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OZET

Beyaz, O. 12 Haftalik Geleneksel Okculuk Aktivitesinin Hafif Diizeyde Zihinsel
Engelli Ergenlerin Motor Performanslarina ve Yasam Kalitelerine EtKisi,
Hacettepe Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisii Spor Bilimleri ve Teknolojisi
Programi Doktora Tezi, Ankara, 2023. Bu arastirmada, 12 haftalik gelencksel
okculuk aktivitesinin hafif diizeyde zihinsel engelli ergenlerin motor performanslarina
ve yasam kalitelerine olan etkisi arastirilmistir. Amagli 6rnekleme yontemine gore
belirlenen 20 (deney grubu: 10; kontrol grubu: 10) ergen arastirmaya katilmustir.
Arastirma, On-test, son-test ve kalicilik-testli kontrol grup desenli deneysel bir
calismadir. Arastirmanin veri toplama araglar1 olarak motor performans testleri i¢in
“Motor performans testi (dogrusallik-dogruluk), ElI kavrama kuvvet Gretimi, El
kavrama kuvvet tiretim hiz1 orani, Dokuz delikli tahta ¢ivi testi (DDTCT), Stork denge
testi” ve yasam kalitelerini belirlemek i¢in “Cocuklar i¢in yasam kalitesi dlgegi
(CIYKO)” kullanilmistir. Verilerin analizinde “Karisik desen varyans analizi
(ANOVA)” kullanildi. Arastirma sonuglarina gore dogrusallik, dogruluk, el kavrama
kuvvet Uretimi, el becerisi, denge ve yasam kalitesi degiskenlerinde, deney grubunun
son-test ve kalicilik testlerinde 6n-teste gore istatistiksel olarak daha iyi performans
sergiledikleri, kontrol grubunun degerlerinde testler arasinda farklilik olmadigi
bulunmustur. Bunun yaninda, deney grubu son-test dogrusallik, dogruluk, el becerisi,
denge ve yasam Kkalitesi degerlerinin kontrol grubuna gore daha iyi oldugu tespit
edilmistir. Ayrica, deney grubunun son-test el kavrama kuvvet iiretim hizi oraninin 0n-
teste gore gelisim gosterdigi, fakat hem el kavrama kuvvet iiretim hizi oran1 hem de el
kavrama kuvvet Uretimi performanslarinin kontrol grubuna gore farkli olmadig:
bulunmustur. Sonug olarak, el kavrama kuvvet Uretimi ve el kavrama kuvvet (retim
hizi orani diginda motor performans ve yasam kalitelerindeki gelisimin deney
grubunun lehine anlamli ve kalici oldugu soylenebilir. Bunun yaninda, motor
yetersizligi olan zihinsel engelli ergenlerin rehabilitasyon programlari gelistirilirken
okculuk gibi hedefe yonelik spor aktiviteleri tercih edilebilir.

Anahtar Kelimeler: Zihinsel engel, ok¢uluk, motor performans, yasam kalitesi

Bu doktora tezi arastirmasi, 220K408 proje numarali TUBITAK-1002 Hizli Destek
Programi tarafindan finansal destek almistir.
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ABSTRACT

Beyaz, O. The Effect of 12-Week Traditional Archery Activity on Motor
Performance and Quality of Life in Adolescents with Mild Intellectual Disability,
Hacettepe University Graduate School of Health Sciences, Sports Sciences and
Technology Program Doctoral Thesis, Ankara, 2023. This study was conducted to
explore the effect of 12 weeks of traditional archery activity on the motor
performances and quality of life of adolescents with mild intellectual disabilities. 20
adolescents (experimental group: 10; control group: 10) participated in this study used
the purposeful sampling model. This research is an experimental study with a pre-,
post- and retention test with a control group design. As the data collection tools of the
study, "motor Performance test (efficiency-accuracy)", "grip force development”, "rate
of grip force development”, "nine-hole peg test" and "stork balance test" for motor
performance test and to determine the quality of life “quality of life scale for children”
was used in the study. “Mixed-model variance test (ANOVA)” was used for the
analysis of the data. According to the results of the study, it was found that the
experimental group showed statistically better performance in the post- and retention-
tests compared to the pre-test in the variables of movement efficiency, accuracy, hand
grip force development, hand dexterity, balance, and quality of life. There was no
difference between the tests in the values of the control group. It was determined that
the experimental group had better performance than the control group in the post-test
movement efficiency, movement accuracy, hand dexterity, balance, and quality of life
values. It was found that the post-test hand grip force development rate of the
experimental group showed an improvement compared to the pre-test, but both hand
grip force development and rate of force development performances were not different
compared to the control group. As a result, it can be said that the improvements in
motor performance and quality of life, except for hand grip force development and rate
of force developmemt were permanent in favor of the experimental group. In addition,
target-oriented sports activities such as archery can be preferred when developing
rehabilitation programs for intellectually disabled adolescents with motor deficiency.

Key Words: Intellectual disability, archery, motor performance, quality of life

This doctoral thesis research was supported by TUBITAK-1002 Short Term R&D
Funding Program (Project Number: 220K408).
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1. GIRIS

Engellilik, dogustan ya da sonradan meydana gelen herhangi bir bozukluk
yahut oziirden kaynakli olarak veya cinsiyet, yas ve sosyal faktorlere bagli olarak
bireyden beklenen ev, is ve sosyal yasam rollerini kisith yapabilmesi veya yapamama
durumudur (1-4). Kaza, hastalik ve buna benzer nedenlerden dolayir yas farki
olmaksizin her bireyin engelli olma potansiyeli bulunmaktadir. Dolayisiyla herkes
hayatinin herhangi bir doneminde kalic1 ya da gegici olarak engelli olabilmektedir. L
Dahasi, bu rakam artan yaslilik, hastalik vb. sebeplere bagli olarak giderek artmaktadir
(3). “Temmuz 2023 Engelli ve Yash Istatistik Biilteni” ‘ne gore (5) tilkemizde en az
bir tlrde engeli olan 3 yas ve iizeri 4.876.000 engelli birey bulunmakta olup bunun
niifusa oran1 %6,9’dur. Ayrica, “Ulusal Engelli Veri Sistemi” ‘ne kayith ve yasamina
devam eden engelli bireylerin engel grubuna gore sayilari incelendiginde toplamda
2.257.507 engelli bireyin oldugu anlasilmaktadir. Engelli bireylerin yuzdelik
dagilimlar1 incelendiginde, gérme engeli olan bireylerin 215.076, isitme engellilerin
179.867, ortopedik engellilerin 311.131, dil ve konusma engeli olanlarin 33.686,
ruhsal ve duygusal engeli olanlarin 170.927, siiregen hastalig1 olan bireylerin 917.259
ve zihinsel engelli bireylerin 385.313 ve diger gruba dahil olan engellilerin 44.248
oldugu bildirilmistir. Bu sonuglar, siiregen hastaliktan sonra en fazla engelli bireyin
zihinsel engelli grubunda oldugu anlasilmaktadir.

Amerikan Psikiyatri Derneginin (APA-DSM-5) tanimina goére zihinsel
engellilik, akil yiiritme, planlama, yargi, problem ¢6zme, soyut diisiinme, akademik
ve deneyimden 0grenme gibi genel zihinsel fonksiyonlarda goriilen yetersizliklerle
karakterize edilmektedir (6). Genel olarak kabul goren tanima goére 18 yas Oncesi
gelisim siirecinde ortaya ¢ikan 0z-bakim, sosyal beceri, 6grenme bozuklugu, uyumsal
davranis problemleri ve genel zeka fonksiyonlarinin normalin altinda olma durumudur
(4, 7-9). Zeka, fonksiyon referans araliklari topluma gore standartlastirilmis bireysel
zeka testlerine (IQ) gore belirlenmektedir. Zeka test puan1 70 ve alti, zihinsel engellik
teshisinde kullanilan 6nemli bir bulgudur ve zeka geriliginin azalmasi zihinsel engel
dizeyinin arttigina isaret etmektedir (4). Amerikan Psikiyatri Birligi (APA-DSM-5)
zihinsel engelin referans araliklarii 50/55-70 IQ puani hafif, 35/40-50/55 1Q puanini
orta, 20/25-30/35 1Q puanini agir ve 20/25 1Q puani altin1 da ileri diizeyde olmak Uzere



4 gruba ayirmaktadir (6). Hafif diizeyde zihinsel engelli bireyler %85°lik oranla bu
gruplamanin i¢inde en biiyiik pay1 olusturmaktadir (4).

Yanardag ve Yilmaz (10), zihinsel engeli hafif diizeyde olan bireylerin yaklagik
%10'unun, orta diizeyde olanlarin ise yaklasik %20’sinin motor yetersizlige sahip
oldugunu ileri siirmektedir. Yapilan aragtirmalar, kosu, dayaniklilik, ¢ceviklik, hiz, giig,
denge, esneklik gibi motor uygunluk, kaba motor ve ince motor becerilerde 2 ile 4 yil
arasinda gecikme oldugunu rapor etmistir (7, 9, 11-13). Aslan (7), motor gelisimde
goriilen bu gecikmelerin nedenini norolojik rahatsizliklara, Sucuoglu (9) ise, yapisal
(kalitsal metabolizma bozuklugu, genetik bozukluk ve kromozom bozuklugu) ve
edinilmis nedenlere (dogum oOncesi, sirast veya sonrasi, beslenme yetersizligi,
enfeksiyon, travma, ¢evresel etmenler) baglamaktadir. Bazi aragtirmalar ise motor
gelisimde goriilen gecikmelerin fizyolojik yap1r ve fiziksel aktivite eksikliginden
kaynaklandigini belirtmistir (1, 7, 8, 11, 14-18). Dolayisiyla, ileri siiriilen nedenlere
bagli olarak zihinsel engelli ¢ocuklar daha ge¢ yiirtimekte, konugsmakta ve hastaliklara
kars1 daha hassas olabilmektedir (4). Motor becerilerde olusan yetersizlikler dogal
olarak hafif duzeyde zihinsel engelli ergenlerin ev, okul ve toplum igindeki gunluk
yasam aktivitelerini ve bir¢ok fiziksel aktiviteye katilimini kisitladigi i¢in daha
hareketsiz bir hayat tarzinin olusmasina neden olmakta ve yasam kalitesini olumsuz
etkilemektedir (2, 11, 12, 16, 19, 20). Halbuki yapilan birgok arastirma, 3 ile 6 ay
arasinda planlanan uzun donemli fiziksel aktivitelere diizenli katilim saglayan hafif
dizeyde zihinsel engelli ergenlerin giinlik yasamlar1 i¢in gerekli olan motor
performans (7, 13, 14, 19-24) ve yasam Kkalitelerinde gelisimin oldugunu ortaya
koymustur (15, 25). Arastirmalar, hafif dizeyde zihinsel engelli ergenlerin motor
performanslarini gelistiren fiziksel aktivitelerin oldugunu gostermektedir. 12 haftalik
hemsball antrenmaninin denge becerisi (16), 10 haftalik ylizme egzersizinin kuvvet
(20), 8 haftalik basketbol antrenmaninin el becerisi (26), 6 haftalik frisbi egitiminin el
kavrama kuvveti (27), 8 haftalik pilates egzersizinin dikey si¢grama (28)
performanslarint gelistirdigini ortaya koymaktadir. Bu baglamda, hafif diizeyde
zihinsel engelli bireylerin fiziksel uygunluk ve motor performans 6zelliklerine goére
uyarlanmis fiziksel aktivitelere katilim imkaninin sunulmasi oldukga énemlidir (7, 15).

Motor performansin sadece spor aktivitelerinde degil ayn1 zamanda giinliik

islerde de onemli oldugunu gérmekteyiz. Insanlarin %90°1 genellikle yazi yazma,



resim ¢izme, kavanoz agma, ekmek kesme, arabanin vitesini degistirme gibi
koordinasyon gerektiren istemli hareketlerde sag ellerini tercih etmektedirler (29, 30).
Bir elin digerine gore daha fazla tercih edilmesi baskin el oldugunu gdstermektedir
(30). Sag veya sol elin baskinligi insan beyninin her iki yarim kiiresi ile
iliskilendirilmedir. Beynin sag yarim kiiresinin insan viicudunun sol bolgesini ve sol
yarim kiiresinin de sag bolgesini kontrol ettigi bilinmektedir. Motor lateralizasyon ise
her iki beyin yarim kiiresi arasinda meydana gelen fonksiyonel farkliliklar:
tanimlamaktadir. Arastirmalar, motor gorevlerin yerine getirilmesinde baskin el ile
baskin olmayan el arasindaki performans farkliliklarinin oldugunu gdstermektedir (30-
35). Birgok sporcunun performans sergilerken sag veya sol elini, baz1 sporcularin ise
her iki elini kullandiklar1 bilinmektedir (36).

Geleneksel okgulukta her iki el yay1 itme ve ¢ekme gorevinde kullanilmaktadir.
Bu gorevin yerine getirilmesinde her iki elin koordinasyon ve kontroli oldukca
onemlidir. Dolayistyla, her iki elin dogrusallik ve dogruluk parametresinin gelismis
olmas1 hareketin koordinasyon ve kontrol performansini olumlu etkilemektedir.
Onceki arastirmalar incelendiginde, saglikl bireylerin 12 haftalik geleneksel okguluk
aktivitesi sonrasi sag ve sol elin dogrusallik ve dogruluk parametresinin arastirildigi
anlasilmistir (37). Tim arastirmalardan farkli olarak bu arastirma, 12 haftalik
geleneksel okguluk aktivitesi sonrasinda hafif diizeyde zihinsel engelli ergenlerin sag-
sol ellerinin dogrusallik ve dogruluk parametrelerine, el kavrama kuvvet Gretimi, el
kavrama kuvvet iiretim hiz1 orani, el becerisi, denge ve yasam kalitelerine olan etkisi
ve aktivite sonrasinda olusan etkinin kaliciligini incelemeyi amaglamaktadir. Hafif
diizeyde zihinsel engelli ergenlerin aktivite sonrasinda motor performanslarinda kalici
gelisimin olmasi, giinliik islerini yerine getirirken daha az yardim almalarina ve yasam
kalitelerinin artmasina katki saglayabilir. Bu durum arastirmanin ¢ikis noktasini
olusturmaktadir. Ayrica, literatiir incelendiginde, zihinsel engelli ergenlerin motor
performanslarinin gelisiminde 8 haftalik (28), 10 haftalik (23), 12 hafta (18, 20) ve 15
haftalik (19) aktivite programlarinin uygulandigi anlagilmaktadir. Literatiire baglh
olarak bu arastirmada uygulanan geleneksel okculuk aktivite suresi 12 hafta olarak
belirlenmistir.

Bu bilgilere istinaden bu arastirmada, 12 haftalik geleneksel okguluk

aktivitesinin hafif diizeyde zihinsel engeli bulunan ergenlerin motor lateralizasyonun



dogrusallik ve dogruluk parametresi, el kavrama kuvvet iiretimi, el kavrama kuvvet
tretim hizi orani, el becerisi, denge performanslarina ve yasam Kkalitelerine olan

etkisini ve aktivite sonrasinda olusan etkinin kaliciligi aragtirilmistir.
1.1. Arastirmanin Amaci

12 hafta sureyle hafif diizeyde zihinsel engelli ergenlere uygulanan geleneksel
okculuk aktivitesinin motor performans (dogrusallik, dogruluk, el kavrama kuvvet
uretimi, el kavrama kuvvet tiretim hiz1 orani, el becerisi, denge) ve yasam kalitesine

etkisi ve etkinin kaliciliginin incelenmesi bu arastirmanin amacini olusturmaktadir.
1.2. Problem

12 haftalik geleneksel okguluk aktivitesinin hafif diizeyde zihinsel engelli

ergenlerin motor performanslarina ve yasam kalitelerine etkisi var midir?
1.2.1. Alt Problemler

1. Deney ve kontrol gruplarinin sag ve sol ellerinin dogrusallik parametresi,
dogruluk parametresi, el kavrama kuvvet Uretimi, el kavrama kuvvet tretim
hizi orani, dokuz delikli tahta civi On-test, son-test ve kalicilik-testi

degerlerinde gruplar arasinda fark var midir?

2. Deney ve kontrol gruplarimin sag ve sol ayaklarinin stork denge 0n-test, son-

test ve kalicilik-testi degerlerinde gruplar arasinda fark var midir?

3. Deney ve kontrol gruplarinin yasam kalitesi 0n-test, son-test ve kalicilik-

testi degerlerinde gruplar arasinda fark var midir?

4. Deney ve kontrol gruplarinin sag ve sol ellerinin dogrusallik parametresi,
dogruluk parametresi, el kavrama kuvvet Uretimi, el kavrama kuvvet tretim
hiz1 orani, dokuz delikli tahta ¢ivi On-test, son-test ve kalicilik-testi degerleri

arasinda grup ici fark var midir?

5. Deney ve kontrol gruplarmin sag ve sol ayaklarinin stork denge 6n-test, son-

test ve kalicilik-testi degerleri arasinda grup ici fark var midir?



6. Deney ve kontrol gruplarinin yasam kalitesi on-test, son-test ve kalicilik-

testi degerleri arasinda grup ici fark var midir?

1.3. Hipotezler

Bu c¢alisma i¢in belirlenen hipotezler asagida siralanmistir.

1.

Deney ve kontrol gruplariin sag ve sol ellerinin dogrusallik parametresi,
dogruluk parametresi, el kavrama kuvvet Uretimi, el kavrama kuvvet tretim
hizi orani, dokuz delikli tahta civi On-test, son-test ve kalicilik-testi

degerlerinde gruplar arasinda fark vardir.

Deney ve kontrol gruplarinin sag ve sol ayaklarinin stork denge 6n-test, son-

test ve kalicilik-testi degerlerinde gruplar arasinda fark vardir.

Deney ve kontrol gruplarinin yasam kalitesi On-test, son-test ve kalicilik-

testi degerlerinde gruplar arasinda fark vardir.

. Deney grubunun sag ve sol ellerinin dogrusallik parametresi, dogruluk

parametresi, el kavrama kuvvet {iretimi, el kavrama kuvvet iiretim hizi
orani, dokuz delikli tahta ¢ivi On-test, son-test ve kalicilik-testi grup ici

degerleri arasinda fark vardir.

. Deney grubunun sag ve sol ayaklarinin stork denge On-test, son-test ve

kalicilik-testi grup ici degerleri arasinda fark vardir.

. Deney grubunun yasam kalitesi On-test, son-test ve kalicilik-testi grup ici

degerleri arasinda fark vardir.

. Kontrol grubunun sag ve sol ellerinin dogrusallik parametresi, dogruluk

parametresi, el kavrama kuvvet lretimi, el kavrama kuvvet {iretim hizi
orani, dokuz delikli tahta ¢ivi On-test, son-test ve kalicilik-testi grup ici

degerleri arasinda fark yoktur.

. Kontrol grubunun sag ve sol ayaklariin stork denge On-test, son-test ve

kalicilik-testi grup ici degerleri arasinda fark yoktur.

. Kontrol grubunun yasam kalitesi 6n-test, son-test ve kalicilik-testi grup ici

degerleri arasinda fark yoktur.



1.4. Stmirhliklar

1. Bu arastirma, 20 hafif diizeyde zihinsel engelli teshisi konmus 14-17 yas

araligindaki kiz ve erkek ergenler ile siirhdir.
2. Geleneksel okguluk aktivitesi 48 saat ve 12 hafta ile sinirlidir.

3. Katilimcilarin - motor  performanslarin1  belirlemeye yonelik motor
performans testi verileri “KineReach sistemi”, el kavrama kuvvet (retimi ve
kuvvet iiretim hizi orani verileri “Interface aleti”, denge verileri “Stork

denge testi”, el becerisi verileri “DDTCT” ile siirhdir.

4. Katilimcilarin yagam kalitesine iliskin verileri “Cocuklar i¢cin yasam kalitesi
olegi-13-18 yas ergen degerlendirme ebeveyn formu (CIYKO)” ile

smirhdir.
1.5. Sayiltilar

1. Karistiric1 degiskenlerin deney ve kontrol grubundaki tiim katilimcilar: esit

oranda etkiledigi,

2. Aragtirmaya goniillii olarak katilan tiim katilimcilarin dlglimlerde en iyi

performanslarini gosterdikleri,
3. Motor performansi 6l¢meye yonelik kullanilan testlerin yeterli olacag,

4. Ebeveynlerin “Cocuklar i¢in yasam Kkalitesi 0l¢egi-13-18 yas ergen
degerlendirme ebeveyn formu” olgegine verdikleri cevaplarin dogru ve

ictenlikle oldugu varsayilmistir.
1.6. Arastirmanmn Onemi

Zihinsel engelli ergenlerin mesleki egitimleri i¢in zihinsel becerilerden ¢ok
bedenlerini kullanabilmelerine ihtiyaglar1 vardir. Fakat zihinsel engellilerin motor
becerilerinde goriilen gecikmeler bu ihtiyaclarin karsilanmasini engellemekte ve
yasam Kkalitelerini olumsuz etkileyebilmektedir (2, 11, 12, 16, 19, 20, 24). Motor
gelisim surecinde el-kol koordinasyonu, ince ve kaba motor hareketler, hiz ve denge
becerilerinde gecikmeler oldugu bilinmektedir (4, 7, 21). Bu gecikmelerin bir nedeni

biiylik oranda egitim, oyun ve fiziksel aktiviteye katilim firsatinin sunulmamasi olarak



gosterilmektedir (8, 13, 16, 18). Halbuki arastirmalar, fiziksel aktivitelere dizenli
katilim firsat1 saglandiginda motor performans ve yasam kalitelerinin gelistigini ortaya
koymaktadir (7, 15, 17, 25). Hafif diizeyde zihinsel engeli olan gocuk veya ergenin
motor performans gelisimi i¢in gereken egitim, tedavi vb. harcamalarla
karsilastirildiginda  geleneksel okguluk aktivitesinin  diisiik maliyetli olmasi
stirdiiriilebilirlik agisindan 6nemlidir. Bir¢ok internet sitesinde yerli Gretim geleneksel
okculuk baglangic setinin 1.000 TL civarinda satig1 yapilmaktadir. Geleneksel ok¢uluk
aktivitesinde kullanilan yay ve okun her ne kadar savas aleti niteligi tagsimasia ragmen
sakatlik riski diisiik olmasi onemlidir. Isinma ve germe hareketlerinin yapilmasi,
bagparmagini koruma 6zelligi olan zihgirin dogru secilmesi, ok-yay bakimina dikkat
edilmesi ve emniyet alinarak atig yapildiginda bireyin sakatlik riski diistiktiir. Ayrica
literatiir incelendiginde de hafif diizeyde zihinsel engelli ergenler ile yapilmis fiziksel
aktivitenin etkisine bagl olarak her iki elin dogrusallik ve dogruluk performans
diizeylerini Glgen bir arastirmaya rastlanmamustir. Halbuki, hafif dizeyde zihinsel
engelli ergenlerin aktivite sonrasinda baskin ve baskin olmayan her iki elin motor
performanslarinda kalic1 gelisimin olmasi, gilinliik islerini yerine getirirken daha az
yardim almalarina ve yasam kalitelerinin artmasina katki saglamasi boyutunda
onemlidir. Diger taraftan, az sayida farkli Glgeklerle fiziksel aktivitenin yasam
kalitesine (15, 17, 25), statik dengeye (1, 7, 14), el kavrama kuvvet retimi ve kuvvet
iiretim hiz1 oranina (34) olan etkisinin arastirildigi anlagilmaktadir.

Bu arastirma sonuglarinin zihinsel engelli bireylerin diizenli olarak bir fiziksel
aktiviteye katilim firsatlarinin olusturulmasi igin gerekli politikalarin {iretilmesine
katki saglamas1 boyutunda oldukga 6nemlidir. Bu arastirma ile literatiire ilk geleneksel
okculuk antrenman modelinin kazandirilmasi ve zihinsel engellilerin her iki elin
dogrusallik ve dogruluk performansinin incelenmesi arastirmay1 6zgiin yapmaktadir.
Bu baglamda, 12 haftalik geleneksel okguluk aktivitesi sonrasinda hafif duzeyde
zihinsel engelli ergenlere uygulanan dogrusallik ve dogruluk performansi, el kavrama
kuvvet iiretimi ve kuvvet liretim hiz1 orani, el becerisi, denge ve yasam kalitelerine

etkisi ve etkinin kalicilik durumunun arastirilmasi 6nemlidir.



2. GENEL BILGILER
2.1. Zihinsel Engelin Tanim ve Teshisi

Zihinsel engel ile ilgili yapilan tanimlar incelendiginde ilk tanimin 400’li
yillarda Hipokrat tarafindan yapildigt ve 16. vylizyila kadar kullanildig
anlasilmaktadir. 1845 yilinda Fransiz psikiyatrist Esquirol zihin engelli bireyi “idiot”
olarak adlandirirken 1900’lerde Scheerenberger zihinsel engelin tanimini, erken
yaslarda belirgin diizeyde bilissel ve zihinsel islevlerde goriilen sinirlilik olarak
yapmustir. Zamanla farkli tanimlar yapilmis olsa da Scheerenberger’in yapmis oldugu
tanim bugiin hala kullanilmaktadir (9). Bu tanima gore zihinsel engellilik, 18 yas
oncesi gelisim doneminde gorulen zihinsel fonksiyon, sosyal ve pratik uyum becerileri
ile tanimlanan uyumsal davraniglardaki goriilen belirgin kisitliliklardir (38). Amerikan
Psikiyatri Birligi (APA-DSM-5) ise gelisimsel donemde baslayan, planlama,
muhakeme, soyut diisiinme, problem ¢dzme, 6grenme, yargilama ve deneyimlerden
o0grenme gibi genel zihinsel yeteneklerde goriilen yetersizlik olarak tanimlamaktadir
(6). Zihinsel engellilik, tarihin erken donemlerinde baslayan ve gelisen bir kavramdir.
Genellikle bilis ve giinliik islevsellikte 6nemli ve yasam boyu devam eden
bozukluklarla tanimlanmistir. Zihinsel ve uyumsal davranis eksiklikleri zihinsel
engelin teshisinde esas alinmaktadir. Ayrica, zihinsel engelin diizeyine ve belirgin olan
giicli ve =zayif yonlere baglhh olarak bireyler arasinda biiyiikk farklhiliklar
gosterebilmektedir. Bu nedenle, uygun teshis ve degerlendirme hizmetlerinin
saglanmasi, tedavi planlamasini ve zihinsel engelli bireylerin rahatsizliklarinin seyrini
kontrol edebilme ve potansiyellerine ulasabilmeleri bakimimdan 6nemlidir (39).

Zihinsel engelin teshisinde baslangi¢ yasi olarak genellikle siddet diizeyine
gore farkli zamanlarda ortaya c¢ikabilmektedir. Hafif diizeyde zihinsel engelli
cocuklarda artan akademik ve sosyal talepler sonucunda semptomlarin daha belirgin
hale geldigi okul yillarina kadar teshis konulamazken, orta derecedeki ¢ocuklarda okul
oncesinde teshis konulabilmektedir. Dahasi, ileri ve agir diizeydeki ¢ocuklarda ise
dogum Oncesi veya sonrasinda teshis konulabilmektedir. Cogu zaman, zihinsel engelli
bireyler bebeklik ve erken ¢ocukluk déneminde belirgin motor gecikmeler (Ornegin,
akranlarindan daha geg oturma, emekleme veya yiiriime), dil gecikmeleri (Ornegin,

beklenenden daha ge¢ konusma), hafiza yetersizlikleri, problem ¢6zme zayifliklari



gibi erken belirtilerden biri veya daha fazlasin1 mevcuttur (39). Amerikan Psikiyatri
Birligi (APA-DSM-5), zihinsel engellilik teshisini hem klinik degerlendirmeye hem
de zihinsel ve uyumsal iglevlerin standartlagtiriimig testine dayandirmaktadir (6). Bazi

kaynaklar ise zihinsel engellilik teshisini zihinsel islevlerde, uyumsal davraniglarda ve
gelisimdeki sinirhiliklar olarak ifade etmektedir (9, 38, 40, 41).

2.1.1. Zihinsel Islevlerde Smmirhihk: Problem ¢dzme, akil yiiriitme, soyut
diisiinme, yargilama, Ogretim ve deneyimden 6grenme vb. entelektiiel islevleri
icermektedir. Zihinsel islevlerde siirlilik, toplumun zihinsel islevlerdeki dagiliminin
normalin altinda olma durumunu gostermektedir. Niifus ortalamasinin altinda yaklasik
2 standart sapma veya daha fazla puanlar1 vardir. Standart sapmas1 15 ve ortalamasi
100 olan testlerde bu, 65-70 (70+5) puan icgerir (6). Zek& kapasitesinin Klinik
degerlendirmesinde gegerlik ve giivenirlige sahip Stanford-Binet ve Wechsler zeka

testleri yaygin olarak kullanilmaktadir (9, 40).

2.1.2. Uyumsal Davramslarda Smirhhk: Bireyin giinlik yasaminda
cevresinin beklentilerine kavramsal (dil ve okuryazarlik, para vb.), sosyal (iletisim,
benlik saygisi, yasalara uymak vb.) ve pratik beceri (Oz bakim, is, mesleki beceriler,
saglik ve emniyet, ulasim, para yonetimi, bog zamani degerlendirme, aligveris, telefon
kullanimi) boyutunda yanit vermesi uyumsal davranig olarak ifade edilmektedir.
Uyumsal davraniglarin bu ti¢ alt boyutunun birisinden alinan beceri standart puanin en
az (-2) standart sapma altinda olmasi yine zihinsel engelli olmanm bir diger

gostergesidir (9, 40).

2.1.3. Gelisim Doneminde Engelin Ortaya Ciktig1 Yas: Zihinsel ve uyumsal
davranislardaki yetersizligin ortaya ciktig1 donem ilk zamanlarda dogum ile 16 yas
arasi gelisim donemi olarak kabul edilmis, fakat daha sonralar1 bu yas sinir1 18 yasina
yukseltilmistir (40). Bu degisikligin temel sebebi fiziksel ve biligsel gelisimin 18
yasinda tamamlanmasidir. Dolayisiyla, zihinsel ve uyumsal davraniglardaki
yetersizligi olan bir bireyin zihin gelisiminin 18 yas 6ncesinde yavas ya da gecikmis

oldugu belirtilmistir (9).
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2.2. Zihinsel Engelin Simiflandirilmasi

Zihinsel engelli bireyler, sahip olduklar1 6zellikler bakimindan birbirlerinden
farklidirlar. Bu farkliliklara gore dogru simiflandirmalarin  yapilmasi zihinsel
engellilerin ihtiyaglarina yonelik uygun hizmet ve egitim alabilmeleri i¢in oldukga
onemlidir (7, 9). Literatiir incelendiginde, farkli isimlerde siniflandirmalar bulunsa da
tim smiflandirmalarin zeka testi (IQ) Olglimlerine gore yapildigi anlasilmaktadir
(Ergin, 2019). Zihinsel engelliler hafif, orta, agir ve ileri diizeyde olmak iizere dort
grupta siniflandirilmaktadir (4, 6, 7, 9, 40).

2.2.1. Hafif Dlzeyde Zihinsel Engel (50/55-70 1Q)

Kavramsal Alan: Zeka testi 50-55 ile 70 puan arasinda yer almaktadir. Okul
oncesi ¢ocuklarda kavramsal farkliliklar olmayabilir (9). Okul ¢agindaki ¢ocuklar ve
yetigskinlerde yasla ilgili beklentileri karsilamak i¢in destege ihtiya¢c olan okuma,
yazma, matematik, zaman veya para yonetimi ile ilgili akademik becerileri grenmede
bir veya daha fazlasinda zorluklar bulunmaktadir (6). Bazi g¢ocuklar, okullarda
olusturulan 6zel egitim siniflarinda ve birgogu da normal siniflarda kaynagstirma egitim

modeli ile egitim gormektedirler (40).

Sosyal Alan: Yasitlarmna gore birey iletisim, konugma ve dil gibi sosyal
etkilesimlerde yetersizdir. Yasma uygun olarak duygu ve davranisini diizenlemede

sorunlar yasamaktadir (6).

Pratik Alan: Birey, yasima uygun olarak kisisel bakimmi yapabilmektedir.
Akranlarina kiyasla giinliik yasam aktivitelerinde biraz yardima ihtiyac1 vardir.
Yetigkinlikte ise aligveris, ulasim, yemek yapma, ev ve ¢ocuk bakim isleri, banka isleri
ve para yonetimini gibi durumlarda destege ihtiyaci vardir. Bireyler genellikle saglik
hizmetleri almak, evlenmek ve iyi bir meslegi yapmayi1 6grenmek i¢in yardima

ihtiyaclar1 vardir (6, 7).
2.2.2. Orta Duzeyde Zihinsel Engel (35/40-50/55 1Q)

Kavramsal Alan: Zeka testi 35-40 ile 50-55 puan arasinda yer almaktadir (4).
Tiim gelisim boyunca, bireyin kavramsal becerileri kendi yasitlarinin 6nemli 6lciide

gerisinde kalir (40). Okul oncesi ¢ocuklar igin dil ve akademik Oncesi becerilerin
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gelisimi yavastir. Okul ¢agindakilerin, okuma, yazma matematik, zaman ve para
yonetimindeki gelisim yavastir ve bu durum akranlarina kiyasla belirgin sekilde
sinirhidir (6). Okullarin 6zel egitim siniflarinda temel sayr 6grenimi ve okuma

becerilerinin gelisimine yonelik egitimler almaktadirlar (40).

Sosyal Alan: Birey sosyal olarak akranlarindan belirgin farkliliklar gosterir ve
gelisim boyunca iletisimi davranis yoluyla kurar. Konusulan dil, sosyal iletisim i¢in
birincil bir aragtir, ancak akranlaria gére daha az karmasiktir (4). iliski kapasitesi
olarak aile ve arkadas baglar1 oldukca belirgindir. Dahasi, birey yasami boyunca

basarili arkadasliklar ve duygusal iliskiler kurabilmektedir (6).

Pratik Alan: Birey bir yetiskin olarak beslenme, giyinme ve Kkisisel
bakimlarimi yapabilmektedir. Fakat bireyin bu ihtiyaglarin1 bagimsiz olarak yerine
getirebilmesi icin uzun bir egitim ve zamana ihtiyaci bulunmaktadir. Iletisim becerileri
gerektiren islerde bagimsiz caligabilir. Ancak sosyal beklentileri, ulasim, para
yonetimi ve planlama gibi sorumluluklarini yerine getirmek igin mesai

arkadaslarindan 6nemli oranda yardim almasi gerekir (4, 6).
2.2.3. Agir Diizeyde Zihinsel Engel (20/25-30/35 1Q)

Kavramsal Alan: Zeka testi 20-25 ile 30-35 puan arasinda yer almaktadir (4).
Bu seviyedeki zihinsel engel dogum sirasinda veya sonrasinda farkina varilmaktadir
(37). Kavramsal becerileri sinirli olduklarindan genellikle yazi dili veya sayilar,

miktar, zaman ve para i¢eren kavramlar hakkinda ¢ok az anlayisa sahiptirler (6).

Sosyal Alan: Konusulan dil, gramer ve kelime bilgisi bakiminda oldukca
siirhidir. Konusma, birkag kelime veya deyimlerle yapilir. Kisiler konugma ve jestle
iletisim kurulabilmektedir. Aile bireyleri ve arkadaslarla olan iliskiler eglence ve

yardim kaynagidir (6, 7).

Pratik Alan: Yemek, giyinme ve banyo gibi giinliik yasamin tiim aktiviteleri
siirlt oldugu igin her zaman destege ihtiyaglar1 vardir (6, 40). Kisi, kendisi veya
baskalarinin iyiligi i¢in karar veremez. Yetiskinlikte, eglenceye katilma ve isine
gidebilmek igin yardima ihtiya¢ duymaktadir. Tum alanlarda beceri edinme, uzun

vadeli 6gretim icin desteklenmesi gerekir (4, 6, 7).
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2.2.4. Tleri Diizeyde Zihinsel Engel (20/25 ve alt1 IQ)

Kavramsal Alan: Zeké testi 20-25 puan veya altindadir (4). Birey, kisisel
bakim, is ve eglence icin hedefleri amaca yonelik olarak kullanabilir. Fiziksel
ozelliklere gore eslestirme ve siralama gibi belirli gorsel-uzamsal beceriler edinilebilir.
Dahasi, zihinsel engele bagli meydana gelen motor ve duyusal bozukluklar, nesnelerin

islevsel kullanimin1 engelleyebilir (6).

Sosyal Alan: Bireyin konusmada veya jestte sembolik iletisimi anlamasi
oldukca smirlhidir. Bazi basit talimat veya jestlerin anlayabilir. Birey, kendi arzularini
ve duygularini biiyiik 6l¢iide sozel ve sembolik olmayan iletisim yoluyla ifade eder.
Birey, taninmis aile tliyeleri, bakicilar1 ve tanidik baskalariyla iliskilerden hoslanir ve
toplumsal etkilesimleri jest ve duygusal ipuglar1 yoluyla gergeklestirir ve yanitlar.
Duyusal ve fiziksel olarak birlikte meydana gelen bozukluklar birgok sosyal aktiviteyi

engelleyebilir (6).

Pratik Alan: Kisi, saglk, gunlik bakim ve giivenligin her asamasinda
yakinlarina bagimli olmasma ragmen bu faaliyetlerin bazilarina katilabilir. Ciddi
fiziksel engelleri olmayan bireyler masaya tabak tasimak gibi evde bazi giinliik islere
yardim edebilirler. Miizik dinlemek veya vyiiriiylise c¢ikmak gibi rekreasyon
faaliyetlerine yardimla katilabilir. Birlikte meydana gelen fiziksel ve duyusal
bozukluklar, evde, eglence ve mesleki faaliyetlerde katilim (izlemek diginda) i¢in sik

gorulen engellerdir. Uyumsuz davranislar az da olsa vardir (4, 6, 7).
2.3. Zihinsel Engelin Nedenleri

Zihinsel engelin nedenlerinin belirlenmesi ailelerin sorularmi cevaplama
boyutunda oldukga énemlidir (9). Tip bilimindeki gelismeler su ana kadar zihinsel
engele neden olan 250°den fazla faktoriin oldugunu ortaya koymaktadir. Bu
dogrultuda teshis alan engelli bireylerin %25’inin olusum nedenleri agiklanabilirken
%40’ 1n1n olusum nedenleri hald tespit edilememistir (7, 9). Agir zihinsel engellilerin
%30’unun ve hafif diizeyde zihinsel engellilerin %50’sinin olusum nedenleri
aciklanamamaktadir (7). Amerikan Psikiyatri Birligi (6) zihinsel engelin olusum

nedenlerini dogum Oncesi (genetik), dogum sirasi (oksijen yetmezligi, erken dogum)
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ve dogum sonrast nedenlere (hastaliklar, kazalar, yetersiz beslenme) baglamaktadir.

Sucuoglu (9) ise yapisal ve edinilmis nedenler olarak iki baslikta incelemektedir.
2.3.1. Yapisal Nedenler

Genetik Bozukluklar: Anne ve babanin birlikteligi sonucu kromozomlarda
bebegin, sa¢ ve goz rengi gibi 6zelliklere sahip genler eslenir. Bu eslesme sirasinda
cekinik, baskin ve cinsiyet kromozomu genlerinde karsilagilan bozukluklar sonucunda
zihinsel engel olugmaktadir. Cinsiyet kromozomuna bagli olustugu bilinen Fragile X
Sendromu, Hunter Sendromu ve Lesch Nyhan Sendromu bulunmaktadir. Baskin
genlerin neden oldugu genetik bozukluklar arasinda Norofibromatosis ve Tuber

Sclerosis hastaliklar1 gosterilmektedir (9).

Metabolizma Bozukluklari: Metabolizma bozukluguna bagh olarak
Kretenizm, Bilirubin seviyesinin diismesi veya yiikselmesi Reye Sendromu ve diisiik

seker hastaligiin oldugu bilinmektedir (9).

Kromozom Bozukluklari: Meydana gelen yeni hiicrenin kromozomunda
meydana gelen bozuklugu ifade etmektedir. Kromozom sayisinin az ya da fazla oldugu
durumlarda Fragile X Sendromu, Klinefelter, Cri du Chat Sendromu, Prader-Willi

Sendromu, Down Sendromu ve Turner Sendromu gibi rahatsizliklar olusmaktadir (4).
2.3.2. Edinilmis Nedenler

Madde Bagimhihgi: En yaygin olarak goriilen bagimlilik olan alkol fetiis
iizerinde toksik etki olusturmaktadir. Alkol tiikketiminin hafif ya da agir zihinsel engele
neden olan gelisimsel ve merkezi sinir sistemi bozukluklarina yol actig1 bilinmektedir.
Uyusturucu kullanim1 sonucunda yine basta zihinsel engellilik olmak tizere davranig

bozukluklari, hiperaktivite vb. rahatsizliklar meydana gelmektedir (9, 20).

Enfeksiyona Maruz Kalma: Hamileligin ilk {i¢ ayinda goriilen en yaygin
enfeksiyonlardan birisi menenjittir. Menenjit fetiisiin beyin gelisimini olumsuz yonde
etkileyerek zihinsel engelin olusumuna neden olabilmektedir. Kizamike¢a bir diger sik
rastlanan enfeksiyon tirhddr. Sinir sistemine zarar vererek kalici hasarlar
verebilmektedir (4, 20).
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Travma ve Yaralanmalar: Plasenta bozukluklari, zor dogumlar, prematiire
dogumlar, kafa yaralanmalari, beyin kanamasi gibi nedenlere bagl olarak zihinsel

engellilik ortaya ¢ikmaktadir (9).

Zehirlenmeler: Kursun igeren bir maddenin yutulmasi veya solunum yoluyla
gerceklesen kursun zehirlenmesi basta zihinsel engel olmak {lizere gelisimsel
bozukluk, isitme sorunlari, bobrek hasar1 ve davranis bozukluklara yol agmaktadir.
Diger taraftan en ¢ok balik tiikketimine bagli olarak civa zehirlenmesi sonucu beyin ve
merkezi sinir sistem ciddi derecede hasar gérmektedir. Bu rahatsizlarin baginda

gelisim bozuklugu, zihin engeli, gérme ve isitme sorunlar1 gelmektedir (9, 20).

Beslenme Yetersizligi: Az gelismis lilkelerin ekonomik durumuna bagl
olarak yeterli vitamin ve mineralin alinmamas1 dahas1 uygun besinlerin tiiketilmemesi

sonucu fiziksel ve zihinsel sorunlar ortaya ¢ikmaktadir (4, 20).

Cevresel Etmenler: Thmal, yoksulluk ve istismar gibi ¢evresel durumlarm
dogrudan olmasa da dolayli olarak zihinsel engelin olusumuna etki ettigi ileri

surtlmektedir (9, 40).
2.4. Zihinsel Engellilerde Fiziksel Gelisim ve Motor Performans

Insan viicudunda ve uzuvlarinin uzunluklarinda meydana gelen degisimler
fiziksel biiyltimeyi, bireylerin kalitim, ¢evre ve zamana bagli olarak fonksiyonel
degisimleri de gelisimi ifade etmektedir (42). Bireyin saglikli olabilmesi ancak normal
bir fiziksel biiyiime ve gelisim ile mimkuindur (43). Diger taraftan performans ise bir
hareketin siire ve mesafeye gore Olgiilerek degerlendirilmesi anlamina gelmektedir.
Ornegin, tenis topunu firlatma mesafesi, 30 m mesafe kosunu bitirme siiresi veya tek
ayak uUzerinde dengede kalma siresi gibi Olglimler bireyin motor performansini
belirleyen gostergelerdir (4).

Tiim saglikl1 bireylerde oldugu gibi zihinsel engelli bireyler de ayni bilissel ve
fiziksel gelisimler meydana gelirken motor gelisimleri de bastan ayaga ve merkezden
disa dogru bir siiregten gegmelerine karsin, yapisal ve edinilmis nedenlere bagli olarak
motor gelisimleri yetersiz kalmaktadir (4, 7, 9, 43). Motor yetersizlikler genellikle ince

motor hareketler, kaba motor hareketler, el-g6z koordinasyonu, gug, ceviklik, denge,
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kosu, hiz, esneklik ve dayaniklilikta olmaktadir (4, 7, 9, 11-13). Zihinsel engelli
bireylerin giinliik yasam aktivitelerini yapabilme, fiziksel aktiviteye katilma, yiiriime,
sigrama, kogma, sekme, atma, firlatma gibi motor becerileri yapabilmeleri icin fiziksel
gelisim ve motor uygunluk seviyelerinin yeterli diizeyde olmasi gerekmektedir (4). Bu
baglamda, zihinsel engelli bireylerin fiziksel aktivitelere diizenli katilim1 fiziksel ve
motor gelisimlerine katk1 saglamaktadir (12, 22, 26, 43). Aslan (7), spor yapan ve
yapmayan hafif diizeyde zihinsel engelli ergenleri karsilastirdigi arastirmasinda, ince
motor ve kaba motor hareketler, denge, el becerisi, ceviklik, Ust ekstremite
koordinasyonu ve kuvvet parametlerinde performans farkliliklar1 oldugunu ortaya
koymustur. Yapilan diger arastirmalar incelendiginde takim veya bireysel sporlara
diizenli katilm saglandiginda hafif diizeyde zihinsel engelli ergenlerin motor
performanslar1 gelisebilmektedir. Nitekim, 8 haftalik pilates uygulamasinin denge
becerisini (28), 8 haftalik basketbol antrenman programinin her iki el becerisini,
esneklik, kosu, dikey sigrama ve reaksiyonu (26), 12 haftalik hipoterapi aktivitesinin
denge becerisini (44), 12 haftalik yoga egzersizlerinin statik denge, ¢eviklik, el-goz
koordinasyonunu (45) ve 12 haftalik hemsball antrenmanlarinin denge, cift tarafli
koordinasyonu, iki kolun koordinasyon performanslarin1 (16) gelistirdigini ortaya
koymaktadir. Dahasi, 518 hafif diizeyde zihinsel engelli ergenin dahil edildigi 6 ile 28
hafta araliginda ve haftada 1 ile 3 seans arasinda uygulanan antrenman programlarinin
(fitness, kuvvet antrenmani, hipoterapi, isve¢ topu egzersizi, geleneksel yunan dansi,
kosu bandi, su aerobik egzersizi, cihaz destekli antrenman, diisiik siddette
kosma/yiiriime antrenmani, aerobik dans, yiiriime egzersizi, tekvando, uyarlanmis
dans, at binme makinesi antrenmani) incelendigi 18 arastirmanin meta-analiz
sonucuna gore yapilan uygulamalarin denge becerisi disinda c¢eviklik, kuvvet,
reaksiyon zamani ve hiz {izerinde etkili oldugu ve motor performanslarinin gelisimine

katki sagladigi bulunmustur (46).
2.5. Motor Lateralizasyon

Istemli hareketlerin uygulamasinda bir elin digerine gore tercih edilmesi el
tercihi veya baskmlik olarak tanimlanir (47). Insanlar koordinasyon ve dogruluk
gerektiren yazi yazma, boyama, bicak veya catal kullanma gibi hareketleri

gerceklestirirken yaklasik %90 oraninda baskin olan sag ellerini tercih etmektedirler
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(30, 48). Istemli hareketlerin gergeklestirilmesinde insan beyninin sag yarim kiiresi
viicudunun sol bolgesini, sol yarim kiiresi de viicudun sag bolgesini kontrol etmektedir
(30). Dahasi, uzanma hareketlerinin kontrol ve koordinasyonunda farkliliklar
olusmakta ve bu durum motor lateralizasyon olarak ifade edilmektedir (31). Onceki
calismalar, beyin yarim kiiresi ile motor lateralizasyon arasinda iligki oldugunu ortaya
koymustur (29-31, 49). El tercihi veya motor lateralizasyon kavrami sadece tek elle
degil ayn1 zamanda her iki elle de yapilan gorevler i¢in de s6z konusudur. Cift el
manipiilasyonuna bagli olan bigakla bir dilim ekmek kesmek, kavanoz kapagini agmak
veya cekicle bir ¢ivi cakmak gibi gunlik aktivitelerde nesneyi kontrol etmek igin
baskin olmayan el, dinamik hareketi uygulamak i¢in de baskin el tercih edilmektedir
(36, 50, 51). Baskin ve baskin olmayan eller arasindaki motor kontrol farkliliklart
motor lateralizasyonun dinamik baskinlik teorisi ile agiklanmaktadir. Bu teoriye gore
sag eli baskin bireyler koordinasyon gerektiren hareketlerde sag ellerini kullanirken
beyinlerinin sol yarim kiiresi ve hareketin kontroliinde sol ellerini kullandiklarinda
beyinlerinin sag yarim kiireleri daha etkilidir (29, 31, 47). Motor lateralizasyon sadece
giinliik aktivitelerde degil ayn1 zamanda ylizme, kosma, bisiklete binme, okculuk gibi
simetrik hareket ve kuvvet gerektiren spor becerilerini de etkilemektedir. Sporcular
her iki ellerini baskin olarak kullandiginda motor lateralizasyon seviyeleri diigmekte
ve performansin artmasina katki saglamaktadir (30).

Kumar ve Mandal (52), zihinsel engelli cocuk ve yetiskinlerin saglikli niifusa
gore atipik lateralizasyona sahip olduklarini bildirmislerdir. Diger bir ifadeyle, zihinsel
engelli bireylerin sol el veya her iki eli sag ele gére daha fazla tercih etmektedirler.
Dahasi, sag eli kullanma sikligmin zihinsel engel diizeyinin azalmasi ile dogru orantili
oldugunu bildirmislerdir. Dolayisiyla, hafif diizeyde zihinsel engelli bireylerin sol el
baskinliginin bilinenden daha fazla oldugu anlasilmaktadir. Fakat, atipik
lateralizasyonun zihinsel engele bagli bir sendromla iligkili olup olmadigi

bilinmemektedir (53).
2.6. Denge

Denge, viicut sabit veya hareket halindeyken postiiral kontroliin korunmasi,
diismeden ayakta durma, oturma veya hareket etme kapasitesi olarak

tanimlanmaktadir (54). Postiiral kontrol, viicudun uzaydaki konumunu merkezi sinir
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sistemi ile iletisim kuran ¢oklu duyusal bilgi girdisidir. Bu bilgiler, vestibiiler, somatik
duyular, ayak ve ayak bileklerinden gelen propriyosepsiyon kaynaklidir (55). Ornegin,
viicudun 6ne dogru salinimi sirasinda ayak bilegi eklemi harekete gecer ve kaslar
gerilerek kas igciklerinden ve diger reseptorlerden uyart1 gelir. I¢ kulaktaki reseptorler
basin hareketlerine duyarli oldugundan dolay1 viicudun salimimi ve dengesi ile ilgili
bilgi saglanmis olur (56). Diger bir bilgi kaynagi olan gorsel bilgi i¢in Coker (55),
gorme duyusunun dikey yonelim hakkinda bilgi sagladigini ve goziin agik veya
kapaliyken de dengenin korunabilecegini ifade etmistir. Diger taraftan, ¢ocuklarin
dengelerini saglamada gérme duyusu oldukga nemlidir. Ozellikle de alt1 yas altindaki
kiz ve erkeklerin sadece gozleri acikken, yedi yas ilizeri cocuklarin ise gozleri
kapaliyken de dengelerini koruyabilmektedirler. Dolayisiyla, denge becerisinin yasla
dogru orantili olarak gelistigi sdylenebilir (42).

Dinamik ve statik olarak iki tiirde denge becerisi bulunmaktadir. Statik denge,
ayakta durma, otururken veya diz ¢okerken oldugu gibi lokomotor olmayan
hareketlerin uygulanmasinda dengenin korunmasidir. Dinamik denge ise, yiirlime
veya kosma gibi lokomotor hareketler gerektiren becerilerin sirdirilmesinde
dengenin korunmasidir (54). Cocuklarda statik dengenin gelisimi 2 ile 12 yas
araliginda artis gostermektedir. Cinsiyet boyutunda incelendiginde kiz ve erkelerin 8
yasinda statik denge gorevini tam olarak gergeklestirdiklerini ve 10 yas iistiinde
kizlarin erkeklere gore denge performanslarmin daha iyi oldugu rapor edilmistir.
Cocuklarda dinamik dengenin yasa gore gelisim siireci ayni statik denge kazaniminda
oldugu gibi benzerlik gostermektedir (42). Statik denge genellikle dinamik dengeye
gore daha basit bir motor beceri olarak goriilmektedir. Ornegin; rehabilitasyon
protokolleri her zaman yurime gibi dinamik denge gerektiren faaliyetler dncesinde
statik denge egzersizlerinin uygulanmasini énermektedir (54).

Denge becerisinin gelisiminde yetersizligi olan bireylerin basinda zihinsel
engellilerin oldugu bilinmektedir (4, 21). Yapilan arastirmalar, zihinsel engelli
bireylere diizenli olarak uygulanan fiziksel aktivite programlarinin denge becerilerinde
gelisime etkisi oldugunu rapor etmistir. 23 hafif diizeyde zihinsel engelli ergenle
yapilan bir ¢aligmaya gore, sekiz hafta siireyle uygulanan denge antrenmanlarinin
statik ve dinamik denge becerilerinin gelisimine katki sagladigi bulunmustur (57). Tek

korlt randomize yapilan klinik bir arastirmada 15 zihinsel engelli ergene sekiz hafta
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boyunca ve haftada 80 dk. denge antrenmani uygulanmis ve sonug¢ olarak kontrol
grubuna (16 kisi) gore denge becerilerinin gelistigi kanitlanmistir (58). Yakin zamanda
yapilan meta-analiz arastirmasinda, haftada 3 defa en az 45-60 dk. ve toplamda en az
10 hafta a uygulanan fitnes egzersizi, kuvvet ve propriyoseptif kombineli antrenman,
trambolin egzersizi, hipoterapi ve core kuvvet antrenmanlarinin zihinsel engelli
ergenlerin denge becerilerini gelistirdigi bulunmustur (59). Diger bir calismada, 15-17
yas arasi hafif diizeyde zihinsel engelli erkek ¢cocugun hipoterapi egzersizlerin denge
duyusunun gelisimi lizerindeki etkisi arastirilmis ve ii¢ ay hipoterapi dersi alan deney
grubunun (25 erkek) denge becerilerinin kontrol grubuna gore (25 erkek) gelisim

gosterdigi bulunmustur (44).
2.7. El Kavrama Kuvveti

El kavrama kuvveti sadece el fonksiyonunun sadece bir 6l¢iimii degil ayni
zamanda iist ve alt ekstremite kas kuvveti ile iligkilendirilmektedir (60). Kas kuvveti,
bireylerin fiziksel fonksiyonu ile ilgili onemli bilgiler saglamaktadir. Dahasi, yashlik
ile beraber sarkopeni ile kas kuvveti kombinasyonunda goriilen azalmanin fonksiyonel
yetenek ve bagimsizlig1 da olumsuz etkiledigi icin kas kuvveti ve kiitlesi arasinda
yakin bir iliski oldugu ifade edilmistir (61). Yapilan bir arastirmada, 19-34 yas
araligindaki geng erkekler ile 69-82 yas araligindaki yaslilarin kalf manyetik rezonans
goriintliileme ve izometrik fleksiyon ol¢iimleri karsilastirildiginda yasin artmasiyla
birlikte kas kuvvetindeki azalmanin yaslilarda kas kiitlesinin %50’den daha fazla
distigli bulunmustur (62). Ayrica, el kavrama kuvveti yaglilarda 6liim hizi, ameliyat
sonrast olusan komplikasyon, erken sakatlik teshisi, hastanede yatis siiresinin uzamast,
kiriklar ve zihinsel engelin bir gostergesi olarak belirtilmektedir (63).

El kavrama kuvvet testi, bir¢ok saglikli bireyde oldugu gibi zihinsel
engellilerin de fiziksel uygunluk dizeyini bir el dinamometresi ile kolay, hizli ve
guvenilir bir sekilde 6lgmek i¢in kullanilmaktadir (60, 64). Yakin zamanda yapilan bir
calismada, 41 saglikli ve 41 zihinsel engelli ergenin maksimum el kavrama kuvvet
iiretimi ve el kuvvet liretim hiz1 oran1 karsilastirilmis ve saglikli ergenlerin her iki
elinin maksimum el kavrama kuvveti ve kuvvet iiretim hizi oraminin zihinsel
engellilere gore yuksek oldugu bulunmustur (34). Diger bir ¢alismada, zihinsel engelli

olan 1050 yash bireyin el kavrama kuvveti 6l¢iildiigiinde sag ellerinin (baskin) sol ele



19

gore daha giiclii oldugu ve sol eli baskin bireylerde ise her iki el arasinda farklilik

olmadig1 bulunmustur (60).
2.8. El Becerisi

Kiigtik kas gruplar1 kullanilarak dikis dikme, balik tutma, resim yapma veya
akilli telefona iletisim bilgilerini girme gibi c¢ok hassas hareket becerilerinin
gergeklestirilmesi  ince motor beceri veya manipiilatif/el beceri olarak
tanimlanmaktadir (55). El becerisi nesnelerinin dogru ve kontrollii olarak el ile
yonetilmesi siirecinde parmak, el ve kolun koordineli olarak hareket etmesini ifade
etmektedir (65). Giirses’e gbre (66) el becerisi, kemik, kas ve sinir sisteminin
koordinasyonu sonucu el ve parmaklarin nesneleri kavrama ve kontrol edebilme
durumudur. Yas, cinsiyet, baskin el, kilo ve meslek el becerisini etkileyen faktorlerdir.
Dahasi, kadinlarin erkeklere ve genglerin de yaslilara gore el becerilerinin daha iyi
oldugu bilinmektedir (67). Yemek yeme, icme, ev aletlerinin kullanimi ve giyinme
gibi giinliik yasam ihtiyaglarin giderilmesinde el becerisi olduk¢a Onemlidir. El
becerisi gelisiminde gecikmelerin olmasi hayat kalitesini de etkilemektedir. Zihinsel
engelli bireylerin bu baglamda giinliik yasam ihtiyaclarin1 yerine getirmede
zorlandiklar1 bilinmektedir (66). C6zim icin dncelikle zihinsel engellilere yonelik el
becerisi testleri ile durumun ortaya koyularak bireylerin engel diizeyine uygun duizenli

bir egitim verilebilir.
2.9. Yasam Kalitesi

Yasam kalitesi kavramimin ilk kez Gnli Amerikan Psikolog Edward Lee
Thorndike (68), tarafindan kullanildigi bilinmektedir. Thorndike’a gdre yasam
kalitesi, ¢evrenin bireyin {izerinden olusturdugu tepkiyi ifade etmektedir. Dlnya
Saglik Orgiitii’niin yapmis oldugu yasam kalitesi tamima gore, bireyin ait oldugu
toplumun kiiltlir ve degerlerine gore yasam standardi, kaygi, hedef ve beklentileri ile
ilgili yasam algisidir (69). Yasam kalitesi kavrami genel olarak yasamdan memnun
olmay1 ifade etmektedir. Dahasi, fiziksel, ruhsal, sosyal ve ekonomik durum alt
boyutlariyla degerlendirildiginde bireyin iyi olma durumu gdstermektedir. S6z konusu
alt boyutlar hayatin farkli donemlerinde degiskenlik gosterebilir (70). Cakin Memik

(71), yasam kalitesini degerlendirirken hem 6znel hem de nesnel boyutta ele almanin
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daha dogru bir yaklagim olacagin1 ifade etmektedir. Nesnel boyutta esit kosullarda olan
iki birey 0znel boyutta yasam kalitesini farkli algilayabilir. Dolayisiyla, cocuk ya da
ergenin yasam kalitesi degerlendirilirken 6znel boyutta bireyin fiziksel, duygusal ve
sosyal islevselligi, nesnel boyutta da bireyin hayati, ¢evresi, okul islevi ve sosyal
iliskiler belirleyici unsur olarak g6z 6niinde bulundurulmalidir (71). Bartelli ve Brown
(72) yasam Kkalitesinin Olgiilmesinin saghkli veya engelli bireyler igin saglik
politikalarinin gelistirilmesi, hizmet kalitesinin arttirtlmas: ve tibbi aragtirmalarin
cogaltilmas1 boyutunda olduk¢a 6nemli oldugunu belirtmislerdir.

Cakin Memik (71), saglikli bireylerde oldugu gibi zihinsel engelli bireylerin
de yasam Kkalitesi Oznel boyutta degerlendirilirken duygusal, sosyal ve fiziksel
islevsellik faktorlerinin ve nesnel boyutta degerlendirilirken de okul ve gevre
islevselligi, yasam kosullari ve sosyal iliski faktorlerinin géz oniinde bulundurulmasini
onermektedir. Nesnel olarak benzer sartlara sahip iki bireyin 6znel olarak yasam
kalitelerini farkli deneyimleyebilmektedir (71). Zihinsel engellilerin fiziksel
aktivitelere katilimlarinin oldukg¢a sinirli olmasinin hareketsiz bir yasam tarzinin
benimsenmesi yasam kalitesinin diismesine yol agmaktadir (2, 11, 12, 16, 19, 20).
Yapilan arastirmalar fiziksel aktiviteye katilim saglayan zihinsel engelli bireylerin
yagam kalitelerinin gelistigini rapor etmistir. Turkguer (25) alti haftalik uyarlanmig
fiziksel aktivite programimi 37 zihinsel engelli ergene uygulamis ve yasam
kalitelerinin arttigin1 bulmustur. Giidek Seferoglu (15), 5-17 yas araligindaki 126 hafif
diizeyde zihinsel engelli cocuk ve ergenle yaptig1 ¢alismada diizenli fiziksel aktivite
yapanlarin yasam kalitelerinin yapmayanlara gore daha yliksek oldugunu bulmustur.
Ozkan ve Kale (73), 14 hafta siireyle deney grubuna (18 kisi) haftanin iki giinii 60-70
dk. fiziksel aktivite programini uyguladiklar1 aragtirmalarinda, deney grubunun motor

beceri ve yasam kalitelerinin kontrol grubuna (16 kisi) gore gelistigini bulmuslardir.
2.10. Ergenlik

Ergenlik genel olarak, biyolojik, sosyolojik, ekonomik, kiiltiirel ve biligsel
degisimlerin etkisi altinda ¢ocukluktan yetiskinlige 10 ile 20 yas arasindaki gecis
doénemi olarak tanimlanmaktadir (42, 74, 75). Diger bir tanima gore ergenlik, cocukluk
doneminin sonunda kizlarda 10-11, erkeklerde 12-13 yaslarinda cinsel olgunlagmayla

baslayan Kkiiltiirel agidan aileden ekonomik ve duygusal olarak bagimsizlastig
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yetiskinligin baglangici olarak kabul edilen 19 ile 21 yas araliginda sonlanan donemdir
(7, 42, 76). DSO, 10 ile 19 yas arahgmi ergenlik donemini olarak tanimlamaktadir
(74). Kiz ve erkekler i¢in ergenlik, kendilerinin farkina vardiklari, daha bilingli
kararlar aldiklari, kararli olduklar1 ve daha bagimsiz olduklari bir donemdir (74).

Steinberg (75), cocukluk ile ergenlik ve yetiskinlik doneminin ayrildigi sinirlar1 Tablo

2.1. ‘de belirlemistir.

Tablo 2.1. Ergenlik sinirlar1 (75)

Perspektif Ergenlik Baslangici Ergenlik Sonu
Biyolojik Ergenlik ¢aginin baslangici Cinsel iireme yetenegine sahip olma
Duygusal Ebeveynlerden ayrilmanin baglangict = Farkli duyu kimligine sahip olma
- Daha geligmis muhakeme = Gelismis muhakeme yeteneklerinin
Bilissel o . SN .
yeteneginin ortaya ¢ikisi pekistirilmesi
R llgide bir ebeveynden digerine Ak.rar}lgrlyla. yakinlik kapasitesinin
kaymanin baglangici gelistirilmesi
Sosval Aile ve vatandaslik rolleri icin Yetigkin statiisiine ve ayricaliklarina
Y egitimin baslamasi tam erigim
Egitim Ortaokula girisg Resmi egitimin tamamlanmasi
Yasal Cocuk statiistuniin elde edilmesi Cogunluk statiisiiniin elde edilmesi
Kronoloiik Belirlenen ergenlik yasma ulagsma Belirlenen yetigkinlik yagina ulagsma
! (Ornegin, 10 yas) (Ornegin, 21 yil)
Kaltarel Kiiltirel egitim donemine giris Kiltirel egitim doneminin
tamamlanmasi

Ergenligin belirtileri kizlarda en erken 8 yas, en ge¢ 13 yas ortalamasinda
goriiliirken erkeklerde en erken yas 9.5, en ge¢ 15 yas oldugu bilinmektedir (76). Bu
donemin gdézlemlenen en 6nemli degisimleri boy ve kilodaki hizli artiglardir. Agirlik
ve boyda olusan degisimler bireylerin genotipi ve fenotipine baglh olarak farkliliklar
gostermektedir. Kizlarda yilda ortalama 9 cm, erkeklerde ise 10 cm kadar boy uzamasi
gorulmektedir (74). Erkeklerde boy uzamasi yaklasik olarak 11 yasinda baslar, 13
yasinda doruga ulasir, 15 yas civarinda yavaslar ve 18 yasinda son bulur. Kizlar
erkeklere gore yaklasik 2 y1l daha erken bir biiyiime atilimindadir. Buna gore, kizlarda
boy uzamasi ortalama 9 yasinda baslar, 11 yasinda doruga ulasir, 13 yas civarinda
yavaglar ve 16 yasinda son bulur (42). Ayrica, bacaklar govdeden daha hizli biiyiir,

kizlarda meme gelisimi baglar, ses belirgin olarak degisir ve ciltte akne goriiliir.
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Ergenlik donemindeki gelisim genellikle 10 ve 13 yas araliginda erken ergenlik, 14 ve
17 yas araliginda orta ergenlik ve gec¢ ergenlik olarak ti¢ donemde incelenmektedir
(75).

2.11. Geleneksel Okculuk

Ok ve yayin yapiminda ana malzemenin aga¢ olusu ve zamanla beraber
asinmasindan dolayr ilk ne =zaman kullanildigma iliskin kesin bir bilgi
bulunmamaktadir (77). Fakat yapilan arkeolojik caligsmalar tarihte bilinen ilk yay ve
ok kalintilarinin  Geg-Paleolitik Cag’a (M.O. 35000-10000) ait oldugunu
gostermektedir (78).

Tiirk’lerde hakimiyet, tabi olma, damga, sancak ve devlet nisanesi olarak ok ve
yay sembollerinin kullanildig1 ve ayrica sikkelerde, ¢adirlarda, at kosumlari, mezar
taslar1 ve kilimlerde ok ve yay figiirlerine rastlanmistir. Tiirk’lerde Islamiyet’in
kabuliinden sonra kutsal bir anlam kazanan ok, Allah’in siddetini yay ise Allah’in
kuvvetini simgelemistir (78). Osmanli Imparatorlugu dénemi incelendiginde
ok¢ulugun daha teskilatli ve disiplinli hale geldigi gorilmektedir. Okgu olmak isteyen
aday bunun icin dncelikle kendisine pir (deneyimli kemankes) tutmas gerekirdi. Ik
asamada kiiclik kabza toreni ile aday kabza talibi sifati kazanirdi. Aday, okculuk
antrenmanina kepaze adi verilen hafif libreli (5-8 kg) bir egitim yay1 ile baslardi (77).
saglanmistir (79). Bu yay ile giinde 50 ¢ekis ile baslanir ve 500 ¢ekise kadar arttirilarak
devam edilirdi. Literatiire gore cekis adetleri kisinin beceri seviyesine gore daha da
artirtlabilirdi (78, 80). Yaklasik 12000 kepaze ¢ekisine ulasan aday okgulugun temel
¢ekis formunu 6grenmis kabul edilir ve egitimin ikinci safhasi olan torba antrenmanina
gecirilirdi (79). Bu antrenman ile ¢ok yakin mesafeden hedefe ok atislar1 yaptirilarak
kisinin ok birakma becerisi gelistirilirdi (78, 79). Pir uygun goriirse ok¢u aday1 en az
4 sahit huzurunda 900 gezlik (1gez = 66 cm) mesafeye pisrev oku ya da 800 gezlik
mesafeye azmayis oku atarak ustaligini kanitlardi. Sahitlerin onay1 sonrasinda
tekkenin meydan seyhi biiyiik kabza torenini dualarla baslatir ok¢u aday1 yayini teslim
alarak kemankes sifatim1 kazanirdi (77). Mustafa Kani (80), uzun antrenmanlar
sonucunda kemankes olan kisinin performansini devam ettirmesi i¢in her giin 66

kepaze ¢ekmesi gerektigini one siirmektedir.
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Istanbul’un fethinden sonra ok ve yaym yerini yavas yavas atesli silahlara
birakmaya baslamasiyla beraber spor ok¢uluguna dogru bir yonelis olmustur. Sadece
ok atmak i¢in 0zel ayrilan ok meydanlar1 adeta birer vakif ve spor kurumlari olarak
islev gérmekteydiler. Spor okculugunu “Hedef okgulugu” ve “Menzil okc¢ulugu”
olarak iki alanda yuritilmektedir (78).

2.11.1. Hedef Okculugu: Genel anlamda hedef okgulugu, ava veya diigmana
yapilan isabetli atig becerilerini ifade etmektedir. Bu beceride 6nemli olan nokta
mesafenin uzunlugundan ziyade oku hedefe isabet ettirmektir (78). Spor okc¢ulugu

boyutunda puta ve kabak atiglart hedef ok¢ulugunun en ¢ok tercih edilen atig tiirleridir.

2.11.2. Kabak Atislari: Kabak atislari, dortnala giden bir at {istiinden uzun bir
direk tepesine yerlestirilmis su kabagina yapilan atiglari ifade eder. Daha sonralar1
onemli yarigmalarda kabak yerine altin veya glimiis kupalar kullanilmissa da bu atis
disiplini ismini kabak atiglar1 olarak muhafaza etmistir. Kabak atiglar1 i¢in genellikle
diiz bir meydan bulunur ve orta bdlgesine tepesinde kabak, kupa vb. bir nesnenin
oldugu uzun bir direk dikilirdi. Atis yapacak kisi meydanin basina gecer ve ati ile
hizlanarak diregin yanindan gecerken atin boynuna dogru egilerek yukari dogru okunu

atar (78).

2.11.3. Puta Atislari: Puta kelimesi desti, nisangah, toprak kap ve hedef
anlamina gelmektedir. Puta, ici pamuk ¢ekirdegi ve talasla doldurulmus deri hedefe
verilen isimdir. Puta hedefine yapilan atiglar yaklasik 165 ile 265 m arasinda bir
mesafeden yapilmaktaydi. Puta atiglar1 i¢in uzun siireli torba antrenmanlar1 yapmak
gerekiyordu. Bu torba antrenmanlarina acemi seviyede olanlar ucu deri topuz olan
oklarla baslar daha sonra temrensiz oklarla atiglarini yaparlardi. Ayrica, bu seviyedeki

antrenmanlar icin disiik libreli egitim yaylart kullandirildi (78).
2.11.4. Geleneksel Okc¢ulukta Kullanilan Malzemeler

Yay: Tirk yayma kiris takilmadiginda yay kollar1 terse dogru biikiiliidiir ve
dolayisiyla bu 6zellik yaya refleks kazandirir. Yaym her bolgesine farkli bir isim
verilmistir. Yaym merkezinde bulunan ve disa dogru kavisli olan elle kavranan

kismima “kabza”, kabzanin da ortasinda yer alan ve ¢ogunlukla kemikten yapilarak
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boynuzlarin birlestigi noktay1 belirleyen kalin bir ¢izgi seklindeki yere “celik”, atig
esnasinda okun temas ettigi kabzanmn st kismina “tir ge¢imi”, yay kollariin
biikiildiigii yer ile kabza arasinda kalan ve atig sirasinda en ¢ok calisan bolgeye “sal”,
yay kollarinin ters yonde kasildigi yere “kasan” kiris baslarinin gegtigi yere “tong
kertigi” ad1 verilir. Tiirk yaylar1 agag, manda boynuzu, sinir ve tutkaldan imal edildigi
icin kompozit bir yapida imal edilmekteydi. Osmanli doneminde yay ustaliginin en tist
noktaya ulastig1 bilinmektedir. Islemesi beceri isteyen, tutkali ¢ok iyi emen ve nem
ceken bir yapis1 olmasindan dolay1 Tiirk yaylariin iskeleti ak¢a agactan yapilirdi.
Aydin ve Menemen bdlgesindeki geng okiizlerin uzun boynuzlari yayin i¢ kismina, dig
kismina da yine okiizlerin arka bacagindan alinan sinirler uzun siiren bir is¢ilik sonrasi

0zel hazirlanan Cega veya balik tutkali ile yerlestirilirdi (78).

Ok: Oklar aga¢ ya da kamistan imal edilmekte ve ok ¢ubugu 24 esit boliime
ayrilmaktadir. Bu kisimlar insan viicudundaki isimler verilmistir. Okun gezlendigi
kisma “bas”, sonraki kismma “bogaz”, “gobek”, “gogiis”, “baldir” ve okun ug
kisminda yer alan temrenin bittigi bolgeye de “ayak” denir. Temren ok ucundaki metal
kisma verilen addir. Okun havada dengeli bir sekilde ugmasini “yelek” saglamaktadir.
Yelek okun bas kismina takilan ve ¢ogunlukla 120° agiyla yerlestirilen kaz tityleridir.
Oklar kullanildiklar1 alana gore farkli isimler almaktadir. Bunlar, talimhane, tirkes,

puta, idman, menzil ve mesk oklaridir (78).

Zihgir: Diger ad1 okgu yiiziigiidiir. Ok atis1 esnasinda sag ya da sol bagparmaga
takilmaktadir. Atig sirasinda bagparmagin sakatlanmasini 6nler ve okun kiristen temiz
bir ¢ikis yapmasina yardimer olmaktadir. Deri, bakir, fildisi, tas ve glimiisten imal
edilmis olsa da en cok tercih edileni manda boynuzundan yapilan zihgirler olmustur.
Zihgir okcunun bagparmagma O6zel yapilir ve bunu yapmak ozel bir ustalik

istemektedir. Dolayisiyla zihgir ustalar1 da ok¢u ve yayci ustalar1 gibi esnaflardi (78).

Ok ve Yay Cantasi: Yay ve oklar1 tasimak i¢in genellikle deriden yapilan ve
farkli isimler verilen yardimer geregler kullanilmaktaydi. Ok tagimak i¢in genellikle
tirkes, yay1 korumak ve tasimak icin de sadak kullanilirdi. Sadak yerine yay ¢antasi ve
tirkes i¢in de kilif veya c¢antasi denildigi de bilinmektedir. Diger taraftan, ok ¢antasinin
mesinden imal edilenine “kubur” tahtadan yapilanina da “kandil” adi1 verilmekteydi

(78).
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3. GEREC ve YONTEM

Arastirma, on-test, son-test, kalicilik testlerinden olusan kontrol grup desenli
deneysel bir ¢calismadir. Bu tiir calismada katilimcilar, deney oncesi ve sonrasi bagimli
degisken tizerinden iki kez olgtliirler (81). Arastirmanin {iglincii 6l¢limii olarak son-
testten bir ay sonra kalicilik-test yapilmigtir. Arastirmada, amaglh drnekleme yontemi
kullanilarak 6rneklem grubu olusturulmustur. Bu Orneklem ydntemine gore,
ornekleme dahil edilen katilimcilarin sinirlayict ve ulasilmasi kolay olmayan kisisel
ozelliklere sahip olmasi gerekmektedir. Dolayisiyla da arastirmaci literatiire 6nemli

katki saglayacagi bir caligmay1 amaca uygun bireyler ile yapmalidir (82).
3.1. Katihmcilar

Bu aragtirma, 2020 ve 2021 Egitim ve 6gretim yilinda Nevsehir H. Rasim Uzer
Ozel Egitim ve Rehabilitasyon Merkezinde yiiriitiilmiistiir. Arastirma grubunu,
Nevsehir merkezde egitim-6gretim goren 25’1 kiz ve 39’u erkek toplamda 64 hafif
diizeyde zihinsel engelli ergen olusturmaktadir. Hafif diizeyde zihinsel engel teshisi
almig 14-17 yas araliginda 15katilimci (8 kiz) deney grubu, 15 katilimer (8 kiz) da kontrol
grubu olmak (zere toplamda 30 goénilli katilimer rasgele belirlenerek arastirmaya
dahil edilmistir. Arastirmanin 3. haftasinda deney grubundan 5 katilime1 ve 4. haftada
da 5 katilimci olmak iizere toplamda 10 katilimci arastirmadan goniillii olarak
ayrilmiglardir. Katilimcilarin ayrilma nedenleri saglik durumu ve isteksizliktir.
Katilimcilarin aktiviteye katilim devamliligin1 ve motivasyonlarini saglamak igin ilk
alt1 haftada her antrenmanda 2-3 ok atig1 yaptirildi ve ayrica aktivite siirecinde bazi
yiyecek ve icecek ikramlar: yapildi. Boylece arastirma 10 (5 kiz) deney grubu (X yas=
15,6 = .96) ve 10 (5 kiz) kontrol grubu (X vas = 15.5 £+ 1.08) olmak Uzere toplam 20
goniilli katilmer (X vas = 15.55 = .99) ile tamamlanmistir. Tiim katilimcilarin
ebeveynleri, Helsinki Bildirgesi’ne (83) uygun olarak NEVU etik kurulu (Zzin no:
2020.18.265) ve Nevsehir Valiligi 11 Milli Egitim Miidiirliigiinden alinan onay
dogrultusunda “Bilgilendirilmis onam formu”nu imzalamislardir. Katilimcilar daha
once okc¢ulukla ilgili herhangi bir tecriibeleri olmadigini bildirmislerdir. Ayrica, tiim
katilimcilar sag ellerinin baskin oldugunu bildirmis ve “Edinburgh el tercihi
anketi’nden %95’in {stiinde puan almiglardir (84). Yapilan “Miles Testi” ile

katilimcilarin sag gozlerinin baskin oldugu belirlenmistir.
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3.1.1. Deney Grubuna Dahil Olma Kiriterleri

1. 14-17 yas aras1 (Kiz-erkek) olmak.

2. Sag eli ve sag gozii baskin olmak.

3. Daha 6nce okguluk egitimi almamis olmak.

4. Arastirma siirecinde (12 hafta) diizenli olarak baska bir fiziksel aktiviteye
katilmamak.

5. Bilgilendirilmis onam formu velisi tarafindan goniillii olarak imzalanmig
olmak.

6. Komutlar algilayabilecek kadar yeterli iletisime sahip olmak.

7. Zihinsel engeli hafif dizeyde olmak (1Q seviyesinin 50/55-70 araliginda
oldugunu gosterir raporu olmak).

8. Zihinsel engele eslik eden ikinci bir engele sahip olmamak (gérme, igitme,
serebral palsi, dil ve konusma giicliigli, siiregelen hastalik, bedensel

yetersizlik, otizm spektrum bozuklugu).
3.1.2. Kontrol Grubuna D&hil Olma Kriterleri
1. Deney grubuna dahil edilme kriterlerini karsilamak.
3.1.3. Arastirma Siirecindeyken Cikarilma Kriterleri

1. Hayatim1 kaybetmek.

2. Aktiviteye ve dl¢iimlere diizenli katilmamak.
3. Saglik durumunun kétiiye gitmesi.

4. Tedavi veya rehabilitasyonuna devam etmek.

5. Kendi istegi ile ayrilmak.
3.2. Veri Toplama Araglari

Aragtirmanin  On-test, son-test ve kalicilik-testi dlglimlerinde “Motor
performans (dogruluk — dogrusallik)”, "El kavrama kuvvet Gretimi”, "El kavrama
kuvvet tiretim hizi oran1", "Stork denge testi", “Dokuz delikli tahta ¢ivi testi” ve

“Cocuklar i¢in yasam kalitesi 6l¢egi-13-18 yas ergen degerlendirme ebeveyn formu”
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kullanilmistir. Ayrica, el baskinligini test etmek i¢in “Edinburg el tercihi anketi” ile

g6z baskinligini belirlemek i¢in de “Miles testi” tercih edilmistir.

3.2.1. Motor Performans Testi (dogrusallik-dogruluk): Katilimcilarin
kollar1 ile yaptiklart uzanma hareketlerinin 6lcimiinde KineReach sistemi kullanildi
(Sekil 3.1.). Ik olarak, katilimc1 &zel tasarlanan koltuga oturtuldu ve sitemi rahat
kullanabilmesi i¢in koltugun yiiksekligi katilimcinin boyuna gére ayarlandi ve daha
sonra isaret parmagina sensor yerlestirildi (TrackSTAR, Ascension Technology,
USA). Yatay konumda yerlestirilmis 55 HD televizyonun altina yerlestirilen bir
aynaya bir adet baslangi¢c noktasi ve bir adet hedef goruntusiiniin aksi yansitildi.
Katilimcilar aynanin altindaki kollarint hareket ettirdiginde ekran lizerindeki imleg de
hareket etmektedir. Bir tane baslangi¢ noktasi (i¢i beyaz daire, yarigap1 1.5 cm) ve
baslangi¢ noktasindan 30 cm uzaklikta, 30, 60, 90 derecelik agilarda yer alan ii¢ farkl

hedef (mavi dairenin iginde bulunan 1 cm yarigapl daire) bulunmaktadir (Sekil 3.2.).

Hedef 60 @® ® o
Q- ;8 e o
; 30 30

" ® ®

Baslangc___, @ )
Noktasi - . S

Sekil 3.1. Kine-Reach sistem Sekil 3.2. Hedeflerin dagilimi1

Katilimcilar, her seferinde rastgele olarak goéruntilenen bu (i¢ hedefe sag ve sol
kol toplamda 120 kez (her eliyle 20’serden 60 kez) uzanma hareketini
gergeklestirdiler. Bunun i¢in baglangi¢ noktasina parmak ucunun ger¢cek yansimasi
olan isaretci yerlestirildi ve bdylece baslangic noktasindan hedefin orta noktasina
uzanma hareketini yaptilar. Bu hareket sonucunda kollarin uzanmasu ile ilgili dogruluk

(hedefin ne kadar uzaginda olundugu) ve dogrusallik (hareketi tek hatta yapabilmek)



28

gibi koordinasyon parametreleri 6lguilebilmektedir (85, 86). Olgtimler her iki kol igin
ayr1 ayr1 alindi. Bir katilmcinin 6l¢iimii sag kol ile sonlandirildiginda sonraki

katilimeinin dl¢iimiine sag el ile basland.

3.2.2. El Kavrama Kuvvet Uretimi ve Kuvvet Uretim Hizi Orani Testi: El
kavrama kuvvet Gretimi ve kuvvet Uretim hizi orani 6l¢limiinde Interface marka Model

SML 900N el kavrama kuvveti 6lger aparati kullanildi (Sekil 3.3.).

1l
|
AN

Sekil 3.3. El kavrama kuvvet iiretimi ve kuvvet iiretim hiz1 orani testi

Bunun i¢in 6ncelikle katilimcilar sandalyeye oturtuldu ve 6l¢im yapilan el
bosta kalacak sekilde kol masanin iistiine yerlestirildi. Daha sonra, dl¢iim aparatini
basparmak ve diger dort parmaginin arasina yerlestirdikten sonra katilimcilardan
ellerini 6 sn. kadar sikabildikleri kadar en yliksek seviyede sikmalar1 istendi (64). El
kavrama kuvveti tiretim hizi oranlarin1 hesaplamak i¢in de katilimcilarin aparati en
yuksek hizda ve kuvvetli sekilde sikmalari istendi. Her iki 6lgimden 6nce 1 deneme
yaptirildi ve daha sonra 3 tekrar yaptirilarak en yiiksek deger kaydedildi. Tekrarlar
arasinda 1 dk. dinlenme verildi. El kavrama kuvvet retimi Newton cinsinden, el
kavrama kuvveti tiretim hizi oran1 da maksimum kuvvetinin tiirevi alinarak Newton/s
cinsinden hesapland1 (64). Olgiimler her iki el i¢in ayr1 ayr1 alindi. Bir katilimcinin

Ol¢iimii sag el ile sonlandirildiginda sonraki katilimeinin dl¢timiine sag el ile baglandi.
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3.2.3. Dokuz Delikli Tahta Civi Testi (DDTCT): DDTCT ince motor
hareketleri degerlendirmede kullanilan bir el becerisi testidir (Sekil 3.4.). Testin amaci,
9 tahta gubugu olabildigince hizli bir sekilde tek tek dokuz delige yerlestirip ardindan
tekrar tek tek baslangictaki hazneye toplamaktir. Katilimcilar, baslangicta elini bir
tahta civiye degdiginde arastirmaci siire Olgeri baslatti ve hazneye son tahta ¢iviyi
birakildiginda da siire durduruldu. Ol¢iim &ncesinde 1 deneme yaptirildi ve daha sonra

3 0lglim yapilarak elde edilen en yiiksek deger kaydedildi. (87).

\
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Sekil 3.4. Dokuz delikli tahta ¢ivi testi

Olgiimler her iki el igin ayr1 ayr1 alindi. Bir katitlimcinm dl¢iimii sag el ile
sonlandirildiginda sonraki katilimecinin 6l¢iimiine sag el ile baslandi. DDTCT
giivenilirligi, gecerliligi olan ve klinik degisimlere duyarli olan bir testtir. Testin
giivenirlik c¢aligmas1 Earhart ve ark. (88) tarafindan Parkinson hastalarina
uygulanmistir (sinif—i¢i korelasyon katsayis1 -ICC = .88 baskin el ve ICC = .91
baskin olmayan el). Testin gegerlik ¢alismasi da Cutelle ve ark. (89) tarafindan
Miyotonik Distrofi tip 1 hastalar tizerinde yapilmistir (sinif—i¢i korelasyon katsay1si-

ICC 0.86/0.83 baskin el ve baskin olmayan el .90 / .88).

3.2.4. Stork Denge Testi: Katilimcilara, ahsap diiz bir zeminde ¢orapl olarak
eller belde pozisyon aldirildi (Sekil 3.5.). Test edilmeyen bacagin diz eklemi
fleksiyondayken ayak tabani ekstansiyon pozisyonundaki test edilen bacagin diz
ekleminin medialine sabitlenerek 5 m uzakliktaki bir objeye odaklanilmasi istendi.
Arastirmaci tarafindan sesli olarak verilen “kaldir” komutuyla ayak topugunu kaldiran

katilimcilar ayak parmaklar: ile dengelerini korumaya calisti. Katilimcilarin topugu
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yerle temasini kestigi anda arastirmaci siiredlgeri baslatti. Ayak topugu yerle temas
ettiginde ya da ellerden biri veya ikisi belden ¢ekildiginde siiredlger durduruldu ve

suire saniye cinsinden kaydedildi.
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Sekil 3.5. Stork denge testi

Test iki goz agik olarak 3 defa yaptirildi ve en iyi siire kaydedildi (90).
Olgiimler her iki ayak icin ayr1 ayri alindi. Bir katilimcinm 8l¢iimii sag ayak ile

sonlandirildiginda sonraki katilimcinin 6l¢iimiine sag ayak ile baglandi.

3.2.5. Cocuklar i¢in Yasam Kalitesi Olcegi (CIYKO) 13-18 Yas Ergen
Degerlendirme Ebeveyn Formu: Ergenlerin yasam kalitelerini 6lgmek amaciyla
Varni ve ark. (91) tarafindan gelistirilmis bir 6l¢ektir. Orijinal ad1 “Pediatric Quality
of Life Inventory” olan 6l¢ek Cakin Memik vd. (71) tarafindan 13-18 yas gruplari igin
Turkge’ye cevrilerek gegerlik ve glivenirlik arastirmasi yapilmistir. CIYKO, 13-18 yas
ergen formu 5-10 dakikada doldurulabilen 23 madde ve 4 alt boyuttan (duygusal
islevsellik, okul islevselligi, fiziksel saglik, sosyal islevsellik) olusan 5 secenekli likert
tipi 6lgektir. Olgegin yiizde 50’sinden daha az1 doldurulmussa, dlgek degerlendirmeye
alinmaz. Bu degerlendirmeye gére CIYKO’den alinan toplam puan yiiksek oldugunda
yasam kalitesinin iyi oldugu ortaya ¢ikmaktadir. Olgegin toplam 23 maddesinin puan
ortalamas1 dlgek toplam puani (OTP) olarak hesaplanir. Olgegin i¢ tutarhigi OTP .829
olarak bulunmustur (71).
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3.2.6. Edinburgh EIl Tercihi Anketi: Katilimcilarin baskin elini tespit etmek
icin “Edinburgh el tercihi anketi” kullanildi. Anket sorular1 katilimcilara arastirmaci
tarafindan yoneltilerek arastirmaci tarafindan dolduruldu. Anket, yazma, resim yapma,
makas tutma, catalsiz bigak tutma dis firgalama, sise kapagini agma, top veya tas
firlatma, kiirek tutma, bigak tutma, kibrit ¢akma olmak Uzere toplam 10 soruyu
icermektedir (84). Anketin giivenirlik ¢alismasinda Cronbach alfa sayis1 .97 olarak

bulunmustur (92).

3.2.7. Miles Testi: Katilimcilarin géz baskinligini belirlemek i¢in “Miles test”
kullanilmistir.  Aragtirmact katilimecilart sézel olarak yonlendirerek bu testi
uygulamistir. Bunun i¢in, kisi iki elini 6ne dogru uzatir ve kiigiik bir ticgen olusturur.
Bu {iggenin i¢inden herhangi bir objeyi iki goz agik bir sekilde goriir. Daha sonra bu
goriisii kaybolmadan ellerini yliziine kadar yaklastirir. Eller hangi goziin {istiine

geliyorsa o goz baskin olarak kabul edilir (93).
3.3. Verilerin Toplanmasi

“Motor performans testi (dogrusallik-dogruluk)” dl¢timii KineReach sistemi
ile yapildi. Sistemin taginmasinin zor olmasi sebebiyle tiim katilimeilar sorumlu
ogretmen veya ebeveyn esliginde NEVU-Motor Hareket ve Kontrol Analizi
laboratuvarina randevu ile davet edildiler.

“El kavrama kuvvet tiretimi”, “El kavrama kuvvet {iretim hiz1 orami1”, “Dokuz
delikli tahta ¢ivi testi” ve “Stork denge testi” 6l¢timleri katilimeilarin okullarindaki bir
siifta yapildi ve veriler bilgisayar ortaminda kaydedildi.

“Cocuklar igin yasam kalitesi 6lgegi-13-18 yas ergen degerlendirme ebeveyn
formu” bazi katilimcilarin ebeveynlerine elden ulastirilarak ve diger ebeveynlerle de
goriigerek yliz yiize dolduruldu ve bilgisayar ortaminda kaydedildi.

Arastirma verilerin toplanmasi asagida belirtilen tabloya goére planlanarak ve

uygulanmistir (Bkz. Tablo 3.1.).
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ON-TEST OLCUMLERI
Sira | Grup Test Baslangi¢ Tarihi Bitis Tarihi Yer
Deney .. g 17.05.2021 17.05.2021 Ozel Egitim
1 Kontrol El ve Goz baskinhi Saat: 09.00 Saat: 13.00 Okulu
- g 18.05.2021 18.05.2021
2 | Deney | Dogrusallik-dogruluk Saat: 09.00 Saat: 13.00 NEVU-
N g 20.05.2021 20.05.2021 Laboratuvar
3 Kontrol | Dogrusallik-dogruluk Saat: 09.00 Saat: 13.00
Deney 24.05.2021 24.05.2021
4 Kontrol | PPTCT- Stork denge Saat: 09.00 Saat: 1300 | o
g | Deney | Elkavrama kuvvet 24.03.2021 24.03.2021 nguﬁtlm
Kontrol | Uretimi- hiz1 oram Saat; 09.00 Saat: 13.00
6 Deney v Kalitesi 25.03.2021 25.03.2021
Kontrol |  25am Kaftes! Saat: 09.00 Saat: 13.00
SON-TEST OLCUMLERI
- - 01.09.2021 01.09.2021
7| Deney | Dogrusallik-dogruluk Saat: 09.00 Saat: 13.00 NEVU-
. - 02.09.2021 02.09.2021 Laboratuvar
8 Kontrol | Dogrusallik-dogruluk Saat: 09.00 Saat: 13.00
Deney 06.09.2021 06.09.2021
9 Kontrol | PPTCT- Stork denge Saat: 09.00 Saat:13.00 | o o
10 | Deney | Elkavrama kuvvet 07.09.2021 07.09.2021 nguff; m
Kontrol | Uretimi-hiz1 oram Saat; 09.00 Saat: 13.00
Deney o 08.09.2021 08.09.2021
11 FRontror | Yasam kalitesi Saat: 09.00 Saat: 13.00
KALICILIK-TESTIi OLCUMLERI
- g 11.10.2021 11.10.2021
12| Deney | Dogrusallik-dogruluk Saat: 09.00 Saat: 13.00 NEVU-
. - 13.10.2021 13.10.2021 Laboratuvar
13 | Kontrol | Dogrusallik-dogruluk Saat: 09.00 Saat: 13.00
Deney 15.10.2021 15.10.2021
14 Montrol | PPTCT- Stork denge Saat: 09.00 Saat: 1300 | o
15 Deney | El kavrama kuvvet 18.10.2021 18.10.2021 ZeOku%ll,l m
Kontrol | Uretimi-hizi oram Saat; 09.00 Saat: 13.00
Deney L 20.10.2021 20.10.2021
16 Rontror | Yasam kalitesi Saat: 09.00 Saat: 13.00
3.4. Verilerin Analizi
Verilerin normallik dagilimmi incelemek igin  “Shapiro-wilk testi”,

varyanslarin homojenligini degerlendirmek igin “Levene testi”, ve istatiksel

analizlerde ise Jump (SAS) 17 paket programu tercih edildi. Testlerin istatistiksel

anlamlilik diizeyi p < .05 alindi. Giiven araligr %95 olarak belirlendi (82). Motor

performans (dogrusallik-dogruluk), el kavrama kuvvet tiretimi ve kuvvet tiretim hizi

orani, dokuz delikli tahta ¢ivi testi ve stork denge testi 6l¢liminden elde edilen veriler

incelendiginde varyanslarin homojen oldugu ve verilerin normal dagildigi saptanmistir
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(p > .05). Verilerin normal dagiliminda parametrik testlerin varsayimlari karsilandigi
icin motor performans Olgiimlerinin istatistiksel analizinde “Karisik desen varyans
analizi (ANOVA)” kullanildi (94). Istatistiksel analiz ii¢ faktérlii (grup; deney, kontrol
x el / ayak; sag, sol x test; on, son, kalicilik) modellenip test edildi. CIYKO’den elde
edilen veriler incelendiginde de varyanslarin homojen oldugu ve verilerin normal
dagildig1 saptandi (p > .05). Verilerin normal dagiliminda parametrik testlerin
varsaymmlar1 karsilandigi i¢in istatistiksel analizinde “Karisik desenli varyans testi
(ANOVA)” iki faktorli (grup; deney, kontrol x test; 6n, son, kalicilik) modellenip test
edildi.

3.4.1. Geleneksel Okguluk Aktivitesinin Giivenirligi

Geleneksel okguluk aktivitesinin giivenirligini iki alt baslikta incelenerek

hesaplamasi yapilmastir.

swe

Torba Egitiminin Uygulama Giivenirligi: Bu arastirmada uygulanan
geleneksel okculuk aktivitesinde katilimcilarin yaptigr ok atiglarindan 10 davranig
becerisi 6zel egitim uzmani ve arastirmaci tarafindan “Torba Egitiminin Uygulama
Giivenirlik Formu“ olusturularak kodlandi ve daha sonra birbiri arasindaki uyum
yuzdesi hesaplanmigtir (EK-1). Gozlemciler aras1 giivenirlik formu 3 haftalik video
goriintlisii lizerinden degerlendirildi. Go6zlemciler arasi guvenirlik Clement (95),
tarafindan kullanilan formule gore hesapland: “(Ortak Goriis + (Ortak Gériis + Farkl
Goriig) x 100”. Katilimeilarin sergiledigi toplam 30 davranisin 3’linde goriis ayriligi
tespit edildi. Formdle gore (27 +~ (27 + 3) x 100 = %90 oraninda gozlemciler arasi
giivenirligin oldugu bulundu. Bu sonuca gore gézlemciler arasi giivenirligin yiiksek

oldugu sdylenebilir.

Egitmenin Davranis Giivenirligi: Bu arastirmada, deney grubuna uygulanan
geleneksel okculuk aktivitesinin torba egitimi asamasi icin 8 davranis kategorisi 6zel
egitim uzmani ve proje yurltiiclisi tarafindan belirlendi ve “Egitmenin Davranig
Glvenirligi Formu” (Ek-2) olusturularak davranislar kodlandi. Hesaplamada
“(Gozlenen Egitmen Davranisi + Planlanan Egitmenin Davramst) x 100" formili

kullanilmigtir (96). Sonug olarak, (7 + 8 x 100 = %87,5) oraninda uygulama
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giivenirliginin oldugu saptanmistir. Bu sonuca gore geleneksel okguluk aktivitesi torba

egitimi uygulama giivenirliginin yiiksek oldugu soylenebilir.
3.5. Geleneksel Okc¢uluk Aktivite Programi

Aktivite programi “Kepaze” ve “Torba” olmak iizere iki asamadan
olusmaktadir. Ilk alt1 hafta “Kepaze Egitimi”, ikinci alt: haftada da “Torba Egitimi”
uygulanmistir. Deney grubundaki katilimcilar bes kisilik iki gruba (sabah: birinci grup
erkekler; 0gle: ikinci grup kizlar) ayrilarak haftada iki glin (sali-cuma) ikiser saatten
toplamda dort saat aktiviteye katildi. Aktivite disinda kalan bes glinde de kendilerine
verilen kepaze egitim yayi ile kepaze ¢ekislerine devam ettiler. Toplamda 48 saatlik
uygulanan geleneksel okguluk aktivitesine %90 oraninda katilim saglandi. Kepaze
egitim programi, blok alistirma yontemine gore diizenlenerek kiz ve erkeklere ayni
egitim programi uygulanmistir. Buna gore katilimcilar itme-gekme hareket modelini
arka arkaya setler halinde tekrarlamislardir. Ebeveynlere verilen kepaze defteri ile
evde kepaze ¢ekisleri denetlenmistir. Aktivite bitiminde kepaze defterleri toplandi ve
ebeveynlerin onay1 dogrultusunda verilen gorevin tam yapildiginin onay1 alindi. Hem
kepaze hem de torba egitimi agamasinda katilimcilarin engel durumu ve COVID-19
sartlart gdéz Oniine alinarak emniyet, maske, mesafe ve hijyen tedbirlerinin
uygulatilmasi arastirmacilarin 6nceligi arasindaydi. Geleneksel Okguluk aktivitesi bu
arastirma yazarinin (Geleneksel Tirk Okculugu 1. Kademe Antrendrii)
sorumlulugunda, motor beceri ve kontrol alaninda uzman bir 6gretim iiyesi, ndrolog
doktor, 6zel egitim alaninda uzman 6gretim iiyesi ve iki yardime1 personel destegi ile

uygulanmistir.

3.5.1. Kepaze Egitimi: Bu egitimde, hafif ¢ekis kuvvetine sahip (7-8 kg) bir
egitim yay1 (kepaze) tercih edildi. Kepaze egitim yayi ile sadece yay itme-gekme
hareketleri 6gretilerek geleneksel okculuk aktivitesi egitim programi (Bkz. Tablo 3.2.)
dogrultusunda tekniginin kazandirilmasi: amaglanmstir.

Ilk alt1 haftalik kepaze egitimi asamasinda, deney grubundaki kiz ve erkek
katilimcilarin el kavrama kuvvetleri belirlenirken “El kavrama kuvvet iiretimi” 6n-test
sonuglar1 incelendi ve buna goére kepaze yaylarinin libreleri cinsiyet ve kas kuvvetine
gore belirlendi. Standart iiretilen kepaze yaylarmin libreleri elektronik yay libre 6lgtim

tartis1 ile kontrol amagh tekrar dlgiildii. Ik dort hafta deney grubundaki kiz ve erkek
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katilmeilar 7-10 kg ¢ekis kuvveti araligindaki kepaze egitim yay1 ile kepaze
cekislerine bagladilar. 5. ile 8. hafta araliginda kizlar 7-10 kg, erkekler 12-15 kg ve 9-
12. hafta araliginda da kizlar 12-15 kg, erkekler ise 15-17 kg ile kepaze cekisi yaptilar.

Tablo 3.2. Geleneksel okguluk aktivitesi egitim programi

Kepaze Cekisi Yay Cekis Kuvveti Mandal Teknik Torba Atisi
Hafta | Giln Adet Adet x Set Kiz Erkek Adet | Adetx Set | Gin Ok Ok x Set

1. 7 90 15x 6 710Kg | 7.10Kg

2 7 120 15x 8 7-10Kg | 7-10Kg

3 7 150 15x 10 7-10Kg | 7-10Kg

4 7 200 20 x 10 7-10Kg | T10Kg | 29 5x 4

5 7 220 20 x 11 7-10Kg | 12.15Kg | 30 5X6

6 7 240 20 x 12 7-10Kg | 12-15Kg | 59 10x5 - -

7 7 100 20x5 7-10Kg | 12-15Kg - - 2 200 | 5x20

8 7 100 20x5 7-10Kg | 12-15Kg - - 2 200 | 5x20
12-15Kg | 15-17Kg

9 7 100 20x5 1517Kg | 1921 Kg 2 200 | 5x20
12-15 Kg 15-17 Kg

10. 7 100 20x5 1517Kg | 1921 Kg 2 200 | 5x20
12-15Kg | 15-17Kg

11. 7 100 20X 5 1517 Kg | 1921 Kg 2 200 | 5x20
12-15Kg | 15-17Kg

12. 7 100 20X 5 1517 Kg | 1921Kg 2 200 | 5x20

Toplam | 11.340 700 1200
Genel Toplam Kepaze Cekisi: 11.340 + 700 = 12.040 adet Atilan ok: 1.200 adet

Kepaze ¢ekisi i¢in dncelikle ayaklar omuz genisliginde agilarak dogru bir durus,
saglanir. Daha sonra sol elle yaym kabzasi, sag elle de kirisin merkez noktasi (¢
parmak (isaret, orta, yliziik) ile kavranir. Bas, omuz tstinden 90" actyla hedefe dogru
sola cevrilir ve her iki kol bas hizasina kaldirilarak baslangig, pozisyonu alinir (Bkz.
Sekil 3.6.A). Daha sonra, sol kol ile yayin kabzas1 hedefe dogru itilirken sag kol ile de
yay kirisi geriye dogru cekilerek tam ¢ekis pozisyonuna gelinir (Bkz. Sekil 3.6.B).
Dogru bir ¢ekis, teknigi icin her iki kol koordineli olarak hareket etmeli ve kirisi ¢eken
sag kol tam ¢ekise geldiginde yere paralel konumda olmalidir. Dahasi, tam cekis, kulak
hizasinda ve goz/biyik seviyesinde uygulanmalidir. Tam c¢ekise gelindiginde bu
konumda 2-3 sn. kadar beklenmeli ve sonrasinda her iki kol bas hizasina dogru
kollardan fleksiyon yapilarak kaldirilmali ve tekrar baslangig, pozisyonu alinmalidir
(79). Setler arasinda dinlenme siresi kiginin yorgunluguna bagli olarak 2 ile 10 dk.
arasinda verilebilir. Yiicel’e gore (78), kepaze egitimleri giinliik en az 50 kepaze ¢ekisi
ile baslanir ve yavas yavas arttirilarak 500 cekise kadar ¢ikartilir ve toplamda en az

12000 cekis, yaptirildi. Bu baglamda geleneksel okguluk aktivite programi 12 hafta
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boyunca 12040 kepaze ¢ekisi yaptirildi. Egitim programinin dordinct haftasinda
katilimcilara Tiirk teknigi olan "Mandal" tutusu ve birakist 6gretildi. Bu teknigi
uygulamak i¢in Oncelikle ok kirise gezlenir ve kirisi ¢eken basparmak ok gezinin
altindan kirise dolanir ve diger U¢ parmak (serce, ylzik, orta) avug iginde tirnaklar
goriinmeyecek sekilde ¢ok sert bir sekilde sikilir. Bagparmak, orta parmagin orta
bogumuna sabitlenir ve isaret parmagi, bagparmagmin istiine ¢ok siki olmadan

kapatilir (79).

Sekil 3.6. Kepaze egitimi: (A) Baslangi¢ pozisyonu; (B) Tam ¢ekis pozisyonu

3.5.2 Torba Egitimi: Torba egitiminin amac1 geleneksel okculuk aktivitesi
egitim programi (Bkz. Tablo 3.2.), dogrultusunda tekrarli ok atislart ile dogru ve
istikrarli bir atig tekniginin kazandirilmasidir. Bu dogrultuda, torba egitiminde ok
atiglarina baglangic icin alti ile sekizinci hafta araliginda kizlara 7-10 kg ve erkeklere
de 12-15 kg ¢ekis kuvvetinde sentetik yay kullandirildi. 9 ile 12. hafta araliginda 2
kiza 12-15 kg, U¢ kiza 15-17 kg, iki erkege 15-17 kg ve 3 erkege de 19-21 kg ¢ekis
kuvveti araliginda olan sentetik yay kullandirildi. 9 ile 12. hafta araliginda tim
katilimcilara dogru ok gezleme becerisi, hatra ve ferke hareketi Ogretildi ve
uygulatildi. Ferke hareketini uygulamak i¢in mandal birakisi yapildiktan hemen sonra

sanki arkada biri varmis ve suratina dirsek atar gibi sag kolun dirsegi ile geriye vurus
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yapilmaktadir (78, 80). Hatra icin yine atis yapildiktan hemen sonra kabzay1 tutan sag
el bilekten asagi yone dogru itme hareketini yapar (79).

Sekil 3.7. Torba egitimi: (A). Ok atis pozisyonu: (B) Hedef

Yicel (78), birakis esnasinda hatra ve ferke hareketini beraber uygulayan
kemankesin basarili ve istikrarli bir performans gosterecegini ifade etmistir. Torba
egitimi surecinde 100x100x20 cm boyutlarinda eva malzemesinden iiretilen bes hedef
kullanild1 (Sekil 3.7.B). Bes erkek katilimci her biri iki m mesafede bulunan bes hedefe
ok atisini yapti (Sekil 3.7.A). Diger bes kiz katilimc1 da yine ayn1 sekilde 6gleden sonra
torba atiglarin1 gergeklestirdiler. Torba atisinda 6nemli olan nokta atilan oklarin
hedefte birbirine en yakin sekilde konumlanmasidir. Deney grubunun emniyetli atiglar
yapabilmesi igin komutla beraber aym1 anda ok atis1 ve sonrasinda ok toplama
gOrevinin nasil yapilacagi kalict davranis sergilenene kadar 6gretildi ve uygulatildi.
Ayrica ok gezleme ve ¢ekise kadar olan siiregte etrafindakilere zarar vermeden nasil
ok atilir ogretildi. Alt1 haftalik torba egitimi sonunda deney grubundaki tiim
katilimcilar toplamda 1200 ok atis1 yapt1 ve 4200 kepaze ¢ektiler. 12 haftalik kepaze
egitimi sonunda toplam 12040 kepaze ¢ekisi yapildi.
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4. BULGULAR

Bu bolum, arastirmanin 6ne surilen hipotezlerin bulgularini kapsamaktadir.

Bulgular 6ne siiriilen hipotez siralamasina gore asagida sunulmustur.
4.1. Motor Performans Testi (Dogrusallik)

Motor performans testinin dogrusallik (hareketi tek hatta yapabilmek)
parametresi verilerinin analizinde deney ve kontrol grubunun sag ve sol el 6n-test, son-

test ve kalicilik-testlerine iliskin betimsel istatistik sonuglar1 Tablo 4.1.”de verilmistir.

Tablo 4.1. Sag ve sol ellerin dogrusallik parametresi 6n-test, son-test ve kalicilik-testi
ortalamalarinin deney ve kontrol grubuna gore dagilimu.

Deney Grubu Kontrol Grubu
TESTLER (n = 10) (n = 10)
X Ss X Ss

On-test .059 .042 .065 .063
SAG EL Son-test 034 .021 057 .052

Kalicilik-testi .035 .024 .055 .045

On-test .062 .038 .065 .053
SOL EL Son-test .038 .022 .070 .069

Kalicilik-testi .038 .025 .061 .048

Tablo 4.1’e gore dogrusallik parametresi test ortalamalar1 incelendiginde,
kontrol grubunun hem sag hem de sol el On-test, son-test ve kalicilik-test
ortalamalarinin deney grubundan daha yiiksek oldugu bulunmustur.

Karigik desen varyans analizi (ANOVA) sonucu incelendiginde, grup x test x
el (F2,3s) = 1.01; p = .37), test x el (F2,36) = .98; p =.38), grup x el (F(1,18) = .46; p =
.51) faktorlerinin istatistiksel analizlerinde anlamli fark yoktur. Grup x test faktoriinde
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (F2, 36) = 8.53; p =.001).

Grup x test faktorii Post-hoc Tukey HSD analizine gore incelendiginde (Bkz.
Sekil 4.1.), deney ve kontrol gruplarinin 6n-testleri arasinda istatistiksel olarak anlamli
fark yoktur (p = .99). Deney ve kontrol gruplarinin son-test (p = .004) ve kalicilik-
testleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p = .05). Deney grubunun 6n-
testi ile son-testi (p = .001) ve On-testi ile kalicilik-testi arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark vardir (p = .001). Deney grubunun son-testi ile kalicilik-testi arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p =.99). Kontrol grubunun 6n-testi ile son-testi
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arasinda (p =.99) ve son-testi ile kalicilik-testi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

yoktur (p =.74).
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Sekil 4.1. Sag ve sol ellerin dogrusalik On-test, son-test ve kalicilik-testi
ortalamalarinin deney ve kontrol grubuna goére dagilima.

Bu sonuclara gore, deney grubunun hedefe uzanma hareketini gergeklestirirken
hareketin dogrusallik performansmi kontrol grubundakilerden daha iyi oldugu
soylenebilir.

4.2. Motor Performans Testi (Dogruluk)

Motor performans testinin dogruluk (hedefin ne kadar uzaginda olundugu)
parametresi verilerinin analizinde deney ve kontrol grubunun sag ve sol el 6n-test, son-
test ve kalicilik-testlerine iligskin betimsel istatistik sonuglari santimetre (cm) cinsinden
verilmistir (Bkz. Tablo 4.2.).

Kontrol grubunun hem sag hem de sol el on-test, son-test ve kalicilik-test
dogruluk parametresi ortalamalarinin deney grubundan daha yiiksek oldugu
bulunmustur (Bkz. Tablo 4.2.).
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Tablo 4.2. Sag ve sol ellerin dogruluk parametresi On-test, son-test ve kalicilik-testi
ortalamalarinin deney ve kontrol grubuna gore dagilimi.

Deney Grubu Kontrol Grubu
TESTLER (n = 10) (n = 10)
X Ss X Ss

On-test 334 434 4.76 5.84
SAG EL Son-test 1.48  1.75 383 451

Kalicilik-testi 1.44 1.62 3.79 4,78

On-test 3.68 3.76 4.45 5.57
SOL EL Son-test 1.82 2.16 413 444

Kalicilik-testi 1.68 1.35 4,05 474

Karisik desen varyans analizi (ANOVA) sonucuna gore, grup X test x el (Fe,
36) = 1.06; p = .36), test x el (Fe, 36 = 1.01; p = .37) ve grup x el faktorlerine gore
incelendiginde istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (F, 18) = .92; p = .35). Grup x
test faktorinde ise istatistiksel olarak anlamli fark vardir (F(, 36) = 5.81; p = .007).
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Sekil 4.2. Sag ve sol ellerin dogruluk On-test, son-test ve kalicilik-testi
ortalamalarinin deney ve kontrol grubuna gore dagilimu.

Sekil 4.2. Grup x test faktorinlin Post-hoc Tukey HSD analizine gore
incelendiginde, deney ve kontrol gruplarinin on-testleri arasinda istatistiksel olarak

anlaml fark bulunmazken (p = .58), son-testler (p = .014) ve kalicilik-testleri arasinda



41

istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p = .013). Bunun yaninda, deney
grubunun o6n-testi ile son-testi (p = .001) ve On-testi ile kalicilik-testi arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p = .001). Deney grubunun son-testi ile
kalicilik-testi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p = .99). Kontrol
grubunun 6n-testi ile son-testi arasinda (p = .35) ve kontrol grubunun son-testi ile
kalicilik-testi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p =.99).

Bulgular, deney grubunun hedefe uzanmada kol hareketlerinin dogruluk

performansinin kontrol grubundakilere gore daha iyi oldugu sdylenebilir.
4.3. El Kavrama Kuvvet Uretimi Testi

El kavrama kuvvet Uretimi testi verilerinin analizinde deney ve kontrol
grubunun sag ve sol el 0n-test, son-test ve kalicilik-testlerine iligskin betimsel istatistik

sonuglar1 newton (n) cinsinden Tablo 4.3.’te verilmistir.

Tablo 4.3. Sag ve sol ellerin el kavrama kuvvet Uretimi ©n-test, son-test ve
kalicilik-testi ortalamalarinin deney ve kontrol grubuna gore dagilimi.

Deney Grubu Kontrol Grubu
TESTLER (n=10) (n=10)
X Ss X Ss
On-test 188.36  56.88 190.71  60.88
SAG EL Son-test 269.5  85.04 204.49  56.56
Kalicilik-testi 247.73  76.78 185.88  36.28
On-test 181.29 59.88 182.16  63.55
SOL EL Son-test 2475 85.30 188.42  54.78
Kalicilik-testi 225.74  75.52 169.47  35.97

Tablo 4.3.’¢ gbre deney grubunun sag el 6n-testte kontrol grubundan daha
diisiik ortalamaya sahip oldugu, son-test ve kalicilik-testlerinde ise kontrol grubundan
daha ytiksek ortalamalarda oldugu tespit edilmistir. Deney grubunun sol el 6n-testte
kontrol grubundan daha diisiik ortalamaya sahipken, son-test ve kalicilik-testlerinde
kontrol grubundan daha ylksek ortalamalarda oldugu bulunmustur.

Karisik desen varyans analizinde (ANOVA) grup x test x el (F, 36 = .94; p =
.39), grup x el (Fq, 18) = .46; p = .51) ve grup (F(, 18 = 2.10; p = .16) faktorlerine gore
incelendiginde istatistiksel olarak anlamli fark yoktur. Grup x test (F, 36) = 14.35; p =
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.001) ve test x el faktorlerinde istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (F, 36) =
9.25; p =.001).

Sekil 4.3. Grup x test faktorinin Post-hoc Tukey HSD analizine gore
incelendiginde, deney ve kontrol gruplariin 6n-test (p = 1.00), son-test (p = .27) ve
kalicilik-testleri arasinda son-testleri arasinda istatistiksel olarak anlaml fark yoktur
(p = .33). Deney grubunun son-testi ile kalicilik-testi arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark bulunmazken (p = .22), deney grubunun 6n-testi ile son-testi arasinda (p
= .001) ve deney grubunun On-testi ile kalicilik-testi arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark bulunmustur (p = .001). Diger taraftan, kontrol grubunun 6n-testi ile son-
testi arasinda (p = .89) ve kontrol grubunun son-testi ile kalicilik-testi arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p = .37).
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Sekil 4.3. Sag ve sol ellerin el kavrama kuvvet tretimi 6n-test, son-test ve kalicilik-
testi ortalamalarinin deney ve kontrol grubuna goére dagilima.

Test x el faktoriinin Post-hoc Tukey HSD analize gdre incelendiginde (Bkz.
Sekil 4.4.), sol elin son-testi ile kalicilik-testi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
yoktur (p = .22). Sol ve sag elin on-testleri (p = .13) ve sag elin son-testi ile kalicilik-
testi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p = .06). Sag el son-test ile sol el
son-test (p = .001), sag el on-test (p = .001) ve sol el kalicilik-testleri arasinda
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istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p =.001). Sol el 6n-test ile son-testi (p = .001),
sag el kalicilik-testi ile sol el 6n-testi (p = .001), sol el son-test ile sag el on-test (p =
.004), sol el kalicilik-testi ile sag el on-test (p = .004), sag el kalicilik-testi ile sol el
kalicilik testi (p = .001) ve sag el son-test ile sol el kalicilik-testi arasinda istatistiksel

olarak anlamli fark vardir (p = .001).
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Sekil 4.4. EIl kavrama kuvvet Uretimi 6n-test, son-test ve kalicilik-testinin sag ve
sol el ortalamalarina gore dagilimu.

Bu sonuglara gore geleneksel okculuk aktivitesinin etkisinde deney grubunun
el kavrama kuvvet Uretiminin gelistigi, fakat kontrol grubu ile karsilastirildiginda fark

olmadig1 sdylenebilir.

4.4. El Kavrama Kuvvet Uretim Hizi Oram Testi

El kavrama kuvvet iiretim hizi orani testi verilerinin analizinde deney ve
kontrol grubunun sag ve sol el On-test, son-test ve kalicilik-testlerine iliskin betimsel
istatistik sonuglar1 N/Saniye (N/Sn.) cinsinden sunulmustur (Bkz. Tablo 4.4).

Deney grubunun hem sag hem de sol el on-test, son-test ve kalicilik-testi
ortalamalarinin kontrol grubunun sag ve sol el ortalamalarindan daha yiksek oldugu

tespit edilmistir (Bkz. Tablo 4.4).
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Tablo 4.4. Sag ve sol ellerin el kavrama kuvvet iiretim hizi oran1 On-test, son-test
ve kalicilik-testi ortalamalarinin deney ve kontrol grubuna gore dagilimi.

Deney Grubu Kontrol Grubu
TESTLER (n=10) (n=10)
X Ss X Ss

On-test 884.97 487.04 839.09  472.67
SAG EL Son-test 1100.87 520.17 870.45 41242

Kalicilik-testi 084.66 445.27 767.17 257.89

On-test 651.95 311.44 645.14  298.32
SOL EL Son-test 886.20 382.89 642.06  234.50

Kalicilik-testi 8135 31240 619.51  224.69

Karigik desen varyans analizi (ANOVA) yapildiginda, grup x test x el (F(2.36)

=.14; p = .87), test x el (F2,36) = .86; p = .43), grup x el (F,18 =.02; p = .88) ve grup

(Fa18 = 1.05; p = .32) faktorlerine gore istatistiksel olarak anlamli fark yoktur. Grup
X test (F2:36) = 5.84; p = .006), test (F(2.36) = 6.66; p = .003) ve el (F,18) = 14.21; p =

.001) faktoriinde istatistiksel olarak anlamli fark vardir.
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Sekil 4.5. Sag ve sol ellerin el kavrama kuvvet iiretim hiz1 oran1 6n-test, son-test ve
kalicilik-testi ortalamalarinin deney ve kontrol grubuna gore dagilimi.

Sekil 4.5. Grup x test faktorii i¢in yapilan Post-hoc Tukey HSD analizine gore

incelendiginde, deney ve kontrol gruplarinin 6n-test (p = 1.00), son-test (p = .66) ve
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kalicilik-testleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p = .78).
Deney grubunun on-testi ile son-testi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmustur (p = .001). Deney grubunun son-testi ile kalicilik-testi arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p = .36). Bunun yaninda, kontrol grubunun 6n-
testi ile son-testi arasinda (p = .99) ve kontrol grubunun son-testi ile kalicilik-testi
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p =.76).

Bu sonuglar dogrultusunda, deney grubunun el kavrama kuvvet Uretimi hiz
oraninin gelisimi ile ndéromuskiiler sinyalizasyonun daha hizli gergeklestigi, fakat

kontrol grubu ile karsilastirildiginda gelisimin anlamli olmadig1 sdylenebilir.
4.5. Dokuz Delikli Tahta Civi Testi (DDTCT)

DDTGCT verilerinin analizinde deney ve kontrol grubunun sag ve sol el 6n-test,
son-test ve kalicilik-testlerine iliskin betimsel istatistik sonuglar1 saniye (sn.) cinsinden
Tablo 4.5’te sunulmustur.

Tablo 4.5 incelendiginde, deney grubunun hem sag hem de sol el 6n-test, son-
test ve kalicilik-testi ortalamalarinin kontrol grubunun sag ve sol el ortalamalarindan

daha yuksek oldugu tespit edilmistir.

Tablo 4.5. Sag ve sol ellerin dokuz delikli tahta civi 6n-test, son-test ve kalicilik-testi
ortalamalarinin deney ve kontrol grubuna gore dagilimu.

Deney Grubu Kontrol Grubu

TESTLER (n=10) (n = 10)

X Ss X Ss

On-test 884.97 487.04 839.09 472.67
SAG EL Son-test 1100.87 520.17 870.45 412.42
Kalicilik-testi 984.66 445.27 767.17 257.89
On-test 651.95 311.44 645.14 298.32
SOL EL Son-test 886.20 382.89 642.06 234.50
Kalicilik-testi 813.5 312.40 619.51 224.69

Karigik desen varyans analizi (ANOVA) sonuglari incelendiginde, grup x test
x el (F2 36 =.06; p = .94), test x el (F2, 36) = 1.34; p = .27) ve grup X el (F, 18 = .97,
p = .34) faktorlerinde istatistiksel olarak anlamli fark yoktur. Grup x test faktoriinde
istatistiksel olarak anlamli fark vardir (F2, 36) = 32.63; p = .001).
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Sekil 4.6. Sag ve sol ellerin dokuz delikli tahta ¢ivi On-test, son-test ve kalicilik-testi
ortalamalarinin deney ve kontrol grubuna gore dagilimi.

Sekil 4.6. Grup x test faktoriniin Post-hoc Tukey HSD analizine gore
incelendiginde, deney ve kontrol gruplarinin on-testleri arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark bulunmazken (p = 1.00), son-test (p = .001), kalicilik-testleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p = .001). Bunun yaninda, deney
grubunun On-testi ile son-testi arasinda (p = .001) ve deney grubunun On-testi ile
kalicilik-testi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p =.001). Diger taraftan,
kontrol grubunun 6n-testi ile son-testi arasinda (p = .48) ve kontrol grubunun son-testi
ile kalicilik-testi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (p = .40).

Bu sonuclar, deney grubunun el becerilerin kontrol grubundakilere gore

gelisim gosterdigi ve el becerilerinin daha hizli oldugu séylenebilir.
4.6. Stork Denge Testi

Stork denge testi verilerinin analizinde deney ve kontrol grubunun sag ve sol
ayak on-test, son-test ve kalicilik-testlerine iliskin betimsel istatistik sonuglar1 saniye

(sn.) cinsinden sunulmustur (Bkz. Tablo 4.6.).
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Tablo 4.6’da deney grubunun hem sag hem de sol ayak On-test, son-test ve
kalicilik-testi denge suresi ortalamalarinin kontrol grubunun sag ve sol ayak

ortalamalarindan daha yiiksek oldugu tespit edilmistir.

Tablo 4.6. Sag ve sol ayaklarin stork denge On-test, son-test ve kalicilik-testi
ortalamalarinin deney ve kontrol grubuna gore dagilimu.

Deney Grubu Kontrol Grubu
TESTLER (n=10) (n = 10)
X Ss X Ss
On-test 1.70 31 1.61 21
SAG AYAK Son-test 351 53 1.67 16
Kalicilik-testi 2.64 1.07 1.43 .35
On-test 1.39 31 1.37 22
SOL AYAK Son-test 2.98 24 1.48 .26
Kalicilik-testi 1.94 .83 .69 .26

Karigik desen varyans analizi (ANOVA) sonucuna gore, grup X test x ayak
faktorune gore incelendiginde istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (F2,36) =
1.01; p =.37). Grup x test (F(2,36) = 32.99; p = .001) ve grup x ayak (F@18 =4.97;p =
.039) ve test x ayak faktorlerinde istatistiksel olarak anlamli fark vardir (F2,36) = 5.25;
p =.010).

Grup x test faktortnin Post-hoc Tukey HSD analizine gore incelendiginde
(Bkz. Sekil 4.7.), deney ve kontrol gruplarinin 6n-testleri arasinda istatistiksel olarak
anlaml fark yoktur (p = 1.00). Deney ve kontrol grubunun son-test (p = .001) ve
kalicilik-testleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p =.001). Grup
ici degerlendirme yapildiginda, deney grubunun 6n-testi ile son-testi (p = .001) ve
deney grubunun on-testi ile kalicilik-testi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
vardir (p = .001). Ayrica, deney grubunun son-testi ile kalicilik-testi arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p = .001). Diger taraftan, kontrol grubunun 6n-
testi ile kalicilik-testi arasinda (p = .006) ve kontrol grubunun son-testi ile kalicilik-

testi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p = .001).
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Sekil 4.7. Sag ve sol ayaklarin stork denge On-test, son-test ve kalicilik-testi
ortalamalarinin deney ve kontrol grubuna gore dagilimi.

Sekil 4.8.’de Grup x ayak faktoruniin Post-hoc Tukey HSD analizinde, deney

grubunun sag ile sol ayagi arasinda anlamli fark vardir (p = .001)
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Sekil 4.8. Sag ve sol ayaklarin stork denge testi ortalamalarinin deney ve kontrol
grubuna gore dagilimi.
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Dahasi, kontrol grubunun sag ile sol ayagi arasinda istatistiksel olarak anlamli
fark vardir (p = .002). Ayrica, deney ve kontrol grubunun sag ayaklari arasinda (p =
.001) ve deney ve kontrol grubunun sol ayaklar1 arasinda istatistiksel olarak anlaml
fark vardir (p = .001) (Bkz. Sekil 4.8.).
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Sekil 4.9. Stork denge 6n-test, son-test ve kalicilik-testi ortalamalarinin sag ve sol
ayaklara gore dagilimi

Sekil 4.9. Test x ayak faktoériinin Post-hoc Tukey HSD analizine gore
incelendiginde, sag ayak On-test ile son-testi arasinda (p = .001), sol ayak on-test ile
son-testi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu bulunmustur (p = .001). Sag
ayak son-test ile sol ayak son-test arasinda (p =.001), sag ayak on-test ile sol ayak 6n-
test arasinda (p =.001) ve sag ayak son-test ile sol ayak son-testleri karsilastirildiginda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p = .001). Bunun yaninda, sag ayak son-
test ile sag ayak kalicilik-testi arasinda (p = .001), sol ayak son-test ile sol ayak
kalicilik-testi arasinda (p = .001) ve sag ayak kalicilik-testi ile sol ayak kalicilik-testi
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p = .001).

Bu sonuclar, deney grubunun denge becerilerinin kontrol grubundakilere gére
gelisim gosterdigi ve deney grubunun kontrol grubuna goére daha uzun siireyle dengede

kaldiklarin1 gostermektedir.
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4.7. Cocuklar icin Yasam Kalitesi Olcegi (CIYKO)- 13-18 Yas Ergen

Degerlendirme Ebeveyn Formu

CIYKO verilerinin analizinde deney ve kontrol grubunun on-test, son-test ve
kalicilik-testlerine iliskin betimsel istatistik sonuglar1 puan cinsinden Tablo 4.7.’de

sunulmustur.

Tablo 4.7. CIYKO 0On-test, son-test ve kalicilik-testi ortalamalarinin deney ve
kontrol grubuna gore dagilima.

Deney Grubu Kontrol Grubu
TESTLER (n=10) (n=10)

X Ss X Ss
On-test 65.11 6.41 59.45 6.52
Son-test 79.67 6.95 62.82 3.99
Kalicilik-testi 77.06 9.01 60.76 5.69

Tablo 4.7 incelendiginde, deney grubunun yasam kalitesi 6n-test, son-test ve

kalicilik-testi ortalamalarmin kontrol grubundan daha yiiksek oldugu bulunmustur.

CIYKO (Puan)
3
|

On-test  Son-test Kalicilik-testi On-test  Son-test Kalicilik-testi
Deney Grubu Kontrol Grubu

Sekil 4.10. CIYKO o6n-test, son-test ve kalicilik-testi puan ortalamalarinin deney
ve kontrol grubuna gore dagilimi.
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Karigik desen varyans analizi (ANOVA) sonucuna gore grup X test (F,36) =
19.33; p = .001) faktoriinde istatistiksel olarak anlamli fark vardir.

Grup x test faktorii i¢in yapilan Post-hoc Tukey HSD analizine gore
incelendiginde (Bkz. Sekil 4.10.), deney ve kontrol gruplarinin 6n-testleri arasinda
istatistiksel olarak anlaml fark yoktur (p = .41). Deney ile kontrol gruplarmin son-test
(p = .001), kalicilik-testleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p = .001).
Bunun yaninda, deney grubunun on-testi ile son-testi arasinda (p = .001) ve deney
grubunun on-testi ile kalicilik-testi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p
=.001). Deney grubunun son-testi ile kalicilik-testi arasinda istatistiksel olarak anlamli
fark yoktur (p = .47). Diger taraftan, kontrol grubunun 6n-testi ile son-testi (p = .20)
ve kontrol grubunun son-testi ile kalicilik-testi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark yoktur (p = .70).

Bu sonuglar, deney grubundaki ergenlerin yasam kalitelerinin kontrol

grubundakilere gore kalic1 gelisim gosterdiklerini ortaya koymustur



52

5. TARTISMA

Bu boliimde, hipotezlerin test edilmesine yonelik olarak katilimcilarin motor
performanslari ve yasam kaliteleri incelenmistir. Bulgular, arastirmanin hipotezleri

siralamasina gore asagidaki boliimlerde ele alarak tartigilmistir.
5.1. Motor Performans Testi (Dogrusallik)

Motor performans testinin dogrusallik parametresinin 0n-test ve kalicilik-testi
degerlerinde deney ve kontrol grubu arasinda fark bulunmazken, son-testleri
karsilastirildiginda gelisimin deney grubunun lehine anlamli oldugu bulunmustur.
Deney grubunun On-testine gore son-test ve kalicilik-testlerinde gelisim oldugu
bulunmustur. Deney grubunun son-test ile kalicilik testleri arasinda ve kontrol
grubunun On-test, son-test ve kalicilik-testleri arasinda degisiklik olmadigi
bulunmustur.

Arastirmanin  bulgularina iliskin bir agiklama beyin aktivasyonu ve
noroplastisite ile ilgili yapilabilir. Bu arastirmada deney grubuna uygulanan geleneksel
okguluk cift el manipiilasyonuna dayali bir hareket kalibini iceren aktivitedir. Bu
hareket kalibinda her iki kol farkli bir gorevi yerine getirirken koordineli hareket
etmeleri oldukga 6nemlidir. Coklu eklemlerin gérev aldig1 ve koordinasyon gerektiren
uzanma hareketleri sadece kas iskelet sistemlerini degil ayn1 zamanda sinir sistemini
de ilgilendirmektedir (97). Bu baglamda, ok atis siirecinde itme ve ¢ekme hareketi
gerceklesirken beynin iki yarim kiiresinin aktive oldugu bilinmektedir (31). Sainburg
(31), baskin ve baskin olmayan kollarin hareketlerini dinamik baskinlik hipotezi ile
aciklamaktadir. Bu hipoteze gore baskin kol (sag) beynin sol yarim kiiresi tarafindan
hareketin koordinasyonunda, baskin olmayan kol ise (sol) beynin sag yarim kiiresi
tarafindan hareketin kontroliinde kullanilmaktadir. Sadece spor dallarinda degil
giinliik yasamda da insanlarin ¢ogu baskin ellerini koordinasyon gerektiren hareketler
icin tercih etmektedirler. Ornegin, insanlar bir bardak su icerken, kagida yaz1 yazarken
veya arabanin vitesini degistirirken koordinasyon gerektiren hareketlerde baskin
ellerini tercih ederler (30). Bir¢ok arastirma baskin el ile baskin olmayan el arasinda
fonksiyonel farkliliklarin oldugunu savunmaktadir (31-35). Sainburg (31), her iki elin
hareket performansinda olusan bu farklilig1 6ne siirdiigii baskin elin lateralizasyonu

tezi ile agiklamistir. One suirlilen teze gore, ¢ift el nesne kontrolii gerektiren becerilerde
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dinamik hareket icin baskin elin dogrusallikta, kontroliinde ise baskin olmayan elin
dogruluk i¢in daha fazla gorev listlenmistir. Bu arastirmada deney grubundakiler sag
el (baskin el) ile kirisi gekme ve sol elle de yay1 itme gorevini 12 haftalik programin
sonunda toplamda 12040 defa tekrarladilar.

Nitekim, yapilan aragtirmalar fiziksel aktivite ve beceri kazanimi sonrasinda
insan beyninin yapisal ve fonksiyonel olarak degisebildigini raporlamistir (98-100).
Yapilan bir arastirmada elit, orta ve acemi diizeyde toplamda 40 okgunun sinirsel
baglantilarinin beceri dilizeyine gore farklilik olup olmadigmi belirlemek igin
simiilasyonu yapilan bir okguluk gorevi sirasinda beyin aktivitesi fonksiyonel
manyetik rezonans fMRI ile goriintiilenmis ve sonug olarak, okguluk beceri seviyesi
arttikca beyin aktivasyonun arttig1 tespit edilmistir (101). Yakin zamanda yapilan diger
bir aragtirmada, motor davranis slirecinde uzman ve elit okgular arasindaki beyin sinir
mekanizmalarindaki farkliliklar1 ve motor performans ile beyin aktivitesi arasindaki i¢
baglantiy1 ortaya ¢ikarmak igin, 14 elit ve 14 profesyonel ok¢unun nisan alma ve
dinlenme durumlarindaki elektroensefalogram (EEG) bulgular1 analiz edilmis ve
sonug olarak, elit okgularin betal ve beta2 bantlarinda daha giiclii islevsel baglantiya
sahip oldugu bulunmustur (102). Arastirmalar motor beceri antrenmaninin insan
beyninde yapisal ve fonksiyonel degisiklige sebep oldugunu bildirmistir (97-99).
Coker (55), beceri antrenmani ve dogru tekrarin ve Ogrenenin motivasyonun
noroplastisite etkili faktorler oldugunu belirtmistir. Berchicci ve ark. (98), 14
profesyonel jonglor (iki elle top cevirebilme) ve 14 hi¢ jonglor tecriibesi olmayan
toplamda 28 kisi ile yaptiklar1 aragtirmalarinda, profesyonel jonglérden 2-3 topu iki
elinde acemilerden de 1 topu iki eliyle havaya atarak diger eliyle tutmalar1 istenmis ve
bu esnada EEG ile veriler kaydedilmis. Arastirmanin sonucunda EEG verilerine gore
her iki grubun prefrontal bélgesinde aktivasyonun arttigi bulunmustur. Bu arastirmada
beyin aktivitesi Olgilmemis olmasma ragmen arastirmanin dogruluk bulgularina
istinaden yeni bir becerinin 6grenilmis olmasinin beyin aktivitelerinde degisiklikle

beraber noroplastisite olusturdugu diisiiniilmektedir.
5.2. Motor Performans Testi (Dogruluk)

Motor performans testinin dogruluk parametresinin On-test degerleri arasinda

deney ve kontrol grubu arasinda fark bulunmazken, son-test ve kalicilik-testleri
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karsilagtirildiginda gelisimin deney grubunun lehine anlamli oldugu bulunmustur.
Deney grubunun 6n-testine gore son-test ve kalicilik-testlerinde gelisim oldugu, fakat
kontrol grubunun On-test, son-test ve kalicilik-testleri arasinda degisikligin olmadigi
tespit edilmistir. Bunun yaninda, deney grubunun son-testi ile kalicilik-testi arasinda
fark olmadigi bulunmustur. Kontrol grubunun 6n-test, son-test ve kalicilik-testleri
arasinda degisiklik olmadig tespit edilmistir.

Arastirmanin bulgularina iliskin olarak bir agiklama govde stabilizasyonu ve
kas kuvveti ile yapilabilir. Geleneksel okculuk egitiminde temel amag¢ dogru itme ve
cekme tekniginin &gretilmesidir. Ozveri (79), bu beceri kazanimmin 12000 iistii
kepaze c¢ekis egitimi sonrasinda torba seviyesine gecen adayin bu seviyede dogru
teknikle ¢ok tekrarli basarili ok atislar1 sonrasinda elde edilebilecegini ifade etmistir.
Basaril1 atislarin yapilabilmesi i¢in en az salimim ve titremenin yapilmasi oldukca
onemlidir. Bunun igin ince motor hareket kontrolii, postiiral kontrol, uzuvlar arasi
koordinasyon ve gOvde stabilizasyonu Onemli role sahiptir (103-106).
Electromyography (EMG) yontemi kullanarak yapilan aragtirmalar omuz ve kol
kaslarmin (latissimus dorsi, trapezius, deltoids, rhomboids, deltoids, biceps, medial
epicondylitis, pectoralis major, triceps) ok atis1 siirecinde aktive oldugunu
bildirmiglerdir (97, 98). Bunun yaninda, yapilan arastirmalar profesyonel okgularin
amatorlere gore govde stabilizasyonunun daha iyi olduguna isaret etmektedir (107-
108). Tyler (109), tarafindan 8 saglikli bireyle yapilan arastirmada EMG sonuglar1 kol
ile hedefe yapilan uzanma hareketlerinde gdvde kas aktivitesi ve abdominal kas
aktivitesinin degistigini ve kol hareketsizken abdominal kas aktivitesinin diisiik
oldugunu bulmustur. Arkin ve Budak (107), saglikli ve engelli profesyonel okguyla
yaptiklar1 arastirmada gozde stabilizasyonunu incelediler ve sonug¢ olarak gozde
stabilizasyonu olarak iki grup arasinda farklilik olmadigin1 ve dolayisiyla postiiral
kontrolin govde stabilizasyonunu olumlu etkiledigini ortaya koydular. Dolayisiyla,
deney grubunun sag el (baskin) ve sol ellerinin dogruluk parametresinde gelisim
goOstermesinde ve kalic1 bir beceri kazanimi olmasinda gbévde stabilizasyonu ve kas

kuvvetlerinin gelisimi ile iliskili oldugu diistiniilmektedir.
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5.3. El Kavrama Kuvvet Uretim Testi

El kavrama kuvvet Uretiminin 6n-test, son-test ve kalicilik testi degerlerinde
deney ve kontrol grubu arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamaistir. Deney
grubunun 6n-testine gore son-test ve kalicilik-testlerinde gelisim oldugu, fakat kontrol
grubunun 0On-test, son-test ve kalicilik-testleri arasinda degisikligin olmadigi
bulunmustur. Bunun yaninda, deney grubunun son-testi ile kalicilik-testi arasinda fark
olmadig1 bulunmustur.

Bu arastirmada, deney grubundaki katilimcilarin el kavrama kuvvet liretiminde
gelisim olmasma ragmen, kontrol grubundakilere goére el kavrama kuvvet
iretimlerinin gelismemesini kontrol grubunun arastirma stiresinde kontrol altinda
olmadigindan el kavrama kuvvet iiretimini gelistirmeye yonelik bazi aktivitelere
katilim gibi karistiric1 de8iskenler etkili olmus olabilir. Ayrica, kullanilan yay ¢ekis
kuvvetinin el kavrama kuvvet liretimini gelistirmede yetersiz kalmis olabilir.

Arastirma bulgularma iliskin bir aciklama aktivite stiresi ile ilgili yapilabilir.
12 hafta slreyle deney grubuna uygulanan geleneksel okculuk aktivitesinin kontrol
grubu ile karsilastirildiginda el kavrama kuvvet iiretimini gelistirmede yeterli bir
miidahale siiresi olmadigi soylenebilir. Nitekim, Zahra Khosravi ve Heirani (110) 30
hafif diizeyde zihinsel engelli kiz ¢ocukla (deney grubu:15; kontrol grubu: 15)
yaptiklar1 aragtirmalarinda uyguladiklart 8 haftalik fiziksel egzersiz programi
sonrasinda deney grubunun grup i¢i el kuvvet iiretiminde gelisim oldugunu, fakat
kontrol grubu ile karsilagtirildiginda farkli olmadigint bulmuslardir. Dolayisiyla, bu
arastirmanin bulgularini destekledigi sGylenebilir.

Diger bir agiklama deney grubunun tekrarl alistirmalar1 dogru uygulamasi ile
ilgili olabilir. Okgulukta ok ve yay1 kavramanin amaci, okun birakilis esnasina kadar
ok ve yay1 sabit tutarak okun hedefe basarili bir sekilde ulagsmasini saglamaktir (111).
Martin ve Heise (112), atig esnasinda yay kabzasinin zayif kavranmasim okun
birakilis1 esnasinda el-bilek pozisyonunda Uretilen kuvvetin yay Gzerinde istenmeyen
kuvvet momentlerinin iiretilmesine yol a¢tigini, yakin mesafelerde yapilan atiglarda
net gorilmese de 30 m (zerinde yapilan atislarda ok ugus yoniini dogrudan
etkilendigini ve bu sebeple paradoksa yol actigini bildirmislerdir. Bilindigi gibi atis
yaparken ekstansor digitorum superficialis ve profundus (97), rhomboids, deltoids,

biceps ve triceps on kol kas gruplar1 aktiftir (113). Dolayisiyla, atisin basarili
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olmasinda uygulanan dogru teknik, omuz, kol ve el kavrama kuvvet tiretiminin etkili
oldugu sdylenebilir. Nitekim, 18-20 yas aras1 15 erkek okcuyla yapilan bir ¢alismada,
gunde bir saat, haftada (¢ gin toplamda 12 hafta boyunca el kavrama egzersizleri
yaptirilmis ve sonug¢ olarak el kavrama egzersizlerinin atig basarisi iizerinde etkili
oldugu bulunmustur (111). Nitekim, Ugar’in (26) yaptig1 arastirmada 30 hafif diizeyde
zihinsel engelli (15 kiz) ergenin 8 haftalik basketbol antrenman programi sonrasinda
el kavrama kuvvet liretimlerinde gelisim oldugu bulmustur. Kao ve Wang (27), 10
zihinsel engelli ergen 6 hafta streyle frisbi aktivitesinde temel firlatma ve yakalama
antrenman1 uygulanmis ve sonug olarak aktivite sonrasinda el kavrama kuvvetinde
gelisim oldugunu bulmuslardir.

Son-testten bir ay sonra el kavrama kuvvet liretimi ortalamasi kalicilik-testinde
diismiis olmasina ragmen istatistiki boyutta farklilik olmamasi gelisimin korundugunu
gostermektedir. Dolayisiyla, el kavrama kuvvet iiretiminin hizli degiskenlik

gostermedigi sOylenebilir.
5.4. El Kavrama Kuvvet Uretim Hiz1 Oram Testi

Deney ve kontrol grubunun 6n-test, son-test ve kalicilik-testleri arasinda fark
bulunmamistir. Deney grubunun oOn-testine gore son-testte gelisim oldugu, fakat
kontrol grubunun On-test, son-test ve kalicilik-testleri arasinda degisikligin olmadigi
bulunmustur. Bunun yaninda, deney grubunun son-testi ile kalicilik-testi arasinda fark
olmadig1 tespit edilmistir.

Arastirma bulgulariyla iliskin olarak agiklama zihinsel engel durumu ile ilgili
yapilabilir. Zihinsel engelin teshisinde el kavrama kuvvet iiretiminin bir gosterge
oldugunu bildirilmistir (114, 115). Dahasi, zihinsel engelli bireylerin kas kuvvet
performanslarinin saglikli akranlariyla karsilagtirildiginda daha diisiik seviyede oldugu
rapor edilmistir (116). Nitekim Akpinar (64), 41 saglikli ve 41 zihinsel engelli ergen
olmak lizere toplam 82 katilimciyla yaptig1 arastirmada el kavrama kuvvet Gretim hizi
oranini incelemis ve sonug¢ olarak saglikli bireylerin el kavrama kuvvet iiretim hizi
oraninin hafif diizeyde zihinsel engelli ergenden daha yiiksek oldugunu bulmustur.
Yapilan arastirmalar, el kavrama kuvvet dretim hizi oranin diisiik olmasmin biligsel
durum ile iliskili oldugu bildirilmistir (114, 115). Kim (116), 2006-2016 yillarimi

kapsayan Q1-Q5 dergilerde yayinlanan arastirmalarda el kavrama kuvveti ile zihinsel
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bozukluklar arasindaki iliskiyi incelemis ve sonug olarak aralarinda kuvvetli bir iligki
oldugunu ortaya koymustur.

Son-test ile karsilastirildiginda kalicilik-testinde gelisimin  korundugu
anlasilmaktadir. El kavrama kuvvet {iretim hiz1 oraninin bir kas aktivasyonun miimk{in
olan en kisa ve hizli siirede patlayici kuvveti gerceklestirilme yetenegidir. Balistik
kasilmalar esnasinda motor birimlerin devreye girme hizindaki fizyolojik farkliliklarin
bireyler arasindaki el kavrama kuvvet {iretim hizi oranindaki degisiklikleri
belirlemektedir (117). Dolayisiyla, el kavrama kuvvet {iretim hizi oran1 gelisiminin

kisa siirede kazanilan veya kaybedilen bir beceri olmadig diistiniilmektedir.
5.5. Dokuz Delikli Tahta Civi Testi

Deney ve kontrol grubunun On-testleri arasinda fark bulunmazken son-test ve
kalicilik-testleri arasindaki gelisimin deney grubunun Ilehine anlamli oldugu
bulunmustur. Deney grubunun 6n-testine gore son-test ve kalicilik-testinde gelisim
oldugu saptanmustir. Ayrica, deney grubunun son-testi ile kalicilik-testi arasinda fark
bulunmustur. Bunun yaninda, kontrol grubunun on-test, son-test ve kalicilik-testleri
arasinda degisiklik bulunmamustir.

Bu arastirmada uygulanan dokuz delikli tahta ¢ivi testi, deney grubunun nesne
kontrolinii veya diger bir ifadeyle el becerisini belirlemeye yoneliktir. Deney
grubunun el becerilerinin siire olarak geleneksel okguluk aktivitesi sonrasinda kontrol
grubuna gore daha hizli oldugu ve dolayisiyla gelisim oldugu diisiiniilmektedir.
Literatire gore zihinsel engelli bireylerin motor gelisimlerinde el-kol koordinasyonu,
ince ve kaba motor hareket becerilerinde gecikmeler yasanmaktadir (4, 7, 21). Bu
motor becerilerde olusan gecikmelerin nedeni zihinsel engelli bireylerin fiziksel
uygunluk diizeylerinin diisilk olmasi, propriyoseptif duyulardaki yetersizlik, uzun
reaksiyon zamanina (27) ve fiziksel aktivite eksikligine baglanmaktadir (8, 13, 16-18).
Buna karsilik, zihinsel engelli bireylerin fiziksel aktivitelere katilimi desteklenmesi
gerekmektedir. Nitekim, fiziksel aktivitelere diizenli katilim saglayan zihinsel engelli
bireylerin nesne kontrol becerisinin iyi oldugu bildirilmistir (118). Bu bilgilere
istinaden deney grubundaki katilimcilarin el becerilerinin kontrol grubuna gore daha
iyi olmasin1 geleneksel okguluk aktivitesinin etkisine bagli oldugu sdylenebilir.

Dolayisiyla, deney grubunun el becerisi hizinin kontrol grubuna goére daha iyi
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olmasinda reaksiyon zamaninin daha kisalmasi ve propyoseptif duyularin gelismesi ile
aciklanabilir. Nitekim, Eguia ve ark. (118), zihinsel engelli bireylerin fiziksel
aktivitelere diizenli katihm sagladiklarinda nesne kontrol becerilerinin gelistigini
bildirmistir. Bu bilgiye istinaden bu aragtirmanin deney grubundaki hafif diizeyde
zihinsel engelli ergenlerin son-test ile kalicilik testi arasinda bir ay aktiviteye ara
vermislerdir. 12 haftalik geleneksel okguluk aktivitesi sonrasi ara verilen bu zaman
diliminde el becerisi seviyelerinin diistiigii anlagilmaktadir. Dolayisiyla, zihinsel
engelli bireyler diizenli olarak fiziksel aktiviteye katilamadiklarinda becerinin

geriledigi sdylenebilir.
5.6. Stork Denge Testi

Deney ve kontrol grubunun On-testleri arasinda fark bulunmazken son-test ve
kalicilik-testleri arasindaki gelisimin deney grubunun Ilehine anlamli oldugu
bulunmustur. Deney grubunun 6n-testine gore son-test ve kalicilik-testinde gelisim
oldugu saptanmustir. Ayrica, deney grubunun son-testi ile kalicilik-testi arasinda fark
oldugu tespit edilmistir. Bunun yaninda, kontrol grubunun 0n-test ile son-testi arasinda
fark bulunmazken kontrol grubunun on-test ile kalicilik-testi ve son-test ile de
kalicilik-testleri arasinda degisikligin oldugu bulunmustur.

Bu arastirmada, kontrol grubundaki katilimcilarin kalicilik-testinde denge
strelerinin On-test ve son-teste gore diistiigii anlagilmaktadir. Arastirma siirecinde
kontrol grubundaki katilimcilarin son-test ile kalicilik-testi arasinda denge becerilerini
karigtirict degiskenlerin olumsuz etkiledigi diistiniilmektedir.

Bu aragtirmanin bulgularina iliskin bir agiklama geleneksel okguluk
aktivitesinin deney grubundaki katilimcilarin postiiral kontroliinii gelistirdigi yoniinde
yapilabilir. Nitekim, okguluk, ince motor hareket, dayaniklilik, gévde kuvveti ve
denge becerisi gerektiren bir spordur (103). Basarili bir atis i¢in kiris ¢ekme ve ok
birakista iist govde ile bacaklar arasinda iyi bir dengenin saglanmasi gerekir.
Dolayisiyla, atig siirecinde viicut salinimi kontrol edildiginde dogru ve tekrarlanabilir
atiglar yapilabilmektedir (119). Yapilan bir arastirmada, azalan postiiral salinim hizi
ile daha yiiksek skorlu atiglar arasinda iliski oldugu (120) ve dolayisiyla viicut ve yay
salinim arasidaki koordinasyonun atis dogrulugunu etkiledigi rapor edilmistir (106).

Son 35 yili kapsayan sistematik literatiir taramasinda okg¢u performansini etkileyen
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fizyolojik ve kinematik parametrelerin etkisini aragtiran 41 arastirma incelenmis ve
sonu¢ olarak elit okgularin postiiral kontrollerinin en {ist seviyede olduklari
bulunmustur (121). Atis siirecinde denge becerisinin sergilenmesi sadece saglikli
bireyler i¢in degil engelli bireyler i¢in de 6nemli bir faktordiir. Nitekim, bilindigi gibi
zihinsel engelli bireyler denge becerisinde problem yasayan engelli gruplarin en
basinda gelmektedir (4, 21). Yapilan bir¢ok arastirma, zihinsel engelli bireylerin
diizenli fiziksel aktiviteye katilarak denge becerilerini gelistirebilecegini ortaya
koymaktadir (16, 23, 44, 58).

Bu arastirmanin bulgularma iligkin olarak diger bir agiklama antrenman
siiresinin denge becerisine etkisi ile ilgili yapilabilir. Bu arastirmada, deney
grubundaki katilimcilarin 12 hafta siireyle geleneksel okguluk egitimi sonunda denge
becerisinin gelisimde yeterli bir stire oldugu diisiiniilmektedir. Diger bir arastirmada,
Kiiliinkoglu ve ark. (122), saghkli 15 kisi ile yaptiklari randomize kontrollii
arastirmalarinda, deney grubuna (9 kisi) 7 haftalik siirede bir defa geleneksel okguluk
egitimi ve 2 defa core stabilizasyon egitimi verilirken, kontrol grubuna (6 kisi) haftada
bir defa sadece geleneksel okculuk egitimi verilmistir. Arastirmanin sonucuna gore
gruplar arasinda core egzersizi ve statik denge degiskenlerinde istatistik boyutunda
anlamli bir fark olmadig1 bulunmustur.

Kalicilik testi sonuglart incelendiginde, deney grubunun son-teste gore
kalicilik testinde daha az siire dengede kaldig1 sdylenebilir. Dahasti, son-test sonrasinda
verilen bir aylik aranin deney grubunun denge becerisini olumsuz etkiledigi
sOylenebilir. Sonug olarak, deney grubu son-testte sagladigi denge performansini

kalicilik testinde koruyamamastir.
5.7. Yasam Kalitesi

Deney ve kontrol grubunun 6n-testleri arasinda fark olmadigi, fakat son-test ve
kalicilik-testleri arasindaki gelisimin deney grubunun Ilehine anlamli oldugu
bulunmustur. Deney grubunun 6n-testine gore son-test ve kalicilik-testinde gelisimin
oldugu, fakat kontrol grubunun oOn-test, son-test ve kalicilik-testleri arasinda
degisikligin olmadigi bulunmustur. Ayrica, deney grubunun son-testi ile kalicilik-testi

arasinda fark bulunmamaistir.
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Arastirma bulgularina iligkin bir agiklama deney grubu ile kurulan iletisim ve
motivasyon etkinlikleri {izerine yapilabilir. Deney grubunun geleneksel okculuk
aktivitesine diizenli katilimlarin1 saglamak igin egitimler sirasinda yiyecek-igecek
ikramlari, eglenceli ok¢uluk yarismasi ve bireyleri degerli hissettirecek iletisimin
onemli oldugu diistiniilmektedir. Nitekim, deney grubundaki ergenlere 6zel uygulanan
geleneksel okguluk aktivitesinin populer gorulmesi, zor gibi gorinen bu aktiviteyi
dogru uygulayabilmeleri ve okul ortami diginda arkadaslariyla bir aktivitenin parcast
olmanin verdigi mutluluk, 6zgiiven ve yetkinliklerinin farkina varmalar1 psikososyal
ve duygusal islevsellik boyutuna yasam kalitelerini yiikselten faktorler oldugu
diistiniilmektedir.

Arastirma bulgularina iliskin diger bir agiklama ise fiziksel aktivitenin yasam
kalitesi Gzerindeki olumlu etkisi ile ilgili yapilabilir. Engellilerin yasam kalitesi
diizeyinin aile, ¢evre, saglik, egitim ve hizmet alinan kurum gibi bir¢ok faktoérden
etkilenmektedir (17). Cakin Memik’e gore (71), yasam Kkalitesini etkileyen bu
faktorlerin bilinmesi psikososyal ve fiziksel saglik boyutlarinda dogru dlglimlerin
yapilmast i¢in olduk¢a onemlidir. Yasam kalitesini belirleyen dokuz yasam alani
bulunmaktadir. Yasam kalitesini belirleyen faktorlerin arasinda fiziksel olarak saglikli
olmak vardir. Bunun i¢in de fiziksel aktiviteye katilim olduk¢a onemlidir (123).
Dahasi, yapilan arastirmalar diizenli olarak fiziksel aktivite yapilmadiginda saglikli
bireylerde oldugu gibi engelli bireylerde de daha hareketsiz bir hayat tarzinin olustugu
ve dolayisiyla da yasam kalitelerinin distiigiini bildirilmistir (2, 11, 20). Nitekim,
Arkin ve Budak (105), 10 bedensel engelli ve 10 saglikli okguyla yaptiklari
arastirmalarinda gévde stabilizasyonu ve yasam kalitelerini incelediler. Sonug olarak,
bedensel engelli okcularin depresyon, sosyal islevsellik, enerji ve ruhsal saglik
durumlarinin saglikli okc¢ulardan farkli olmadigi bulunmustur. Dolayisiyla, okguluk
aktivitesinin engelli bireylerin yasam kalitelerini olumlu etkiledigi sonucu bu
arastirmanin bulgularim1 destekler niteliktedir. Diger bir arastirmada, fiziksel
aktivitenin kilo kaybi, hareketsiz yasam, engellilige bagl yasam kalitesi iizerinde
giiclii ve olumlu etkiye sahip oldugu rapor edilmistir. Dolayisiyla, engelliler saglik
hizmetlerinin yaninda fiziksel aktivitelerden yararlanmalar1 6nerilmektedir (118). Lin
ve ark. (124), zihinsel engelli bireylerin yasam kalitelerini gelistirmeleri i¢in haftada

en az li¢ defa 30 dk. orta siddette fiziksel aktivite yapmalarini1 6nermektedir.
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6. SONUCLAR ve ONERILER

Bu bolimde, arastirmanin alt problemleri siralamasina gére sonug ve onerilere

yer verilmistir.
6.1. Sonuclar

““Deney ve kontrol gruplarinin sag ve sol ellerinin dogrusallik parametresi
On-test, son-test ve kalicilik-testi degerlerinde gruplar arasinda ve grup icinde fark

var midwr?’’ seklindeki birinci alt problemin analiz sonuglart;

Gruplarm On-test ve kalicilik-testleri arasinda degisim olmadigi, diger taraftan
gruplarin son-testleri karsilastirildiginda gelisimin deney grubunun lehine anlamli
oldugu bulunmustur. Deney grubunun 6n-testine gére son-test ve kalicilik-testlerinde
gelisim oldugu ve deney grubunun son-test ile kalicilik testleri arasinda fark olmadigi
tespit edilmistir. Buna gore, deney grubu aktivitenin etkisinde kazandigi el-kol
koordinasyon performansinin kalict bir davranig olarak sergiledigi tespit edilmistir.
Diger taraftan, kontrol grubunun grup icinde testler arasinda degisiklik olmadigi

bulunmustur.

““Deney ve kontrol gruplarinin sag ve sol ellerinin dogruluk parametresi 6n-
test, son-test ve kalicilik-testi degerlerinde gruplar arasinda ve grup icinde fark var

mudir?’’ seklindeki ikinci alt problemin analiz sonuglari;

Gruplarin On-testleri arasinda farklilik bulunmazken son-test ve kalicilik-
testleri arasinda degisim deney grubunun lehine anlamli oldugu bulunmustur. Deney
grubunun 6n-testine gore son-test ve kalicilik-testlerinde gelisim oldugu bulunmustur.
Dolayisiyla, hedef yonelimli uzanma hareketlerini iceren motor kontrol hareketlerinde
performansimin gelistigi sdylenebilir. Ayrica, deney grubunun son-testi ile kalicilik-
testi arasinda fark olmadigi bulunmustur. Buna gore, son-testte elde edilen
performansin kalici bir beceri kazanimi oldugu soylenebilir. Diger taraftan, kontrol

grubunun grup i¢inde testler arasinda degisiklik olmadig1 bulunmustur.
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““Deney ve kontrol gruplarinin sag ve sol ellerinin el kavrama kuvvet Gretimi
On-test, son-test ve kalicilik-testi degerlerinde gruplar arasinda ve grup icinde fark

var midwr?’’ seklindeki tigtinct alt problemin analiz sonuglari;

Gruplari On-test, son-test ve kalicilik-testleri arasinda farklilik bulunmamastir.
Deney grubunun On-testine gore son-test ve kalicilik-testlerinde gelisim oldugu,
Bunun yaninda, deney grubunun son-testi ile kalicilik-testi arasinda fark olmadigi
bulunmustur. Buna goére deney grubunun el kavrama kuvvet iiretiminin kalict bir
performansa sahip oldugu sdylenebilir. Diger taraftan, kontrol grubunun grup iginde

testler arasinda degisiklik olmadig1 bulunmustur.

““Deney ve kontrol gruplarinin sag ve sol ellerinin el kavrama kuvvet tretim
hizi orami On-test, son-test ve kalicilik-testi degerlerinde gruplar arasinda ve grup

icinde fark var mudir?”’ seklindeki dordiincl alt problemin analiz sonuclar;

Gruplarin On-test, son-test ve kalicilik-testleri arasinda farklilik bulunmamastir.
Deney grubunun 0On-testine gore son-testte farklilik oldugu ve dolayisiyla deney
grubunun el kavrama kuvvet iiretim hiz1 oraninin geleneksel okguluk aktivitesinin
etkisinde gelistigi ve deney grubunun son-testte gelistirdigi kuvvet tiretim hizi oranini
kalicilik-testinde de korudugu bulunmustur. Diger taraftan, kontrol grubunun grup

icinde testler arasinda degisiklik olmadig1 bulunmustur.

““Deney ve kontrol gruplarinin sag ve sol ellerinin dokuz delikli tahta ¢givi 6n-
test, son-test ve kalicilik-testi degerlerinde gruplar arasinda ve grup iginde fark var

mudir?”’ seklindeki besinci alt problemin analiz sonugclari;

Gruplarin On-testleri arasinda farklilik bulunmazken son-test ve kalicilik-
testleri arasinda farklilik deney grubunun lehine bulunmustur. Dolayisiyla, deney
grubunun el becerisinin kontrol grubu ile karsilastirildiginda daha hizli oldugu ve
performansini kalicilik-testinde de korudugu sdylenebilir. Deney grubunun én-testine
gore son-test ve kalicilik-testinde gelisim oldugu saptanmustir. Ayrica, deney
grubunun son-testi ile kalicilik-testi arasinda fark bulunmustur. Diger taraftan, kontrol

grubunun grup i¢inde testler arasinda degisiklik olmadig1 bulunmustur.
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““Deney ve kontrol gruplarimin sag ve sol ayaklarinin stork denge On-test,
son-test ve kalicilik-testi degerlerinde gruplar arasinda ve grup icinde fark var

mudir?’’ seklindeki altinci alt problemin analiz sonuglari;

Gruplarin On-testleri arasinda farklilik bulunmazken son-test ve kalicilik-
testleri arasinda farklilik deney grubunun lehine bulunmustur. Dolayisiyla, deney
grubunun el becerisinin kontrol grubu ile karsilastirildiginda daha hizli oldugu ve
performansini kalicilik-testinde korudugu soylenebilir. Deney grubunun on-testine
gbre son-test ve Xkalicilik-testinde gelisim oldugu saptanmustir. Ayrica, deney
grubunun son-testi ile kalicilik-testi arasinda fark oldugu tespit edilmistir. Buna gore,
deney grubunun denge becerisini aktivitenin etkisine bagl olarak gelistirdigi, fakat
kalicilik-testinde koruyamadigi bulunmustur. Diger taraftan, kontrol grubunun 6n-testi
ile kalicilik-testi ve son-testi ile kalicilik-testi arasinda degisiklik olmadigi

bulunmustur.

““Deney ve kontrol gruplarimin yasam kalitesi On-test, son-test ve kalicilik-
testi degerlerinde gruplar arasinda ve grup icinde fark var mudir?’’ seklindeki

yedinci alt problemin analiz sonugclart;

Gruplarin On-testleri arasinda farklilik bulunmazken son-test ve kalicilik-
testleri arasinda farklilik deney grubunun lehine bulunmustur. Deney grubunun 6n-
testine gore son-test ve kalicilik-testinde gelisimin oldugu ve deney grubunun son-testi
ile kalicilik-testi arasinda fark olmadigi bulunmustur. Deney grubunun geleneksel
okculuk aktivitesine katilimi ile yasam kalitelerinin kontrol grubuna gore yiiksek
oldugu ve bu durumun kalici oldugu sdylenebilir. Diger taraftan, kontrol grubunun

grup i¢inde testler arasinda degisiklik olmadigi bulunmustur.
6.2. Oneriler

6.2.1. Uygulamaya Yo6nelik Oneriler

1. Bu caligmada uygulatilan geleneksel okguluk aktivitesinin &zel egitim
kurumlarinin ~ miifredatina  segmeli ders kapsaminda eklenmesi

onerilmektedir.
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. Hafif duzeyde zihinsel engelli ergenlerin okguluk veya benzeri aktivitelere

diizenli katilmalar1 6nerilmektedir.

. Turkiye Geleneksel Okguluk Federasyonunun zihinsel engelli bireyleri
yetistirecek antrenor kurslari agarak istihdam saglamasi dnerilir. Bu sayede
diizenli antrenman imkan1 bularak kuliip c¢atis1 altinda lisansli profesyonel

geleneksel okgu yetismesi saglanabilir.

. Turkiye Geleneksel Okcguluk Federasyonunun veya okul sporlar
federasyonunun hafif dizeyde zihinsel engelli ergenlerin oldugu bélgesel ve

ulusal turnuvalar diizenlemesi 6nerilmektedir.
2.2 Arastirmaya Yonelik Oneriler
. Ayni calisma daha fazla katilimci ile yapilabilir.

. Serebral palsi veya benzer engel teshisi almis gruplarina gore uyarlanarak

bu gruplarin motor performanslarindaki degisim arastirilabilir.

. Zihinsel engelli ergenlerin geleneksel okculuk aktivitesi antrenmaninin

algilanan zorluk derecesini 6l¢meye yonelik aragtirma yapilabilir.

. Zihinsel engelli ergenlerin geleneksel okculuk antrenman yiikii ve siddetini

belirlemeye yonelik arastirma yapilabilir.
. Benzer bir arastirma cinsiyetler aras1 farklilig1 incelemek i¢in yapilabilir.

. Zihinsel engelli bireylerin geleneksel okculuk tekniginin gelisimi

incelenebilir
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EDINBURGH EL TERCIiHi ANKETI

Liitfen agagidaki islerde sag veya sol elinizi kullandigimizi tik ( v") atarak belirtiniz.

Eger bir eli tercihiniz ¢ok kuvvetli ise, yani diger elimi hi¢bir zaman kullanmam diyorsaniz o zaman iki
tik ( v'v') atabilirsiniz.

Eger her iki elinizi de kullanabiliyorsaniz o zaman her siituna bir tik ( v/ | v') atiniz.

Bazi aktiviteler her iki elin kullanimini gerektirebilir. Bu durumda hangi elin tercih edilecegini parantez
icindekilere bakarak bildiriniz.

is / Aktivite Sol El Sag El

1. Yazi yazma

2. Resim ¢izme

2. Firlatma

3. Makas kullanma

4. Dis fircalama

5. Bigak kullanma

6. Kasik kullanma

7. Stipurge kullanma

8. Kibrit yakma

9. Kutu agma

Kontrol | Sol El = Sag El=

Kimalatif Toplam (KT) | KT = Sol El + Sag El =

Farklilik (F) | F = Sag El — Sol El =

Sonug (S) | S=(F/KT)x100=

Yorum:

(Sol El Baskin: R < -40)

(Her iki El Baskin: -40 < R < +40)
(Sag El Baskin: R > +40)
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EK-6: Cocuklar Icin Yasam Kalitesi Olcegi 13-18 Yas Ergen Degerlendirme

Ebeveyn Formu

COCUKLAR iCiN YASAM KALITESi OLCEGI
13-18 YAS ERGEN DEGERLENDIRME EBEVEYN FORMU

Bir sonraki sayfada sizin iin sorun olabilecek durumlarin listesi bulunmaktadir. Liitfen, bunlarin her birinin gecen BIR ay iginde sizin icin ne
kadar sorun oldugunu daire igine alarak bize bildir.

1 Higbir zaman bir sorun degil ise 2 Nadiren higbir zaman bir sorun degil is 3 Bazen bir sorun ise
4 Siklikla bir sorun ise 5 Hemen hemen her zaman bir sorun ise

Cevaplarin dogrusu veya yanlisi yoktur. Eger sorulardan birini anlamazsin, liitfen yardim iste

SON 1 AY IGINDE ASAGIDAKILER GOCUGUNUZ iGiN NE KADAR SORUN OLDU?

. 3 Higbir Heme_n ] Hemen
FIZIKSEL SAGLIK 2aman hemen highir | Bazen Siklikla hemen her
zaman zaman
1. Bir bloktan fazla yiirimek bana zor gelir 1 2 3 4 5
2. Kosmak bana zor gelir 1 2 3 4 5
3. Spor ya da egzersiz yapmak bana zor gelir 1 2 3 4 5
4. Agir bir sey kaldirmak bana zor gelir 1 2 3 4 5
5. Kendi bagima dus ya da banyo yapmak bana zor gelir 1 2 3 4 5
6. Evdeki glnlik isleri yapmak bana zor gelir 1 2 3 4 5
7. Bir yerim acir ya da agrir 1 2 3 4 5
8. Enerjim azdir 1 2 3 4 5
. . Higbir Hemen Hemen
DUYGUSAL ISLEVSELLIK zaman hemen higbir | Bazen Siklikla hemen her
zaman zaman
1. Korkmus ya da trkmis hissederim 1 2 3 4 5
2. Hiizlinlii ya da Uzgtin hissederim 1 2 3 4 5
3. Ofkeli hissederim 1 2 3 4 5
4. Uyumakta zorluk gekerim 1 2 3 4 5
5. Bana ne olacadi konusunda endiselenirim 1 2 3 4 5
. ) Higbir Hemep ) Hemen
SOSYAL ISLEVSELLIK zaman hemen higbir | Bazen Siklikla hemen her
zaman zaman
1. Yasitlarimla geginmekte sorun yasarim 1 2 3 4 5
2. Yasitlarim benimle arkadas olmak istemezler 1 2 3 4 5
3. Yasitlari tarafindan alay edilmesi 1 2 3 4 5
4. Yasitlarim benimle alay eder 1 2 3 4 5
5. Yasitlarima ayak uydurmakta zorluk gekerim 1 2 3 4 5
. Highir Hemep . Hemen
OKUL ISLEVSELLIGI zaman hemen higbir | Bazen Siklikla hemen her
zaman zaman
1. Sinifta dikkatimi toplamakta zorlanirim 1 2 3 4 5
2. Bazi geyleri unuturum 1 2 3 4 5
3. Derslerimden geri kalmamak igin zorluk gekerim 1 2 3 4 5
4. Kendimi iyi hissetmedigim icin okula gitmedigim olur 1 2 3 4 5
5. Doktora ya da hastaneye gittigim i¢in okula gitmedigim olur 1 2 3 4 5




EK-7: Torba Egitiminin Uygulama Giivenirligi Formu
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Torba Egitiminin Uygulama GUvenirligi Formu

Yonerge: Formda geleneksel okguluk aktivitesine gore katilimcidan gergeklestirmesi beklenen
davranis kategorileri yer almaktadir. Egitmen tarafindan uygulatilan torba egitimi sesli video kamera
ile kayit altina alinmistir. Katilime1 protokoldeki her bir davranig kategorisini yerine getiriyorsa
“yapild1”, yerine getirmiyorsa “yapilmadi” siitununa bir art1 (+) igareti kodlanir.

GOZIBMCI: ...t Tarih:.../........ foviini.
Gozlenen Katilimer: ... Toplam %:
Sira No Uygulama Basamaklan Yapildi | Yapilmadi
1 Isinma hareketleri
2 Bacaklar omuz genisliginde agma ve hedefe yonelme
3 Sol elle kabza tutusu
4 Sag elle ok gezleme
5 Mandal tekniginin uygulanmasi
6 Her iki kolu bas hizasina kaldirma
7 Her iki kol ile itme ve ¢gekme (sag kol) hareketini uygulama
8 Kulak hizasina kadar tam ¢ekis (sag kol)
9 Her iki kolun yere paralel olmasi ve sag dirsek agisinin
ayarlanmasi
10

Nisan alma ve mandal birakig




EK-8: Egitmenin Davranis Giivenirligi Formu
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Egitmenin Davrams Giivenirligi Formu

Yonerge: Formda geleneksel okguluk aktivitesi silirecinde torba egitimindeki degerlendirme
kriterlerine gore egitmenden gergeklestirmesi beklenen davranis kategorileri yer almaktadir. Egitmen
tarafindan uygulatilan torba egitimi sesli video kamera ile kayit altina alinmigtir. Egitmen torba
egitim protokoliine gore davranig kategorisini yerine getiriyorsa “yapild1”, yerine getirmiyorsa

“yapilmad1” siitununa bir art1 (+) isareti kodlanir.

GOzZIEMCI: ... Tarih:
....... TS S
0 .
Gozlenen Katilimer: ...............oi Toplam 9:
Sira No Uygulama Basamaklari Yapildi | Yapilmadi
1 Egitmen katilimcinin hizasinda durur.
2 Egitmen katilimcinin materyallerini sunar.
3 Egitmen katilimcinin 1sinma hareketlerini fiziksel yardim ile
gosterir.
4 Egitmen katilimcinin 1sinma hareketlerini betimsel olarak
ifade eder.
5 Egitmen katilimcinin 1sinma hareketlerini 6 set yapmasina
firsat verir.
6 Egitmen okguluk egitimi torba egitiminin uygulama
giivenirlik maddelerini sirasiyla gosterir.
7 Egitmen her bir maddeye yonelik katilimcimin 3 deneme
firsat1 sunar.
8 Egitmen c¢alisma sonunda katilimciya tesekkiir ederek

uygulamayi tamamlar.




9. OZGECMIS

83



	YAYIMLAMA VE FİKRİ MÜLKİYET HAKLARI BEYANI
	İÇİNDEKİLER
	SİMGELER VE KISALTMALAR
	1. GİRİŞ
	2. GENEL BİLGİLER
	2.1. Zihinsel Engelin Tanımı ve Teşhisi
	2.2. Zihinsel Engelin Sınıflandırılması
	2.3. Zihinsel Engelin Nedenleri
	2.4. Zihinsel Engellilerde Fiziksel Gelişim ve Motor Performans
	2.5. Motor Lateralizasyon
	2.6. Denge
	2.7. El Kavrama Kuvveti
	2.8. El Becerisi
	2.9. Yaşam Kalitesi
	2.10. Ergenlik
	2.11. Geleneksel Okçuluk

	3. GEREÇ ve YÖNTEM
	4. BULGULAR
	5. TARTIŞMA
	6. SONUÇLAR ve ÖNERİLER
	7. KAYNAKLAR
	8. EKLER
	EK-1: Etik Kurul İzni
	EK-2: Dijital Makbuz
	EK-3: Turnitin Ekran Görüntüsü
	EK-4: Araştırma İzni
	EK-5: Edinburg El Tercihi Anketi
	EK-6: Çocuklar İçin Yaşam Kalitesi Ölçeği 13-18 Yaş Ergen Değerlendirme Ebeveyn Formu
	EK-7: Torba Eğitiminin Uygulama Güvenirliği Formu
	EK-8: Eğitmenin Davranış Güvenirliği Formu

	9. ÖZGEÇMİŞ

