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Arastirmanin amact, sedanter bireylerin kinezyofobi diizeylerini cesitli degiskenler agisindan incelemektir. Arastirma tarama
modelinde yapilmistir. Arastirmaya, 17-60 yas araliginda ¢esitli bolgelerinde uzun siireli agrilari bulunan 114 goniillii
katilmistir. Veri toplamak amaciyla, Tampa Kinezyofobi Olgegi kullanilmistir. Veriler normal dagilim géstermedigi igin, iki
degisken arasindaki analizlerde Mann Whitney U Test, ikiden fazla degisken arasindaki analizlerde ise Kruskal Wallis H Test
ve Post-Hoc (Tamhane’s T2) test kullamlmistir. Tampa Kinezyofobi Olgeginde toplam puanlara bakildigmda kadmlar ve
erkekler arasinda anlamh bir fark bulunamamstir. Ogrenim agisindan ortaokul, lise ve {iniversite arasinda toplam skorda
anlaml bir fark bulunmustur. Mesleki agidan avukat, 6grenci, mithendis, 6gretmen ve diger olarak ayrilan gruplar arasinda
inceledigimizde de gruplar arasinda anlamli bir fark bulunmustur. Kronik agrili hastalarda kinezyofobide erkekler ile kadinlar
arasinda fark yokken 6grenim durumu ve meslegin kinezyofobiyi etkiledigi goriilmiistiir.

Anahtar kelimeler: Kinezyofobi, agri, sedanter.

Invertigation of Kinesiophobia According to Various Variables

Abstract

The aim of the study is to examine the kinesophobia levels of sedentary individuals in terms of various variables. The research
has been done in scanning model. A total of 114 volunteers, aged 17-60, with prolonged pain in various regions, participated in
the study. Tampa Kinesophobia Scale was used to collect data. Since the data did not show a normal distribution, Mann
Whitney U Test was used for analysis between two variables, and Kruskal Wallis H Test and Post-Hoc (Tamhane's T2) test
was used for analysis between more than two variables. When the total scores on the Tampa Kinesophobia Scale were
examined, no significant difference was found between men and women. A significant difference was found in the total score
between secondary school, high school and university in terms of education. When we examined the groups divided into
lawyers, students, engineers, teachers and others in terms of occupation, a significant difference was found between the groups.
While there was no difference in kinesiophobia between men and women in patients with chronic pain, it was observed that
educational status and occupation affected kinesiophobia.
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GIRIS

Insanlar, teknoloji ¢ok fazla gelismeden oOnce yapilacak islerini teknolojiden yardim
alamadan kendi ugraslar1 ve kendi bedenlerini kullanarak yapiyordu. Ancak giiniimiizde
bilim ve teknolojinin gelisimi ile imkanlar ¢ok artmustir. Insanlar bu gelismeler ile
teknolojiden yararlanarak islerini kolayca hatta hareket bile etmeden yapabilecek duruma
gelmiglerdir. Bu da insan hayatinda hem olumlu hem de olumsuz bir¢gok duruma yol agmistir
(Duran, 2020).

Teknolojideki bu gelismeler hayatimizi ¢ok kolaylastirsa da bizleri hareketsizlige veya ¢ok az
hareket etmeye yonlendirdigi i¢in viicudumuzda hantalliga, cesitli problemlere,
yaralanmalara veya diger olumsuzluklara yol agabilmektedir (Ozmen vd., 2016). Bir baska
deyisle teknolojik gelismeler giiniimiliz insanin sedanter bir duruma gelmesine de sebep
olmaktadir. Sedanter yasam, viicudun harcayacagi enerjiyi minimum sekilde harcamasi
durumudur. Yani bu da sedanterlerde kisinin dinlenik haldeki ve normal yasamindaki kalp
atim hizinin yaklagik olarak esit olmasi anlamina gelmektedir (Saridede, 2019). Kisiler
yasamlarinin herhangi bir déneminde bir yaralanma gegirdiginde buna bagli hareket
kisitlanmasi yasayabilirler ve tekrar yaralanirim korkusu ile hareketten kaginabilirler, hatta bu
da yasanilan korku nedeniyle iyilesme siirecinin sonunda dahi kisinin hareketten kaginmasina
neden olabilir. Bunun sonucu olarak da kisilerde Kinezyofobi dedigimiz durum ortaya
cikabilmektedir (Yilmaz vd., 2011).

Kinezyofobi; asiri, mantiksiz, zayiflatici hareket korkusu ve fiziksel aktiviteden kaynaklanan
agrili yaralanma veya tekrar yaralanmaya karsi savunmasiz olma hissi olarak tanimlanmistir
(Kori vd., 1990; Vlaeyen vd., 1995). Ayrica kinezyofobi yasanan bir olay veya yaralanmaya
bagli olarak agrili bir durumda hareket etmeye karsi olugsmus bir kaginma durumudur diye de
tanimlanabilir (Dere, 2020). Agr nedeniyle ortaya c¢ikan bu korkunun, kisiyi agrinin
kendisinden ¢ok daha fazla kisitladigi saptanmistir (Lundberg vd., 2006). Agri, dokunun
zedelenmesiyle, viicudun cesitli yerlerinde ortaya ¢ikan, rahatsiz edici bir duyusal bir histir
(Tekin, 2010). Bir agr sonrasinda ortaya ¢ikan kinezyofobi giinlilk yasamda kisitlanmalara
neden olur bunun sonucunda da viicutta kuvvet kaybi, esneklik kaybi, postiir bozuklugu gibi
problemler ortaya ¢ikabilir (Ugurum ve Kalkan, 2018). Kisinin agridan kagmak i¢in hareket
etme bi¢imini degistirmesi agrinin kontrol ve denetimini kétii yonde etkilemektedir (Giizel
vd., 2021). Kinezyofobisi olan insanlarda yapilan hareketin tekrardan bir yaralanmaya sebep
olacagi inanci vardir, bu da agrinin viicutta uzun siire kalip kroniklesmesine neden
olabilmektedir (Ugurum ve Kalkan, 2018).

Yapilan ¢aligmalarda insan hayatinda kinezyofibiden dolay: ortaya ¢ikan korkunun agridan
daha fazla kisitlayici rolii oldugunu gostermistir (Devasan, 2014; Lungberg vd., 2006).
Ortaya ¢ikan kinezyofobi giinlik yasamda da kisitlanmalara neden olmaktadir bunun
sonucunda da viicutta kuvvet kaybi, esneklik kaybi, postiir bozuklugu gibi problemler ortaya
¢ikabilmektedir (Ugurum ve Kalkan, 2018). Yapilan ¢alismalarda; meydana gelen kronik bel
agrisi, list ekstremite problemleri, ortopedik yaralanmalar ve asir1 kullanim yaralanmasi tanilt
hasta gruplarinda ileri diizeyde kinezyofobi bulundugu bilinmektedir (Kaygusuz, 2018; Ozkal
vd., 2017). Boylelikle kiside kinezyofobik davranis olugsmasi ile hareket, egzersiz, spor gibi
aktivitelerin azaldigi goriilmekte bu da kisinin fiziksel durumunun yaninda mental durumunu
da etkilemektedir (Devasan, 2014). Kinezyofobinin bu gibi ortaya ¢ikardigi problemlere ek
olarak kiside kaygi bozukluklari ve depresyon gibi durumlar da goriilebilir (Bilge, 2017). Bu
da olusan problemlerle birlikte kisinin insanlardan soyut bir hayat yasamasina ve psikolojik
sikintilarinin olusmasina neden olabilmektedir (Ozmen vd., 2016). Ayrica kinezyofobinin
ortaya cikmast ile de kisinin yasam kalite standartlariin diistigli goriilmiistiir (Haspolar,
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2017). Kisilerde bahsedildigi gibi kinezyofobi nedenli meydana gelen aktivitelere katilimin
azalmasina ve hareketsiz bir yasamin olusmasina korku-kag¢inma davranigi denir (Giiney,
2019). Bu davranisin erken tespiti ilerde bunu ve bununla birlikte olusabilecek sedanter
yasamin olusturabilecegi problemlerin engellenebilmesi i¢in ¢ok dnemlidir. Bu kisilere gore
diizenlenecek fiziksel aktivite, diizenli egzersiz programlar1 ve sosyal yasam ile kisinin
sedanter yasam bi¢imi en aza indirilmeye calisilmali ve kisinin hayatinin ilerleyen déneminde
karsilasabilecegi risk faktorlerinin azaltilmasi amaclanmalidir (Ozmen vd., 2016).
Arastirmanin amaci, sedanter bireylerin kinezyofobi diizeylerini ¢esitli degiskenler (cinsiyet,
meslek, 6grenim durumu gibi) agisindan incelemektir.

YONTEM

Arastirmanin modeli

Arastirma tarama modelinde yapilmistir. Tarama modeli ge¢gmis zamanda olmus veya su anda
var olan bir olayr oldugu haliyle anlatmaya calisan ve calismadaki kisi, obje ve durumu
oldugu gibi anlatan modeldir (Uzun ve Ayik, 2016). Deneysel olmayan arastirma modelinde
aragtirmact herhangi bir miidahalede bulunmaz. Var olan durum oldugu gibi arastirma
kapsaminda incelenmektedir (Sata, 2020).

Arastirma Evren ve Orneklemi

Kirsehir il merkezinde yasayan, uzun stiredir viicudunun c¢esitli yerlerinde agrilar1 bulunan ve
aragtirmaya goniillii olarak katilmayi kabul eden 114 kisi (62 kadin - 52 erkek) katilim
saglamigtir. Olasiliga dayali olmayan Orneklem secim tekniklerinden, Uygun ornekleme
yontemi kullanilmistir. Uygun 6rnekleme yontemi; zaman, para ve isgiicli agisindan var olan
siirliliklar nedeniyle, yapilacak ¢alisma i¢in mevcut durumlarin kullanilmasini igermektedir
(Cobanoglu, 2020; Ilhan, vd., 2016).

Veri Toplama Araci

Aragtirmada, ilk olarak 1991 yilinda Miller ve digerleri tarafindan olusturulan ama
yaymlanmayan, Vlayen ve digerleri tarafindan gerekli onaylar alinarak 1995°te gelistirilen
Tampa Kinezyofobi Olgeginin, Yilmaz ve digerleri (2011) tarafindan Tiirkge’ ye uyarlanmis
son hali kullanilmustir. Olgek, 17 sorudan olusan ve her soru igin 4 farkli puanin alinabilecegi
bir degerlendirme formudur. Olgekte sorulan sorulardan alinan puanlara gére bir birey en ¢ok
68 en az 17 skor alabilir. Burada genel puanlamada alinan skor ne kadar yiiksekse bireyin
kinezyofobisi de o kadar c¢oktur anlamina gelmektedir. Testin, giivenirlik katsayisi 0.80
olarak hesaplanmustir.

Verilerin Toplanmasi

Bu arastirma 2020 Aralik ve 2021 Ocak aylarinda ¢alismada kullanilan 6l¢ek, Google Forms
lizerinden hazirlandiktan sonra arastirmanin evrenini olusturan bireylere anketin linki sosyal
iletisim aglar1 ve sosyal medya hesaplari iizerinden iletilmistir. Aragtirmaya goniillii olarak
katilmay1 kabul ederen ve anketi dolduran kisilerin verileri system tarafindan otomatik olarak
kayit altina alinmistir. Kayit altina alinin toplam verilerin excel ¢iktis1 alinarak daha sonra
istatistik analiz programina girisleri yapilmstir.

Verilerin analizi

Verilerin normal dagilim gosterip gostermedigine bakilmis ve veriler normal dagilim
gostermedigi icin, iki degisken arasindaki analizlerde Mann Whitney U Testi, ikiden fazla
degiskenler arasindaki analizlerde ise Kruskal Wallis H Test ve Post-Hoc (Tamhane’s T2)
test ile yapilmustir.
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BULGULAR

Tablo 1. Sedanter bireylerin demografik verilerinin frekans ve yiizde dagilimlari

Degiskenler f %
18-25 yas arasi 53 46,5
26-35 yas aras1 8 7,0
Yas 36-45 yas arasi 19 16,7
46-59 yas arasi 34 29,8
Toplam 114 100
Kadin 62 54,4
Cinsiyet Erkek 52 45,6
Toplam 114 100
Ortaokul 13 11,4
Egitim Durumu Lise 19 16,7
Universite 82 71,9
Toplam 114 100

Tablo 1’de sedanter bireylerin demografik Ozelliklerine iliskin tanimlayict istatistikler
goriilmektedir. Kendi kategorisindeki en yiiksek degiskenler sirasiyla yas degiskeninde
%46,5 ile 17-25 yas araligindaki sedanterler, %54.4 ile kadin sedanter bireyler, %71,9 ile de
egitim durumu iiniversite olan sedanter bireyler olmustur.

Tablo 2. Sedanter bireylerin cinsiyet degiskenine gore kinezyofobilerinin karsilastiriimasi

Cinsiyet N Mean Rank Sum of Ranks z U p
Egzersiz yaparsam kendi Erkek 52 47,97 249450
1 1 - *
kendime sakatlanirim diye Kadmn 62 65.49 4060 50 3,078 1116,500 ,002
korkuyorum
Agrimla bag etmeye ¢alisacak ~ Erkek 52 50,62 2632,00 *
olsam agrim artar Kadin 62 63,27 3923,00 2314 1254,000 021
Agrimdan dolay1 viicudum bana Erkek 52 55,92 2908,00
te.hhkeh derece:de yar}hs. glden Kadm 62 58,82 3647,00 -,503 1530,000 ,615
bir seyler oldugunu sdyliiyor
Egzersiz yaparsam sanki agrim  Erkek 52 58,48 3041,00
-,329 1561,000 ,742
hafifleyecekmis gibi geliyor Kadmn 62 56,68 3514,00 ' ' '
Insanlar benim tibbi sorunlarimi  Erkek 52 59,92 3116,00
-7 14 4
yeterince ciddiye almiyorlar Kadin 62 55,47 3439,00 780 86,000 435
Bagima gelen bu olay nedeni ile  Erkek 52 59,98 3119,00
i h isk -,87 14
viicudum hayat boyu ris Kadm 62 55.42 3436,00 ,873 83,000 ,383

altinda olacak

* p<0.05
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Tablo 2 (Devami). Sedanter bireylerin cinsiyet degiskenine gore kinezyofobilerinin karsilastirilmasi

Cinsiyet N Sira Ort. Siralar Toplami z U p
Agrimin olmasi her zaman Erkek 52 61,00 3172,00
vucudumu sakat}ad1g1m/b1r . Kadin 62 54,56 3383,00 -1,199 1430,000 ,230
problemim oldugu anlamina gelir
Sirf bazi seylerin agrimi artirtyor  Erkek 52 57,94 3013,00
olmasi onlarin tehlikeli olduklari Kadin 62 5713 3542,00 -,161 1589,000 ,872
anlamina gelmez
Kendimi kazara sakatlamaktan Erkek 52 51,08 2656,00
' ' -2,079 1278,000 ,038*
korkuyorum Kadin 62 62,89 3899,00
Agrinin artmasini engellemenin en  Erkek 52 55,90 2907,00
basit ve giivenli yolu gereksiz Kadin 62 58.84 3648,00 -,506 1529,000 ,613
hareketler yapmaktan kaginmaktir
Viicudumda tehlike arz eden bir Erkek 52 58,19 3026,00
s(—_:y olmasa?/dl bu kadar ¢ok agri Kadmn 62 56,92 3529,00 -,224 1576,000 ,823
hissetmezdim
Agrima ragmen fiziksel olarak
aktif olsaydim durumum dahaiyi ~ Erkek 52 57,08 2968,00 -,147 1590,000 ,883
olurdu Kadmn 62 57,85 3587,00
Agr1 kendimi sakatlamamam igin Erkek 52 66,37 3451,00
egzersizi ne zaman birakmam
-2,991 1151 *
gerektigi konusunda bana sinyal Kadin 62 50,06 3104,00 99 51,000 003
verir
Benim durumumda olan birinin Erkek 52 55,24 2872,50
ﬁ%lksel. olavr.ak .aktlf olmasi pek Kadin 62 59,40 3682,50 -,783 1494500 ,434
giivenli degildir
Normal insanlarin yaptigi her seyi ~ Erkek 52 56,75 2951,00
yapamam ¢iinkii ¢ok kolay Kadmn 62 58,13 3604,00 -,252 1573,000 ,801
sakatlanirim
Bazi seyler ¢ok fazla agriya neden  Erkek 52 54,53 2835,50
olsa bile bunlﬂarll.n gercekte tehlikeli Kadmn 62 59,99 3719,50 -,990 1457,500 ,332
olduklarmi diisiinmem
Hig kimse agr1 hissederken egzersiz Erkek 52 53,45 2779,50
-1,290 1401,500 ,197
yapmak zorunda olmamal Kadm 62 60,90 3775,50 ' ' '

Cinsiyet degigskeni acisindan, sedanter bireylerin, Egzersiz yaparsam kendi kendime
sakatlanirim diye korkuyorum, Agrimla bas etmeye ¢alisacak olsam agrim artar, Kendimi
kazara sakatlamaktan korkuyorum, Agri kendimi sakatlamamam igin egzersizi ne zaman

birakmam gerektigi konusunda bana sinyal verir, lgek maddeleri arasinda istatistiksel olarak

anlamli fark oldugu goriilmektedir (Tablo 2) (p<0.05).
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Tablo 3. Sedanter bireylerin egitim diizeyi degiskenine gore kinezyofobilerinin
karsilastirilmast
Ogrenim N S ) d ,
Durumu ira Ort. X S p Tamhane’s T2
Egzersiz yaparsam kendi ® Ortaokul 13 74,38 1>3
kendime sakatlaniim diye @ Lise 19 70,29 10,284 2 ,006*
korkuyorum @ Universite 82 51,86
Asrimla bas efmeve @ Ortaokul 13 67,96
(;aisacak olssam agrlm artar © Ijlse 19 58,45 2,043 2 360
@ Universite 82 55,62
Agrimdan dolay1 viicudum @ Ortaokul 13 54,73
bana tehlikeli derecede yanlhis @ Lise 19 60,26
giden bir seyler olduguri,u s . ,264 2 876
. @ Universite 82 57,30
sOylilyor
Egzersiz yaparsam sanki ® Ortaokul 13 66,27
agrim hafifleyecekmis gibi @ Lise 19 62,45 2,345 2 ,310
geliyor @ Universite 82 54,96
Insanlar benim tibbi ® Ortaokul 13 65,69
sorunlarmmi yeterince ciddiye @ Lise 19 69,32 5,274 2 ,072
almuyorlar @ Universite 82 53,46
Basima gelen bu olay nedeni  ® Ortaokul 13 69,62
ile viicudum hayat boyu risk @ Lise 19 70,84 9,520 2 ,009* 2>3
altinda olacak @) Universite 82 52,49
Agrimm olmas1 her zaman @ Ortaokul 13 63,42
i mu sakatladigim/bir @ Lj
e 153
gelir @) Universite 82 54,32
Sirf baz1 seylerin agrimi @ Ortaokul 13 58,31
@ Lij
?:1111?13;1? zigilei(slla(r)ln zllerllrll:mma Ijlse . o 375 2 829
@ Universite 82 56,62
gelmez
Kendimi kazara @ O_rtaokul 13 63,62
@ Lise 19 57,08 ,605 2 ,739
sakatlamaktan korkuyorum @ [l
Universite 82 56,63
Agrmin artmasini @ Ortaokul 13 59,65
engellemenin en basit ve @ Lise 19 51,79
giivenli yolu gereksiz ,798 2 ,671
hareketler yapmaktan @ Universite 82 58,48
kaginmaktir
*n<0.05
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Tablo 3 (Devam). Sedanter bireylerin egitim diizeyi degiskenine goére kinezyofobilerinin

karsilastirilmast
Ogrenim X2 sd Tamhane’s T2
Durumu N Sira Ort. P
) . @ Ortaokul 13 63,35
Viicudumda tehlike arz eden
bir sey olmasayd: bu kadar @ Lise 19 72,76 7,114 2 ,029* 2>3
k agr1 hissetmezdim ..
gokcagt ® Universite 82 53,04
5 5 . @ Ortaokul 13 59,62
Agrima ragmen fiziksel
olarak aktif olsaydim @ Lise 19 54,37 323 2 ,851
durumum daha iyi olurdu . .
@) Universite 82 57,89
Agr1 kendimi sakatlamamam @ Ortaokul 13 61,19
161N SEZEISIZL Ne Zaman @ Lise 19 61,18 720 2 698
birakmam gerektigi
konusunda bana sinyal verir ~ ® Universite ~ 82 56,06
. @ Ortaokul 13 71,85
Benim durumumda olan
birinin fiziksel olarak aktif @ Lise 19 63,00 5,376 2 ,068
ol k giivenli degildi ..
fHastpek guvemit S8 @) Universite 82 53,95
) @ Ortaokul 13 74,35
Normal insanlarin yaptigi her
seyi yapamam ciinkii cok @ Lise 19 59,29 5,350 2 ,069
kol katl. ..
olay sakatiantrim ® Universite 82 5441
Bazi seyler cok fazla agriya @ Ortaokul 13 58,50
neden olsa bile bunlarin
@ Lj
gercekte tehlikeli olduklarmi 1 19 64,82 1522 2 A7
diisiinmem @ Universite ~ 82 55,65
o ) @ Ortaokul 13 67,27
Hig kimse agr1 hissederken
egzersiz yapmak zorunda @ Lise 19 60,00 1,837 2 ,399
1 1 ..
ormamat ® Universite' 82 5537
*p<0.05

Egitim durumu degiskeni agisindan, sedanter bireylerin, Egzersiz yaparsam kendi kendime
sakatlamirim diye korkuyorum, Basima gelen bu olay nedeni ile viicudum hayat boyu risk

altinda olacak, Viicudumda tehlike arz eden bir sey olmasaydi bu kadar ¢ok agri
hissetmezdim, 6lgek maddeleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmiistiir
(Tablo 3) (p<0,05). Farkin hangi degiskenler arasinda oldugunu tespit etmek i¢in yapilan
Post-Hoc (Tamhane’s T2) test sonucuna gore, egitim durumu iiniversite olan bireyler ile
egitim durumu ortaokul olan bireyler arasinda oldugu goriilmektedir.
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Tablo 4. Sedanter bireylerin yas degiskenine gore kinezyofobilerinin karsilagtirilmasi

Yas N Sira Ort. X2 sd p Tamhane’s T2
E . kendi ® 18-35 53 45,60
kgzg'rSIZ yalfatrlsam er:l'l " 2635 8 56,00 7,032 3 071
endime sakatlanirim diye ¢)36-45 19 50.39 , ,
korkuyorum
@) 46-59 34 67,57
® 18-35 53 49,22
Agrimla bas etmeye calisacak @ 26-35 8 52,38
olsam agrim artar ©@)36-45 19 55,13 11,117 3 011 3>1
@) 46-59 34 66,29
Asrimdan dol icudum b @ 18-35 53 56,51
gnimdan dolay1 viicudum bana ;) ¢ oo 8 4731
e 5L GR ase s s
e guu SoyiLy @ 4659 34 58,12
®18-35 53 49,86
i i ag 2 26-
Egzersiz yapar.san? s.ankl. agrim 26-35 8 56,69 8,000 3 044
hafifleyecekmis gibi geliyor ©@)36-45 19 67,84
® 46-59 34 67,74 4>1
@ 18-35 53 53,55
i i i 2 26-
Insan.lar be.mn? tibbi sorunlarimi 26-35 8 72,75 4353 3 226
yeterince ciddiye almiyorlar ©@)36-45 19 52,84
®) 46-59 34 62,68
B o b o deni il ™ 18-35 53 49,26
agima gelen bu olay nedeni ile ;) oo oo 3 59 75
i h isk ' 7 2
viicudum hayat boyu ris (3)36-45 19 63.89 9,075 3 ,028
altinda olacak
@ 46-59 34 66,24 4>1
Agrimin olmas1 her zaman ®18-35 53 51,63
i 5 i 2 26-
Vucudun-m sakatladlglm/blr 26-35 8 64,56 4,458 3 216
problemim oldugu anlamima ©@)36-45 19 59,82
gelir *) 46-59 34 63,69
Sufb lerin a3 @ 18-35 53 58,81
irf bazi seylerin agrimi @ 26-35 3 65.25
artirtyor olmasi onlarin tehlikeli (3) 36-45 19 50,21 2,194 3 ,533
olduklari anlamina gelmez
®) 46-59 34 57,71
® 18-35 53 59,91
Kendimi kazara sakatlamaktan @ 26-35 8 70,69
' 2 4
korkuyorum G)36-45 19 53,39 ,986 3 39
@) 46-59 34 52,94
*p<0.05
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Tablo 4 (Devam). Sedanter bireylerin yas degiskenine gore Kinezyofobilerinin
karsilastirilmast

Yas N Sira Ort. X2 sd p  Tamhane’s T2

1 18-35 53 61,27
Agrinin artmasini engellemenin )
en basit ve gilivenli yolu ¢) 26-35 8 64,31 3229 3 358
gereksiz hareketler yapmaktan  3)36.45 19 47.76 ' '
kaginmaktir

@ 46-59 34 55,46

1 18-35 53 53,81
Viicudumda tehlike arz eden bir (2) 2g-35 8 47,69
sey olmasaydi bu kadar ¢ok agr1 3,223 3 ,358
hissetmezdim ¢)36-45 19 63,82

®) 46-59 34 62,03

™ 18-35 53 58,91
Agrima ragmen fiziksel olarak  (2) 2g-35 8 72,25
aktif olsaydim durumum daha 3,307 3 ,347
iyi olurdu ©®)36-45 19 52,16

@ 46-59 34 54,82

™ 18-35 53 51,75
Agr1 kendimi sakatlamamam )
i¢in egzersizi ne zaman ®) 26-35 8 66,38 5 975 3 153
birakmam gerektigi konusunda  3)3g.45 19 67.76 ' '
bana sinyal verir

@ 46-59 34 58,65

@ 18-35 53 54,65
Benim durumumda olan birinin ) 2g-35 8 55,06
fiziksel olarak aktif olmas1 pek 6,813 3 ,078
giivenli degildir ®)36-45 19 48,53

®) 46-59 34 67,53

™ 18-35 53 54,20
Normal insanlarin yaptig1 her @ 26-35 8 57,75
seyi yapamam ¢iinkii ¢ok kolay 4,250 3 ,236
sakatlanirim )36-45 19 51,66

@ 46-59 34 65,85

™ 18-35 53 58,11
Bazi seyler ¢ok fazla agriya )
neden olsa bile bunlarin ®) 26-35 8 56,06 5579 3 134
gergekte tehlikeli olduklarini 3)36-45 19 44.42 ' '
diisiinmem

@ 46-59 34 64,19

®18-35 53 60,00
Hig kimse agr1 hissederken @ 26-35 8 5475
egzersiz yapmak zorunda 1,196 3 ,590
olmamali ©@)36-45 19 61,74

®) 46-59 34 51,88

Yas degiskeni agisindan, sedanter bireylerin, Agrimla bas etmeye ¢alisacak olsam agrim
artar, Egzersiz yaparsam sanki agrim hafifleyecekmis gibi geliyor, Basima gelen bu olay
nedeni ile viicudum hayat boyu risk altinda olacak, maddelerinde istatistiksel olarak anlaml
bir fark goriilmiistiir (Tablo 4) (p<0,05). Farkin hangi gruplar arasinda olustugunu tespit
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etmek i¢in yapilan Post-Hoc (Tamhane’s T2) test sonucuna gore, yas araligi 18-35 olanlar ile
46-59 arasinda olan bireyler arasinda oldugu goriilmektedir.

TARTISMA VE SONUC

Cinsiyet agisindan elde edilen sonucglara kaildiginda, Egzersiz yaparsam kendi kendime
sakatlanmirim diye korkuyorum, Agrimla bas etmeye ¢alisacak olsam agrim artar, Kendimi
kazara sakatlamaktan korkuyorum maddelerinde erkekler lehine, Agri kendimi
sakatlamamam i¢in egzersizi ne zaman birakmam gerektigi konusunda bana sinyal verir
maddelerinde kadinlar ve erkekler arasinda anlamli bir fark tespit edilmistir (p<0,05) (Tablo
2). Kinezyofobi degerlerinin kadinlar lehine daha diisiik oldugu goriilmiistiir. Kadinlarin
genel olarak daha hassas bir yapida olmalar1 buna neden olmus olabilir. Liining Bergsten ve
digerleri (2012) tarafindan yapilan ¢alismada, erkeklerin kinezyofobi puanlarinin kadinlara
gore daha yiiksek ¢iktigini rapor edilirken, Ozmen ve digerleri (2016) tarafindan yapilan
caligmada ise kadinlarin kinezyofobisinin daha yiiksek ¢iktig1 rapor edilmistir.

Egitim durumu agisindan elde edilen sonuglara bakildinda, Egzersiz yaparsam kendi kendime
sakatlamirim diye korkuyorum, Basima gelen bu olay nedeni ile viicudum hayat boyu risk
altinda olacak, Viicudumda tehlike arz eden bir sey olmasaydi bu kadar ¢ok agr
hissetmezdim maddeleri arasinda anlamli bi fark goriilmiistiir (p<0,05) (Tablo 3). Bu farkin
yapilan Post Hoc (Tamhane’s T2) analizi ile de iiniversite ile ortaokul arasinda ve {liniversite
lehine daha diisiik kinezyofobi oldugu saptanmistir. Bunun sebebi bireylerin almis olduklari
akademik egitimle bu konuda daha bilinglenmeleri olabilir. Diger bir yandan iiniversite
egitimi ile sahip olunan vasifli meslegin getirileri ile kisinin hayat standardinin artmis olmasi
da 6nemli rol oynamis olabilir. Ertan ve digerlerinin (2019) yaptig1 ¢calismada egitim diizeyi
diistik olan kisilerin kinezyofobi degerlerinin daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Ayrica
Ugurum ve Kalkan (2018) tarafindan yapilan calismada da egitim durumu ile kinezyofobi
arasinda negatif bir korelasyon saptanmistir. Bunlara ek olarak Giizel ve digerlerinin (2021)
yaptig1 calismada da niifusa oranla egitim seviyesi daha yliksek olan kisilerin kinezyofobi
durumunun daha az oldugu saptanmuistir.

Yas acisindan elde edilen sonuglara bakildinda, Agrimla bas etmeye ¢alisacak olsam agrim
artar, Egzersiz yaparsam sanki agrim hafifleyecekmis gibi geliyor, Basima gelen bu olay
nedeni ile viicudum hayat boyu risk altinda olacak, maddelerinde anlamli bir fark
goriilmiistiir (p<0,05) (Tablo 4). Goriilen bu farkin yapilan Post Hoc (Tamhane’s T2) testi ile
analiz edildiginde 18-35 yas grubu ile 46-59 yas grubu arasinda ve 18-35 yas grubu lehine
daha diislik bir kinezyofobi goriildiigii saptanmistir. Bunun nedeni ilerleyen yaslar beraber
azalan hareket ile viicudun tembellesip giicsiizlesmesi ve yas ilerledik¢e viicutta olusan
deformitelere bagh oldugu diisiiniilebilir. Yasin ilerlemesi ile yasam kalitesinin diismesi de
nedenlerden biri olabilir. Tugay ve Karadeniz’in (2020) yaptigi ¢alismada ileri yastaki
bireylerin daha fazla kinezyofobiye sahip oldugu tespit edilmistir. Piringgi ve digerlerinin
(2021) yaptig1 calismada yas ve kinezyofobi degerleri arasinda bir baglanti bulunamamustir.

Sonu¢ olarak, arastirmada elde edilen bulgulara goére cinsiyet, egitim durumu ve yas
degiskenleri acisindan 6lgegin belirtilen maddelerinde bireyler arasinda farklar goriilmiistiir.
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Yukarida elde ettigimiz sonuglara gore kinezyofobi sedanterlerde cesitli degiskenler
dogrultusunda etkilenip degiskenlik gdsterebilmektedir.

Sedanter bireylerin bu konuda bilinglendirilmesi agisindan sempozyum, konferans gibi
etkinlikler diizenlenmesinin olumlu sonuglarinin olacag: diisiiniilmektedir. Bu bilgilendirme
isleminde alaninda uzman egitimciler ve akademisyenler tarafindan verilmesi olusabilecek
bilgi Kirliliginin 6ntine ge¢ilmesinde de etkili olacag: diistiniilmektedir.

Yaymn Etigi: Bu calismanin hazirlanma ve yazim siirecinde “Yiiksekogretim Kurumlart
Bilimsel Arastirma ve Yayin Etigi Yonergesi” kapsaminda bilimsel, etik ve alint1 kurallarina
uyulmus olup; toplanan veriler iizerinde herhangi bir tahrifat yapilmamis ve bu ¢alisma
herhangi bagka bir akademik yayin ortamina degerlendirme i¢in gonderilmemistir. Alintilama
yapilan aragtirmalara atif yapilarak etik kurallara riayet edilmistir.

Cikar Catismasi: Yazarlar arasinda herhangi bir ¢ikar ¢catismasi yoktur.

Arastirmacilarin Katki Oram Beyami: Birinci yazar olan Furkan ERGUL arastirmanin,
Giris ve yontem kisminda etkin bir rol oynamistir. Yazarlardan Hulusi ALP arastirmanin
istatistik analizlerini ve Bulgular kisminda etkin rol oynamustir. Her iki yazar arastirmanin
tartisma ve sonu¢ kismini birlikte tamamlamislardir.
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