Neden egzersiz yapmayalim ki?
Basibos dolasmalar ve meraklanmalar geride kaldi, gorev tamamlandi.
Haydi gelin su isi halledelim: Bugln butun esprittelligimle karsinizdayim

ve 23 Dudley Allen Sargent dersini vermeye hazirim.

Gecen sene Baskan Buck beni bu hayirli isin bir parcasi olmam icin davet
ettiginde, beni neden istedigini anlayamamis bir baskasini kastediyor
sanmistim. Aranizda benim bu ise baslamalarina vesile oldugum insanlar
var; Dr. Sparks (Sparks, 2001), Mitchell (Mitchell, 2001), ve Dunn (Dunn,
2001). Meslektaslarindan evvel NAPEHE dersini vermeleri igin teklif
gotirdigim sevgqili arkadaslar ve daha 6nce bu dersi vermis ve baska
profesyonelleri bu dersi vermek icin davet etmis eski baskanlar, simdi bu
isin ortaya cikmasinda harcanan mesainin ve dokulen terin ne kadar cok
oldugunu biliyorum. Sunu durUstce ifade etmeliyim ki bu is gecen yil
uyanik oldugum bGtin zamani kaplanmaya yetti. Ne zaman biraz
dinlenmeye cekilsem aklim hep 2004 Ocak ayinin Clearwate plajina ve
Sargent dersine gitti. Ne anlatacagim? Beni kim dinleyecek? Benim
mesajimi  kim duymak isteyecek? Benim bir mesajjm var mi? Bu
anlattiklarim bir mesaj mi? Ya da bunlar bizim vermek istedigimiz mesajlar
mi? Batun klasik Sargent egitimcileri gibi ilk énce Dr.Sargent’i ve onun
alanimiza yaptigi katkilarn arastirdim. Dudley Allen Sargent hakkinda ne
6grendim? Bu arastirmalarim bu adam hakkinda dnceden bildigimiz ya da
inandigimiz seylerin artmasina/degismesine neden oldu mu? Nasil oldu da
onun vyaptiklart bizim bugln yaptiklarimiza ve benim bugun size
anlatacaklarima katki sagladi? Dudley Allen Sargent hakkinda en bilimsel
ve en kapsamli arastirmay! belki de Bruce L. Bennett yaptli. Michigan
Universitesinde 1947 yilinda yazdi§i yayinlanmamis doktora tezine ek
olarak, Dr. Bennett Sargent hakkinda bildiklerini 1978’de yayinlanan Quest
adli yayinimizin 29. Sayisinda paylasti. “Dudley A. Sargent-Her devrin
adami” isimli makalesinde Dr. Bennett, bugun buyuk hayranlk
duydugumuz bu adami derinlemesine anlamamiza yardimci oldu. Doktor
olmasi ve insan anatomisini bilmesiyle birlikte Sargent, fakultenin bir Gyesi

olarak “beden egitimi” vermenin yollarini aradi. Bu hepimizin tGnvanini



aldiktan sonra yapmak istedigi sey degil mi? Sargent’in o yillarda yapmak
istedikleri buginden baktigimizda ne kadar tanidik degil mi?

Egzersizin bireyin ve dolaysiyla toplumun sagligina katkida bulunacagini
dusunen Sargent 1883'te soyle sdylemistir:

“Zannedildigi gibi kas egzersizleri sadece kaslarimizi gelistirmek icin dedgil,
solunum, dolasim ve sindirim sistemi organlarimizin daha iyi ¢calisabilmesi
icindir. Sadece fiziksel dayanikhligi artirmak icin degil, beynimin daha iyi
calismasini saglamak icindir. Sadece bedensel sagliga kavusmak ve
glzellesmek icin degil, maraz disuncelerden kurtulmak icindir, Gmitsizligin
golgesinden kurtulmak, ruhunuzu dinlendirmek icindir. insanlari saglkli
yasamaktan uzaklastiran hircin, kotu niyetli, yardimseverlikten uzak
insanlarin dunyasinda... bedenin egzersizi aklin egzersizine de yol acacak,
daha saglikli bir ruh ve beden icin bu ikisinin ayrilmaz bir bidtin oldugu
anlasilacagi zamanlar gelecektir”

Sargent’in dile getirdikleri yuzyillar o6ce Hipokrat'in (460377 B.C.)
soylediklerine benzemiyor mu? “Genel anlamda, vucudun fonksiyonel olan
butlin parcalari, eger 6lcullu bir sekilde kullanilirsa ve uygun egzersizlerle
guclendirilirse, kisi daha saglkh olur ve yaslanmasi yavaslar; fakat bu
organlar kullanilmaz, basibos birakilirsa, hastaliga acik hale gelir,
gelisimleri olumsuz etkilenir ve kisi hizla yasanir”

Suphesiz Sargent’in hayatini ve dusuncelerini arastiran baskalarn da
olmustur (Adams, 1991; Brooks, 1981; Gerber, 1971; Hackensmith, 1966;
Leonard1947; Lumpkin, 1994; Massengale & Swanson, 1997; Mechikoff &
Estes, 1998; Park, 1992; Siedentop, 1990; Van Dalen & Bennett, 1971;
Weston, 1962; Wuest & Bucher, 1995; and Ziegler, 1975), ancak Bennett
kisa ve 6z bir bicimde Sargent’in ginimuzidn rénesansinin adami oldugunu

ortaya serebilmistir.

Sorular

Neden egzersiz yapmaliyiz? Ya da daha farkli bir deyisle, neden egzersiz
yapmayalim ki? Bu soruyu cevaplayabilir miyiz? Steinhaus 1934’'de
yayinladigi makalesinde bu soruyu cevaplayabilmis midir? Astrand
1992'de yazdigi makalede? Ruhling 2004'te? Veri nerededir? Toplanan veri



blutin calismalar icin uygun mudur? Genetigin roli nedir? Neden iyiler
erken 0Olur? George Burns ve Bob Hope nasil 100 yasina kadar
yasayabilmislerdir? Hepimiz komedyen mi olmalyiz? Saghkli yasam
gercekten onemli bir rol oynuyor mu yoksa olay sadece genlerden mi
ibaret? Bu gen havuzlar nereden geliyor? Tum bunlar icinde genom
projesinin roli nedir? Biz beden egitimciler olarak bu isin neresinde
duruyoruz? Universiteler bu isin neresinde bulunuyor? Tim bunlar ne
anlama geliyor?

Bu 6gretiyi Sokrates’in su 6gudu takip etti, “O halde sunu sdylemeye ciret
edebilirizz Her kim bedensel ve entellektiel olgunlugun muhtesem
karisimina sahipse ve bunu karakterine yansitabiliyorsa, o gitarin tellerini
konusturan bir muzisyen kadar harmoniktir” . Bu nedenle bizim bugun,
George Mason Universitesindeki Karakter Egitimi sertifika programi disinda
“Karakter Egitimi” adh bir yuksek lisans programimiz var. Goéruyoruz ki,
Buddha ve Sokrates, Sargent'ten 2300 kadar once onun fikirlerinin ve
ideallerinin benzerlerini dile getirmis ve ona hayatini adayacagi calismalari
icin ilham kaynagi olmuslardir. Sargent zamanla daha cok sey 6grenmis,
ve dgrendiklerini dgrencileriyle paylasmistir.

Bu kavramlar Plato’nun yazilarinda oldugundan daha acik bir sekilde ifade
edilebilir miydi? “Hareketsiz kalmak insanoglunu koéreltirken, hareket ve
yontembilimsel bedensel aktivite onu korur”

Hareketsiz yasam ve neden oldugu hastaliklar

Evet, simdi hareketsiz yasam tarzinin birazdan sayacagdim hastaliklara yol
actigini biliyoruz. Basini koroner kalp rahatsizigi ve hipertansiyonun
cektigi Kalp ve damar hastaliklari, kas ve iskelet hastaliklari, bel agrilari,
osteoartirit, osteoporoz, depresyon, kaygi ve duygu durum degisimleri gibi
psikolojik rahatsizliklar, astim, bronsit ve anfizemi de iceren akciger
hastaliklari, meme, kolon, akciger ve prostat gibi kanser tlrleri, metabolik
bozukluklar, asiri kilo ve obezite.

Bugun, duzenli bedensel aktivitenin bu tur hastaliklarin ertelenmesinde ya
da iyilesmesinde 6nemli katkilari oldugunu gosteren cok sayida calisma
mevcut. Bedensel hareketi sinirli olan insanlarin yasam boyu bu saydigim

hastaliklara yakalanma sikliginin daha yuUksek oldugunu gosteren



arastirmalar var. Herophilus’'un bizimle paylastigi su soézleri hatirlayin,
“Saglik olmadiginda, bilgelik kendini gosteremez, sanat gérinmez olur,
guc kaybolur, zenginlik anlamsizlasir ve yasam anlamini yitiriverir” Biz
kendi beyin gucumuzun kurbanlari miyiz? Gunluk hayatimizi yakindan
etkileyen teknolojik gelismelere bir bakin, kiyafetlerimizde 6énce digmeleri
kullandik, sonra fermuar simdi ise cirt cirtlari kullaniyoruz. Yemegimizi
hazirlarken, ocak ve dudukllu tencere kullaniyorduk simdi daha cok mikro
dalga firinlarimizi kullaniyoruz. Kiyafetlerimiz temizlerken, camasir tahtasi
ve camasir ipi kullaniyorduk, sonra merdaneli makinelere, oradan otomatik
makinelere ve kurutuculara gectik. iletisim kurmak icin, kagit kalemden,
daktiloya ve simdi de bizim icin yazim ve dilbilgisi hatalarini duzelten word
uygulamasina gectik. Hesap yapmak icin abakusten, hesap makinesi ve
simdi bilgisayara... Peki ya buginiin telefonlarina ne demeli? Ulkemizde
mektuptan, Federal Express ve e-mail’e gecise sahit olduk.

Litfen not edin dinyanin en otomatiklesmis mutfagi yolda. Su alintiy
paylasmakta fayda goruyorum “Subat 1999'da, bir elektronik markasi olan
Philips gelecegin bilgisayar donanimh mutfaginin bir prototipini yapti,
tlrindn en sofistike érnegi, bulasiklan temizleyen ve yerlerine yerlestiren,
yiyecekleri gerekli sicaklikta ve taze tutan, her an hazirda sicak su
bulunduran, icinde yemek tariflerinin bulundugu elektronik bir gdstergesi
bulunan bir ocagi olan, sesli komutlari alan, sahibinin sesini taniyip aldigi
komutlan yerine getiren bir 6nligu bulunan, saraplarin barkodunu
okuyarak yilini ve turunu anlayip ona gore ayri ayri sicakliklarda saklayan
bir dolabi olan tglncl milenyumun mutfagi...”

Aslinda yapabiliyor olduklarimizin yerini alan ve hayatimizi “hizlandiran”
bu aletleri kullanmaya bu kadar hevesli oldukca “yavasliyoruz”, hatta
“duruyoruz”. Evet, hazir yemegimizi mikrodalgada cabucak isittik. Ama
patatesleri, havuclar soyduk mu? Gémlegimizin digmelerini ilikleyip sonra
onlari acmak yerine cirt cirt kullanmayr mi tercih ediyoruz? Kalemi elimize
aliyor muyuz? Yoksa kolayca parmaklarimizi  klavyenin Uzerinde
gezdirmeyi mi tercih ediyoruz? Telefonun tuslarina basarak mi ceviriyoruz
numaralarn? Yoksa ekrana hafifce dokunarak mi? Artik gunlik hayatimizin

parcasi olan aktiviteleri 6nceden oldugu gibi bedensel glic harcayarak



yapmamiz gerekmiyor. Ama bu hareketsizligimizin yeterli oranda telafisi
olmali

Gelin hareketsiz yasam tarzinin neden oldugu hastaliklari bir defa daha
listeleyelim. Latfen oOlumlerin %48’inin tercih ettigimiz yasam tarzi ile
alakali oldugunun farkinda olun. Dr. Arthur H Steinhaus ilk defa 1934
yilinda “neden egzersiz?” sorusunu sordu. O donemde bircok Amerikalinin
hali hazirda egzersiz bilincinin var oldugunu sdylemisti. Bedensel aktivite
icinde bulunmalarinin nedenleri bugunkinden farksizdi: guclu olmak,
dayanikhlklarini artirmak, vicutlarindaki yag dengesini ayarlamak (kimileri
icin kilo vermek kimileri icinse almak), hastaliklardan korunmak ve saglikli
kalmak. Ama su celiskiyi fark etmek lazim: Egzersiz yaparsiniz ve birden
olursinuz ya da egzersiz yaparsiniz ve omrunuz uzar-bu verilerle yukarida
soylediklerimizi iddia edebilir miyiz? Ya da elimizde boyle veriler mevcut
mu? Ve daha da onemlisi egzersiz yaparsiniz ve bedeninizi gelistirirken
keyif de alirsiniz

Hayatimin 34 yilini bedensel aktivitenin insan vucudu uzerindeki fizyolojik
etkilerini  arastirmaya  harcadim. Egitimim  esnasinda  Michigan
Universitesinde Dr. Steinhaus altinda calisma firsatim oldu. Gercek- atan
bir kalbin ne kadar glcli oldugunu gobstermek icin Dr. Steinheis bizi
anestezi altindaki hastanin bulundugu fizyoloji laboratuarina goéturdu.
Hasta bir kopekti ve gogus kafesi ve diyaframi arasinda dikkatli bir delik
acllmisti. Bu sayede elimi o bosluga sokup atan kalbi avcumuzun icine
alabildik! O ne guc¢! O ne dayanikhlik! Dr. Steinhaus, kalbin 24 saat
boyunca harcadigi performans bir makineye aktarilabilseydi, bu makine
yaklasik 25 ton komura kazabilirdi. Bu durumda, bir atletin kalbinin cok
daha fazla is yapabilecegini biliyoruz. Cinklu bu atletin kalbi hareketsiz
yasam tarzini benimseyen arkadasininkinden cok daha verimli! Kalbi
guclendirmek ile ilgili calismalar arttikca, kalbin ve ona baglh damarlarin
nasil ve neden hastalandigina dair sorular artmaya basladi. Bu 20. ve 21.
yuzyllin  6onemli ikilemlerinden bir tanesidir. Nasil oluyor da kalp
hastaliklarina  yakalaniyoruz? Egzersizin bu hastaliklarin  etkisini

azaltmadaki rolu ne olabilir?



20. ylzyildan 21. ylUzyilla ¢cok sey degisti. Bundan 100 6nce ginumuzin
onemli bir kismini islerimizi halletmek Uzere fiziksel aktivite yaparak
geciriyorduk ve bulasici hastaliklardan dolay! o6luyorduk. Bugun hareket
etmekte isteksiz, uzun yasamak hususunda ise cok istekliyiz ve kronik
dejeneratif hastalilardan dliyoruz. Onceden bu élimlerin nedenini anliyor,
antibiyotigi ya da gerekli ilacini buluyor, hastaligin 6nline gecebiliyorduk.
Ama simdilerde kanserin ve kalp rahatsizliklarinin tek bir nedenden
kaynaklanmadigini biliyoruz. Bu rahatsizliklar risk faktérlerinin ¢ogunun
bulundugu yerde ortaya cikiyor. Bizim bu risk faktorlerin etkisini azaltmada
ne gibi bir roliumuz olabilir? Bedensel egzersizin tum bunlarla bir ilgisi

olabilir mi?

Simdi gelin koroner kalp rahatsizligi ile iliskili olan risk faktorlerini
inceleyelim.
Birincil risk faktorleri asagidakileri icerir :
Yas: 30 yasindan daha yasli olanlardaki risk,
Cinsiyet: Erkekler kadinlardan daha fazla risk altindadir,
Hipertansiyon: Dinlenme anindaki tansiyon 140/90 mm Hg olmali,
Hiperlipidemi:
Kolesterol: Toplam kolesterol 200 mg/dl’ de fazla olmamali,
Trigliserid: en buyutk degeri 150 mg/dl
Sigara icenlerde: Gunde 10/20 sigara icenlerde,

Fiziksel hareketsizlik: Sedanter yasam tarzi (haftada en az 100 dakika
egzersiz yapiimal)

ikincil risk faktérleri asagidakileri icerir:

Kalitim: Erken kalp krizi



Obezite: % 25 yagdan daha bUyuk erkeklerde, % 30 yagdan daha blyuk
kadinlarda

Stres: Tip A davranis éruntusu

Diabetes Mellitus ve Asemptomatik Hiperglisemi: Kan sekeri orani 100-110
ml/dl..

Arastirmacilar, son 40 yil icin bu risk faktorlerinin azaltilmasi konusunda bir
egitim programinin etkisini belirlemek icin bir girisimde bulunup egzersiz
deneyler tasarlamislardir. Ancak, dikkatle incelendiginde cesitli kalici risk
faktorleri oldugunu da belirtiyor. Kalici risk faktorleri yas, cinsiyet, kalitim,

ve diabetes mellitusa baghdir.

Gecici olarak tanimlanan risk faktérleri incelendiginde, asagidaki listede
bulunur: ylksek tansiyon, ylksek kan yaglar (kolesterol ve trigliserid
dahil), yuksek kan sekeri, sigara, obezite, stres ve Amerikan tipi hareketsiz
yasam tarzi. YuUksek tansiyon, yuksek kolesterol, sigara ve hareketsiz
yasam tarzi icin, her 2.0 bir rolatif risk (Caspersen, 1987) oldugunu
unutmayin. Yani bu risk faktorlerinin hicbiri yoktur ve sadece bu risk
faktorlerinden biri olan bir bireyin kendisini bir bireyle karsilastirirsa, risk
faktorlerinden biri olan kisi digerinden kalp krizi olmasi riski iki kat daha
fazla oldugu anlamina gelir. Birisinde hem yUksek tansiyon hem de yuksek
kolesterol varsa etkisi nedir? Bu veriler 1987 yilinda yayinlandi ve cok az
saylda ABD vatandasi yuksek kan basinci (% 10), yuksek kolesterol (% 10),
ya da sigara icen (% 18). Ama onemli olcude, ABD'de yetiskin nufusun%
59 sedanter kabul edildi. ‘Saglikli insanlar 2000’ (Mason McGinnis, 1990),
‘Saglikli insanlar 2010’ (ispanya Franklar, 2001) ve diger ulusal raporlar.
Ve ben tekrar soruyorum, neden egzersiz yapmaliyiz?

Egzersiz Etkileri

Veriler tam olarak ne anlama geliyor? Yayin sonuclar (Blair, Kohl, Gordon,
Paffenbarger, 1992) gosteriyor ki aktivite ve fitness seviyesi artisi
olanlarda olum veya hastalik riski dusmustur. (s. 117). Sadece yas, aile

OykUsu, obezite duzeyleri, koroner kalp hastaligi, diyabet, ylUksek kan



basinci (Blair, Kohl, Barlow Gibbons, 1991), yuksek kolesterol, bel agrisi ve
osteoporoz riskini artirmak icin gosterilmistir. (Heyward, 2002). Fiziksel
olarak inaktif deneklere gore Berlin ve Colditz (1990), kalp krizi dusuk
insidansi var ve goérinidse gbre daha gec¢ bir yasta kalp hastaligi gelisir.
Simdi yetiskin nufusun% 25'inden fazlasini (Storer Ruhling, 1981 Amerikan
Kalp Dernegi, 1999) esansiyel hipertansiyon hastasi oldugu biliniyor.
Yuksek tansiyon ve egzersiz arasinda hem erkek hem de kadinlarda ters
bir iliski vardir. (Fagard, 1999). Ayrica, maksimum oksijen tuketimi, hem
sistolik ve diyastolik kan basincinda% 40 ila% 60 hipertansiflerde yaklasik
10 mmHg (Heyward, 2002) ile azaltilabilir.

Simdi egzersizin kolesterol nasil etkiledigini biliyor musunuz? Duzenli
egzersizin toplam kolesteroll distrdugu ve gecici kolesterol fraksiyonlarini
etkiledigi  gosterilmistir:  didsuk  yogunluklu lipoprotein  kolesterol
(LDL-kolesterol) seviyesi azalir ise yuksek yogunluklu lipoprotein kolesterol
(HDL-kolesterol) duzeyleri artmis.

Kas kuvveti
Kas egzersizi sadece kasi gelistirmek icin degil.

Cesitli araciligiyla Astrand ve arkadaslan tarafindan o6zetlenmistir son
arastirma raporlari. Yillardir dayanim gelisimi ile ilgili bir tartisma olmustur:
Bu hipertrofisi veya bireysel kas liflerinin hiperplazisi nedeniyle meydana
gelir? Kas liflerinin sirasiyla, boyut ya da sayisinin artmasi mi? Ozellikle
bazi hayvan calismalari, Gonyea tarafindan tamamlanmis olanlara ragmen
(1980); Gonyea, Sale, Gonyea ve Mikesky (1986); ve Ho ve ark. (1980).
Dikkatle fiziksel uygunluk cesitli bilesenlerini incelerken, biz bu gucl
piramidinin tabaninda yattigini biliyoruz.

Sayisiz calismalar ile cesitli olarak, dudzenli yapilan egzersizin, kalbi
kuvvetlendirir oldugu godsterilmistir. (Astrand ve ark., 2003). Kalbin bu
guclendirmesi oncelikle bireyin istirahat halindeki kalp hizini, elverissiz
bireyin istirahat halindeki kalp hizina goére daha yavas oldugunu
gosteriyor. Bu olgu, uygun kisi vicudana dusuk fizyolojik maliyetle

submaksimal egzersiz ile tasir. Onerilen mekanizmaya uyariimis



parasempatik sinir sistemi (10. kranyal sinir, Vagus etkileyen) ya da
sempatik sinir sisteminin bir azalma stimulasyonu kalbi hizlandirici
olmasidir (Wilmore & Costill, 2004). Ne olursa olsun mekanizmasinin,
dlsUk kalp hizi ile koymak daha buyUk bir kardiyak ¢ikisi oldugu ve bu
nedenle daha blylUk bir fiziksel calisma yetenegi atim hacmi bir birlikte

artis oldugunu biliyorum. Sargent hakhydi!
Akciger
Solunum organlarinin fonksiyonel kapasitesini artirmak icin

Baslikli tartismali bir calismada ‘Akciger egzersiz icin insa edilmistir’
Dempsey (1986) cogu durumlarda, akcigerlerin egzersiz performansi
kisitlamak icin sinirlayici faktor olmadigini savundu; Ancak, yiksek egitimli
sporcularin nadir durumlarda, tersi dogru olabilir. Sargent akcigerlerin
daha iyi egitim kosullarina da uyumlu olduguna inaniyordu. Bununla
birlikte, birkac calismalarda, uygun bir aerobik egitim programi takip eden
tekrar tekrar gosterilmistir, hem erkek hem de (Bachman Horvath, 1968)
ve kadinlarda (Cordain Ruhling, 1985), akciger kapasitesinde herhangi bir
degisiklikle dususler ile birlikte vital kapasite onemli (p &lt;.05) artis
yasadi. Onlarin fizyolojik 6zelligi ile birlestiginde Akcigerlerin anatomisi
bunlarin cogu durumda egzersizin performansi kisitlamaz bir organi haline
getiriyor. Sargent yine hakliydi!

Mide-bagirsak Sistemi
beslenme organlarin fonksiyonel kapasitesini artirmak icin

Sargent burada hipotezin yorumlanmasinda bazi enlem kullanarak,
egzersiz ile, diski gecis zamani azalir ve bu nedenle kolon kanseri insidansi
azaltilir. (Cordain, Latin, & Behnke, 1986; Willett, Stampfer, Colditz,
Rosner, & Speizer, 1990). Bu, egzersiz ve uygun bir uyku ve dinlenme ile
yeterli hidrasyon saglayan beslenme ses ve dengeli o6gunler ile
vucudumuzun (Spiegel, Leproult, & Van Cauter, 1999), Ne olursa olsun
Baskan Bush olsun ya da olmasin, bilimsel bir bakis acisiyla ve

onkologlarin yazilarindan biliyorumki yuksek lifli gidalarin diski gecis



suresini hizlandirmasinda yardimci olduklarint ve bodylece kolon kanseri

sikligini azaltabilir. Sargent yine hakliydi.
Beyin
beynin calisma gucunid artirmak icin

1984 yilinda yayinlanan Bizim seminal kagit, Dustman, ben ve digerleri
55-70 yas arasi kadin ve erkeklerin duzenli olarak haftada bir-t¢ gun, dort
ayhk bir ylriyds programinda kademeli olarak artirilmasi oldugunu
gosterdi. Bir telemetered kalp hizi cihaz tarafindan izlenen egzersiz
yogunlugu, programi sonrasinda egzersizin bireylerde (Steinhaus ve ark.,
1990) beynin isleyisi gozlendi.

Baska bir kagit (Dustman ve ark., 1990), noéropsikolojik bazi, kesitsel bir

arastirma tasarimi ile, egzersizin bir omur boyu etkileri incelenmistir..

Kaynak: Robert O. Ruhling (2004). Why Not Exercise?. QUEST, 56,
208-225






