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Anksiyete, depresyon ve problem ¢ozme becerisi algisi
uzerine duzenli sporun etkisi*
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OzET

Amag: Bu galismada, diizenli egzersiz yapan sporcularin anksiyete, depresyon ve problem ¢ézme becerisi algisi
diizeyleri incelenerek bu degiskenlerin dlizenli spor yapmayan bireylere gére farkli olup olmadiginin saptanmasi
amaclanmigtir. ' Yéontem: Tim katiimcilar 18-35 yaslari arasindaydi. Katilimcilar, diizenli olarak spor yapan
(haftada en az 5 saat) 69 sporcu (35 takim sporcusu, 34 bireysel sporcu) ve diizenli olarak spor yapmayan 26
kontrol olmak (izere iki grupta dederlendirildi. Tiim katiimcilara Beck Depresyon Olgedi (BDO), Beck Anksiyete
Olgegi (BAO), Problem Cézme Envanteri (PCE) ve sosyodemografik verilerin dederlendirildigi bir anket uygulandi.
Bulgular: Tiim sporcularin BAO skorlari, kontrollere gére istatistiksel olarak anlamli diizeyde diigiik bulundu.
Bireysel sporcular ve kontrollere gére, takim sporcularinin BDE ve PCE skorlari istatistiksel olarak anlamii
dlizeyde daha dlsliktli. Tartisma: Bulgularimiza gére dlizenli olarak spor yapmanin anksiyete (izerine olumiu
etkisi bulunmaktadir. Diizenli olarak 6zellikle takim sporlari yapmanin ise depresyon ve problem ¢6zme becerisi
lizerine olumlu etkisi oldugu sbylenebilir. (Anadolu Psikiyatri Dergisi 2010; 11:38-43)
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The influence of sports on anxiety, depression,
and perceived problem solving ability

ABSTRACT

Objective: In this study we aimed to investigate the depression, anxiety, and perceived problem solving ability
levels of sportmen who exercise regularly and to figure out if they differentiate from non-exercising population
according to these variables. Methods: All participants were aged between 18 and 35. Two groups of participants
were included as follows: 69 sportmen (35 team sportmen, 34 individual sportmen) who exercise regularly (at
least 5 hours/week) and 26 controls who stated not to exercise regularly. All participants completed the Beck
Depression Inventory (BDI), Beck Anxiety Inventory (BAl), Problem Solving Inventory (PSI), and a
sociodemographic form. Results: BAI scores of two sportmen groups were statistically lower than the controls’.
The team sportmen in comparison with personal sportmen and controls had significantly lower scores in BDI and
PSI. Discussion: Our findings reveal that sports participation in general has a positive effect on anxiety and
team sports participation has a positive effect on depression and perceived problem solving ability in particular.
(Anatolian Journal of Psychiatry 2010; 11:38-43)

Key words: Anxiety, depression, problem solving, sports

*14. Ulusal Sosyal Psikiyatri Kongresi'nde sunulmustur.

! Ars.Gor.Dr., 2 Prof. Dr., Diizce Universitesi Tip Fakiltesi, Psikiyatri Anabilim Dali, Dizce

Yazigma adresi/Address for correspondence:

Dr. Fatih CANAN, Diizce Universitesi Tip Fakiiltesi, Psikiyatri Anabilim Dali, Konuralp-Diizce/Tiirkiye
E-mail: fatihcanan@gmail.com

Anatolian Journal of Psychiatry 2010; 11:38-43



Canan ve Ataoglu 39

GIRIS
Sporun ruh saghgi tzerine etkisi birgok arastir-
maci tarafindan incelenmistir.1'3 Sporun gesitli
fizyolojik ve biyolojik dizeneklerle duygudurum-
da iyilesme sagladigi ileri surGimuastir. Bunlar
arasinda merkezi sinir sisteminde monoamin
aktivitesinde degisiklik olusturma,4 hipotalamo-
pituiter-adrenokortikal yolak aktivitesinde azal-
maya neden olma,’ beta endorfin saliniminda
artis saglama® ve fiziksel zindeligi artirma”® gibi
etkiler siralanabilir. Sporun, 6zglivende ar’tls,&9
olumsuz diisiincelerden uzaklasma,'®"" uykuda
diizelme'® ve strese uyum saglama'® gibi ruhsal
etkilerinden de s6z edilmektedir. Sosyal durum
ve saglk durumu etkisini diglayarak yaptiklari
genis kapsamh (5061 katilimci) bir calismada
Steptoe ve Butler' spor yapmanin duygusal
streste azalma ile iligkisi oldugunu bulmustur.

Literatirde anksiyete bozukluklarinin, 6zellikle
panik bozuklugunun tedavisinde bir tedavi
yéntemi olarak spor ile ilgili Gmit verici calig-
malar vardir. Spor aktivitesi sayesinde hasta
algilari ile yeterli yuzlesme saglayabilir ve bdyle-
ce panik bozuklugunun belirtilerinde azalma
bag,latllabilir.15 Broocks ve arkadaglan16 spor ve
panik bozuklugu arasindaki iligkiyi incelemis ve
sporun panik bozuklugu bulgularini azaltmada
plasebodan ustin oldugunu ve klomipraminin
etkisine yaklastigini bulmustur. Konu ile ilgili
diger calismalarda'" ise, anksiyete bulgularini
azaltmada sporun yeterli etkisinin olmadiginin
ortaya konmasina karsin, bu bulgular etki yeter-
sizliinden c¢ok anksiyete oOlcimua ile iliskili
gucluklerden kaynaklaniyor olabilir.

S‘[ephens20 spor ile 6znel iyilik hali arasindaki
iliskinin incelendigi epidemiyolojik calismalari
Ozetlemis ve spor ile 6znel iyilik hali arasinda
net bir iligkinin oldugunu koymustur. Bireyler
kisisel hedeflere odaklanarak spor yaptiklarinda
duygulanimda iyilesmenin daha fazla oldugu
bildirilmistir.*

Yaslilarda sporun biligsel islevler lzerine etkisi-
nin incelendigi bir meta analiz g¢alismasinda,
sporun biligssel iglevler Uzerine zayif, ancak
anlamli bir etkisinin oldugu gésterilmistir. ileri
yaglarda yapilan sporun bireylerin uyariimighgini
artirdid1 ve ruhsal olarak guglu tuttugu dusunal-
mektedir.? Geng erigkinlerde bu konu ile ilgili
yorum yapmak igin yeterli calisma yoktur. Spo-
run uykuya dalmak i¢in gegen sire lizerine etkisi
bulunmamakla birlikte, uykunun REM evresini
kisalttigi ve REM baslangicini geciktirdigi ortaya
konmus’[ur.23

Depresyonun tedavisinde ve depresyondan
korunmada sporun rolindn olduguna iligkin
kanitlar Umit vericidir. Duzenli olarak yapilan
spor, fiziksel benlik algisinda ve benlik saygi-
sinda iyilesme saglayacak bir arag olabilir.’
Sporun ruhsal durumu kéti etkiledigine iliskin bir
veri yoktur.

Bu calismada, farkli spor tirlerinin bazi ruh
saghgi alanlarina etkisini incelemeyi amagcladik.
Literatir taramamiza gore galismamiz, dizenli
yapilan spor ile problem ¢dézme becerisi algisi
arasindaki iligkiyi inceleyen ilk calisma olma
Ozelligine sahiptir.

YONTEM VE GEREGLER
Yontem

Calismaya alinan tim sporcular (s=69) Dizce
sehir merkezindeki gesitli spor kulliplerinin ama-
tor Gyeleriydi. Sporcularin higbirinde tani kon-
mus fiziksel ve ruhsal bir hastalik yoktu ve timu
18-35 yaglar arasindaydi. Calismaya alinmak
icin sporcularin dizenli olarak spor yapmalari
(haftada en az 5 saat velveya 3 giin spor
yapmalari) gerekliydi. Sporcular, takim sporcu-
lari (futbol, basketbol, voleybol, vs.) ve bireysel
sporcular (atletizm, boks, tekvando, okguluk)
olarak iki gruba ayrilarak incelendi. Takim spor-
culari grubunda calisma odlgutlerine uyan 35
gondllt, bireysel sporcular grubunda ise 34
gonalli bulunmaktaydi. Kontrol grubunu, bilinen
ruhsal ve fiziksel hastaligi olmayan, benzer yas
ve cinsiyet Ozelliklerine sahip, dizenli olarak
spor yapmayan 27 gonulli olusturdu. Kontrol
grubundaki katilimcilara Duzce il merkezinde
acilan stand ile ulasildi ve ¢alisma ile ilgili bilgi
verildikten sonra gonullu olanlar calismaya alin-
di. Tim katihmcilara yazarlar tarafindan hazirla-
nan sosyodemografik veri anketi (anketin ilk
kismi tim katilimcilar tarafindan doldurulan
editim durumu ve meslek gibi bilgileri, ikinci
kismi ise sadece sporcular tarafindan dolduru-
lan kag¢ yildir sporla ugrasildii gibi bilgileri
sorguluyordu), Beck Depresyon Olgegi (BDO),
Beck Anksiyete Olgegi (BAO) ve Problem
Cézme Envanteri (PCO) uygulandi. Tiim katihm-
cllar soézlu ve vyazih olarak bilgilendirildikten
sonra yazili onamlari alindi.

Veri toplama araglari

Problem Cbézme Envanteri (PCE): Problem
¢6zme becerilerini dlgmek i¢cin Heppner ve
Petersen® tarafindan gelistirilip Sahin ve arka-
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da§lar|25 tarafindan Turkge'ye uyarlanan 32
maddelik Problem Cbzme Envanteri (PCE)
kullanilmigtir.  Katihmcilar her maddeyi ‘her
zaman boyle davranirim, -1’ ile ‘higbir zaman
bdyle davranmam, -6’ arasinda degisen 6l
Likert tipi olcek Uzerinde degerlendirmektedir.
Olgekten alinabilecek toplam puan 32-192 ara-
sinda degismektedir. Olgekten vyiiksek puan
alma, kisinin problem ¢ézme becerilerine gliiven-
medigini gostermektedir. Yazarlar Universite
dgrencileriyle yaptiklari guvenilirlik ve gecerlilik
galismasinda PCE’nin i¢ tutaridinin 0.88, Beck
Depresyon Envanteri ve Durumluk-Surekli Kaygi
Envanteri toplam puanlari kullanilarak 6lgit
bagdintih gecerlik katsayilarinin sirasiyla 0.33 ve
0.45 oldugunu bulmustur.

Beck Depresyon Olgegi (BDO): Depresyonda
gorulen bedensel, duygusal, bilissel belirtileri
Olgmektedir. Yirmi bir belirti kategorisini iceren
kendini degerlendirme d&lgegdidir, alinacak en
yiksek puan 63'tir. Toplam puanin yuksekligi
depres%/onun siddetini gosterir. Beck ve arka-
daslari ® tarafindan gelistirilmis olup Ulkemizde
gecerlilik ve guvenilirlik calismasi Hisli*’ tarafin-
dan yapilmistir.

Beck Anksiyete Olgegi (BAO): Bireyin yasa-
dig1 anksiyete belirtilerinin sikligini dlgmektedir.
Yirmi bir maddeden olusan, 0-3 arasi puanlanan
Likert tipi bir kendini degerlendirme o6lgegidir.
Toplam puanin yuksekligi kisinin yasadigi anksi-
yetenin yuUksekligini gosterir. Beck ve arkadas-
lari”® tarafindan gelistirilmis olup Ulkemizde
gegerlilik ve glvenilirlik ¢alhismasi Ulusoy ve
arkadaslan® tarafindan yapilmistir.

istatistiksel degerlendirme

istatistiksel analiz igin SPSS (10. siiriim) paket
programi kullanildi. Kolmogorov-Simirnov testi
ile normal dagilm gostermedigi ortaya cikan
yas, kag aydir sporla ugrasildiyi ve haftalik
egzersiz suresi ile o6lgcek puanlari arasindaki
iliskiyi incelemek igin Spearman korelasyon
yontemi kullanildi. Normal dagilim gdsteren
veriler igin parametrik testler (iliskili veri igin
uygun olmasina gobre t-test veya one-way
ANOVA) uygulandi. Varyans analizinde anlamli
farkhlik bulundugu durumlarda Scheffe testi ile
post-hoc analiz yapildi. Gruplar arasinda kate-
gorik degiskenlerdeki farkliliklari degerlendirmek
igin ki-kare testi uygulandi.

SONUGCLAR

Calismaya 35 takim sporcusu, 34 bireysel spor-
cu ve 27 kontrol alindi. Sporcularin yas ortala-
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masi 23.5+2.7 ve kontrol grubunun yas orta-
lamasi 23.8+4 .4 yil idi. Sosyodemografik veriler
acisindan karsilastirildiginda gruplar arasinda
anlaml fark olmadidi bulundu (Tablo 1).

Tablo 1. Gruplarin sosyodemografik ézellikleri

2

Ozellikler Bireysel Takim Kontrol p
Medeni hal
Bekar 30 27 19 6.78 >0.05
Evli 4 8 8
Cinsiyet 1.56 >0.05
Bayan 11 7 6
Erkek 23 28 21
Egitim siresi 3.05 >0.05
5yl 5 5 7
8 yil 5 6 8
11 yil 19 18 7
13-15 yil 5 6 5
Toplam 34 35 27

Tablo 2. Calisma gruplarinin ortalama 6lgek puanlari

Bireysel Takim Kontrol

Ort., Se Ort., Se Ort., Se
BAO 11.00, 1.25 7.54,0.40 20.40, 2.12*
BDO 12.02,0.88 7.00, 2.56*  12.81,0.93
PCE 97.65,2.33 7811, 1.69"*  91.44,2.35
*: p **: p

Kontrol grubunun BAO puan ortalamasi, takim
ve bireysel sporcu gruplarinin ortalamalarina
gore istatistiksel olarak anlaml duzeyde yiksek
bulundu. Takim sporcularinin ortalama BDO ve
PCE puanlari, bireysel sporculardan ve kontrol
grubundan anlamli sekilde daha disik bulundu
(Tablo 2).

Ortalama BAO puanlarina gére genel olarak
dizenli sporcular daha az anksiyete hissetmek-
teydi. Takim sporculari, bireysel sporculara ve
kontrol grubuna gére daha disuk dlzeyde
depresif bulgulara sahipti ve problem ¢ézme
becerilerine daha fazla gutiveniyordu.

Gruplar arasinda cinsiyete gére BDO, BAO ve
PCE puanlari agisindan anlamli fark yoktu. Yas
ve haftalik egzersiz siresi ile 6lgek skorlar ara-
sinda bir iligki saptanmadi. Atmis dokuz sporcu-
dan 11'i (%15.9) yaptiklari spor ile iligkili saghk
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sorunu (kirik, ¢ikik, vs.) yasadidini bildirdi. Bu
11 sporcunun Olgek puanlari ortalamasi diger
sporculardan farklilik gostermedi. Duzenli spor
yapilarak gegirilen aylar, BDO, BAO ve PCE
puanlari ile ters olarak iliskili bulundu (p<0.05).

TARTISMA

Bircok calismada sporun depresyon ve anksi-
yete ile iligkisi incelenerek, duzenli sporun bu
bozukluklar igin faydali oldugu ortaya konmus-
tur.” Fiziksel inaktivite bazi ruhsal bozukluklarin
gelisimi ile iligkili olabilir. Bazi klinik ve epide-
miyolojik ¢alismalarda depresyon ve anksiyete
belirtileri ile fiziksel aktivite arasindaki kesitsel ve
prospektif bir iligki gé')sterilmig,tir.SO'32

Gok sayida calismada hem klinik,>*** hem de

klinik disi®®*® popiilasyonda, diizenli sporun
depresif bulgulari azaltabilecedi belirtilmistir.
Strawbridge ve arkadaslarn® yasli erigkinlerde
sporun depresyon gelisimini engelledigini ortaya
koydu. Benzer sekilde Motl ve arkadaslar®® da
erken adolesan dénemde fiziksel aktivitede
artisin depresif bulgularla ters iligkili oldugunu
gOsterdi.

Stepteoe ve arkadaglarl,38 16483 lise 6grenci-
sinde yaptiklar arastirmalarinda yas ve cinsi-
yetin etkisini disladiktan sonra, sporun depres-
yon belirtilerini azalttigini ortaya koydu. Bu ¢alis-
mada, bildigimiz kadariyla ilk kez, yapilan spo-
run tirt ile depresyon arasindaki iliski incelen-
mis ve takim sporlarinin depresif bulgularda
azalma ile iligkili oldugu ortaya konmus, ancak
bu iligskinin bireysel sporlar i¢in gecgerli olmadigi
go6zlenmigtir.

Avrupa Birligi'ne bagh 15 (ilkede gerceklestirilen
ve 15 yas ve Ustinde 16230 katiimcinin 6zbil-
dirim yoluyla dederlendirildigi bir calismada,
sporun ruh saghgini olumlu etkiledigi ve bu
etkinin yapilan sporun suresi ile iligkili oldugu
bulunmustur.® Bizim calismamizda da bu
bulguyla paralel olacak sekilde spor yaparak
gecen sure arttikga depresyon ve anksiyete
bulgularinin azaldigi, bu sire ile problem ¢ézme
becerisi algisi arasinda dogrusal iliski oldugu
bulunmustur.

Sporun depresyon Uzerindeki olumlu etkilerinin
ortaya kondugu bircok arastirma olmasina
karsin, sporun anksiyete bozukluklari Uzerine
etkisi gorece daha az incelenmis bir konudur.
Ani egzersiz yuklemelerinin saglkli bireylerde ve
panik bozuklugu hastalarinda antipanik etkisinin
olduguna iligkin kanitlar vardir ve spor, panik
bozuklugunda bir ylzlestirme tedavisi olarak

kullanilabilir.** Travma sonrasi stres bozuklugu
tedavisinde belirti azaltimasinda da sporun
rolinin olabilecegi bildirilmigtir.*’ Calismamizda
dizenli spor yapanlarda anksiyete dizeyinin, ne
tir spor yapildigindan badimsiz olarak spor
yapmayanlara gore daha dusuk dizeyde oldugu
bulunmustur. Bu bulgu, anksiyete tedavisinde
sporun yardimci roliini desteklemektedir.

Arastirmamizda, takim sporcularinin ortalama
PCE puanlarinin bireysel sporculardan ve
dizenli spor yapmayanlardan daha disuk oldu-
gu bulunmustur. Bu bulgu, takim sporu yapanla-
rin problem ¢ézme becerilerine, bireysel sporcu-
lardan ve spor yapmayanlardan daha fazla
guvendigi anlamina gelmektedir. Bu, takim spor-
larinin egitici yani ile iligkili olabilir. Takim spor-
lari, organizasyon yetenegini, olumlu etkilesim
kapasitesini ve ¢ok yonli disinme tarzini
gelistirmede faydali olabilir.*" Grup psikolojisi ile
hareket etme, kisinin kabul edilebilir davranig
kaliplarini 6grenmesine ve bunlara uyum sagla-
masina neden olur.*? Grup iginde verilen karar-
lar bireysel kararlara gére daha gergekgi ve
degerli olarak algllanlr.4 Dolayisiyla takim spor-
cularinin problem ¢dézme becerilerine daha fazla
glvenmeleri bu gorugler ile aciklanabilir.

Bu calisma ile ilgili bircok kisithlik siralanabilir.
Oncelikle, katilimci sayisi kesin sonuglar gikara-
bilmek igin yeterli degildir. Sosyodemografik veri
anketi ile katihmcilara daha 6nce psikiyatrik tani
konup konmadigi sorulmasina karsin, yiz yuze
goérisme ile ruhsal durum muayenesi yapilma-
mistir. Calisma sonuglarini etkileyebilecek diger
etkenler (aile tutumu, cevresel yapl, yetistiriime
tarzi, kisilik 6zellikleri, vs.) degerlendirilememis-
tir.

Bu calisma, duzenli spor yapma ile anksiyete,
depresyon ve problem c¢dzme becerisi algisi
arasinda 6nemli bir kesitsel iligki oldugunu orta-
ya koymus ve 6zellikle takim sporlari yapma ile
problem ¢b6zme becerisi arasindaki nedensel
iliskiyi degerlendirecek daha genis kapsamli
¢alismalar igin bir 11k tutmustur.

Bulgularimiza goére, duzenli spor yapmanin
anksiyete belirtileri Uzerine olumlu etkisi vardir.
Bireysel sporlarin depresyon ve problem ¢dézme
becerisi algisi Uzerine bir etkisi olmadigi g6zlen-
mesine karsin, takim sporlari yapmanin depres-
yonu ve problem ¢dzme becerisi algisini (prob-
lem ¢bzme becerisine olan giveni) olumlu
etkiledigi ortaya konmustur. Bu bulgular, ruh
saghiginin bazi alanlarinin gelistiriimesi agisin-
dan sporun ve o6zellikle takim sporlarinin 6zen-
dirilmesi konusunda bir temel olusturabilir.

Anadolu Psikiyatri Dergisi 2010; 11:38-43
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