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İlköğretim Öğrencilerinde Eurofit Test Bataryası ve  
Postür Değerlendirmesi  
The Evaluation of Eurofit Test Batary and  
Posture in Primary Schools Students 
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ÖZET Amaç: Gelişmiş ve gelişmekte olan birçok ülkede başta ço-
cuklar olmak üzere toplumun tüm kesimi gelişen teknolojiye ayak uy-
durmuştur. Bu durum, beraberinde yetersiz fiziksel aktivite ve yetersiz 
fiziksel uygunluğa sahip çocuk, adölesan ve erişkin toplumunun geliş-
mesine neden olmaktadır. Ayrıca, çağımızın hastalığı hâline gelen obe-
zite başta olmak üzere birçok hastalığa yakalanma riskini artırmaktadır. 
Çalışmanın amacı, özel ve devlet ilköğretim okullarında öğrenim gören 
4. ve 5. sınıf öğrencilerin fiziksel uygunluk parametrelerini (Eurofit 
Test Bataryası) ve postür gelişimlerini değerlendirmek ve okullar arası 
karşılaştırmalarını yapmaktı. Gereç ve Yöntemler: Araştırmaya özel ve 
devlet ilköğretim okullarında öğrenim gören, yaş aralığı 9-11 yıl olan 
4. ve 5. sınıf öğrencilerinden 366 kişi dâhil edildi. Öğrencilerin 300’ü 
devlet ilköğretim okullarından, 66’sı ise özel ilköğretim okullarından 
randomize olarak seçildi. Çalışmaya dâhil edilen öğrencilerin demo-
grafik bilgileri kaydedilip, fiziksel uygunluklarının değerlendirilmesi 
için “Eurofit Test Bataryası”, postür değerlendirilmesi için “New York 
Postür Değerlendirme Ölçeği” kullanıldı. Bulgular: Eurofit Test Ba-
taryasına göre; özel okullarda öğrenim gören öğrencilerde esneklik, el 
hızı, kardiyovasküler dayanıklılık, patlayıcı güç ve postür değerlen-
dirme sonuçları devlet okulunda öğrenim gören öğrencilerden daha iyi 
bulundu (p<0,05, sırası ile p=0,04, p=0,00, p=0,00, p=0,00 ve p=0,00 
%95 güven aralığında). Öğrencilerin yaşam kalitesi sonuçları karşılaş-
tırıldığında okullar arasında fark bulunmadı (p>0,05). Sonuç: Çalış-
manın sonuçları, özel okullarda öğrenim gören öğrencilerin fiziksel 
uygunluğunun ve postürlerinin devlet okullarında öğrenim gören öğ-
rencilerden daha iyi olduğunu göstermekte idi.  
 
Anah tar Ke li me ler: Adölesan; fiziksel uygunluk; postür   

ABS TRACT Objective: In many developed and developing coun-
tries, almost all parts of society, especially children, keep up with the 
developing technology. This situation leads to inadequate physical ac-
tivity and thereby a society composed of children, adolescents, and 
adults with poor physical fitness. Moreover, it increases the risk of 
obesity which has become a modern day disease and, various other 
diseases. The aim of the study was to evaluate physical fitness pa-
rameters (Eurofit Test Battery) and posture developments of 4th and 
5th grade students in private and state primary schools and to make 
comparisons between schools. Material and Methods: 366 students 
which were 4th and 5th grade aged between 9-11 years, studying at 
private and state primary schools were included in this study. 300 stu-
dents were randomly selected from state primary schools and 66 were 
selected from private primary schools. Demographic information of 
students were recorded, ‘Eurofit Test Battery’ for evaluation of phys-
ical fitness and “New York Posture Analysis Scale” for evaluation of 
posture were used. Results: According to Eurofit Test Battery; flexi-
bility, hand speed, cardiovascular endurance, explosive power, and 
posture evaluation scores of private school students were better than 
state school students respectively; (p<0.05,  p=0.04, p=0.00, p=0.00, 
p=0.00, and p=0.00 95% confidence interval). No difference was 
found in comparing the quality of life results of two different schools’ 
students. (p<0.05). Conclusion: The results of the study showed that 
physical fitness and postures of students studying in private schools 
are better than students studying in public schools.   
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ORİJİNAL ARAŞTIRMA   

Son yıllarda teknolojinin hızla gelişmesi fiziksel 
aktivite oranının giderek düşmesine ve küçük yaşlar-
dan itibaren sedanter yaşamın benimsenmesine neden 
olmaktadır.1 Sedanter yaşam, beraberinde yetersiz fi-
ziksel uygunluğu getirmekte ve çeşitli hastalıklara ya-
kalanma riskini artırmaktadır.2,3  

Fiziksel uygunluk, fiziksel fonksiyonlarla il-
gili en önemli sağlık belirleyicisidir.4 Çocukluk ve 
adölesan dönemde düzenli spor yapılması ve  
yeterli fiziksel uygunluğa sahip olunması erişkin 
dönemde de sağlık açısından olumlu etkiler oluş-
turmaktadır.5 
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Çocukluk ve erişkinlik arasında geçiş dönemi 
olan adölesan dönem; anatomik, fizyolojik, psikolo-
jik, sosyolojik ve motor fonksiyon gelişiminin en 
hızlı olduğu dönemdir. Çocukluk döneminden adöle-
san döneme geçiş aşamaları sırasında normal sağlıklı 
motor gelişim basamaklarının takip edilebilmesi ve 
sağlıklı bir erişkin döneme geçiş için fiziksel uygun-
luk ve fiziksel uygunlukla ilişkili fiziksel aktivite çok 
önemlidir.5,6  

Çocukluk döneminde yetersiz fiziksel uygunluk 
seviyesine sahip, ayrıca inaktif yaşam süren çocuk-
ların erişkin dönemde kardiyovasküler hastalık, di-
yabet ve obeziteye yakalanma riskleri daha yüksek 
olmaktadır.7,8 Dünya Sağlık Örgütü; Avrupa bölge-
sinde 15 yaş ve üzeri çocukların üçte ikisinin sağlıklı 
yaşam için önerilen fiziksel aktivite önerisine uyma-
dığını, Avrupa genelinde beş kişiden birinin hiç veya 
az aktivite yapar iken, okul çağındaki çocukların ise 
sadece üçte birinin aktif yaşam sürdürdüğünü göster-
mektedir. Geriye kalan üçte ikilik kısmın boş zaman-
larını bilgisayar ve televizyon karşısında geçirdiği 
belirtilmektedir.9 Kuzey Kıbrıs Türk Cumhuriyeti 
(KKTC) ile sosyokültürel yönden benzer Türkiye 
Cumhuriyeti 2010 verilerine göre ise; yaş aralığı 6-8 
yıl olan çocukların %65,8’inin, 9-11 yıl olanların 
%52,7’sinin, 12-14 yaş ergenlerin %56,2’sinin ve 15-
18 yaş ergenlerin %57,8’inin hiç fiziksel aktivite yap-
madığı görülmektedir. Her gün düzenli fiziksel 
aktivite yapanların oranının ise sırasıyla %22,2, 
%26,9, %26,2 ve %14,6 olup, aktivite oranı yaşla bir-
likte azalma göstermektedir.10 

Temel ilköğretim eğitimi, çocuğun fiziksel uy-
gunluk, algısal-motor gelişim, sosyal-duygusal geli-
şim, öğrenme kapasitesinin geliştirilmesi ve serbest 
zamanın olumlu ve iyi yönde kullanma alışkanlıkla-
rının kazandırılmasında büyük katkılar sağlar.11 Bu 
dönemde fiziksel aktivite ve fiziksel uygunluğun ye-
tersiz olması; motor fonksiyonlarda yetersizliğin yanı 
sıra enerji eksikliği, metabolik fonksiyon bozukluğu, 
hormonal sistem bozukluğu, kronik hastalıklara yat-
kınlığın artması, depresyon ve anksiyete gibi birçok 
ek problemlere de yol açmaktadır.12 Tüm bunlar ne-
deni ile çocukluk ve adölesan dönemde yeterli fizik-
sel aktivitenin yapılıp, yeterli fiziksel uygunluğun 
sağlanması ileriki yıllar için önemlidir. 

Bu çalışmada, farklı eğitim kuruluşlarında (özel 
ve devlet) öğrenim gören, yaş aralığı 9-11 yıl olan öğ-
rencilerin fiziksel uygunluk ve postür gelişimlerinin 
değerlendirilmesi amaçlanmıştır. 

 GEREÇ VE YÖNTEMLER 

BİREYLER 

Çalışma, Doğu Akdeniz Üniversitesi Bilimsel Araş-
tırma ve Yayın Etiği Kurulunun 2016/25-03 sayılı ka-
rarı ile etik onay alındıktan sonra gerçekleştirildi. 
Araştırma tek körlü saha çalışması olup, araştırmaya 
KKTC’de özel ve devlet ilköğretim okullarında öğ-
renim gören, yaş aralığı 9-11 yıl olan 4. ve 5. sınıf 
öğrenciler dâhil edildi. KKTC’deki öğrenci sayıları 
baz alınarak yapılan güç analizi sonuçlarına göre 
çalışmaya 366 öğrenci alındı. Özel ve devlet okul-
larının ve de öğrenci sayılarının farklı olmasından 
“Tabakalı Rastgele Örnekleme” yöntemi kullana-
rak tabakaların ağırlıklarına göre 300’ü devlet, 
66’sı özel okuldan olacak şekilde öğrenci sayısı be-
lirlendi. Araştırmaya dâhil edilen okullar ve değer-
lendirilen öğrenciler randomize olarak belirlendi. 
Belirlenen 10 farklı devlet okulundan 30 (15 kız, 
15 erkek)’ar öğrenci ve 3 farklı özel okuldan ise 22 
(11 kız, 11 erkek)’şer öğrenci değerlendirilmeye 
alındı. Okullardaki 4. ve 5. sınıf öğrenci sayıları 
birbirinden çok farklı olmadığından; her okuldan 
alınan öğrencilerin yarısı 4.  diğer yarısı da 5. sı-
nıflardan seçildi. Çalışmaya alınması planlanan öğ-
rencilerin velilerine, değerlendirmelerden bir hafta 
öncesinde, sınıf öğretmenleri aracılığı ile bilgilendi-
rilmiş gönüllü olur formu gönderilip velilerden çalış-
maya katılım için izin alındı.  

Çalışmaya, ortopedik, nörolojik ve kardiyovas-
küler rahatsızlığı olan ve okuma yazma bilmeyen ço-
cuklar dâhil edilmedi. 

DEĞERLENDİRMELER 

Tüm katılımcılara yapılacak olan testler, değerlen-
dirmeler öncesinde öğrenim gördükleri sınıflarda 
açıklandı. Uygulanacak testlerde kullanılacak cihaz-
lar öğrencilerin okullarındaki spor salonlarında öğ-
rencilere tanıtıldı. Ayrıca, testler öğrencilere birer kez 
uygulatılıp değerlendirmeler öncesinde testlere alış-
tırma yapılması da sağlandı.  



Demografik Değerlendirme: Öğrencilerin boy 
uzunluklarının metre ile ölçülerek metre cinsinden, 
kiloları dijital baskül ile ölçülerek kg cinsinden kay-
dedildi Beden kitle indeks (BKİ)’leri, vücut ağırlığı-
nın boy uzunluğunun karesine bölünmesi [kilogram 
(kg)]/boy uzunluğunun karesi [metre kare (m2)] for-
mülü ile  hesaplandı.  

Fiziksel Uygunluk: Öğrencilerin fiziksel uy-
gunlukları, Avrupa Konseyi Bakanlar Komitesi tara-
fından, yaş aralığı 6-18 yıl olan okul çağı 
çocuklarının fiziksel uygunluklarını ölçmek ve de-
ğerlendirmek için tavsiye edilen ‘Eurofit Test Batar-
yası’ ile değerlendirildi. Eurofit Test Bataryası 
içerisinde kardiyorespiratuar ve motor uygunluğu de-
ğerlendirmeyi sağlayan 9 test yer almaktadır. Vücut 
dengesini değerlendirmek için; flamingo denge testi, 
kol hareketini değerlendirmek için disklere dokunma 
testi, patlayıcı kuvveti ölçmek için durarak uzun at-
lama testi, elin kavrama kuvvetini ölçmek için el di-
namometresi testi, karın kas dayanıklılığını ölçmek 
için mekik testi, kol ve omuz kaslarının dayanıklılı-
ğını ölçmek için bükülü kol asılma testi, koşma hı-
zını ve çevikliği test etmek için 10x5 mekik koşusu, 
vücut esnekliğini ölçmek için otur-uzan testi ve kar-
diyovasküler dayanıklılığı değerlendirmek için 20 m 
dayanıklılık mekik koşusu kullanıldı.13 

Postür Değerlendirmesi: Postür değerlendirmesi 
için 1958 yılında yayımlanan “New York Postür De-
ğerlendirme Ölçeği” kullanıldı. Anatomik pozisyon-
daki vücut bölümlerinin dizilimini inceleyen ölçek, 
vücudu 13 bölüme ayırarak iki farklı yönden (anterior, 
lateral) değerlendirme imkânı sağlar. Puanlama 1-3-5 
şeklinde yapılır. 1 puan; ciddi şekilde bozulmuş, 3 
puan; orta derecede bozulmuş ve 5 puan düzgün pos-
tür anlamına gelir. Toplam puan 13-65 arasında deği-
şir. Yüksek puan iyi postür anlamı taşır.14-16 

İSTATİSTİKSEL ANALİZ 

Çalışmadan elde edilen veriler SPSS 22 programına 
girilerek analiz edildi. Verilerin normal dağılıma uyup 
uymadığı Kolmogorov-Smirnov testi ile değerlendi-
rildi. Normal dağılıma uyan verilerde gruplar arası 
farkların karşılaştırılmasında “Bağımsız gruplarda t-
testi”, verilerin normal dağılıma uymadığı durum-
larda gruplar arası farkların karşılaştırılması için 
“Manny-Whitney U testi” kullanıldı. Niteliksel de-

ğişkenlerin karşılaştırılması için ise ki-kare testi kul-
lanıldı. Önem değeri (p) 0,05’ten küçük hesaplandı-
ğında istatistiksel olarak anlamlı kabul edildi. Hata 
payı (alfa) %5 ve güven aralığı %95 olasılıktadır. 

 BULGULAR 

Özel ve devlet okullarında öğrenim gören öğrencile-
rin demografik bilgilerinin değerlendime sonuçlarına 
göre, farklı okullarda (özel & devlet) öğrenim gören 
çocukların boy, kilo ve BKİ’lerinde istatistiksel an-
lamlı fark saptanmaz iken (p>0,05), yaşları arasında 
anlamlı fark bulundu (p=0,01). Devlet okullarında 
öğrenim gören öğrencilerin yaş ortalamaları daha 
yüksekti (Tablo 1). Devlet ve özel okullarda öğrenim 
gören öğrencilerin boy, kilo ve BKİ değerleri ara-
sında fark bulunmaması, her iki okulda öğrenim 
gören öğrencilerin benzer vücut komposizyonuna 
sahip olduğu görüldü.  

Spor yapma durumları sorgulandığında, devlet 
okullarında öğrenim gören öğrencilerin %48 (144 
kişi)’nin özel okullarda öğrenim görenlerin ise %63,6 
(42 kişi)’sının bir spor aktivitesine katıldığı saptandı. 
Öğrencilerin sportif aktiviteye katılımları arasında da 
istatistiksel olarak anlamlı fark olduğu saptandı 
(p=0,02). 

Özel ve devlet okullarında öğrenim gören öğ-
rencilerin fiziksel uygunluklarını değerlendirmek için 
kullanılan Eurofit Test Bataryası sonuçlarına göre; 
disklere dokunma toplam süresi, disklere dokunma 
puanı, durarak uzun atlama testi mesafesi ve otur-
uzan testi mesafesi aralarında istatistiksel anlamlı 
fark saptandı (p<0,05). Özel okullarda öğrenim gören 
öğrencilerin disklere dokunma toplam süresi daha 
düşük; disklere dokunma skoru, durarak uzun atlama 
mesafesi ve otur-uzan testi mesafesi daha yüksek bu-
lundu. Flamingo denge ve kavrama kuvveti arasında 
ise istatistiksel anlamlı fark saptanmadı (p>0,05) 
(Tablo 2). 

Farklı okullarda öğrenim gören öğrencilerin 20 
m dayanıklılık mekik koşusu tur ve 20 m dayanıklı-
lık mekik koşusu maks. VO2 tüketimi arasında ista-
tistiksel anlamlı fark saptandı (p<0,05). Özel 
okullarda öğrenim gören öğrencilerin 20 m dayanık-
lılık mekik koşusu tur ve 20 m dayanıklılık mekik 
koşusu maks. VO2 tüketimi daha yüksek bulundu. 
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Ancak; flamingo denge, bükülü kol ile asılma, 
mekik koşusu süresi ve mekik koşusu puanı ara-
sında istatistiksel anlamlı fark saptanmadı (p>0,05) 
(Tablo 3). 

Öğrencilerin postür özelliklerini değerlendirmek 
için kullanılan New York Postür Değerlendirme Öl-
çeği sonuçlarına bakıldığında okullar arasında ista-
tistiksel anlamlı fark saptandı (p=0,00). Özel 
okullarda öğrenim gören öğrencilerin postür değer-
leri daha iyi bulundu (Tablo 4). 

 TARTIŞMA 

Çalışmamız, devlet ve özel okullarda öğrenim gören 
4. ve 5. sınıf öğrencilerinin fiziksel uygunluk ve pos-
tür gelişimini değerlendirip sonuçların karşılaştırıl-
ması amacıyla yapıldı. Çalışmamızda fiziksel 
uygunluk değerlendirmek için kullandığımız Eurofit 
Test Bataryası sonuçlarına göre; özel okullarda öğre-
nim gören öğrencilerin, hamstring ve lumbal bölge 
kas grubu esneklikleri, patlayıcı kuvvetleri, el hare-
ketlilikleri ve de kardiyovasküler dayanıklıkları dev-
let okullarındaki öğrencilere göre daha iyi seviyede 
saptandı. Ayrıca, New York Postür Değerlendirme 
Ölçeği ile değerlendirilen postür analizi sonuçlarına 
göre de özel okullardaki öğrencilerin daha iyi bir pos-
türe sahip olduğu bulundu. 

Analiz sonuçlarımıza göre, devlet ve özel okul-
larda öğrenim gören öğrencilerin demografik özel-
likleri arasında fark bulunmadı. Bu durum, her iki 
okulda öğrenim gören öğrencilerin benzer özelliklere 
sahip olduğunu göstermektedir. Dursun ve ark. tara-

fından yaş aralığı 11-12 yıl olan devlet ve özel ilköğ-
retim öğrencilerinde yapılan çalışmada, özeldeki öğ-
rencilerin boy uzunlukları ve kiloları devletteki 
öğrencilere göre daha yüksek bulunmuştur.17 Freidas 
ve ark.nın çalışmasında, sosyoekonomik düzeyi yük-
sek olan öğrencilerin boy uzunlukları ile kiloların 
daha yüksek olduğunu saptamıştır.18 Eiben ve ark.nın 
çalışmaları, şehir ilköğretim okullarındaki öğrencile-
rin boy ve kilolarının kırsal kesimdeki ilköğretim öğ-
rencilerine göre daha fazla olduğunu göstermiştir.19 
Meksika’da köy ve şehir ilköğretim okullarında ya-
pılan başka bir çalışma ise Freidas ve ark.nın çalış-
malarını destekler niteliktedir.20 Yapılan araştırmalar, 
çalışmamızın sonuçları ile ters düşmektedir. Bu 
durum çoğu ada ülkelerinde olduğu gibi KKTC’de de 
bireylerin ekonomik düzeyleri arasında keskin uçla-
rın olmamasına, halkın genelinin orta seviyede refaha 
sahip olmasına bağlı olabilir. 

Yeterli fiziksel uygunluk adölesan, ergenlik ve 
erişkinlik dönemlerinde sağlıklı bir gelişim için ol-
dukça önemli bir yere sahiptir. Karkera ve ark. tara-
fından, yaş aralığı 9-13 yıl olan ilköğretim öğrencileri 
üzerinde yapılan çalışmada, hamstring ve lumbal 
bölge esnekliği otur-uzan testi ile değerlendirilmiş ve 
şehir okullarına göre köy ilkokullarında öğrenim 
gören çocukların esnekliğinin daha iyi olduğu gö-
rülmüştür.21 Tınazcı ve ark., KKTC’de yapmış ol-
dukları çalışmada da Karera ve ark.nın sonuçlarına 
benzer şekilde, köy ilköğretim öğrencilerinde hams-
tring ve lumbal bölge esneklikleri şehirde öğrenim 
gören öğrencilere göre daha iyi bulunmuştur.22 Eu-
genia ve ark. tarafından yapılmış çalışmada ise şehir 

                 Devlet (n=300) Özel (n=66) 

Değişkenler X±SS X±SS p t  

Yaş (yıl) 10,17±0,61 9,76±0,66 0,00* 4,92  

(10,09-10,29) (9,58-9,98)  

Boy uzunluğu (m) 1,37±0,85 1,37±0,38 0,92 0,09  

(1,36-1,39) (1,34-1,39)  

Vücut ağırlığı (kg) 38,08±10,53 38,50±9,40 0,76 0,31  

(37,88-41,48) (34,68-40,65)  

BKİ (kg/m²) 20,71±9,73 21,17±7,25 0,72 0,36  

(19,59-24,01) (18,37-23,83)  

TABLO 1:  Özel ve devlet okullarında öğrenim gören öğrencilerin demografik bilgilerinin karşılaştırılması 
(%95 güven aralığı).

SS: Standart sapma;  X: Ortalama *= p<0,05, t-testi, m: metre; m2: Metre kare, kg: Kilogram, BKİ: Beden kitle indeksi.
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Devlet  (n=300)                     Özel  (n=66)  

Değişkenler X±SS X±SS t p  

Flamingo denge testi düşme # (Sağ bacak) 2,23±4,29 2,41±4,49 0,31 0,76  

(1,81-3,34) (1,27-4,26)  

Flamingo denge testi ilk düşme süresi (Sol bacak) 1,79±5,52 1,36±4,25 0,60 0,55  

(1,21-3,17) (0,02-2,72)  

Flamingo denge testi düşme # (Sol bacak) 1,85±3,92 1,59±3,95 0,49 0,62  

(1,51-2,83) (0,47-3,25)  

Disklere dokunma toplam süresi (sn) 9,64±1,90 8,91±1,56 2,95 0,00*  

(9,18-9,79) (8,25-9,15)  

Disklere dokunma puanı 96,41±18,98 89,14±15,62 2,90 0,00*  

(91,75-97,92) (82,65-91,67)  

Durarak uzun atlama testi mesafesi (cm) 119,04±25,99 136,32±32,24 4,67 0,00*  

(111,60-120,56) (126,79-148,07)  

Kavrama kuvveti (Sol el) (kg) 15,61±6,86 14,18±3,35 1,65 0,10  

(15,49-18,43) (11,22-25,14)  

Mekik # 12,34±6,39 13,30±6,54 1,10 0,27  

(11,39-13,61) (12,08-16,02)  

Otur-uzan testi mesafesi (cm) -1,08±3,86 0,06±4,57 2,10 0,04*  

[-1,53-(-0,22)] (-1,64-1,58)  

TABLO 2: Özel ve devlet okullarında öğrenim gören öğrencilerin Eurofit Test Bataryası sonuçlarının karşılaştırılması-I 
(%95 güven aralığı)

SS: Standart sapma; X: Ortalama *= p<0,05, t-testi, m: Metre; m2: Metre kare, kg: Kilogram.

Devlet  (n=300)                     Özel  (n=66)  

Değişkenler X±SS X±SS t p  

Flamingo denge ilk düşme süresi (Sağ bacak) 1,46±3,65 2,25±6,68 -1,19 0,85  

(0,88-2,09) (0,08-4,02)  

Kavrama kuvveti (Sağ el) (kg) 15,08±4,26 16,72±17,95 -1,92 0,05  

(15,89-17,36) (11,22-25,14)  

Bükülü kol ile asılma süresi (sn) 5,09±79,10 2,81±5,00 -1,90 0,06  

(3,68-6,33) (1,56-4,94)  

Bükülü kol ile asılma puanı 50,91±79,11 28,15±50,02 -1,90 0,06 

(36,84-63,30) (15,59-49,41) 

20 m dayanıklılık mekik koşusu tur sayısı 1,87±0,42 2,48±1,12 -5,78 0,00*  

(1,86-1,99) (2,22-3,02)  

20 m dayanıklılık mekik koşusu max, VO2 (kg/mL/dk) 37,38±1,63 40,00±3,58 -7,36 0,00*  

(37,19-37,72) (39,14-41,66)  

Mekik koşusu süresi (sn) 23,24±4,71 23,95±3,05 -1,31 0,19  

(22,00-23,76) (23,10-25,04)  

Mekik koşusu 232,52±47,08 239,49±29,85 - 1,27 0,20 

puanı (220,03-237,66) (231,17-250,24)

TABLO 3: Özel ve devlet okullarında öğrenin gören öğrencilerin Eurofit Test Bataryası sonuçlarının karşılaştırılması-II 
(%95 güven aralığı).

SS: Standart sapma; *= p<0,05, Mann-Whitney U testi; max. VO2: Maksimum oksijen tüketimi; sn: Saniye; mL: Mililitre; dk: Dakika.



ilköğretim okullarındaki öğrencilerin otur-uzan test 
sonuçları köy ilköğretim öğrencilerine göre daha yük-
sek bulunmuştur.20 Chillon ve ark.nın İspanya’da 
adölesanlar üzerinde yaptıkları benzer çalışmada ise 
şehirde öğrenim gören öğrencilerin esnekliği daha iyi 
saptanmıştır.23 Çalışmamızda, özel okullarda öğre-
nim gören öğrencilerin esneklikleri daha yüksek 
bulunmuştur. Çalışmaya dâhil olan özel okulların 
büyük kısmı (%66,6’sı) şehir merkezinde yer alır 
iken, devlet okullarının büyük kısmı (%70’i) köy-
lerde yer almakta idi. Çalışmamız bu yönden köy 
ve şehir kıyaslaması yapılan Chillol ve ark. ile Eu-
genia ve ark.nın çalışmalarının sonuçları ile ben-
zerlik göstermektedir. Ayrıca, çalışmamıza dâhil 
edilen tüm okullarda açık spor salonu varken, ka-
palı spor salonunun sadece özel okullarda olduğu 
gözlemlendi. Akademik dönemin büyük bir süresi-
nin kış aylarını kapsadığı düşünülecek olursa, kış 
aylarına uygun fiziksel aktivite alanının olmaması 
yeterli aktiviteyi kısıtlayacaktır. Bu durum, kaza-
nılması en zor biyomotor yeti olan esnekliği de kötü 
etkilemiş olabilir.  

Çalışmamızda, farklı okullarda öğrenim gören 
öğrencilerin el kavrama kuvvetleri arasında fark sap-
tanmadı. Benzer şekilde, Eugenia ve ark. tarafından 
yapılan çalışmada da sağ el kavrama kuvveti köy ve 
şehir okulları arasında farksız bulunur iken yapılan 
bazı çalışmalarda ise sağ el kavrama kuvveti köy 
okullarındaki öğrencilerde daha yüksek bulunmuş-
tur.20,22,23 Çalışmamızda, el kavrama kuvvetine ben-
zer şekilde mekik testi sonuçları da iki grup arasında 
benzerlik gösterdi. Literatürde, bazı çalışmalar, şehir 
okullarında bazı çalışmalar ise köy okullarında öğre-
nim gören öğrencilerin mekik test sonuçlarının daha 
iyi olduğunu göstermiştir.20,22,23 Kassal kuvvetin gös-
tergesi olan el kavrama kuvvetinin ve de abdominal 

kas kuvvetinin benzer bulunması, özellikle bu yaş 
grubu öğrencileri için okullardaki beden eğitimi ders-
lerinde branşlaşma yerine daha fazla oyun tarzında 
genel vücut kas kuvveti, enduransı ve de dengeyi ge-
liştiren aktivitelere yer verilmesine bağlı olabilir. Aynı 
şekilde, statik denge parametresinde, çeviklik ve sü-
rati ölçen 10x5 mekik koşu tesinde ve omuz kasları-
nın dayanıklılığını ölçen bükülü kol asılma testinde 
de fark olmaması buna bağlı olabilir. 

Çalışmada, özel okuldaki öğrencilerin 20 m da-
yanıklılık mekik koşu testi sonuçlarına göre kardiyo-
vasküler dayanıklıkları devlet okullarındaki öğren- 
cilerden anlamlı olarak yüksek bulundu. Erikoğlu ve 
ark. tarafından erkek adölesanlarda yapılan çalış-
mada, aktif futbol oynayanlarda 20 m dayanıklılık 
mekik koşu testi sedanterlere göre yüksek bulun-
muştur.24 Yine adölesanlar üzerinde yapılan benzer 
bir çalışmada ise spor yapanların sedanterlere göre 
20 m dayanıklılık mekik koşusu testi sonuçları yük-
sek bulunmuştur.25 Çalışmada, özel okullardaki öğ-
rencilerin kardiyovasküler kapasitelerinin daha iyi 
bulunma nedeni; spor yapma alışkanlıklarının devlet 
okullarındaki öğrencilere göre daha yüksek olması 
olarak düşünülmektedir. Aktif adölesanlar üzerinde 
yapılan birçok çalışma düşüncelerimizi destekler ni-
teliktedir.24,25  

Bu çalışmada, özel okullarda öğrenim gören öğ-
rencilerin patlayıcı kuvvetleri (durarak uzun atlama 
mesafeleri) de daha iyi bulunmuştur. Köy ve şehir 
okullarındaki adölesanlar üzerinde yapılan bir çalış-
mada, durarak uzun atlama mesafesi şehir okulların-
daki öğrencilerde daha uzun bulunmuştur.26 Ancak, 
okullar arasında fark saptamayan çeşitli çalışmalar da 
literatürde yer almaktadır.27,28 Özel okullardaki ço-
cuklarda patlayıcı kuvvetin daha iyi olması, öğrenci-
lerin spor yapma alışkanlıklarına ve de okulların spor 
aktiviteleri için fiziki şartlarının daha iyi durumda ol-
masına bağlı olabilir. 

Özel okullarda öğrenim gören öğrencilerin fi-
ziksel uygunluk parametrelerinin yanında postür 
değerleri de devlet okullarında öğrenim gören öğ-
rencilerden daha iyi düzeyde bulunmuştur. Grabiec 
ve Snela’nın, çalışmamızdaki yaş gruplarına ben-
zer yaşlardaki şehir ve köy ilköğretim öğrencileri 
üzerinde yaptıkları çalışmada, şehir okullarındaki 
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                     Devlet (n=300)       Özel (n=66) 

X±SS X±SS Z p 

New York postür 63,44±3,90 64,89±0,99 3,71 0,00*  

değerlendirme ölçeği (Puan) (62,39-63,84) (64,44-65,22) - 

TABLO 4:  Özel ve devlet okullarında öğrenim gören 
öğrencilerin New York Postür Değerlendirme Ölçeği 
sonuçlarının karşılaştırılması (%95 güven aralığı).

SS: Standart sapma; X: Ortalama; *= p<0.05, Mann-Whitney U testi ile karşılaştırılması.
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öğrencilerin postürel gelişimlerinin daha iyi olduğu 
sonucu bulunmuştur.29 Ancak, köy ilköğretim okul-
larındaki öğrencilerin postür değerlerinin daha iyi 
olduğunu gösteren çalışmalar da literatürde var-
dır.30,31 Değerlendirilen özel ve devlet okullarında, 
özel okullardaki sınıflarda kullanılan masa, san-
dalye ve ders tahtalarının devlet okullarında kulla-
nılanlara göre, çocukların boy ve kilolarına 
uygunluk açısından daha iyi durumda olduğu göz-
lemlenmiştir. Bu durum, özel ilköğretim okulların-
daki öğrencilerin postürel gelişimlerinin daha iyi 
bulunmasında etken olabileceğini düşündürmekte-
dir. Ayrıca, özel ve devlet okullarında kullanılan 
farklı tip kıyafet seçimi de postür üzerine etkili ola-
bilir. Özel okullarda üniformaların daha sportif pan-
tolon/eşofman ve tişörtten, devlet okullarındaki 
üniformaların ise kız öğrenciler için elbise, erkek-
ler için pantolon ve gömlekten oluştuğu gözlem-
lenmiştir. Daha spor ve rahat kıyafet tercihinde 
bulunan özel okulların ayakkabı seçimi ise spor 
ayakkabıdır, resmi kıyafet zorunluluğu olan devlet 
okullarında ise klasik ayakkabı giyimi de dikkat 
çekmiştir. Yapılan çalışmada, sadece öğrenciler de-
ğerlendirildiğinden okulun fiziki şartları ve kıyafet 
zorunlulukları değerlendirilmemiştir. Bu çalışma-
mızın bir limitasyonudur. Bu özelliklerin de çocuk-
ların fiziksel ve postürel gelişimlerini etkilediği bir 
gerçektir.  

 SONUÇ 

Yapılan çalışmanın sonucunda elde edinilen bulgu-
lardan; özel okullarda öğrenim gören öğrencilerin fi-
ziksel uygunluk ve postürel gelişimlerinin daha iyi 
olduğu sonucuna varılmaktadır.  

Finansal Kaynak 
Bu çalışma sırasında, yapılan araştırma konusu ile ilgili 
doğrudan bağlantısı bulunan herhangi bir ilaç firmasından, tıbbi 
alet, gereç ve malzeme sağlayan ve/veya üreten bir firma veya 
herhangi bir ticari firmadan, çalışmanın değerlendirme 
sürecinde, çalışma ile ilgili verilecek kararı olumsuz etkileyebile-
cek maddi ve/veya manevi herhangi bir destek alınmamıştır. 
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