fazla kalori yakildikga, viicut aclik sinyallerini artirarak ve
toklugu azaltarak yag kaybini telafi edecektir. Bu asir1 yeme, biiyiik porsiyonlar ve rahat yiyeceklerin
yutulmasina yol agmaktadir. Sonucta fiziksel aktiviteden kaybolan kalorileri geri yenmektedir. Bu
fizyolojik rutinle miicadele etmek icin, 6nce her zaman dogru yenmeli ve “agir1 diyet” yapilmamalidir
(Covington, 2017).

Kilo verme islemi sirasinda genellikle alinan gidalarin kalorileri diisiik tutulur, bu durum temel besin
maddelerinin de kaybolmasina neden olur. Olgek baslangicta daha izl diisebilse de aldaticidir; kilo
kaybi genellikle su ve kas agirhigidir, yag degildir. Siddetli kalori kisitlamasi sadece kas kaybina neden
olmakla kalmaz, ayn1 zamanda metabolizmay1 yavaslatir, ek kilo vermeyi zorlastirir (kilo kaybi platosu)
ve daha sonra kilo almay1 kolaylagtirir. Bu dongii ayn1 zamanda daha fazla gida arzusuna yol agmaktadir
(Covington, 2017).

Fiziksel aktiviteyi arttirirken, her zaman iyi dengelenmis ve uygun bir diyetle baglanmalidir. Yiyecek
arzusunu azaltmak ve tokluga yardimci olmak i¢in yeterli protein ve saglikli yaglar yenmelidir. “Beyin
achgr” gercek bir fiziksel acliktan ¢ok psikolojik bir aglikla iliskilidir ve diyet degisiklikleri yaparken
dogaldr. Istek, bazen gercek bir fizyolojik besin veya gida ihtiyacindan ziyade aliskanliklarla iliskilidir
(Covington, 2017).

2.5.3. Asir1 Kilolu ve Obezitesi Olan Bireylerde Egzersiz Yaralanma Riski Yiiksektir

Yaralanma riski asir1 kilonun boyutuna ve fiziksel aktivite tiirlerine bagl olarak obez bireyleri
etkilemektedir. Agirlik tasiyan eklemlerde, ozellikle dizlerde ve ayak bileklerinde artan donme ve
burkulma ve asir1 kilo tagiyan kisilerde yaralanma riskini artirabilir. Hareketliligin azalmasina neden
olabilecek yaralanmalardan kaginmak onemlidir, ¢linkii bu sadece fiziksel aktiviteye olan giiveni
azaltmakla kalmaz, ayn1 zamanda ek kilo alma riskini de artirir. Germe, yavas ilerleme, obezite tedavisi
konusunda deneyimli sertifikali fiziksel egitmenlerle ¢alismak ve sabirli olmak egzersiz rejimine
baslatmanin anahtaridir. Diizgiin beslenme, dinlenme ve kas biiyiimesini tehlikeli kas agrisindan ayirt
etmek icin viicudu dinlemek de fiziksel aktiviteden kaynaklanan yaralanmalardan kaginmanin
anahtaridir. 100 veya daha fazla kilo fazlaligi olan kisiler, sandalye egzersizleri, su aerobigi ve bisiklete
binme ile baslamay1 diisiinebilirler. Bu faaliyetler; eklemler i¢in daha giivenli ve yumusak olurken,
kardiyovaskiiler uygunluk ve kilo vermek i¢in de etkilidir (Covington, 2017).

2.5.4.Fiziksel Aktivitede Tutarhilhik Zordur

Fiziksel aktivite, kilo kaybi bakiminda en 6nemli faktorlerden biridir. Ancak, egzersizde tutarliligin
korunmasi son derece zordur. Egzersiz, kilo korunumunda biiytik bir tampon gérevi géormektedir. Clinkii
kalori alim miktari, stres, uyku diizeni, gida alim miktar1 ve metabolizma tutarli olmayacaktir. Kalori
alim miktar1 ve diger metabolik faktorler dalgalandikca, fiziksel aktivite, kilo kaybini engelleyen
faktorleri dengelemek i¢in enerji harcamasi igin bir yontem gorevi gormektedir. Fiziksel aktivite ile
tutarlilig1 artirmanin yollar1 su sekildedir; eglenceli bir aktivite bulmak, hesap verebilir olmasina dikkat
etmek (fitness takipgileri, takvimler ve hesap verebilirlik ortaklari seklinde olabilir) ve ¢aligilan ortak
grup ortami olusturmak (Covington, 2017).

Egzersiz her zaman kolay degildir, ancak ¢ogu zaman zahmetsizmis gibi kilo kaybina bir ¢dziim olarak
onerilmektedir. Fiziksel aktiviteye katilmak icin simirlar olusturan cesitli zorluklarm oldugunu
hatirlamak 6nemlidir. Fiziksel aktivitenin niindeki engellerin {istesinden gelmek i¢in stratejiler bulmak,
fiziksel uygunluk hedeflerine ulagsmak ve sadece uygun kilo kaybini saglamakla kalmayip en 6nemlisi
de kiloyu korumak i¢in gereklidir (Covington, 2017).
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2.5.5.Egzersiz Uygulamalari

Amerikan Spor Hekimligi Kolejinin (American Collage of Sport Medicine) 6nerisi tiim erigkinlerin her
giin ortalama 30 dakika egzersiz yapmasidir (Baltaci ve Tedavi, 2012).

Tablo 4. Baz1 Giinliik ve Spor Aktitivite Onerileri

Giinliik aktiviteler Spor aktiviteleri
45-60 dK bir arabay1 yikama ya da cilalama 45-60 dk voleybol oynama
45-60 dk pencereleri ya da yerleri yikama 45-60 dk futbol topu ile oynama
30-45 dk bahge ile ugrasma 35dk da 1.5km yiiriime
30-40 dk aligveris yapma 30 dk basketbol sutu atma
30 dk 2km bir tekeri itme veya ¢anta tagima 30 dk da 6km bisiklete binme
30 dk da 2.5 km yiiriime 30 dk hizli dans etme
15 dk merdiven ¢ikma 30 dk igin su ig¢i egzersizleri

20 dk yiizme devreleri

15-20 dk basketbol oynama

15 dk da 5 km bisiklete binme

15 dk ip atlama

15 dk da 2 km kosma
Kaynak: Baltaci ve Tedavi, (2012).

Tablo 4’te giinliik aktivite olarak 45-60 dakika araba yikama, pencereleri veya yerleri yikama ve 30-45
dakika bahge ile ugrasma Onerileri bulunmaktadir. Spor aktiviteleri olarak; 45-60 dk voleybol ya da
baska spor branglarin1 uygulamak, 35 dk da 1,5 km yiiriiyiis gibi 6neriler bulunmaktadir.

Obeziteden korunmada 5+2+1 kurali uygulanmalidir.

e 5+2+ 1 Kural;

* 5meyve & sebze

+ 2 saatten az olmak iizere sedanter aktivite yapmamak
* Giinde 1 saat yapilandirilmis fiziksel aktivite

¢ Giin i¢inde 10.000 adim

* Giin i¢inde fazladan 2000 adim 100 kalori yakar!

* Cocuklar ve adolesanlara haftanin en az 60dk/giin orta siddetli fiziksel aktiviteye katilim
Onerilmektedir (Baltaci ve Tedavi, 2012).

Agagida belirtilen tiim viicud gii¢ egzersiz ¢alismalar1 haftada iki defa yapilmalidir. Her bir set igin 8-
12 arasinda tekrar yapilmasi tavsiye edilmektedir. Setler 1’den 3’e kadar zorluk derecesine gore
artirilabilir. Bu kardiyo egzersizleri haftada 3 giin olacak sekilde baslanmali ve saglikli bir diyet ile
birlestirilerek hedeflenen kiloya ulagmak miimkiin olmaktadir (Mueller, 2018).

Ulusal Saglik Enstitiileri klinik arastirmalarina gore obezite; agir obezite ve hastalik derecesinde
sismanlik (morbid) obezite olarak iki gruba ayirmaktadir. Obezite, viicut agirligimizin 45 kilo veya
iizerinde olmak, beden kitle indeksinin (BK1) 40 veya iizerinde olmak ve beden Kitle indeksinin 35 veya
tizerinde olarak diyabet ve yiiksek tansiyon gibi bir veya daha fazla rahatsizliga (komorbid) sahip olmak
olarak belirtilmislerdir (Mueller, 2018).

Herhangi bir egzersize baslamadan 6nce mutlaka aile doktorunuz ile gériismeniz ve ondan onay almaniz
gerekmektedir. Doktordan olumlu sonug alindiktan sonra uygun ayakkabi, rahat egzersiz kiyafetleri ve
sizi motive edecek olumlu bir tutum belirlemek gerekmektedir (Mueller, 2018).

Cok yonlii bir egzersiz programi hem kardiyo hem de kuvvet antrenmani egzersizlerini igermelidir.
Yiiriiyiis, su egzersizi ve sabit bisiklet, eklemlerde kolay olan diisiik etkili kardiyo se¢enekleridir, bu da
kaybedilecek ¢ok fazla agirliginiz varsa 6nemli bir husus olmaktadir. Hergiin birka¢ dakika, giinde
birkag kez egzersizler yaparak dayanikliliimz gelistirerek ilerde daha uzun egzersizler
yapilabilmektedir. Kisilerin egzersizleri yapabilme kapasitelerine bagli olarak hem ayakta hem de yerde
egzersizler yapilabilmektedir (Mueller, 2018).

I]shsr.com II Journal of Social and Humanities Sciences Research (ISSN:2459-1149) I editor.Jshsr@gmail.com I
749




Journal of Social and Humanities Sciences Research (JSHSR) ‘ 2020 ‘ Vol: 7 ‘ Issue: 52 ‘ pp: 744-757

2.5.6. Baz1 Ornek Egzersiz Uygulamalar

Dambil ile genig bacak c¢omelme (squat) hareketi: Bu hareket iist bacak (quadriceps) kaslarinin
gelisimini hedefler. Bu hareket sonucunda kolayca sandelyeye oturma ve kalkma giicii verir. Hareketi 3
set iizerine, her sette 10 veya 12 tekrar seklinde yapilabilir. Fazla aci hissedildiginde hareket
birakilmalidir (Mueller, 2018).

@‘ 0

I\

Resim la Resim 1b

Y
o

Dambuil ile yanal (lateral) yiikseltme hareketi: Bu egzersiz, omuz eklemi stabilitesine yardimci olan
omuz cevresindeki kaslar1 hedefler. Hareketi 3 set iizerine, her sette 10 veya 12 tekrar seklinde
yapilabilir (Mueller, 2018).

6‘ o

| |

£ -

(")
s

& B

Resim 2a Resim 2b

Dambul ile kolun arka kas: (triceps) gelistirme hareketleri: Bu egzersiz kolun arka (triceps) kaslarim
giiclendirir. One dogru egilmek zor ise daha dik durmalisiniz veya egzersizi bir sandalye iizerinde
oturarak yapabilirisiniz. Hareketi 3 set lizerine, her sette 10 veya 12 tekrar seklinde yapilabilir (Mueller,
2018).

&5

. )

r

s 0

Resim 3a Resim 3b
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Dumbil ile yanlara egilme hareketi: Bu egzersiz ¢ok kiigiik bir hareket gerektirse de, karin kaslarinin
ve karm yan kaslarinin (oblique) giiglenmesine yardimci olur. Bu ¢alisma daha iyi denge ve iyi durus

yapilmasina katki saglamaktadir. Hareketi 3 set {izerine, her sette 10 veya 12 tekrar seklinde yapilabilir
(Mueller, 2018).

A

[

>

£ B £ B £ B

Resim 4c

Dambul ile sabit comelme hareketi: Bu egzersiz denge gerektirir, bu nedenle viicudunuzun bir tarafina
sandelyenin arka kismui ¢evirili koyarak yardim alabilirisiniz. Bir elinizle sandelyeyi tutup diger elinizle

dambil ya da higbir sey olmadan hareketleri yapabilirsiniz. Hareketi 3 set tizerine, her sette 10 veya 12
tekrar seklinde yapilabilir (Mueller, 2018).

Resim 4a Resim 4b

Resim 5a Resim 5b

Dambil ile kol on kast (biceps) gelistirme hareketleri: Kolun oOniinii hedefleyen bu egzersiz,
gerektiginde oturmus bir pozisyonda da yapilabilir. Hareketi 3 set iizerine, her sette 10 veya 12 tekrar

seklinde yapilabilir (Mueller, 2018).
B
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Resim 6a Resim 6b
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Dambil ile surt iist kaslarimi gelistirme hareketleri: Resimde cimnastik topu ile gosterilen hareket
sandalyede veya ayakta durarak yapilabilir. Sadece rahat hissedilinceye kadar ©ne egilmek
gerekmektedir. Sirtin tist kaslari etkili bir sekilde gelistirecektir. Hareketi 3 set iizerine, her sette 10
veya 12 tekrar seklinde yapilabilir (Mueller, 2018).

£

Resim 7a Resim 7b

Oturarak bacak uzatma hareketleri: Bacaklar1 yavasga 6ne dogru uzatarak esnetmeye caligiimalidir.
Hareketi 3 set iizerine, her sette 10 veya 12 tekrar seklinde yapilabilir (Mueller, 2018).

Resim 8a Resim 8b

Dambil ile oturarak omuza baski hareketleri: Egzersize dirsekler 90 derece olacak sekilde

baslanmalidir. Bu egzersiz oturarak veya ayakta yapilabilir. Hareketi 3 set iizerine, her sette 10 veya 12
tekrar seklinde yapilabilir (Mueller, 2018).

iy (5
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Resim 9a Resim 9b
Kaynak: Mueller, (2018)
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2.6. Diizenli Egzersizin Faydalar

Diizenli egzersiz yapmak, kilo vermenin ve kiloyu kontrol altinda tutmanin etkili bir yoludur. Ancak,
fazla kilolu olundugunda yeni bir egzersiz rutini baslatmak, 6zellikle bir siiredir aktif olunulmadiginda
ise zor olabilmektedir. Egzersizin faydalarina odaklanmak, baslamak ve devam etmek i¢in kisileri
motive etmektedir. Tabii ki, herhangi bir egzersiz programina baglamadan 6nce daima aile doktoru ile
gortisiilmelidir (Start Exercising, 2020).

Asint kilolu olmak, yiiksek tansiyon, kalp hastaligi ve tip 2 diyabet gibi saglik sorunlar1 gelistirme
riskinizi artirmaktadir. Amerikan Kalp Dernegi'ne gore, biraz kilo kaybi bile birgok saglik kazanim
saglayabilmektedir. Aslinda, asir1 kilolu olundugunda sadece bes ila 10 kilo arasinda kaybetmek bile
kan basincinin diismesine ve kalpteki gerginligin azaltilmasina yardime1 olmaktadir (Start Exercising,
2020).

Egzersiz, kolesterol diizenini gelistirmektedir. Fiziksel aktivite, LDL kolesteroliiniizii (veya “koti”
kolesteroliiniizii) diislirirken HDL kolesteroliiniizii (veya “iyi” kolesteroliiniizii) yiikseltmektedir.
Ayrica, konsantrasyonunuzu ve verimliliginizi artirabilecek iyi bir gece uykusu ¢ok onemlidir (Start
Exercising, 2020).

Hepsinden onemlisi, diizenli egzersiz bireyleri daha iyi hissettirmektedir. Bu durumda bireylerin
kendine olan giivenini artirmaktadir.

Egzersiz giinliik rutinin diizenli bir parcasi haline getirilmelidir. Egzersiz yapmaya baslamanin en kolay
yolu, fiziksel aktiviteyi giin igine sigdirmanin yollarin1 bulmaktir: Bu yollar asagida belirtilmektedir;

Asansor yerine merdivenleri kullanmak.

Aligveris merkezlerinin girisinden uzakta park etmek.

Karn ve sirt kaslarinizi giiglendirmek i¢in is yerinde egzersiz topuna oturarak denge ¢alismasi yapma
Ogle yemeginde veya isten sonra yiiriiyiise cikmak.

TV izlerken el agirliklari veya direng bantlar1 kullanmak

Biraz miizik agmak ve dans etmek.

YV V. V V V V V

Kilo vermek igin aktivite oranini artirmak
Egzersiz yapmaya baslamak icin birkag basit ipucu izlenmelidir.
» Yavas baslanmalidir.

Bir siiredir fiziksel olarak aktif bulunulmadiginda, yeni egzersiz programlarini hafif yaparak, viicudun
aktiviteye uyum saglamasi i¢in zaman taninmalidir.

» Hoslanmlan egzersizler yapimalidir.

Ornegin parkta miizik dinleyerek yiirilyiis yapmak olabilir.

» Bir arkadas ile egzersiz yapilabilir.

Bagkalariyla baglanti kurmak daha fazla egzersiz yapmaya motive edebilmektedir.

» Bol su icilmelidir.

Egzersizden Once, egzersiz sirasinda ve egzersizden sonra bol su i¢ilmelidir.

» Egzersiz rutinini zaman zaman degistirilmelidir.

Cesitli fiziksel aktiviteler motive olmaya yardimei olur ve can sikintisini 6nlemektedir.
» Yaptiginiz egzersizleri takip eden bir sistem gelistirilmelidir.

Saglik uygulamalar1 ve fitness uygulamalar1 gibi telefonunuzda ya da saatinizde bazi egzersiz takip
sistemleri kullanma imkéan1 bulunmaktadir. Bu sistemler hedef belirlemenize yardimci olabilmekte ve
egzersiz ilerlemenizi takip ederek motive edici olabilmektedir (Start Exercising, 2020).
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2.6.1.Ne Kadar Egzersize ihtiya¢c Duyulmaktadir?

ABD Saglik ve insan Hizmetleri Departmani, ¢ogu saglikli yetiskinin haftada en az 150 dakika orta
seviyede aerobik egzersiz yapmasinin yani sira haftada en az iki giin kuvvet, esneklik ve agma-germe
egzersizleri 6nermektedir. Asirt kilolu olan bireyler igin, yiiriiylis, yliizme veya su egzersizleri gibi
eklemleriniz lizerinde minimum stres yaratan etkinlikler 6nerilmektedir.

Her hafta 150 dakikalik egzersiz fikri g6z korkutucu geliyorsa, tek seferde degil kiigiik pargalara
boliinrek yapilmalidir. Ornegin, haftada bes giin, giinde 30 dakika egzersiz yapmak miimkiindiir. Ancak
30 dakikalik egzersizin hepsini ayn1 anda yapmak yerine tek seferde 10 dakika egzersiz yapmak
miimkiindiir.

Egzersiz yapma esnasinda, gogiis agrisi, nefes darligi, bulanti, boyun veya ¢enede agr1, kas veya eklem
agrisi yasandigi takdirde hemen egzersiz durdurulmalidir (Start Exercising, 2020).

2.6.2.Dengeli Bir Egzersiz Plan1 Olusturmak Nasildir?

Aktif kalmak hekes igin gereklidir ve zor degildir. Farkli fiziksel aktivite tiirlerini uygulamanin hem
egzersizlerinizi ilging tutmamiza hem de genel saghigimizi iyilestirmeye yardimecr oldugunu
unutulmamalidir (Help Guide, 2019).

Buradaki bulunmasi gereken anahtar ise hosunuza giden aktiviteleri bulmaktir. Bunlar:

1: Denge

Nedir: Ister sabit olun ister hareket edin, ayakta durun ve dengeyi koruyun. Yoga, Tai Chi ve denge
egzersizleri denenmelidir.

Sizin icin neden iyidir: Yiiriiyiisiiniiziin dengesini, durusunu ve kalitesini iyilestirir. Ayrica diisme riskini
ve diisme korkusunu azaltir (Help Guide, 2019).

2: Kardiyo
Nedir: Bir siire boyunca biiyiik kas gruplarini ritmik hareketlerle kullanilmasidir.

Kardiyo egzersizleri kalbinizden daha fazla kan pompalanmasini saglar ve hatta biraz nefes darligi
hissedebilirsiniz. Bu egzersizler yiiriime, merdiven ¢ikma, yiizme, yiiriiyis, bisiklet, kiirek, tenis ve dans
gibi aktivitelerdir.

Sizin icin neden iyi: Yorgunlugu ve nefes darligini azaltmaya yardimeci olur. Yiiriiyiis, ev temizligi ve
aligveris isleri gibi giinliik aktiviteler i¢in dayanikliligi artirarak bagimsizligi tesvik eder (Help Guide,
2019).

3: Kuvvet ve kuvvet egitimi

Nedir: Viicut agirlig, fitnes kuvvet malzemeleri, serbest agirliklar veya elastik bantlardan gelen agirlik
veya dis direnci kullanarak tekrarlayan hareketlerle kas olusturmaktir. Kuvvet egitimi, kuvvet ve tepki
stirelerini artirmak i¢in genellikle daha hizli bir sekilde yapilan kuvvet antrenmanlaridir.

Neden sizin icin iyi: Kuvvet antrenmani kemik kiitlesi kaybin1 6nlemeye yardimci olur, kas olusturur ve
dengeyi gelistirir. Hem aktif kalmak hem de diismeleri 6nlemek i¢in 6nemlidir.

Ornegin, kuvvet antrenmani, caddeyi gegerken hizinizi artirabilir veya tokezlemeye veya dengeyi
kaybetmeye basladiginizda hizli tepki vermenizi saglayarak diigmeleri 6nlemektedir.

Kuwvvet ve kuvvet olusturmak, bagimsiz olmaniza, bir kavanozun agilmasi, arabaya binip inmek,
nesnelerin kaldirilmasi gibi giinliik aktivitelerinizi kolaylastirmaniza yardimci olmaktadir (Help Guide,
2019).

4: Esneklik

Nedir: Viicudun eklemlerinin tam bir hareket aralifinda serbestge hareket etme yetenegine meydan
okumaktadir.
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Esneklik, kaslarin ve eklemlerin esnek ve yaralanmaya daha az egilimli tutmak igin hareket igeren sabit
germe ve germe hareketleriyle yapilabilmektedir. Yoga, esnekligi artirmanin miikemmel bir yoludur.

Neden sizin icin iyi: Viicudunu esnek kalmasina yardimei olmaktadir, otomobil siiriis sirasinda arkaya
bakmak, ayakkabilarimizi baglamak, sa¢inizi sampuanlamak ve torunlarimizla oynamak gibi siradan
fiziksel aktiviteler i¢in hareket araligini arttirmaktadir (Help Guide, 2019).

3. SONUC

Her insanin fiziksel aktiviteye ihtiyaci oldugu gibi obez bireylerin daha fazla ihtiyac1 bulunmaktadir.
Obez bireyler sadece fiziksel aktivite ile degil ayn1 zamanda obeziteyi etkileyen beslenme, kentsel
yasam, serbest zaman degerlendirme ve fastfood aligkanliklar1 gibi faktorlere de dikkat ederek bu
rahatsizliklarindan kurtulabilirler. Obeziteye sebep olan giinliik aliman kalori miktarindaki fazlalik ve
diisiik fiziksel aktiviteye dikkat ederek alinmasi gereken kadar kalori alim1 ve alinan kaloriye uygun
fiziksel aktivite yapilmalidir. insanlarin almasi gereken giinliik kalori miktar1; kisinin yasi, cinsiyeti ve
beden kitle indeksine gore degismektedir. Ayn1 sekilde fiziksel aktivite programlari da kisinin yasina,
cinsiyetine, beden kitle indeksine, fiziksel durumuna gore hazirlanmasi gerekmektedir. Obez bireylerin
mutlaka bir spor uzmani ve doktora danisarak fiziksel aktivite programlari hazirlanmalidir. Obez bireyin
doktoruna danigsmadan hazirlanan ya da uygulanan fiziksel aktivite programi kalp krizi gecirme ve
yaralanma gibi ciddi saglik sorunlarina sebep olabilmektedir. Fiziksel aktiviteler giinliik aktiviteler ve
spor aktiviteleri olarak iki gruba ayrilmaktadir. Obez bireylerin kisisel 6zelliklerine gore her iki
secenegide uygulamalar1 gerekmektedir. Aktif yasam herkesin uymasi gereken yasam tarzidir. Giin
igerisinde aktif yagsam tarzin1 benimseyerek, aktif kalabilme yollarinin bulunmasi gerekmektedir. Ayrica
obez birey i¢in hazirlanan fiziksel aktivite programina diizenli ve kararli bir sekilde devam edilmelidir.
Fiziksel aktivite siiresince bazi kas ve eklem agrilari, yorgunluklar ve kas gerilmeleri olabilmektedir.
Bu durumlarda fiziksel aktivite tekrari ve siiresi azaltilarak hafif aktivite yapilmali ve iyilesme belirtileri
hissedildikten sonra tekrar ayni programa doniilmelidir. Obez bireyler diyetlerine dikkat etmedikleri
miiddetge yapilan fiziksel aktivite kilo kaybina fayda saglamamaktadir.

Ozellikle gocukluk yaslarinda kazanilan obezite ilerleyen yaslarda iistesinden zor gelinen bir hastalik
haline gelmektedir. Bu bakimdan ailelerin gocuklarina karst sorumluluklarini yerine getirerek, aile
icinde beslenme aliskanliklari, giinliik kalori alimi, serbest zaman degerlendirme aligkanliklarin
denetlemeleri gerekmektedir. Ayni zamanda aktif yasam tarzi ¢ocukluktan kazanilmasi gereken bir
ozelliktir. Tiirkiye’de yapilan ¢aligmalarda yas ilerledik¢e fiziksel aktivite yapma diizeylerinde de
azalma goriilmektedir. Fiziksel aktivite her yasta, herkese gerekli ve diizenli yapilmasi gereken
faaliyetlerdir.
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