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Diinya Saglik Orgiitii (DSO) Fiziksel Aktivite ve Sedanter Yasam Rehberi Ozeti

Bu halk saglig1 rehberi cinsiyet, kiiltiirel ge¢gmis sosyoekonomik durumdan bagimsiz olarak 5 yas ve iizerindeki tiim yas
gruplarimi kapsar. Kronik tibbi rahatsizlig1 olanlar, engelliler, hamileler ve dogum sonrasi kadinlar miimkiin oldugu
kadar bu onerileri karsilamaya yerine getirmeye ¢aligmalidir.

Cocuklar ve
adolesanlar (5-17 yas)

Fiziksel aktivite

Sedanter davranis

Fiziksel aktivite, cocuklarda ve ergenlerde
asagidaki saglik faydalarini saglar: Fiziksel

Cocuklarda ve ergenlerde yiiksek
miktarlarda sedanter (hareketsiz)

-Engelliler dahil. uygunluk (kardiyorespiratuar ve kas, davranis, asagidaki saglik sonuglari
kardiyometabolik saglik (kan basinci, tizerinde zararh etkilerle sahiptir; fiziksel
dislipidemi, glikoz ve insiilin direnci), kemik uygunluk ve kardiyometabolik saglik,
sagligl, akademik basari, yiiriitiicii biligsel toplumsal/ sosyal davranislar ve uyku
islevler ve mental saglik (azalmis depresyon siiresi
semptomlar1) ve azalmis obezite Oneriler;

Oneriler; > Cocuklar ve ergenler, sedanter/

> (Cocuklar ve ergenler haftanin her giinii hareketsiz kaldiklar1 zamant,
en az ortalama 60 dk orta veya yiiksek ozellikle de eglence amagli ekran
siddetli, gogunlukla aerobik, fiziksel stiresini sinirlandirmalidir.
aktivite yapmalidir.

> Ek olarak haftada en az 3 giin kas ve
kemik gii¢lendirici aktiviteler yaninda
siddetli acrobik fiziksel aktiviteler
yapilmalidir.

Yetiskinler Yetiskinlerde fiziksel aktivite asagidaki saglik  Yetiskinlerde, yiiksek miktarlarda

(18-64 yas arasi),

- kronik rahatsizhklar
olanlar ve engelli
olanlar dahil

sonuglari i¢in faydalar saglar:
-Tiim nedenlere bagl 6liim orani,
kardiyovaskiiler hastalik mortalitesi,
hipertansiyon orani, tip 2 diyabet orani ,
bolgeye 6zgii kanser sikligi, akil sagligi
(anksiyete ve depresyon semptomlarinin
azalmasti), biligsel saglik, uyku ve sigsmanlik.
Oneriler;
> Tiim yetiskinler diizenli fiziksel aktivite
yapmalidir.
> Yetiskinler haftada en az 150-300 dk
orta siddette aerobik fiziksel aktivite
yapmalidir. Ya da haftada en az 75-150
dk yiiksek siddetli aerobik fiziksel
aktivite yapmalidir.
> Ya da orta veya yiiksek siddetli
aktivitelerin yukaridaki onerilere
esdeger kombinasyonu yapilabilir.
> Yetiskinler haftanin iki giinii orta veya
yiiksek siddetli biiyiik kas gruplarini
icine alan kas gili¢lendirici aktiviteler
yapmalidir.
> Yetiskinler, eger kontrendike bir durum
veya saglik sorunu yoksa haftalik
fiziksel aktivite dnerilerinden daha
fazlasini yapabilirler.

sedanter/ hareketsiz davranis, asagidaki
saglik sonugclari tizerinde zararl etkilere
sahiptir: tim nedenlere bagl 6liim oran,
kardiyovaskiiler hastalik 6liimleri ve
kanser o6liimleri ve kardiyovaskiiler
hastalik insidans, tip 2 diyabet ve kanser.

Oneriler;

> Yetigkinler, sedanter/hareketsiz
davranisglar i¢in harcadiklari
zamani siirlandirmalidir.

> Sedanter/hareketsiz davranig i¢in
harcanan zamanin herhangi bir
siddetteki (diisiik siddetli fiziksel
aktiviteler dahil) fiziksel
aktiviteyle degistirilmesi saglik
acisindan faydalar saglar

> Yetiskinler, yliksek diizeydeki
sedanter/hareketsiz davraniglarin
sebep olacagi saglik sorunlarini
azaltmak i¢in Onerilen fiziksel
aktivite siirelerinden ve
miktarlarindan daha fazla fiziksel
aktivite yapabilir.
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Yash yetiskinler (65 Yasli yetiskinlerde fiziksel aktivite, diisme ve

yas ve iistii) kronik diismeye bagli yaralanmalar1 6nlemeye, kemik
rahatsizhig1 ve engeli saglig1 ve fonksiyonel yeteneklerde ki azalmay1
olanlar dahil. onlemeye yardimci olur.

Oneriler

> Yagh yetiskinler; Haftalik fiziksel
aktivitelerinin bir pargasi olarak,
diismeyi onlemek ve fonksiyonel
kapasiteyi gelistirmek icin, haftada 3
veya daha fazla giin orta veya daha
yiiksek yogunlukta, denge ve kuvvet
antrenmani igeren, ¢ok bilesenli fiziksel
aktivite yapmalidir.

Hamile ve dogum Kadinlarda, hamilelik ve dogum sonrasi Hamile ve dogum sonrasi kadinlar
sonrasi kadinlar periyotta fiziksel aktivite asagidaki saglik sedanter / hareketsiz davraniglari igin
faydalarini saglar; preeklampsi, gestasyonel harcadiklar1 zamani1 miimkiin oldugunca

hipertansiyon, gestasyonel diyabet, gestasyonel fiziksel aktivite ile degistirmelidir.
kilo alma, dogum komplikasyonlari, dogum

sonrasi depresyon, yenidogan komplikasyonlar1

ve yenidogan kilosu.

* Hamile ve dogum sonrasi kadinlar eger
herhangi bir kontrendikasyon yoksa asagidaki
fiziksel aktivite Onerilerine uymalidir.
Oneriler
> Hamilelik ve dogum sonrasi siirecte
diizenli fiziksel aktivite yapmalidir.
> Hamile veya dogum sonrasi kadinlar
haftada en az 150 dk orta siddette
aerobik fiziksel aktiviteye katilmalidir.
> Aerobik ve kas kuvvetlendirici
aktivitelerin kombinasyonu ve az
miktarda hafif esnetme alistirmalari
yapilabilir

* Ek olarak; Hamilelik oncesi siddetli fiziksel
aktivite yapan sporcu kadinlar veya diizenli
egzersiz yapanlar hamilelik donemi ve
sonrasinda bu aktivitelere, kontrendike bir
durum yoksa, devam edebilirler.

Ek notlar

\

Az veya biraz fiziksel aktivite hi¢ fiziksel aktiviteden iyidir.

Onerilen miktarda fiziksel aktivite yapamiyorsaniz bile yaptigimiz az miktardaki fiziksel aktivite bile saglik

faydas1 saglar.

> ilk basta, kisa siireli ve diistik siddetli (hafif) fiziksel aktiviteler ile baslayin daha sonra bu aktiviteleri diizenli
hale getirip kademeli olarak aktivite siddetini, siiresini ve sikligini artirabilirsiniz.

> Egzersiz oncesi saglik raporu diisiik (hafif) siddetli fiziksel aktiviteye (hizli yliriime ve giinliik hayat icindeki

aktiviteler vb.) baglamadan 6nce kontrendikasyon gostermeyen bireyler i¢in gereksizdir.

> Tiim gocuk ve ergenlere esit ve glivenli fiziksel aktivite imkanlar1 saglanmalidir. Yas ve becerilrine uygun
farkli fiziksel fiziksel aktivitelere katilimlar1 desteklenmelidir.

A\
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Yasli yetigkinler fonksiyonel kapasiteleri yettigince aktif olmalidir. Fiziksel aktivite i¢in harcadiklari/
harcayacaklar1 eforu kendi fiziksel uygunluk diizeylerine gore belirlemelidirler.

Kronik hastalig1 olan yash yetiskinler 6nerilen diizeyde fiziksel aktivite yapamadiklarinda kendi fonksiyonel
kapasite ve yeteneklerine uygun sekilde fiziksel aktivite yapmalidir.

Kronik rahatsizlig1 olan yetiskinler, bireysel ihtiyaglarina, yeteneklerine ve islevlerine uygun aktivite tiirleri ve
miktarlar1 hakkinda tavsiye almak icin bir fiziksel aktivite uzmanina veya saglik uzmanina danismalidir.
Hamile ve dogum sonrasi kadinlar fiziksel aktivite Onerilerini yerine getiremiyorsa, az bir miktar fiziksel
aktivite yapmak bile sagliklarina fayda saglayacaktir. Baslangigta az miktarda fiziksel aktivite ile baslamali ve
zamanla siklig1, yogunlugu ve siireyi kademeli olarak artirabilirler. Idrar kagirma riskini azaltmak igin pelvik
taban kas egitimi/caligmasi giinliik olarak yapilabilir.

*** Hamile kadinlar i¢in ek giivenlik konular;

Asin sicakta, 6zellikle yiiksek nemde fiziksel aktiviteden kaginin.

Fiziksel aktivite dncesinde, sirasinda ve sonrasinda su igerek susuz kalmayin.

Fiziksel temas igeren, yiiksek diisme riski olusturan veya oksijenlenmeyi sinirlayabilen faaliyetlere katilmaktan
kagimin (yiiksek rakimda faaliyetler gibi)

Gebeligin ilk ii¢ ayimndan sonra sirt iistii pozisyonda hareket etmekten kaginin

Atletik yarismalara katilmay: diisiinen sporcu hamile kadinlar veya tavsiye edilen fiziksel aktivite miktarindan
onemli derecede fazla fiziksel aktivite yapmak isteyen hamile kadinlar uzman doktora danisilmalidir.

Hamile kadinlar dogumlari ile ilgilenen doktor veya ilgili uzman saglik ¢alisanlari tarafindan fiziksel aktiviteyi
ne zaman durduracaklari, birakacaklari veya azaltacaklar ile ilgili bilgilendirilmelidir.

Dogumdan sonra fiziksel aktiviteye kademeli olarak ve uzman saglik calisanina danisarak doniin.

Engelliler, kendileri i¢in uygun aktivite tiiriinii ve miktarini1 belirlemeye yardime1 olmast igin bir saglik
uzmanina veya fiziksel aktivite ve engellilik uzmanina danigmasi gerekebilir.




