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ACIKLAMALAR

KOD 723H00003
ALAN Hasta ve Yash Hizmetleri
DAL/MESLEK Hasta/Yashi/Engelli Bakim Elemam
MODULUN ADI Giinliik Aktivite ve Egzersiz
Ginliik fiziksel aktivite ve egzersizler ile hasta, yash ve
MODULUN TANIMI engellilerin egzersizlerine ait temel bilgi ve becerilerin
kazandirildig1 6grenme materyalidir.
SURE 40/32
ON KOSUL Bu modiiliin 6n kosulu yoktur.
YETERLIK Aktivite ve egzersize yardim etmek
Genel Amacg
Bu modiil ile, gerekli ortam saglandiginda hasta, yasli ve
engelli egzersizlerini sirasiyla ve kurallara uygun olarak
yaptirabileceksiniz.
MODULUN AMACI Amaclar
1. Fiziksel aktivite ve egzersizleri ayirt
edebileceksiniz.
2. Hasta, yashi ve engelli egzersizlerinin 6nemini
kavrayabileceksiniz.
O . . Ortam: Teknik oda, beceri egitim sahasi, sinif
EGITIM OGRETIM Donamim: Hasta yatagi, otomatik yatak, sandalye,
ORTAMLARI VE ) . . e
tekerlekli sandalye, eldiven, carsaf, battaniye kiiciik el
DONANIMLARI .
araclari, kiiciik yastiklar, havlu.
Modiil i¢inde yer alan her 6grenme faaliyetinden sonra
verilen 6l¢gme araglari ile kendinizi degerlendireceksiniz.
OLCME VE | Ogretmen modiil sonunda o6lgme araci (test, coktan
DEGERLENDIRME secmeli, dogru yanlis testi, bosluk doldurma, eslestirme,

vb.)kullanarak modiil uygulamalari ile kazandiginiz bilgi
ve becerileri dlgerek sizi degerlendirecektir.




GIRIS

Sevgili Ogrenci,

Giintimiizde fiziksel aktivitenin saglik i¢in Oneminin yeterince anlasilamamasi ve
giderck daha hareketsiz bir yasam tarzinin benimsenmesi toplumda obezite, kalp damar
hastaliklari, hipertansiyon, diyabet, osteoporoz gibi kronik hastaliklarin goriilme sikligini
artiran 6nemli nedenlerdir.

Fiziksel aktivite ve egzersizin her yasta ve durumda sagliga yararlar1 bilinmektedir.
Diizenli fiziksel aktivite ve egzersizin ¢ocuklarda ve genglerde saglikli biiyiime ve gelisme,
kotii aliskanliklardan korunma ve sosyallesmede katkisi biiyiiktiir.

Fiziksel aktivite ve egzersizin yasam tarzi olarak benimsenmesi, yasli, hasta ve
engellilerde hastaliklardan korunma, hastaliklarin tedavisi, kaliteli ve saglikli, aktif bir yagam
gecirmek icin ¢ok dnemlidir.

Giinliik aktivite ve egzersiz modiili ile hasta, yasl ve engelli bakim eleman1 olarak
yetistirilecek sizlere aktivite ve egzersize yardim etmek yeterliligini kazandirmak
amaclanmustir.






OGRENME FAALIYETi-1

AMAC

Fiziksel aktivite ve egzersizleri ayirt edebileceksiniz.
ARASTIRMA

> Fizik tedavi ve rehabilitasyon merkezlerine giderek egzersiz uygulamalarini
arastirip, gézlemleyiniz.

> Fiziksel aktivite ve egzersizin giinliik yasam tizerindeki etkilerini arastiriniz.

> Germe ve esneme egzersizlerini aile bireyleri {izerinde uygulayip sonuglarini

arkadaslarinizla paylasiniz.

1. FiZIKSEL AKTIVITE VE EGZERSIiZ

Fiziksel aktivite giinliik yasam igersinde kas ve eklemlerimizi kullanarak enerji
tiikketimi ile gergeklesen, kalp ve solunum hizimi arttiran ve farkli siddetlerde yorgunlukla
sonuglanan aktiviteler olarak tanimlanabilir.

Fiziksel aktivitenin saglik i¢in dneminin yeterince anlasgilamamasi ve giderek daha
hareketsiz bir yasam tarzinin benimsenmesi, toplumda obezite, kalp-damar hastaliklari,
hipertansiyon, diyabet, osteoporoz gibi kronik hastaliklarin goriilme sikligini arttiran énemli
nedenlerden biri olmustur.

Diizenli fiziksel aktivite yapilmasi kalp ve beyin fonksiyonlarinin diizenlenmesinin
yani sira bazi hastaliklarin 6nlenmesinde ve tedavisinde de son derece 6nemlidir.

Resim 1.1: Fiziksel aktivite



> Fiziksel aktiviteler;

. Yiiriimek

. Kosmak

. Sigramak

. Yiizmek

o Bisiklete binmek

o Comelmek - kalkmak

o Kol ve bacak hareketleri

o Bas ve govde hareketleri

. Cesitli spor dallar1

. Dans

o Oyun ve giin icersindeki bazi aktiviteler fiziksel aktivite olarak kabul
edilebilir.

Fiziksel aktivitenin yetigkinlik ve yaslillk donemlerinde olumlu etkilerinin
goriilebilmesi i¢in, genellikle cocukluk ve adolesan (geng eriskin) doneminden itibaren
diizenli fiziksel aktivite yapiliyor olmasinin onemi biytiktiir. Toplum olarak g¢ocukluk
cagindan itibaren daha hareketli, aktif, diizenli egzersiz aligkanligi edinilmesi konusunda
0zendirici ve cesaretlendirici olunmalidir.

ﬂ P

Resim 1. 2: Egzersizler
Fiziksel aktivitenin saghgimiz {zerindeki etkileri temelde 3 baglik halinde
incelenebilir. Bunlar; Beden sagligimiz, ruhsal ve sosyal saglimiz ve gelecekteki yasantimiz
tizerine olan etkileridir.

>  Fiziksel Aktivitenin Beden Saghg Uzerine Etkileri

Fiziksel aktivitenin bedensel sagligimiz {izerindeki etkileri iki ana baslik altinda
incelenebilir.

° Kas iskelet sistemi iizerindeki etkileri

o Kas kuvveti korunur ve artar.
e Kas tonusu korunur ve diizenlenir.
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O

Viicut kaslarinda denge saglanir.

Kas - eklem kontrolii saglanir.

Eklem hareketliligi korunur ve artar.

Kas ve eklemlerin esnekligi korunur ve artar (fleksibilite).

Hareket aligkanligi ve fiziksel aktivite artar (kondisyon ve
dayaniklilik).

Fiziksel aktivite icerisinde yapilan hareketlerin daha fazla tekrar
sayilarini yapilabilecek oranda gelisir(endurans).

Refleks ve reaksiyon zamani gelisir.

Viicut diizgiinliigii ve postiir korunur.

Viicut farkindalig: gelisir.

Denge gelisir.

Yorgunluk azalir.

Kas kasilmasi ve aktivitenin etkisiyle kemik mineral yogunlugu
korunur ve osteoporoz onlenir.

Kas dokusunca kullanilan enerji ve oksijen miktar: artar.
Yaralanma, sakatlik ve kazalara kars1 bedensel korunma gelisir.

Diger viicut sistemleri iizerine etkileri

O O O O O

o

Kalbin dakikadaki atim sayis1 azalir, ritmi diizenlenir.

Kalbin bir atimda pompalanan kan miktarinda artis olur.
Damarlarin kan akisina olan direnci azalir ve kan basinci diiser.
Damar yapisinin elastikiyeti artar.

Kanda yiiksek kolesterol ve trigliserit diizeyini etkileyerek damar
hastaliklar1 riskini azaltir.

Kalbi giiclendirerek kalbe olan kan akisini arttirir ve kalp krizi
gecirme riskini azaltir.

Akcigerlerin havalanmasi artar, solunum kapasitesinde artig
meydana gelir.

Diizenli aktivite yapan bireyler sigara bagimliligindan kurtulma
konusunda diger bireylerden daha basarilidir.

Diizenli fiziksel aktivite kan sekerinin kontroliine yardimci olur,
Viicut da su, tuz, mineral kullaniminin dengelenmesine yardimci
olur.

Metabolizmayi1 hizlandirir ve kilo alimini énler,

Kadinlarda menopoza girme baslangic yasimi  geciktirir.
Menopozun olumsuz etkilerinin hafifletilmesinde yardimcidir.
Damar yapisina etkileri nedeniyle beyine olan kan akigini artisina
bagh olarak erken demans (bunama) ve unutkanlik gelisim riskini
azaltir.

Beyin damar hastaliklar1 gelisim riskini azaltir.

Yetigkinlerde saglikli cinsel aktivite lizerinde olumlu etkileri
vardir.
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Resim 1. 3: Aktif yash bireyler

Ruhsal ve Sosyal Saghk Uzerine Etkileri

Yasama karsi toleransi arttirir.

Kendini iyi hissetme ve mutluluk olusturur.

Fiziksel aktivite viicut agirliginin korunmasi agisindan etkilidir.

Saglikli kas, kemik ve eklem yapisi iizerine olumlu etkileri nedeniyle
bedeni ile barisik bireyler yaratir.

Bireyler arasi iletisim becerilerini gelistirir.

Olumlu diigiinebilme ve stresle basa ¢gikabilme yetenegini gelistirir.
Bireyler i¢in sosyal uyum ve kabul gérme oranini arttirir.

Gelecek Yasant1 Uzerine Etkileri

Saglikli yaglanma ile beraber bagimsiz ve aktif yash bireyler yaratir.
Sistemik hastaliklar nedeniyle 6liim riskini azaltir.

Kansere karsi koruma saglar.

Viicut direnci artar ve enfeksiyonlara kars1 koruma gelisir.

Yaslilikta sik goriilen diigmeler ve diismelere bagl kirik riski azaltilir.
Depresyon ile basa ¢ikma giiciinii arttirir.

Atil kalma, ise yaramama duygularindan kurtulma konusunda yardimci
olur.

Resim 1. 4: Kondisyon ve dayamkhhk



Bir bireyin gelecegi i¢in yapabilecegi en iyi yatinm diizenli fiziksel aktivite
aligkanhigidir. Fiziksel aktivitenin, saghigimiz tizerinde beklenen etkilerinin goriilebilmesi
bazi faktorlere baglhidir.

Fiziksel aktivitenin diizenli olarak yapilmasi, uygun yogunluk se¢imi, giinliik siire,
devamlilik, ilerleyici program ile saglimiz iizerinde olumlu etkilerini ortaya g¢ikarmak
miimkiindiir. Bunun i¢in haftada 3-4 kez yapilan, 30-60 dakikalik orta siddette fiziksel
aktivite yeterlidir. Bireyler sagligin korunmasi ve yasam kalitesinin arttirilmasi i¢in fiziksel
aktivite secerken kendilerine ait tiim kosullar1 degerlendirmelidir.

>

Fiziksel Aktivite Seciminde Dikkat Edilecek Noktalar

Yas,

Fiziksel ¢evre,

Fiziksel uygunluk,

Viicut agirhigy,

Her ortam ve zamanda uygulanabilirligi,
Pratik olmasi,

Isteklilik, goniilliiliik,

Ulasilabilirlik,

Eglenceli olmast,

Bireysel gerekliliklere gére planlanmast,
Devamliliga uygun olmasi,

Ekonomik olmasidir.

Aktivite Tipleri

Aerobik aktivite: Saglikli bir viicuda sahip olmak igin solunumu
hizlandirarak dokulara daha c¢ok oksijen gitmesini saglayan miizik
esliginde yapilan tempolu egzersizdir. Kalp ve akcigerleri kuvvetlendirir.
Oksijen kullanimini arttirir ve kalori yaktirir (Ornegin: yiiriiyiis, bisiklet,
ylizme, tenis)

Kuvvetlendirme ve agirlik aktiviteleri: Bacaklar, kollar, gbgiis ve karin
bolgesine ait genis kas gruplarmi calistiran aktivitelerdir. Bu tip
egzersizler kaldirma, hareket ettirme ve tagimaya yonelik viicudunuzdaki
kas yiizdesini artirir. Ornegin: yiiriiylis, cocuk tagima, agirlik aletleri
kullanma gibi.

Denge ve germe aktiviteleri: Bir nesnenin veya bir insanin devrilmeden
durma héline denge denir. Denge ve germe aktiviteleri daha az kalori
yakar, kas boyunu wuzatir. Uzanma-germe ve egilmeye yonelik
eklemlerinizin  hareketlerini artirrr, kas gerginligini  azaltir ve
yaralanmalar1 6nler. Ornegin; yoga, hafif germe egzersizleri vb.



> Egzersiz Cesitleri

Egzersizler pasif, aktif, aktif yardimli, direngli, ilerleyici direngli, germe, gevseme,
solunum vb. olmak lizere ¢ok ¢esitlidir.

o Pasif egzersizler: Saglik personeli tarafindan veya aletlerle yaptirilan,
hastanin iradesi disinda, eklemin normal sinirlar1 i¢indeki hareketleridir.
Pasif egzersizler, eklem ve yumusak dokuda kontraktiir (bir kasin kalici
olarak kasilmasi) olugmasini 6nler, dolagimi diizenler, bazi refleksleri
uyarir ve aktif egzersizlere hazirlar.

o Aktif yardimh egzersizler: Hasta tarafindan baslanip saglik personeli
tarafindan bazi aletlerle devam edilen ¢alismalardir. Normal eklem
hareketini tamamlayamiyorsa bu tip egzersiz yaptirilir. Bu egzersizlerin
amaci kas giiciinii artirma, koordine hareketlerin gelismesini saglamaktir.

Sekil 1.1: Egzersiz ¢esitleri

o Aktif egzersizler: Hasta tarafindan yardimsiz yapilan hareketlerdir. Kas
giicii ekleme tam hareketini tamamlatabilecek diizeyde ise bu egzersiz
yaptirthir. Aktif egzersizler; kas giliciinii artirir, dolagimi diizenler, kas
atrofisini Onler, koordinasyonu saglar, viicut fonksiyonlarini normale
dondiiriir.

o Aktif direncli egzersizler: Kas giicli uygunsa hasta aktif direngli
egzersizi bir miktar dirence kars1 yapar. Amag kas giiciinii artirmaktir.

o Tlerleyici direncli egzersizler: Bu tip egzersizlerde kas gittikce arttirilan
dirence karsi ¢alistirilarak hem giic hem de dayaniklilik (endurans)
kazanir.

o Germe egzersizleri: Kas kasilmasi veya kontraktiiriinde kullanilir.
Kuvvet pasif olarak verildigi gibi hasta tarafindan aktif olarak da
yapilabilir.

o Dayanikhihik egzersizi: Belirli bir kas grubuna diisiik kiloda uzun siire
yiik uygulanmasidir. Kronik agrili hastalarda yiirime egzersizleri
dayaniklilig1 artiracak iyi bir yontemdir.
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o Solunum egzersizleri: Solunum yetersizligini diizeltmek veya azaltmak
amactyla kullanilir. Solunum egzersizlerinin amaci hastaya dogru
solunumu nasil yapacagini 6gretmek, diyafram ve karin kaslarini
kuvvetlendirmektir.

o Gevseme egzersizleri: Agriy1 azaltan, stresi kaldiran 6zellikle yumusak
doku romatizmasi olan hastalarda kullanilan egzersizlerdir.

o Diger bazi egzersiz cesitleri, izometrik egzersizler, izotonik egzersizler
ve izokinetik egzersizlerdir.

Resim 1. 5: Fiziksel aktivite ile aktif yasam
1.1. Yiiriime ve Denge Egzersizleri

Yiriime, Kas-iskelet sisteminin hemen her par¢asinin koordineli bir kontroliinii
gerektirir. Dolayisiyla bu sistemin bir veya daha fazla 6gesinde sorun oldugunda yiiriime
bozulabilir. Béyle durumlarda hasta ve yash yiiriiyils yapmaya 6zendirilmelidir. Ozellikle
etkinligin azaldigina ve belli bir yilirime gii¢liigiiniin olustuguna iliskin bulgular varsa
egzersizlere hemen baglanmalidir.

Hasta ve yasli, hareketlerini yapmada giicliikk ¢ekiyorsa normal yiirimeyi saglama bir
yana birakilarak, daha ¢ok hastanin temel gereksinimlerini karsilayacak egzersizlere dncelik
verilir. Yaslilarda hareketlerin kusursuz bigimde yapilmasi 6nem tasimaz.

Yiiriimenin yeniden saglanmasina yarayan alet ve yontemler hastanin durumuna ve
elde edilen ilerlemeye gore degisir. En sik kullanilanlar paralel bar, yiiriiteg, baston, koltuk
degnegi, licayak, merdiven, tutunma ¢ubugu ile yaslanmaya ve destek saglamaya yarayan
diger aletlerdir. Bunlarin kullanimi da kiginin hareket edebilme durumuna gére degisir.

Yaslanma ile birlikte ortaya ¢ikan fizyolojik degisiklikler, belirgin bir saglik sorunu
olmasa da bazi aktivitelerde olumsuzluklar yaratir. Normal yaglanmanin etkileri kisinin
aktiviteleri i¢in kisitlayici olabilir. Normal yaglanma ile bireylerde siklikla denge problemleri
goriilmektedir.



Iyi bir denge giinliik yasamim onemli bir pargasidir. Bireyin dengesi bozuk oldugu
durumlarda merdiven ¢ikma-inme, yon degistirme, yiirliyiis gibi faaliyetler daha zor hale
gelebilir.

Denge sorunu ve yiiriime bozuklugu ilerleyici bir hastaligin belirtisi olabildigi gibi
gecirilmig bir hastaligin devami da olabilir. Bunun igin hemen bir hekime bagvurup
dengesizligin sebebinin tespit edilmesi sarttir.

Resim 1. 6: Denge ¢aliymasi

Denge caligmalari, bir ayak tizerinde durma veya sallanan levhalar kullanilarak stabil
olmayan (hareket eden, oynayan) bir ortamda kiginin agirlik merkezini degistirmeyi igerir.
Boyle bir uygulama, eklemlerin dayanikliligini arttirir ve bireylerin ayakta dururken ve
yiiriirken beden pozisyonlarini daha etkin tutmalarina yardimei olur. Eger bir kisinin denge
sorunu varsa zorlayici denge egzersizleri yaptirtlmamalidir.

Yaglilarda diismeler ¢ok onemli saglik problemlerine yol agmaktadir. Bunun en
o6nemli nedeni yiiriiyiis ve dengenin bozulmasidir. Diigme, kisinin bulundugu seviyeden daha
alcak bir seviyeye, zemine veya yere istemsiz olarak ve beklenmedik bir sekilde olmasina
denir. Yaglilar geng Ve eriskinlere gore daha fazla diisme riskine sahiptir.

Diisme sonras1 gelisen tekrar diisme korkusu daha fazla fonksiyon kaybina,
depresyona, caresizlik hissine ve sosyal ¢ekilmeye neden olarak, baskalarina olan bagimlilig
arttirir. Ayrica, diismeye bagli olusan 6zellikle kalga kiriklart ve diger yaralanmalar saglik
harcamalarinda biiyiik yer tutar.

Resim 1. 7: Yiiriiyiis
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Yiiriimenin Bozulmasima Neden Olan Etkenler

Kas kuvvetinin azalmasi,

Kas atrofisi,( kasin kii¢iilmesi)
Eklemlerdeki bozukluklar,

Kas koordinasyon problemleri,
Gorme yetisindeki kayiplar,
Gegirilmis kalga kiriklari,

Dizde olusan sorunlar,

Parkinson hastaligi,

Gegirilmis felgler,

Osteoporoz (kemik erimesi),
Viicudun durusundaki degisiklikler
yiiriimenin bozulmasina neden olan etkenlerdendir.

Resim 1. 8: Yiiriime

Yashlarin diismesinde bircok faktor rol almaktadir. Ozel bir neden tespit etmek zor
olmakla birlikte her bir vaka i¢in altta yatan nedeni belirlemek dnemlidir.

>

Diismeyi Etkileyen Faktorler

Daha onceki diisme hikayesi,
Cok yasli olmak,

Cinsiyet,

Kilo fazlaligi,

Sosyoekonomik durum,

Sigara ve alkol kullanima,

Ilag kullanimu,

Yardimei cihaz kullanima,
Biligsel fonksiyonlarda azalma,
Depresif belirtiler,

Parkinson hastaligi,

Demans,

Alt ekstremitelerde kuvvet kaybi,
Diz artriti, (eklem iltihabi)
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Gegirilmis beyin hastaliklari,

Tansiyon hastaligi,

Kardiyovaskiiler hastalik( dolagim sistemi ile ilgili),

Vertigo ataklari, (i¢ kulak ile ilgili)

Gorme, isitme bozukluklari

Denge ve yiiriime fonksiyonlarinda bozukluk,

Elin kavrama kuvvetinde zayiflik,

Yetersiz ayak bakimi ve uygun olmayan ayakkabi kullanimidir.

Sekil 1.2: Diisme

Diisme Riskini Artiran Etkenler

Zeminde bulunan engeller,

Parcalanmis ya da kayan kii¢lik halilar ve bozuk yer dosemeleri,
Isiklandirma yetersizligi,

Cok parlak aydinlatma,

Lamba diigmelerini bulma, ulasma ve ¢evirme zorlugu,
Yiirimeye engel olan mobilyalar ve daginikliklar,

Dolap ve raflarin ¢ok yiiksek veya ¢ok algakta olmast,
Musluklara ulasmada ve ¢evirmede zorluk,

Sabit olmayan oturak ve sandalyeler,

Sandalyelerde kol¢ak olmamasi veya arkasinin algakta olmasi,
Elektrik kablolarinin agikta olmasi,

Banyo kiivetinin kayganligi,

Banyo malzemelerine ulagsma giicliigii,

Giivenli olmayan cam kapilar,

Tutunacak yeri olmayan tuvalet,

Klozetin ¢ok al¢ak olmasi,

Merdiven basamaklarinin fazla olmast

Merdiven korkuluklarinin yiiksekliginin yetersiz olmasi veya olmamast
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> Yashlarda Diismelerden Korunma

Diismelerin ¢ogunlugu 6nlenebilir nedenlerden kaynaklanir. Diismelerin onlenmesi
diismeye neden olabilecek hastaliklarin tespit edilerek tedavi ve rehabilitasyonun saglanmasi
ve ¢evresel risk faktorlerinin miimkiin oldugu kadar bertaraf edilmesi ile gerceklestirilebilir.

Yaglilarla birlikte yasayan kisilerin diismeye neden olabilecek risk faktorleri ve
diismeden korunma yollar1 konusunda egitilmeleri gerekir.

Diisme riskine neden olabilecek ilaglar regeteye yazilirken hastalara bu risklerden
bahsedilmelidir.

Yaslilarin yasadigi ortamda gerekli degisiklikler yapilarak daha rahat hareket etmeleri
saglanmalidir.(tutma demirleri, tuvalet oturaginin uygun yiikseklikte olmasi, yatak
yiiksekliginin azaltilmasi gibi)

Yardimsiz hareket edemeyen hastalar i¢in hastanin yataktan kalmaya c¢aligmasi veya
hareketini uyaran alarm kullanilmalidir.

Denge, yiirime, kuvvet ve fiziksel fonksiyonlar1 gelistirici egzersiz programlari
uygulanabilir.

Yilda bir defa goz muayenesi yapilarak gormenin daha iyi olmasi saglanabilir.

Kisiye 6zel risklerin belirlenmesi ve bu sekilde yiiksek riskli gruplarin tespit edilerek
Onlem alinmasi gerekir.

Dismeye neden olabilecek gevresel ve kisiye Ozel faktorler diizeltilerek, yaslilarin
daha saglikli bir sekilde ve daha giivenli ortamlarda yasamasi saglanmalidir.

> Diismenin sonuglari

Yaslilarda diisme, hafif veya agir yaralanmalara neden olabilir hatta ciddi hastaliklar
ve olimle sonuglanabilir. Diismeye bagli ortaya ¢ikan saglik sorunlarimin tedavi ve
rehabilitasyon maliyetleri azimsanmayacak Ol¢lidedir. Bu maliyetleri olusturan faktorler
icinde doktor muayenesi, acil servis hizmetleri, hastaneye yatis, evde bakim, kullanilan
malzeme ve ilaglar sayilabilir.

1.2. Rahatlama Egzersizleri

Rahatlama egzersizleri ile gerginligi kontrol edebilir, kaslar gevsetebilir ve zihnimizi
rahatlatabiliriz. Dogru nefes alip vermeye konsantre eden bu egzersizleri baslangigta bir
komut veren esliginde yapip gevseme teknigini 6grenmeniz gerekir.
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>  Ornek Rahatlama Egzersizi

o Yumruklarinizi sikin. 10’a kadar sayin. Elleri gevsetin. Kollarimizi sert
bir sekilde yataga veya sandalyeye bastirin. 10’a kadar sayin. Kollar: eski
pozisyonuna getirin.

o El bilekleri ile omuzlara dokunmaya ¢alisin. Gerginlik hissedildiginde10’
a kadar sayin. Normal pozisyona geri doniin.

. Omuzlar1 olabildigince yukari kaldirin ve derin nefes alin, 10’a kadar
say1p nefes vererek normal pozisyona geri doniin.

o Boyun ve bagi yataga veya sandalyenin arkasina dogru bastirin. Gerginlik
hissedildiginde 10’a kadar sayin ve normal pozisyona doniin.

o Yiiziinlizii sabitleyin, dudaklar: gerin, ¢enenizi sikin, gézlerinizi kapatin,

sonra derin bir nefes alinip yavasga vererek normal pozisyona doniin.
Gerginlik ve gevseme arasindaki farki hissedin.

»  Diger bolgeler icin rahatlama egzersizleri

. Bas

o Alninizi kirigtirin.

o Gozlerinizi sikica kapayin.

o Agziniz1 iyice agin, dilinizi damaginiza dogru itin.
o Boyun

o Kafaniz1 geriye itin.

o Kafaniz1 gégsiiniize degecekmis gibi one egin.
o Kafanizi sag omzunuza dogru dondiiriin.
o Kafanizi sol omzunuza dogru dondiiriin.

J Omuzlar
o Omuzlarinizi kulaklariniza ¢ekecekmis gibi yukari ¢ekin.
o Sag omzunuzu kulaginiza degecekmis gibi yukari ¢ekin.
o Sol omzunuzu kulagmiza degecekmis gibi yukari gekin.

Bu aligtirmalar da bazi kaslar1 belli bir siire gergin hale getirme, gergin tutma ve yavas
yavag gevseterek, gerginlik ve gevseklik arasindaki farki hissetmek amaglidir.

> Ornek Rahatlama Solunum Egzersizi

o Sandalyeye dik bir sekilde oturun.

. Derin nefes almaya baslayin. Nefes alma islemini 8 adimda yapin, 8
basamakli bir merdivenin basamaklarini sirayla teker teker ¢iktiginizi
diisiiniin ve sayin 1..2..3..4..5..6..7..8

o 8 adimda aldigimiz bu nefesi 4 adimda verin. Aynmi sekilde diisiiniin
1.2.3.4

. Bu islemi bir kere daha gerceklestirin.
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o Son boliimde derin bir nefes alin ve yavas yavas verin. Sonra bir kez daha
nefes alip hizl bir sekilde verin.
[ ]

1.3. Germe ve Esneme Egzersizleri

Germe ve esneme programlarimin ilk amaci viicuttaki eklemlerin hareket
kabiliyetlerini arttirmaktir. Hareket kabiliyetinin artmasinin, insan sagligi i¢in ¢ok Oonemli
oldugu belirlenmistir. Germe ve gevseme seklinde uygulanir. Germe egzersizleri ayakta,
otururken ve yatarken uygulanabilir. Hasta dnce rahat bir pozisyon alir. Diizgiin bir solunum
ile 20-30 saniye germe pozisyonunda kalir, daha sonra tiim kaslarin1 miimkiin oldugu kadar
gevsetir ve sonra normal pozisyona doner. Tai Chi, pilates, yoga bu tiir egzersizlere 6rnek
olarak verilebilir.

Germe ve esneme egzersizlerini yapmak viicut eklemlerini ve kaslar1 rahatlatir.
Spordan Once yapilan kontrollii gerinme hareketleri sakatlanmalar1 engellemesinin yan1 sira
performans1 da arttirmaktadir. Yapilan egzersiz ne olursa olsun mutlaka esneme
hareketleriyle baglanmasi ve tamamlanmasi gerekir.

f

Resim 1. 9: Germe egzersizi

Germe egzersizi dolagimi artirarak, c¢alisirken kendimizi daha iyi hissetmemize
yardime1 olur. Egzersizler, kendimizi iyi hissedecek Olciilerde yapilmalidir. Klavyede yazi
yazma veya telefonu kullanma gibi rutin aktiviteler, belli bir siirenin {lizerinde yapilirsa
yaralanmalara neden olabilir.

Esneme egzersizleri sirasinda bazi noktalara dikkat etmek gerekir. Esneme egzersiz
programina hareket merkezinden baglamak uygun bir ¢aligmadir. Biitiin viicut esnekligi i¢in
ilk dnce bacak kasini esnetmek viicudun geri kalaninin daha kolay esnetilmesini saglar.
Hareketlerin ¢ogu viicudun agirlik merkezi (bel ve kalga) tarafindan saglanir. Bel ve kalga,
arka bacak kas grubu tarafindan direkt olarak etkilenmektedir. Daha sonra kasik, iist bacak
ve daha sonra da dis birimlere dogru (omuz, kol, el, baldir, ayak bilegi, ayak) esnetilir.
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Resim 1. 10: Esneme egzersizi

Esneme programima katilan kisi, ¢alismalarinin  karsihigini
hissedebilecektir. Bunlar:

Performans artist,

Giig artisi,

Hiz artis1,

Kaslarinin dinlenme siiresinin kisalmasi,

Kaslarin gerginliginin azalmasi,

Sakatliklarin azalmast,

Kas zorlamalarindan olusan incinmelerin azalmasi,
Eklem burkulmalarinin azalmasi,

Bel spazmi ve agrilarin azalmast,

Kaslarin agriya ve aciya hassasiyetinin azalmasidir.

VVVVVVVYVYYVY

gorecek

ve

Ornek Esneme ve Germe Egzersizleri

» Omuzlar dnce dnden arkaya dogru sonra da arkadan ’ Y
one dogru dondiirerek hareket ettirilir. w

§ -\

> Ayaklar bir omuz mesafesi, kollar dirseklerden .
kirilarak, = omuz etrafinda Onden geriye dogru A
dondurilir. Y
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Kollar arkada bagli, avug igleri ice dogru, Kollar
belden yukartya dogru kaldirilirken bir yandan gdgiis
ileri dogru viicut esnetilir.

Once sol kol havaya kaldirilir, viicut yavasca sagdan
donerek One dogru, kollar yere degecek sekilde
egilir. Dogrulduktan sonra ters yonde tekrar edilir.

Ayaklar 1,5 omuz genisligi agik, bas sagdan sola,
sonra ters yonde 8'er kez yavasga dondiirtiliir.

Kollar onde, gogis hizasindadir. Avug igleri
kendinize doniik olacak sekilde eller kenetlenir. Eller
ve bas ileri sirt ise geriye dogru esnetilir.

Ayaklar 1,5 omuz genisligi acik, dizleri kirmadan
Once One sonra saga ve sola esnenir, dogrularak
hareket tekrar edilir.

Ayakta durarak bir el ile duvardan destek alimr. Once
sag el ile sag ayak arkadan tutulur ve hafifce
gerdirilir. Sonra ayn1 hareket diger ayak ile yapilir.

L i

Tablo 1.1: Ornek esneme ve germe egzersizleri
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1.4. Kas Giiglendirici Egzersizler

Yaglanmanin viicutta meydana getirdigi birgok yipranma, basta hareket sisteminin
temeli olan kas ve kemik dokularini etkilemektedir. Bunlara paralel olarak metabolizma
yavaglamakta, yag dokusu artmakta, dolasim ve solunum sistemi rahatsizliklar
baglamaktadir. Bunlar yagam sevincini ve hayati olumsuz hale getirir.

Yash kisilerdeki gii¢ azalmasi, genel saglik problemlerine ve yaralanmalara ve hatta
oliime yol acabilmektedir. Yaghlardaki kas giicli azalmasi, glinliik aktiviteler gibi yiiriime,
nesneleri kaldirma, basamaklar1 tirmanma gibi bireylerin yapisal yetenekleri i¢in Onem
olusturmaktadir.

Kuvvet azalmasimin biiyiikliigii bireysel kaslara, kas gruplarina ve cinsiyete bagl
olarak degismektedir. Kuvvet ve giiciin azalmasi, kas kiitlesinin azalmasi nedeniyle
meydana gelir. Kadinlarin kas dokusu kiitlesi erkeklerinkinden daha az oldugu igin 60 yasimni
geemis kadinlarda bu durum problem olarak goériilmektedir. Bu nedenle kuvvet ve gii¢ kadar
kas kiitlesinin de yasimiza paralel siirdiiriilmesi 6nemlidir.

Mevcut olan tiim egzersiz tiplerinin amaci var olan kas giiciinii korumaya ya da
artirmaya yoneliktir. Kas kasilmasinin tipine gore yapilan egzersizler iige ayrilir. Bunlar;

>  lzotonik Egzersizler

Kas gerilim kuvvetinde herhangi bir degisiklik meydana getirmeden kas liflerinin
boyunda kisalma ile birlikte kasin kasilmasidir.

Izotonik egzersizlerde birey kaslarim kasarak kisaltir ve eklemlerini oynatarak aktif
hareket meydana getirir. Glinliik yasantimz sirasinda yaptigimiz  kosma, yilizme, yiiriime
gibi spor etkinlikleri bu tiir egzersizleri igerir.

Izotonik egzersizler kas hacmini, kas tonusii, kas giiciinii artirir ve eklem hareketlerini
gelistirir. Kalp ve solunum islevlerini, kanin dolagimini gii¢lendirir.

Bu tip egzersizler aktif ya da pasif yapilir. Aktif egzersizde hareketler birey tarafindan
yapilirken pasif egzersizde eklemler elle ya da mekanik bir aragla hareket ettirilir. Eger
bireye pasif egzersiz yaptirilirsa bireyin kaslar1 bir kuvvet harcamadigindan egzersizin yarar
azalir. Gerekli oldugu durumlarda bireyin eklem hareketlerinin sinirlart iginde pasif
egzersizlerden yararlanilir.

>  lIzometrik Egzersizler
[zometrik kas kasilmasi, kasin boyunda herhangi bir degisiklik meydana gelmeden,

kas geriliminin artmasidir. Hareketsiz duran bir cisme bastirmak, belirli pozisyonda belirli
bir agirligr tutmak, elle yapilan dirence karsi gelmek izometrik egzersizdir. Kas giicliniin
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artmasi, kas kontroliiniin saglanmas1 ve yapisikliklarin énlenmesi amactyla kullanilir.

[zometrik egzersizler; kas hacmi, kas tonusu, kas giiciinii arttirir. Kasilan kaslarin
bulundugu boélgelerde kan dolagimi hizlanir.

Sekil 1.3. izometrik egzersizler
>  lzokinetik Egzersizler

Bu egzersizler viicudun belirli bir boliimiinii bir sinir iginde hiz1 degistirmeden
hareketli tutmak, irade ile kas hareketini saglamak i¢in yapilir. Aktif egzersizdir. Direnci
saglamak i¢in 6zel olarak gelistirilmis bir ara¢ kullanilir. Diz ve dirsek yaralanmalarinin
rehabilitasyonunda yapilan egzersizler buna Ornektir. Izokinetik egzersiz tipi kas
gelistirmenin en idealidir. Cok gelismis ve pahali aletler gerekir.

Sirt ve bel agrilarimin olusmasma baglica sebep gii¢siiz kaslardir. Omurgayi
destekleyen kaslarin egzersizlerle giiclendirilmesi, sirt agrisinin engellenmesi, azaltilmasi ve
bazen de ortadan kaldirilmasini saglar.

Giiclii karn kaslari, belin desteklenmesi ve agrilarin azaltilmasinda sirt kaslar1 kadar
onemlidir. Giiglii kaslar agir kaldirirken olusacak sirt agrilarinin engellenmesinde énemli bir
yer tutar.

Ornek Bel Kaslarim Giiclendirme Egzersizleri

» Ellerinizi dizlerinizin altindan tutarak
dizlerinizi karniniza dogru ¢ekiniz.
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» Dizler ve topuklar tizerinde sekildeki gibi
oturun sonra egilerek ellerinizi
uzatabildiginiz kadar uzatin, govdenizi
esnetiniz.

» Alt karin ve uyluk kaslarimzi kasm, bel
cukurunuzu diizeltiniz.

» Alt karin kaslarmizi kasarak ayaklarimizi
yerden 7 — 10 cm kaldiriiz. Bu hareketi tek
tek ve tekrar birlikte yapiniz.

=
» Kollarmiz1 gogsiiniizde caprazlastirin, bel
ve omuzlarinizi yerden kaldiriniz.

Tablo 1.2: Ornek bel kaslarim giiclendirme egzersizleri

1.5. El Bilek Egzersizleri

Insan anatomisinde el bilegi 6n kol ile el arasinda bulunan esnek ve dar bir bagdir.
Eller insanin en ¢ok kullandig1 organlarindan biridir. El ve parmak kavrama giiciiniin
ozellikle 60 yasindan sonra azaldigi goriiliir.

Islerimizi yaparken bazen el ve bilek sagligimiz1 zorlayici, olumsuz yonde etkileyici
hareketlerde bulunuruz. El ve el bilegini kullanirken dikkat edilmesi gereken bazi hususlar
vardir. Bunlar:

Siirekli tekrarlanan hareketi ayni elle yapmamak,

El ile yapilan iglerde yiikiin kola boliinmesini saglamak,

Eli dinlendirerek is yapmak,

Kalem, tornavida vb. aletleri kullanirken kalin sapli olanlar1 tercih etmek,

VVYVY
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> El veya bilekte herhangi bir agr1 veya rahatsizlik hissi varsa bir uzmana
danismak ve destekleyiciler kullanmak.

Resim 1. 11: Saghkl el

El bilegi incinmeleri ve fonksiyon bozukluklarinin tedavisi zordur. El bilek ekleminin
izin verdigi hareketler fleksiyon (bitkkme), ekstansiyon (germe), addiiksiyon (orta hat
yaklastirma) ve abdiiksiyondur (orta hattan uzaklagtirma).

Ornek El Bilek Egzersizleri

» Parmak uglarin1 sikica kavrayinmiz ve uglardan geriye
dogru kuvvetli bir sekilde itiniz.

» Elleri parmak uglarinda birlestiriniz ve sikica bastiriniz.
Gevsetiniz, ardindan birkag kez bu hareketi tekrar
ediniz.

» Parmaklar1 miimkiin oldugunca geriniz ve yanlara
aciniz. Bir siire bu pozisyonda kaliniz, ardindan
yapabileceginiz kadar siki bir sekilde yumrugunuzu
sikiniz. Birkag kez daha tekrar ediniz.

» Kaslar1 gevsetmek igin, elleri 6niiniizde yukarida tutunuz /’;;";"L;;’:;\
ve bileklerden gevsek bir sekilde sarkitiniz. Yavasga ¥ s — Q\
yanlara birakiniz. ‘

» Elleri diiz bir yiizeyde dinlendiriniz. Parmaklar1 birer
birer yukar1 kaldirip indiriniz.
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» Elleri birlestiriniz ve parmaklari ¢ift olarak ayiriniz.

» Her bir parmak ucunu, bagparmaga sikica bastiriniz.

» Sag el ile sol kolu sikica kavraymiz ve sol el ile dairesel
hareketler yapimiz. Diger elde de tekrar ediniz.

» Parmaklari i¢ ice gegiriniz, bir eli digerine bastirarak,
miimkiin oldugunca saga, ardindan da mimkiin
oldugunca sola biikiiniiz. Bu hareket, bilegi
gevsetecektir.

Tablol.3: El bilek egzersizleri
1.6. Sandalye ile Yapilan Egzersizler
Hasta ve yaslilarda yiirlime yeteneginin azalmasi kisa siireli bir hastaligin ardindan ya
da gii¢ kaybina yol agan yavas ve ilerleyici bir hastalik sonucunda gelisebilir. Béyle bir

olumsuz durumun olusmasini engellemek i¢in, hastaligin yeni bagladig1 ve hastanin heniiz
yataktan kalkabildigi donemde etkin egzersizlerin yapilmas1 gerekir.
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Ornek Sandalye Egzersizleri

Ayak bileklerinize ve parmaklariniza bir agirlik
baglayiniz, sandalyeye oturun ve ayaklarinizi
sallaymiz. 5-15 dakika bu sekilde kaliniz, bu
hareketi giinde {i¢ defa tekrar ediniz.

Bir sandalyede oturunuz, ayaginizi bir tabure
tizerinde dinlendiriniz. Dizinizi hafif¢e kaldirarak
tabureye 5-10 saniye bastiriniz.Bu hareketi giinde
3 kez 10'ar defa tekrar ediniz.

Sandalyede oturun bir serit haline getirilmis
carsafi  topugunuzdan iki elinizle birlikte
dizlerinizden yukar1 ¢ekiniz, bu hareketi giinde 3
defa tekrar ediniz.

Bir sandalyede ya da ayaklariniz yere degmeyecek
sekilde yiiksek bir yere oturunuz, ayagmizi
dizleriniz diizlesinceye kadar kaldirmiz, aym
hareketi Once hafif zamanla orta agirliklarla
tekrarlayiniz. Giinde 5-10 defa tekrar ediniz.

Ayaklarimizin arasina bir kitap veya rulo havlu
koyarak, dizlerinizi biikkmeden kitab1 kaldiriniz ve
5 e kadar sayiniz. Bu hareketi giinde 3 kez 10'ar
defa yapiniz.
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» Dizlerinizin arasina bir havlu veya lastik top
yerlestiriniz, baldirimzi ve dizlerinizi sikiniz. Bu
hareketi giinde 3 kez 10'ar defa yapiniz.

» Bir sandalyede oturun sirayla ayakuglarinizi ve
topugunuzu yiikseltiniz, giinde 3 kez 10’ar defa
yapiniz.

Tablo 1.4: Sandalye egzersizleri

1.7. Miizikle Tedavi

Miizik ile tedavi, ses ve nagmelerin, viicut yapist ve duygusal duruma etki edebilecek
sekilde diizenlenmis bir repertuara gore siireklilik arz edecek bicimde hasta tedavisinde
kullanilmasidir.

Miizik ile tedavi, ruhsal ve bedensel sorunlari olan g¢ocuklarin ve yetiskinlerin
psikiyatrik durumlarini belirlemede yol gosterici iletisim yontemidir. Diger yandan miizikle
tedavi, toplumdaki sosyal iliskilerin gelistirilmesi, bireylere giiven duygusunun
kazandirilmas1 ve bedensel sorunlar1 olan bireylerin fiziksel egzersizleri kolaylikla yapmalari
acgisindan 6nem tagimaktadir.

Miizik ile tedavi, hastaya zarar verme tehlikesi olmayan ve rahatlamaya yonelik
olmakla birlikte, hastay1 da icine alabilecek bir alternatif tedavidir. Ornegin, yanik, konusma
glicliigii, cocuk felci, kalp problemleri olanlarda ve 6zellikle kemoterapi alanlarda ilagsiz bir
yontem olarak kabul edilir. Hastanin kendi i¢ diinyasindan ¢ikisi ile sosyal olmasi agisindan
uygun bir rahatlama teknigidir.
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Resim 1.12: Bebeklerde miizik ile tedavi

Miizikle Tedavinin Faydalar

Ruhsal degisiklikler meydana getirir.

Sosyal iliskileri gliglendirir.

Viicuda, bilimsel olarak ispatlanmus fiziki etkileri vardir.

Psikolojik etkileri vardir.

Koruyucu hekimlik alaninda kullanilir.

Dogumda, stres azaltma ve agr1 giderici olarak kullanilir.

Norolojik hastalarda, motor sinir sistemi hastaliklarinda, fizik tedavi
metodu olarak kullanilir.

Yeni dogan ¢ocuklarda sakinlestirici 6zelligi vardir.

Tedavi Tiirleri

Sozlerle ifade: Konusma giigligii c¢ekenlerde tercih edilir. Nefes
kontroliiniin nasil saglandigr o&grenilir. Yaslilarda hafiza kayiplarinin
tedavisinde kullanilir.

Enstriimanla mesguliyet: Motor sinir sistemi bozukluklarinin
tedavisinde bagvurulur. Bir alet calma ve grupla ¢aligma, kendine giiven
duygusunu artirir.

Ritim: Kas katiligi, eklem rahatsizlig1, denge bozukluklari, motivasyon
eksikligi gibi rahatsizliklara iyi gelmektedir.
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Dinleme: Zihni kabiliyetlerimizden olan dikkat ve hafizay1 artirir.
Kendimizi ve kiiltiirii anlamamiza yardimci olur. Kendine giiven duygusu
kazandirir.
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UYGULAMA FAALIYETI

Asagidaki islem basamaklarim tamamladigimizda fiziksel aktivite ve egzersizleri
ayirt edebileceksiniz.

Islem Basamaklar1

Oneriler

Fiziksel  aktivitenin lzerine

etkilerini ayirt ediniz.

saglik

Fiziksel aktivitenin sagligimiz iizerinde
olumlu ve olumsuz etkileri hakkinda
cevrenizdeki insanlarla goriisiiniiz.

Hastanelerin fizik tedavi boliimleri ile
goriiserek yiirime ve denge ile ilgili
egzersizleri gozleyiniz.

Hastanelerin fizik tedavi boliimlerinde
yirime ve denge egzersizlerinin nasil
yapildigini1 gozlemleyiniz.

Hastanelerin fizik tedavi bolimleri ile
goriiserek rahatlama, germe ve esneme
egzersizleri arasindaki farki ayirt ediniz.

Hastanelerin fizik tedavi boliimlerinde
germe ve esneme egzersizlerinin nasil
yapildigini1 gézlemleyiniz.

Kas giiglendirici egzersizler ile el bilek ve
bel kaslarim1i  nasil  galistirilacagini
gbzleyiniz.

El bilek egzersizlerini farkli

kaynaklardan arastiriniz.

Miizikle tedavinin 6nemini kavrayiniz.

Miizikle tedavinin bireyler {izerindeki
etkilerini bu tiir tedavilerin yapildig
kurumlar arastirimiz.

Fiziksel  aktivitenin lizerine

etkilerini ayirt ediniz.

saglik

Fiziksel aktivitenin saglik iizerine
etkilerini farkli kaynaklardan arastiriniz.

Saglik personelinin Onerdigi egzersizleri
yaptiriniz.

Saglik personelinin 6nerdigi egzersizleri
dogru ve uygun sirada yaptirabilmek igin
saglik kurumlarinda gozlem yapiniz.
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OLCME VE DEGERLENDIRME

Asagidaki sorular dikkatlice okuyunuz ve dogru secenegi isaretleyiniz.

1. Asagidakilerden hangisi fiziksel aktivitenin ruhsal ve sosyal saglik tizerine
etkilerinden degildir?
A)  Yasama kars1 toleransi arttirir.
B)  Kendini iyi hissetme ve mutluluk olusturur.
C)  Sistemik hastaliklar nedeniyle 6liim riskini azaltir.
D) Bireyler i¢in sosyal uyum ve kabul gérme oranini arttirir.

2.  Asagidakilerden hangisi fiziksel aktivitenin, saghigimiz tizerinde beklenen etkilerinin
goriilebilmesi igin etkili olamaz?
A)  Depresyon
B)  Sevdigimiz aktivite
C)  Saglikli yasama
D)  Yasam kalitesi

3. Asagidakilerden hangileri fiziksel aktivite segiminde etkili olabilecek faktorlerdendir?

I- Yas Il- Viicut agirlig

I11- Eglenceli olmasi IV- Fiziksel uygunluk V- Ulasilabilirlik
A I-1

B) H-1I-1V

c) I-u-1-Vv

D) I-l-1-1V-V

4, Asagidakilerden hangisi egzersiz ¢esitlerinden degildir?
A)  Gevseme egzersizleri
B)  Dayaniklilik egzersizleri
C)  Aktif olmayan egzersizler
D) Pasif egzersizler

5. Diisme sonrasi gelisen tekrar diisme korkusu bireylerde hangi sonuglara sebep olur?
A)  Depresyon
B)  Caresizlik hissi
C) Sosyal uyumda bozulma
D) Hepsi

DEGERLENDIRME

Cevaplarimizi cevap anahtartyla karsilastiriniz. Yanlis cevap verdiginiz ya da cevap
verirken tereddiit ettiginiz sorularla ilgili konular1 faaliyete geri donerek tekrarlayimiz.
Cevaplarimizin tiimii dogru ise bir sonraki 6grenme faaliyetine geginiz.
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OGRENME FAALIYETIi-2

AMAC

Hasta, yasli ve engelli egzersizlerini ayirt edebileceksiniz.
ARASTIRMA

> Hasta, yash ve engelli egzersizlerini bir saglik kurulusuna giderek arastirimiz.
Edindiginiz bilgileri sinifta arkadaslarinizla paylasiniz.
> Yagli insanlari, yash bakim evlerinde go6zlemleyiniz. Gozlemlerinizi

arkadaslarinizla paylasiniz.

2. HASTA, YASLI VE ENGELLI
EGZERSIZLERI

Saglig1 bozulmus kisilerin aktiviteleri yapabilme kabiliyeti saglikli olanlara gére daha
azdir. Diizenli egzersiz yapan kisilerin egzersizleri yapabilme kabiliyetlerinin daha fazla
oldugu, daha iyi performans gosterdigi ve aktif yasam tarzlarin1 koruduklar1 gézlenir.

2.1. Hasta ve Egzersiz

Egzersizin sagliga yararli oldugu tartisilmaz bir gergektir. Yasiniza ve fizik diizeyinize
uygun egzersiz tiiriinii segmek 6nemlidir. Hareket sistemi {izerine sportif aktivitenin yararlar
vardir.

Resim 2.1: Beden yapisina uygun egzersiz

Egzersiz, eklemlerin dogal genislik derecesinin korunmasina ve gelismesine olanak
saglar, ankiloza (eklemlerin katilagmasi) karsi miicadele eder.
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Kikirdaklarin devinme yeteneklerini kolaylastirarak eklemlerin en iyi sekilde
korunmasini ve bakimini saglar.

Kemik diizeyinde kalsiyum tutulmasini kolaylastirir, yash insanlarda siklikla goriilen
osteoporose hastaligina karst milkemmel bir korunma aracidir.

Kas tonusunun iyilesmesi sayesinde sportif aktivite, kalca, dizler ve 6zellikle omurga
diizeyindeki agrilarin 6niine gegilmesine olanak saglar.

Sportif aktivite, bel agrilarina karsi en iyi ilagtir; ancak, omurganin durumuna gore
izin verilmeyen sporlari ya da zorlayici jimnastik hareketleri yapmak zararli olur.

Resim 2.2: Egzersiz yapan insanlar

Egzersiz, hastalik sonrasinda viicudu aktif hale getirir, kan dolagimini artir1 istahi acar
ve genel sagliga katkida bulunur. Egzersiz kisinin 6nceki islev diizeyine tekrar kavugmasini
saglar. Yaglilar tarafindan diizenli olarak yapilan basit agirlk kaldirma egzersizleri,
hareketliligi arttirir. Diisme ve kemiklerin kirilma riskini azaltir.

> Yataga Bagimh Hasta ve Egzersiz

Yataga bagimli hastanin ihtiyaglarin1 tespit etmek, bu dogrultuda yapilacak
uygulamalar1 planlamak, hasta bireyin yasam Kkalitesini yiikseltmek ve olabilecek
komplikasyonlari en aza indirmek gerekir.

Yataga bagimli hastay1, bilinci agik ya da bilinci kapali (biling; kisinin, tam uyanik,
kendisinin ve ¢evresinden gelen uyarilarin farkinda olmasi hali) hasta olarak ayirabiliriz. Her
iki durumda bazi farklhiliklar gostermekle birlikte, giinlik yasam aktiviteleri dogru
planlanmal1 ve uygulanmalidir.

Yataga bagimli hasta, agirlik kaldiramayabilir ama kollarmi ve bacaklarini gerebilir,
ayagini esnetebilir ve boynunu c¢evirebilir. Boyle bireylere uygun egzersiz yaptirilmalidir.

Tekerlekli sandalyeye bagimli ya da felg geciren yashlar igin, ¢cok sayida egzersiz

programi bulunmaktadir. Fiziksel kapasitesini énemli Sl¢ilide yitirmis bu insanlarin bir
fizyoterapistle ¢alismasi gerekir.
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Yataga bagimli hasta ya da nekahat déneminde olan hastalar i¢in zihinsel mesguliyet
saglamak ¢ok dnemlidir. Hasta ve yasliya bakacak bireyler hastanin yapmaktan zevk alacagi
hobi veya el sanatlarini 6grenmelidir. Oyunlar, miizik ve banda alinmis kitaplar yatakta
gecirilen uzun saatlerde akli mesgul etmeye yarayabilir. Hasta ve yash yeterince
iyilestiginde, arkadaslarinin, komsularinin ve ¢ocuklarinin kisa ziyaretler yapmasi saglanir.

2.2. Yash ve Egzersiz

Yaglanma, organizmanin giderek biyolojik verimliligini yitirmesi, ¢evresine uyumda
giicliik ¢ekmesi ve direng mekanizmalarinda gerileme olarak tanimlanir. Insanlarm
kronolojik yas ve biyolojik yas olmak tizere iki yas1 vardir. Bu iki yas her zaman birbirine
paralel olarak gitmeyebilir. 60 yasinda olup gérme ve isitme keskinligi 80 yasindaki bir birey
gibi olan bireyler de vardir. Ya da tersi olabilir.

SAGLIK VE SOSYAL
SERVISLER

EKONOMIK
ETKENLER

SOSYAL

CEVRE DAVRANISSAL

ETKENLER

KIiSIiSEL
FiZiKSEL ETKENLER
CEVRE
KULTUR

CINSIYET

Sekil 2.1: Aktif yaslanmay1 belirleyen etkenler

Yaglilardaki hareketsiz yasam aliskanligi, kisinin kendi kendine hareket etme
yeteneginin azalmasina ya da kaybolmasina yol agabilir. Kisi giyinme, soyunma, yikanma,
yemek yeme gibi giinliik aktivitelerini yapma yetenegini kaybedebilir. Hareketsiz bir yasam
tarzi, bir¢ok hastaligin ortaya ¢ikma riskini artirdigi gibi, erken yaglanmaya da yol agar.

Bu durum kisinin kendisi ve ailesi agisindan oldugu kadar saglik, ekonomik durum ve
toplumsal iligkiler yoniinden de 6nemlidir.

Egzersizin, tehlikeli ve olumsuz etkilerinden kaginilmasi ve tedavi aracina doniismesi
icin iyi se¢ilip programlanmis olmasi gerekir. Uygulanacak egzersiz programi kisinin
yeteneklerine, kiiltiirel o6zelliklerine, ¢evre ve c¢alisma kosullarma gore belirlenmelidir.
Hareketlerin belirli bir ritimle diizenli bi¢imde siirdiiriilme olanagi saglanir. Egzersizin
yogunlugu, siiresi ve yapilma kosullar1 dogru ayarlanmalidir.
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Resim 2.3: Her yasta egzersiz

> Fiziksel Hareketsizligin Zararlari
Osteoporoz

Asir sismanlik

Kolay yorulma

Eklem sertlesmesi

Solunum ve kalp rezervlerinin azalmasi
Kabizlik

Rubhsal ¢okiintii

Yaglilar i¢in egzersiz programi hazirlanirken agir egzersizlerin tehlikeli oldugu
unutulmamalidir. Yasa uygun egzersiz programi segmek dnemlidir.

> Yashlarda Sik Goriilen Saghk Sorunlari

Bas agrisi-kronik agr1
Halsizlik-yorgunluk
Istahsizlik

Bas donmesi

Kabizlik

Unutkanlik

Depresyon

Kotii beslenme

Gogius agrisi

Bayilma

Mide-barsak kanamasi
Enfeksiyon

Sicak ¢arpmasi

Is1 kaybi (hipotermi)
Duyu kayiplar
Diigmeler (instabilite)
Psikososyal ve ekonomik sorunlar
Fonksiyon kayiplari
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Resim 2.4: Egzersiz=mutlu bir hayat
> Yashlarda Egzersiz Yaparken Dikkat Edilecek Noktalar

Fiziksel aktivite giinliik yasantida 6ncelikler arasinda olmalidir.

Hasta ya da yaslinin sevdigi bir aktivite segilmelidir.

Kalbi ¢ok zorlamayan egzersizler tercih edilmelidir.

Aralikli ¢alisma (kisa egzersiz doénemlerini izleyen uygun dinlenme
donemlerinden olusan fizik kondisyon programi) yaptiriimalidir.

Tiim kas gruplar aktiviteye katilmalidir.

Karisik egzersizlerden kaginilmalidir.

Zaman i¢inde fiziksel aktivitelerde kiigiik degisiklikler yapilabilir.
Programa 1sinma ve gevseme egzersizleri de katilmalidir.

Yagl hastaya yonelik tiim rehabilitasyon programlarinda riskler vardir. Bunlarin
basinda diismeler, kiriklar ve kalp-damar zorlanmalar1 gelir. Ancak egzersiz yapilmazsa da
bu sefer hareketsizlige bagli olarak osteoporoz, kas zayifligi, yatak yaralar1 veya depresyon
gibi problemlerle karsilagilacaktir. Egzersiz her zaman tercih edilmeli ve yakin gozlem
yapilmalidir.

> Hasta ve Yashlarda Egzersiz Recetesi
Hasta ve yaslinin egzersizleri ihtiyacina gore uygulanir. Hasta ve yasliya uygulanacak

egzersiz saglik personeli tarafindan belirlenir. Egzersizin tipi, siddeti, siiresi, siklig1 bireylere
gore degisiklik gosterir.
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Egzersiz diizenli ve siirekli olmalidir. Her program isinma, soguma ve germe
egzersizleri igermelidir. Yaslilarda egzersiz programi hazirlanirken emniyetli olmasina ve
yaralanma riski bulunmamasina dikkat edilmelidir. Zevkli ve kolay uygulanabilir olmalidir.

Egzersiz yapilan ortamin 1sis1, havalanmasi ve aydinlatilmasi yaslilara uygun olmasi
gerekir. Teri emen, dar olmayan uygun giysiler ve ayakkabilar giyilmelidir. Yeterince sivi
almal1 egzersiz yorulmadan yapilmalidir. Egzersizlerin grup halinde yapilmasi daha
faydalidir. Yashlarin seker, hipertansiyon, kalp hastalig1 gibi sik rastlanan hastaliklar1 ve
kullandiklari ilaglart bilinip olasi etkilere karsi duyarli olunmalidir. Bu durumlarda egzersiz
tipinin dogru sec¢ilmesi gerekir.

> Hasta ve Yash Kisilere Saghklh Yasam Onerileri

Sagligin korunmasinin temel sartlarindan biri aktif bir yasam siirmektir. Baz1 kiigtik
ayrintilar hasta ve yaslilar1 daha saglikli hale getirebilir.

o Eve yakin bir yerde, belirli uzunlukta bir yol secip, bunu her giin
yirimek (Olanak varsa, yiiriiyiis giinde birka¢ kez tekrarlanmali ve her
seferinde tamamlamak i¢in harcanan zamana dikkat edilmelidir.),

o Yolu, her seferinde biraz daha uzatmak (Bunu yaparken 6énemli olanin hiz
ya da dayaniklilik degil, egzersize ayrilan zaman oldugu g6z Oniinde

tutulmalidir.

o Haftada birka¢ kez yaslilar ig¢in programlar diizenleyen spor salonlarina
yaslinin devam etmesi,

o Evde, sistemli bir bigimde omurgay1 diklestirici, eklemleri ve kaburgay1

calistirici, bas ve boyun hareketlerini kolaylastirici, karin kaslarini
gliclendirici (oturarak ve yatakta) egzersizler yapmak,

o Solunumu kolaylastiran egzersizler yapmak,

o Kendilerine uygun (sosyo kiiltiirel, fiziksel vb.) bir spor faaliyeti yapmak.
Ornegin;
o Bisiklet, yiizme, ¢im kayagi: Dengeyi gelistirir, bir alete

hakimiyeti saglar.

o Golf: Hem yiiriiyiis kadar yararlidir, hem de beceri kazandirir.

o Ok : Tekerlekli sandalyeye bagli olanlar da uygulayabilir; nefes
hakimiyeti saglar.

> Hasta ve Yashda Egzersizin Faydalan

Yasam kalitesini arttirmaya ve gelistirmeye yardimci olur.
Fiziksel performansi gelistirir.

Kalp hastaligi riskini azaltir.

Yiiksek tansiyon riskini veya ilerlemesini azaltir.

Kandaki iyi kolesterolii (HDL) artirir.
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o Cabuk yorulmayr ve dolayisiyla kanda laktik asit birikiminin erken
olugmasini engeller.

o Akciger kapasitesini arttirarak, oksijenin akcigerlerden kana gegebilme

kabiliyetini arttirir.

Stresten korunmaya ve kurtulmaya yardimci olur.

Seker hastaliginin gelisme riskini azaltir.

Eklem rahatsizliklarindan dolayi, eklemlerin bozulma oranini yavaslatir.

Bagisiklik sistemini gii¢lendirir.

Kemik erimesi riskinin gelismesini azaltir.

Zihinsel uyaniklilig1 artirir.

Kilonun korunmasina veya kilo verilmesine yardimci olur.

Saglik harcamalarinin ve ila¢ kullaniminin azalmasina yardimci olur.

Denge ve koordinasyonun gelismesine yardimet olur.

Kas giiclinii arttirir.

Iyi bir fiziksel goriiniis saglar.

Giliven duygusunu arttirir.

Yeni insanlarla tanisma ve yeni arkadaslar edinmeye yardimei olur.

2.3. Engelli ve Egzersiz

Diinya Saglik Orgiitii (WHO) saghig: fiziksel, ruhsal ve sosyal yonden tam bir iyilik
hali olarak tanimlamistir. Sagligin bozulmasini sirasiyla hastalik, yetersizlik, sakatlik ve
engellilik olarak tanimlanan bozukluklar izler. Buna gore:

Yetersizlik (impairment): Psikolojik, fizyolojik veya anatomik yapimin fonksiyon
kayb1 ya da normalden sapmasi durumudur. Organ diizeyindeki bozukluklari ifade eder.

Sakathk (oziirliiliik, disability): Saglhigin bozulmasi sonucu olusan yetersizlikten
dolay1 herhangi bir yetenegin normal kabul edilen bir kisiye gore azalmasi veya

kaybedilmesidir. Bireysel diizeydeki bozukluklar ifade eder.

Engellilik (handicap): Yetersizlik ve sakatlik nedeniyle kisinin yas, cins, sosyal ve
kiiltiirel durumuna goére normal kabul edilen yasantisini yerine getirememesi durumudur.
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Ozetle yetersizlik, organ diizeyindeki; sakatlik, bireysel diizeydeki; engellilik ise
bireyin sosyal ¢evre ile uyumundaki bozukluklar: anlatir.

Fiziksel bir engeli bulunmayan insanlar, alig veris yapmak, dus almak, tuvalete oturup
kalkmak ya da sosyal etkinliklere katilmak (sinemaya ya da bir misafirlige gitmek vb.) gibi
aktiviteler i¢in ayrica bir kuvvet gelistirmeye ihtiyag duymazlar. Oysa fiziksel engelliler,
egzersiz programlarinin etkileri ile bu aktiviteleri baskalarina bagli kalmadan yapabilecek
duruma gelebilirler. Bu da onlarin kendilerine olan giivenlerini arttirir ve topluma daha
iiretken bireyler olarak katilmalarini saglar.

> Engellilik Cesitleri

Engellilik genellikle iki ¢esit olarak bilinir. Kendi 6zel ihtiyaglarmi (yemek, tuvalet
vb.) karsilayabilen engellilere hafif engelli, 6zel ihtiyaglarini (yemek, tuvalet vb.) bir baskasi
yardimiyla veya yasamsal ihtiyaglarin1 tamamen bir baskasinin yardimiyla karsilayabilen
engellilere de agir engelli denir.

Resim 2.5: Agir fiziksel engelli

> Engelliler degisik sekillerde tanimlanip kategorize edilir.Bunlar:
o Fiziksel engelliler
o Mobilite bozukluklari

o Solunum bozukluklari
o Duyusal engelliler

o Gorme bozukluklari

o Isitme bozukluklari

o Zihinsel engelliler
o Duygusal bozukluklar
o Sosyal bozukluklar
o Kavramaya ait engelliler
o  Ogrenme bozukluklar1
o Dikkat yetersizlikleri/eksiklikleri

> Engelli Egzersizinde Dikkat Edilmesi Gerekenler

o Engellilerde hangi tiir egzersizlerin yaptirtlip hangi tiir egzersizlerden
uzak durulmasi gerektigine doktor ve fizyoterapist karar verir.
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Egzersiz yapilan yerde engellinin giivenligi igin tutunacak yerlerin
olmasina dikkat edilir. Takilip diismeye sebep olacak engeller varsa
kaldirilir.

Engellinin bacaklarinda sakatlik kismi ise masaj, kuvvet egzersizleri ve
koordinasyon egzersizleri ile yiirime gii¢lendirilmeye ¢alisilir.

Spor salonlarinda ve kliniklerde, engelliler disiiniilerek tuvaletlerin
egzersizin yapildigi alanlara yakin yapilmasi ve tuvaletlerde en az bir
boliimiin engelliler igin ayrilmasi gerekir.

Fiziksel engelliye egzersiz programi uygulanirken basing yarasi olup
olmadigina dikkat edilir.

Tekerlekli sandalyeden egzersiz yapilacak yere ya da tersi durumlarda
engelli bireyi aktarirken miimkiin oldugunca iki kisi olmaya 06zen
gosterilir.

Resim 2. 6: Tekerlekli sandalye

Ozellikle tekerli sandalye kullaniliyorsa asir1 iist viicut ¢alistirmaktan
kaginilir. Kollar siirekli sandalyede calistigi igin oynatilabilen biitiin
omurga ve bacak kaslari ¢alistirmaya gayret edilir. (egilip dogrulmalar,
bedeni saga sola gevirmeler, diz ¢gekmeler vb.)

Engellinin gelisimi not edilir. Ozellikle MS (merkezi sinir sistemi
hastalig1) gibi ilerleme gosterebilen rahatsizliklarda bu ¢ok 6nemlidir.
Asimetrik farkliliklara dikkat edilir. Bir taraf digerine gore daha zayif ise
her iki taraf ayr1 ayri ve dayanabilecegi agirlikla ¢aligtirtlir.

Spastik (kasili kalmis) kaslar géz Oniinde bulundurularak, esnetme
egzersizleri de programa eklenir.

Egzersizlerde eglence ve motivasyon 6n planda olmalidir. Engelli bireyin
sevdigi tiirden egzersizler tercih edilir.

Engelli, direng egzersizlerini yaparken kendi viicut agirligim kullanmasi
tercih edilir. Baglangigta engellinin sadece bir kol ya da bacagi
sandalyeden kaldirip 5-10 saniye bekletmesi yeterli olacaktir. Zamanla
duvar statik direnclerine, lastik bantlara, egzersiz toplarmma ve kiigiik
agirliklara gegilir.

Engellinin kavrama kuvveti ¢ok az ise bir agirlik eldiveni kullanmasi
daha ¢ok yardimc1 olabilir.
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Resim 2. 7: Fiziksel ve zihinsel engelli

Ozellikle felg ya da omurilik sorunlar1 varsa sik sik tansiyonu dlgiiliir.
Ozellikle tekerlekli sandalyede uzun siire oturan hastalar i¢cin omuz disa
rotasyon egzersizleri ve c¢ekme egzersizleri dengeleyici 6zellik
tagidigindan bunlara 6ncelik verilir.

Egzersiz yapilan yerde, fiziksel hareket rahatligi igin bir yakininin ya da
gbzlemcinin bulunmasi uygun olur.

Fiziksel engellinin (varsa) tekerlekli sandalyesi egzersize baslamadan
once muhakkak tekerlek kilitleriyle, bunlar mevcut degilse agirlik
plakalartyla sabitlenir.

Ev icin tasarlanmis kii¢iik trambolinlerde (sigrama bezi) yapilan dikkatli
denge ve zamanla ufak sicrama egzersizleri genel denge, kuvvet ve
lenfatik sistem i¢in faydalidir.

Geleneksel yoga, dogru yapilan plates ve postiir diizeltici egzersizlerin
engellinin nefes ¢aligmalarina da faydasi olacagi bilinmelidir.

2.4. Bakim Elemaninin Calisma Sirasinda Dikkat Etmesi Gereken

Noktalar

YV VYV VVVVYV

Sirt daima dik tutulmal,

Bacaklar biikiilii ve agik ¢aligilmali,

Kaslar viicut mekanigine uygun kullanilmali,

Caligsma yiiksekligi ayarlanmali,

Hasta, yasli ve engelliler durumuna, kilosuna gore gerektiginde iki veya daha
fazla kisi ile kaldirilmali,

Iki veya daha fazla kisi ile calisirken mutlaka komut vererek ¢alismali,

Kisa siireli tasimada kaldirirken nefes alinmali, tagirken tutulmali, hasta uygun
yere birakilirken nefes verilmeli,

Uzun siireli tasimalarda, diizenli nefes alip verilmelidir.
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UYGULAMA FAALIYETI

Asagidaki islem basamaklarim1 tamamladigimzda hasta, yash ve engelli
egzersizlerinin 6nemini kavrayabilecsiniz.
Islem Basamaklar1 Oneriler

>

Hasta, yash ve engelli hakkinda bilgi
aliniz.

Hasta, yashi ve engellilerin aktivite
sorunlart ile ilgili gériismeler yapiniz.

>

Yataga bagimli hasta i¢in belirlenmis
egzersiz programini uygulayiniz.

Yataga bagimli hastaya uygulanacak
egzersizlerin yapildigt saglik
kurumlarinda gozlem yapiniz.

Yaslilarda sik goriilen saglik sorunlarini
ayirt ediniz.

Yaslilarda sik goriilen saglik sorunlarinm
arastiriniz.

» Yaslilarda egzersizlerin temel 6zelliklerini Yaglilara 6zel yaptirilan egzersizleri
ayirt ediniz. farkli kaynaklardan arastiriiz.

» Hasta ve yashida egzersizin faydalarinin {{asta_ Ve yashda | cgzerstz 'n.eden
N . onemlidir. Cevrenizdeki kisilerle
onemini kavraymiz. o

goriigiiniiz.

Hasta ve yashda egzersizin faydalarini
kavrayiniz.

Hasta ve yaglida egzersizin Yararlarini
farkli kaynaklardan arastiriiz.

» Engellilik  ve  egzersizin  Onemini Engellilik ve egzersizin 6nemini engelli
kavrayiniz. bireylerle goriisiip fikirlerini not aliniz.

» Engellilerde egzersiz i¢in dikkat edilmesi Engellilerde egzersiz i¢in - dikkat

edilmesi  gereken noktalar1  farkli

gereken noktalari ayirt ediniz.

kaynaklardan arastiriniz.

Saglik personelinin Onerdigi egzersizleri
yaptiriniz.

Saglik personelinin 6nerdigi egzersizleri
dogru ve uygun sirada yaptirabilmek icin
saglik kurumlarinda gézlem yapiniz.
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OLCME VE DEGERLENDIRME

Asagidaki ciimlelerin basinda bos birakilan parantezlere, ciimlelerde verilen
bilgiler dogru ise D, yanhs ise Y yaziniz.

1. () Egzersiz eklemlerin dogal genislik derecesinin korunmasina ve gelismesine
olanak saglar, ankiloza (eklemlerin katilasmasi) karsi miicadele eder.
2. () Eklem sertlesmesi fiziksel hareketsizligin faydalarindandir.

3. (' ) Biling kisinin, tam uyanik, kendisinin ve ¢evresinden gelen uyarilarin farkinda
olmasi halidir.

4. () Egzersiz programi 1sinma, soguma ve germe egzersizleri igermeyebilir.

5. () Yaslanma, organizmanin giderek biyolojik verimliligini yitirmesi, ¢gevresine
uyumda giicliik cekmesi ve diren¢ mekanizmalarinda gerilemedir.

DEGERLENDIRME

Cevaplarinizi cevap anahtariyla karsilastiriniz. Yanlis cevap verdiginiz ya da cevap
verirken tereddiit ettiginiz sorularla ilgili konular1 faaliyete geri donerek tekrarlayiniz.
Cevaplarmizin tiimii dogru ise “Modiil Degerlendirme”ye geciniz.
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MODUL DEGERLENDIRME

Asagidaki sorularn dikkatlice okuyunuz ve dogru secenegi isaretleyiniz.

1.  Asagidakilerden hangisi yilirimenin bozulmasindaki sebeplerden degildir?
A)  Eklemlerdeki bozukluklar
B)  Kas kuvvetinin azalmasi
C)  Gegirilmis kalga kiriklar1
D)  Sosyal uyumsuzluk

2. Asagidakilerden hangisi aktif yaglanmay1 belirleyen etkenlerdendir?

A)  Kiiltir
B)  Gelir diizeyi
C) Yas

D) Hastalik riski

3. Asagidakilerden hangileri diismeyi etkileyen faktorlerdendir?

I- Ila¢ kullanin I1- Cok yasli olmak I11- Demans
IV- Yardimci cihaz kullanimi V- Daha onceki diisme hikayesi

A) -1

B) I-lI-HI-1V-V

c) I-u-1-vVv

D) H-1I-1V

4, Asagidakilerden hangisi uygulanacak egzersiz regetesinde bireylere gore degisiklik
gosterir?
A)  Egzersizin tipi
B)  Egzersizin siddeti
C)  Egzersizin siklig1
D)  Hepsi

5. Asagidakilerden hangileri yiiriimenin yeniden saglanmasina yarayan sik kullanilan
aletlerden degildir?
A)  Tekerlekli sandalye

B) Baston
C)  Viiriiteg
D) Ugayak

Asagidaki ciimlelerin basinda bos birakilan parantezlere, ciimlelerde verilen
bilgiler dogru ise D, yanhs ise Y yaziniz.

6. () Egzersiz yapmak kasin kuvvetini, esnekligini, dayanikliligini, koordinasyonunu,
dengeyi ve fonksiyonel kapasiteyi artirir.
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7. () Kisinin bulundugu seviyeden daha algak bir seviyeye, zemine veya yere istemsiz
olarak ve beklenmedik bir sekilde gelmesine diisme denir.

8. () Kas gii¢lendirici egzersizler ile gerginligi kontrol edebilir, kaslar1 gevsetebilir ve
zihnimizi rahatlatabiliriz.

9. (' ) Solunum ve kalp rezervlerinin azalmasi fiziksel hareketsizligin faydalarindandir.

10. () Yetersizlik ve sakatlik nedeniyle kisinin yas, cins, sosyal ve kiiltiirel durumuna
gore normal kabul edilen yasantisini yerine getirememesi durumuna engellilik denir.
Asagidaki ciimlelerde bos birakilan yerlere dogru sozciikleri yazimz.

11.  Psikolojik, fizyolojik veya anatomik yapinin, fonksiyon kayb1 ya da normalden sapmasi
durumuna ............. , denir.

12.  Egzersiz yapilan ortamin 1s1s1, havalanmasi ve ................. yaslilara uygun olmasi
gerekir.

13. Kas katilig1 eklem rahatsizligi, denge bozukluklari, motivasyon eksikligi gibi
rahatsizliklara iyi gelen miizikle tedavi tiiriine ............ denir.

14.  Hasta tarafindan baglanip saglik personeli tarafindan bazi aletlerle devam edilen
caligmalara pasif ............ egzersiz denir.

15.  Belirli bir kas grubuna diisiik kiloda uzun siire yiik uygulanmasina .............
.......................... denir.

DEGERLENDIRME

Cevaplarimizi cevap anahtartyla karsilastirrniz. Yanlis cevap verdiginiz ya da cevap

verirken tereddiit ettiginiz sorularla ilgili konular1 faaliyete geri donerek tekrarlaymiz.
Cevaplarmizin tiimii dogru ise bir sonraki modiile gegmek i¢in 6gretmeninize bagvurunuz.
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CEVAP ANAHTARLARI

OGRENME FAALIYETIi-1’IN CEVAP ANAHTARI

ola|w|N|e
O0|0|> 0

OGRENME FAALIYETIi-2’NIN CEVAP ANAHTARI

1 Dogru
2 Yanhs
3 Dogru
4 Yanhs
5 Dogru

MODUL DEGERLENDIRMENIN CEVAP ANAHTARI

1 D

2 A

3 B

4 D

5 A

6 Dogru

7 Dogru

8 Yanlhs

9 Yanhs

10 Dogru

11 Yetersizlik

12 Aydinlatilmasi

13 Ritim

14 Yardimh

Dayamkhhk

15 L

Egzersizi
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