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Amaç: Bu çalışmada, üniversite öğretim elemanlarında düzenli yapılan egzersizlerin boyun ağrısı ve uyku kalitesi üzerindeki 
etkisini değerlendirmek amaçlandı. 
Yöntem: Mart-Ağustos 2023 tarihleri arasında yürütülen çalışmaya, 64 gönüllü akademisyen dahil edildi. Katılımcılar Eğitim 
Grubu (EG, n=32) ve Kontrol Grubu (KG, n=32) olarak ayrıldı. EG'ye haftada en az üç gün ve 12 hafta boyunca düzenli egzersiz 
yapması için egzersiz broşürü verildi. KG'ye müdahale edilmedi; çalışma sonunda egzersiz rehberliği sunuldu. Veriler Demografik 
Bilgi Formu, Boyun Ağrı ve Disabilite Skoru (BADS) ve Pittsburgh Uyku Kalite İndeksi (PUKİ) kullanılarak toplandı. Ölçekler çalışma 
öncesi ve 12 haftalık süre sonunda ön-test ve son-test olarak uygulandı. 
Bulgular: Çalışma öncesinde EG ve KG'nin BADS ve PUKİ ön-test puanları ile demografik özellikleri benzerdi (p>0,05). Çalışma 
sonunda EG'de BADS puanlarında istatistiksel olarak anlamlı iyileşme saptandı (ön-test: 30,00±15,25; son-test: 19,65±13,51; 
p=0,006). EG'de PUKİ puanlarında iyileşme eğilimi gözlemlendi ancak bu değişim istatistiksel olarak anlamlı değildi (ön-test: 
5,37±2,68; son-test: 4,65±2,07; p=0,235). KG'de BADS (p=0,262) ve PUKİ (p=0,598) puanlarında anlamlı değişim 
gözlenmedi. Gruplar arası son-test karşılaştırmalarında hem BADS (p<0,001) hem de PUKİ (p=0,041) puanları açısından EG 
lehine anlamlı fark saptandı. 
Sonuç: Üniversite öğretim elemanlarında hafif şiddette ve düzenli yapılan egzersizlerin boyun ağrısını azaltmada etkili olduğu ve 
uyku kalitesini destekleyici etki gösterebileceği sonucuna varıldı. 
Anahtar Kelimeler: Egzersiz, Boyun Ağrısı, Uyku, Öğretim Elemanları. 
 
 

Purpose: This study aimed to evaluate the effect of regular exercise on neck pain and sleep quality among university teaching 
staff. 
Methods: The study was conducted between March and August 2023 and included 64 volunteer academics. Participants were 
divided into an intervention group (IG, n=32) and a control group (CG, n=32). The IG received an exercise brochure and was 
instructed to perform regular exercises at least three days per week for 12 weeks. No intervention was applied to the CG; exercise 
guidance was provided at the end of the study. Data were collected using the Demographic Information Form, the Neck Pain and 
Disability Scale (NPDS), and the Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI). Scales were administered as pre-test and post-test before 
and after the 12-week intervention period. 
Results: Before the intervention, the IG and CG were similar in demographic characteristics and baseline NPDS and PSQI scores 
(p>0.05). At the end of the study, a statistically significant improvement was observed in NPDS scores in the IG (pre-test: 
30.00±15.25; post-test: 19.65±13.51; p=0.006). A trend toward improvement was observed in PSQI scores in the IG; however, 
this change was not statistically significant (pre-test: 5.37±2.68; post-test: 4.65±2.07; p=0.235). No significant changes were 
observed in NPDS (p=0.262) or PSQI (p=0.598) scores in the CG. Between-group comparisons of post-test scores revealed 
significant differences in favor of the IG for both NPDS (p<0.001) and PSQI (p=0.041). 
Conclusion: It was concluded that regular, mild-intensity exercise is effective in reducing neck pain and may have a supportive 
effect on sleep quality among university teaching staff. 
Keywords: Exercise, Neck Pain, Sleep, Faculty. 
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GİRİŞ 
 
Masa başı çalışma sürelerinin artması, 

uzun süreli oturma ve bilgisayar kullanımı, 
boyun ağrısını en yaygın kas-iskelet sistemi 
sorunlarından biri haline getirmiştir.1 
Günümüzde özellikle akademisyenler, ofis 
çalışanları ve diğer masa başı meslek 
gruplarında boyun, sırt ve omuz bölgelerinde 
ağrıların oldukça yaygın olduğu görülmektedir. 
Bu durumun başlıca nedenleri ergonomik 
yetersizlikler ve fiziksel aktivite eksikliğidir.2,3 
Hareketsizlik ve uygun olmayan çalışma 
pozisyonları, kas-iskelet sisteminde ciddi 
sorunlara yol açarak özellikle boyun ağrılarının 
artmasına neden olmaktadır. 

Boyun ağrısı yalnızca fiziksel bir 
rahatsızlık olmayıp, aynı zamanda iş 
performansını düşüren, günlük yaşam 
kalitesini olumsuz etkileyen ve uyku düzenini 
bozan önemli bir sağlık sorunudur.4 Düşük uyku 
kalitesi, ağrı eşiğini azaltarak kaslarda 
gerginliği artırabilir ve boyun ağrısını daha da 
şiddetlendirebilir.5 Bu durum, bireylerin hem 
fiziksel hem de psikolojik iyilik halini tehdit 
ederek yaşam kalitesini belirgin biçimde 
düşürmektedir.6 Literatürde, uzun süreli boyun 
ağrısı yaşayan bireylerde uyku bozukluklarının 
sık görüldüğü ve bu iki durumun birbirini 
olumsuz etkilediği vurgulanmaktadır.5,7 

Uyku, sağlık ve yaşam kalitesi açısından 
kritik bir süreçtir. Yetersiz veya kalitesiz uyku, 
kas-iskelet sistemi rahatsızlıklarıyla doğrudan 
ilişkili olup ağrı algısını artırmakta, kasların 
gevşemesini ve iyileşme sürecini 
engelleyebilmektedir.7,8 Bu nedenle boyun 
ağrısının yönetiminde ve uyku kalitesinin 
iyileştirilmesinde etkili müdahaleler 
gerekmektedir. 

Araştırmalar, boyun ve omuz kaslarını 
güçlendiren egzersizlerin kas dayanıklılığını 
artırarak ağrıyı azalttığını ve postüral 
stabiliteyi geliştirdiğini ortaya koymuştur.9 
Uyku ve egzersiz ise karşılıklı olarak birbirini 
etkileyen karmaşık fizyolojik ve psikolojik 
süreçlerdir. Düzenli hafif ve orta düzeyde 
fiziksel aktivitelerin uyku kalitesini artırdığı; 
buna karşın yüksek yoğunluklu ve performans 
odaklı egzersizlerin fizyolojik stres yanıtlarını 
yükselterek uyku kalitesini olumsuz 
etkileyebileceği bildirilmiştir.10 

Egzersiz, kas kuvvetini artırması, postür 

bozukluklarını düzeltmesi, kas gerginliğini 
azaltması ve genel fiziksel sağlığı iyileştirmesi 
bakımından önemli bir strateji olarak 
değerlendirilmektedir.11 Özellikle boyun 
bölgesine yönelik egzersiz programlarının 
kasları güçlendirdiği, ağrıyı azalttığı ve yaşam 
kalitesini artırdığı pek çok çalışmada rapor 
edilmiştir.12,13 Ayrıca düzenli egzersiz yalnızca 
fiziksel rahatsızlıkların giderilmesine değil, 
psikolojik iyilik halinin desteklenmesine de 
katkı sağlamaktadır. 

Literatür; düzenli egzersizin kas 
gerginliğini azalttığını, postür bozukluklarını 
düzelttiğini, ağrıyı hafiflettiğini ve aynı 
zamanda stres düzeylerini azaltarak uyku 
süresi ile kalitesini artırdığını 
göstermektedir.13,14 Bu nedenle egzersiz, boyun 
ağrısının yönetiminde ve uyku kalitesinin 
artırılmasında etkili bir yöntem olarak öne 
çıkmaktadır. 

Literatürde egzersizin boyun ağrısı ve uyku 
kalitesi üzerindeki etkilerini inceleyen 
çalışmalar bulunmasına rağmen, akademik 
personel üzerinde yürütülen müdahale 
çalışmalarının sayısı sınırlıdır. Özellikle 
öğretim elemanlarında düzenli ofis 
egzersizlerinin boyun ağrısı ve uyku kalitesi 
üzerindeki etkisini birlikte değerlendiren 
çalışmalar yetersizdir. Bu nedenle bu 
çalışmada; öğretim elemanlarında 12 haftalık 
düzenli egzersiz programının boyun ağrısı ve 
uyku kalitesi üzerine etkilerinin 
değerlendirilmesi amaçlanmıştır. Çalışmanın 
hipotezi; düzenli egzersiz uygulamalarının 
boyun ağrısını azaltacağı ve uyku kalitesini 
iyileştireceği yönündedir. 

 
YÖNTEM 

 
Çalışma tasarımı 
Çalışmada ön-test son-test, egzersiz 

uygulaması içeren ve gönüllü katılımcılardan 
oluşan yarı deneysel araştırma tasarımı 
kullanıldı. Mart-Ağustos 2023 tarihleri 
arasında yürütülen çalışmada tüm katılımcılara 
araştırma hakkında bilgi verildi ve yazılı 
bilgilendirilmiş gönüllü onamları alındı. 

Katılımcılar 
Çalışma örneklemi 64 öğretim 

elemanından oluşturuldu. Eğitim Grubu (EG), 
İstanbul Okan Üniversitesi Meslek 
Yüksekokulunda; Kontrol Grubu (KG), Şişli 
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Meslek Yüksekokulunda çalışan öğretim 
elemanlarından oluşturuldu. EG'ye broşür 
tabanlı egzersiz programı verildi. KG'ye 
müdahale edilmedi; çalışma sonunda egzersiz 
rehberliği sunuldu (Şekil 1). 

Dahil edilme kriterleri 
Araştırmaya, aktif olarak görev yapan, 

çalışmaya gönüllü olarak katılmayı kabul eden 
ve veri toplama sürecini tamamlayan öğretim 
elemanları dahil edildi. Katılımcıların 
çalışmaya alınmasında boyun ağrısı varlığı bir 
dahil edilme kriteri olarak aranmadı. 

Dışlanma kriterleri 
Veri toplama formlarını eksik dolduran 

veya çalışma sürecini tamamlamayan 
katılımcılar değerlendirme dışı bırakıldı. 

Değerlendirme 
Demografik Bilgi Formu: Katılımcıların yaş, 
çalışma yılı, cinsiyet, masa başı geçirdikleri süre 
ve egzersiz yapma alışkanlıkları demografik 
bilgi formu ile alındı. 
Ağrı Değerlendirmesi: Boyun ağrısı, Türkçe 
geçerlik ve güvenirlik çalışması yapılmış, Boyun 
Ağrı Disabilite Skoru (BADS) ölçeği 
kullanılarak değerlendirildi. BADS, bireylerin 
boyun ağrısı şiddetini değerlendirmek amacıyla 
geliştirilmiş, toplam 20 maddeden oluşan bir 
ölçüm aracıdır.15 Bu ölçek; ağrının günlük 
yaşam aktiviteleri üzerindeki sosyal ve 
fonksiyonel etkilerini, aynı zamanda duygusal 
faktörlerle olan ilişkisini kapsamlı biçimde 
analiz etmektedir. Her madde 0 (hiç ağrı yok) ile 
5 (en şiddetli ağrı) arasında derecelendirilmekte 
olup toplam puan 0 ile 100 arasında 
değişmektedir. Daha yüksek skorlar daha 
yoğun boyun ağrısına işaret etmektedir. 
Uyku Kalitesinin Değerlendirilmesi: Uyku 
kalitesi, Pittsburgh Uyku Kalite İndeksi (PUKİ) 
kullanılarak değerlendirildi. PUKİ, bireylerin 
son bir aylık dönemdeki uyku durumlarını 
değerlendiren, toplam 24 sorudan oluşan bir 
ölçektir.16 Puanlamada 18 madde esas 
alınmakta ve bu maddeler yedi alt bileşen 
altında toplanmaktadır: öznel uyku kalitesi, 
uykuya dalma süresi, toplam uyku süresi, 
alışılmış uyku etkinliği, uyku bozuklukları, 
uyku ilacı kullanımı ve gündüz işlevselliğinde 
bozulma. Her bileşen 0-3 arasında 
puanlanmakta olup toplam puan 0-21 arasında 
değişmektedir. Toplam puanın 5'in üzerinde 
olması düşük uyku kalitesine işaret etmektedir. 
Egzersiz Uygulaması 

EG'ye egzersizlerin görselleri ve uygulama 

açıklamalarını içeren altı sayfalık bir egzersiz 
broşürü verildi. Şekil 2'de broşürde yer alan 
egzersizlerden bir örnek sunuldu (Şekil 2). 
Broşürde boyun, sırt, üst ekstremite ve alt 
ekstremite kas gruplarına yönelik germe ve 
kuvvetlendirme egzersizlerinden oluşan toplam 
24 egzersiz yer aldı. Egzersiz programı, ofis 
ortamında ekipman gerektirmeden 
uygulanabilecek şekilde planlandı. Egzersiz 
broşürü ek materyal olarak sunuldu. 
Katılımcıların haftada en az üç gün egzersiz 
yapmaları istendi. Her seansta broşürden beş 
egzersiz uygulandı; egzersizler genel olarak 10 
tekrar şeklinde gerçekleştirildi. Germe 
egzersizlerinde pozisyonun yaklaşık 5 saniye 
korunması önerildi. Yüksek yoğunluklu veya 
ilerleyici yüklenme (progresyon) yaklaşımı 
kullanılmadı. Her iki haftada bir aynı kas 
gruplarını hedefleyen eşdeğer egzersizlerle 
program güncellenerek toplam 12 haftalık 
uygulama süreci tamamlandı. Egzersizlerin 
şiddeti, katılımcıların günlük yaşam 
aktivitelerini aksatmadan sürdürebilecekleri 
hafif düzeyde olacak biçimde belirlendi. 
Her egzersiz seansının sonunda diyafragmatik 
solunum egzersizi uygulanması önerildi. 
Katılımcılardan burundan derin nefes alıp 
ağızdan yavaşça vermeleri ve bu uygulamayı 10 
tekrar şeklinde gerçekleştirmeleri istendi. 
Katılımcıların egzersiz programına uyumu 
belirli aralıklarla yapılan sözlü geri bildirimler 
ve katılımcı beyanları doğrultusunda 
değerlendirildi. Egzersiz uyumu, egzersiz 
günlüğü veya dijital takip sistemi gibi objektif 
bir yöntemle izlenmedi; bu durum çalışmanın 
sınırlılıklarından biri olarak kabul 
edilmektedir. 

İstatistiksel analiz 
Veriler IBM SPSS Statistics 23.0 

programında analiz edildi. Verilerin normal 
dağılıma uygunluğu Shapiro-Wilk testi ile 
değerlendirildi. Tanımlayıcı veriler 
ortalama±standart sapma (X±SS) ve sayı (%) 
olarak sunuldu. Grup içi karşılaştırmalarda 
Eşleştirilmiş Örneklem t testi, gruplar arası 
karşılaştırmalarda Bağımsız Örneklem t testi 
kullanıldı. Örneklem büyüklüğü; 0,05 hata payı, 
0,80 güç ve orta düzeyde etki büyüklüğü 
(Cohen's d=0,50) baz alınarak G-Power analizi 
ile hesaplandı ve grup başına en az 30 katılımcı 
olduğu belirlendi.17 İstatistiksel anlamlılık 
düzeyi p<0,05 olarak kabul edildi.18 
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Şekil 1. Çalışmanın akış diyagramı. 
 
 
 
 

 
Şekil 2. Egzersiz broşüründen örnek bir egzersiz. 
 
 
 
 
 

BULGULAR 
 
EG ve KG'nin yaş ortalamaları sırasıyla 

37,41±7,81 yıl ve 37,72±7,60 yıl olup gruplar 
arasında istatistiksel olarak anlamlı fark 
bulunmadı (p=0,494). Cinsiyet, çalışma yılı, 
egzersiz alışkanlığı ve masa başı çalışma 
süreleri açısından da gruplar benzerdi (p>0,05) 
(Tablo 1). 

EG'de BADS puanı ön-testten 
(30,00±15,25) son-teste (19,65±13,51) 
istatistiksel olarak anlamlı düzeyde geriledi 
(p=0,006). PUKİ puanı ise 5,37±2,68'den 

4,65±2,07'ye düştü; ancak bu değişim 
istatistiksel olarak anlamlı değildi (p=0,235). 

KG'de BADS puanı 31,34±24,18'den 
38,15±23,94'e yükselme eğilimi gösterdi; PUKİ 
puanı ise 5,90±3,65'ten 6,43±4,32'ye çıkma 
eğilimi gösterdi. Her iki değişim de istatistiksel 
olarak anlamlı değildi (sırasıyla p=0,262 ve 
p=0,598). 

Gruplar arası son-test 
karşılaştırmalarında BADS (t=-3,806; p<0,001) 
ve PUKİ (t=-2,101; p=0,041) puanları açısından 
EG lehine istatistiksel olarak anlamlı fark 
bulundu (Tablo 2). 
 

Boyun yan grup kaslarını germe. 
Başınız sağa ve sola doğru eğiniz. Eğdiğiniz tarafta, 
elinizle başınızı hafifçe çekerek germe uygulayınız. 5’e 
kadar sayıp gevşeyerek başınızı tekrar orta hatta alınız. 
Hareketi her bir yöne 10 tekrarlı yapınız. 
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Tablo 1. Katılımcıların demografik özellikleri. 
 

  Eğitim Grubu  Kontrol Grubu  
 X±SD X±SD p 

Yaş (yıl) 37,41±7,81 37,72±7,60 0,494 
 n (%) n (%)  

Cinsiyet      
Kadın 18 (56) 18 (56) 1,000 Erkek 14 (44) 14 (44) 

Çalışma yılı      
3-5 yıl 8 (25) 6 (19) 

0,819 6-8 yıl 8 (25) 7 (22) 
9-11 yıl 7 (22) 5 (16) 
>11 yıl 9 (28) 14 (44) 

Egzersiz alışkanlığı      
Evet 9 (28) 8 (25) 0,579 Hayır 23 (72) 24 (75) 

Masa başı çalışma süresi (saat)      
<5 saat 9 (28) 14 (44) 0,549 ≥5 saat 23 (72) 18 (56) 

    
 
 

 
 
Tablo 2. Eğitim ve Kontrol gruplarının egzersiz öncesi ve sonrası değerlendirme parametrelerinin grup içi ve gruplar arası 
karşılaştırılması. 
 

  Eğitim Grubu  Kontrol Grubu  
 X±SD X±SD p 

Boyun Ağrı ve Disabilite Skoru  (BADS)    
Ön-test 30,00±15,25 31,34±24,18 <0,001 Son-test 19,65±13,51 38,15±23,94 
Grup içi p değeri 0,006* 0,262  

Pittsburgh Uyku Kalite İndeksi (PUKI)    
Ön-test 5,37±2,68 5,90±3,65 0,041* Son-test 4,65±2,07 6,43±4,32 
Grup içi p değeri 0,235 0,598  

*p<0,01.    
 

 
 
 

TARTIŞMA 
 
Bu çalışmada öğretim elemanlarında 

uygulanan 12 haftalık egzersiz programının 
BADS puanlarında anlamlı bir iyileşme 
sağladığı (p=0,006), PUKİ puanlarında ise 
istatistiksel olarak anlamlı olmasa da olumlu 
bir eğilim oluşturduğu görüldü. Gruplar arası 
son-test karşılaştırmasında hem BADS hem de 
PUKİ açısından EG lehine anlamlı fark 
saptandı. 

Bilgisayar kullanımı, masa başı 
çalışanlarının verimliliğini artırırken kas-

iskelet sistemi sorunları başta olmak üzere 
çeşitli sağlık sorunlarına zemin 
hazırlamaktadır.19 Meaza vd.'nin çalışmasında 
akademisyenlerde kas-iskelet sistemi 
rahatsızlıkları incelendiğinde, en yüksek 
yaygınlığın %41,5 ile boyun bölgesindeki ağrı ve 
hareket kısıtlılığı olduğu tespit edilmiştir.20 

Bu çalışmada elde edilen bulgular, masa 
başı çalışan bireylerde düzenli egzersizin boyun 
ağrısı üzerindeki etkilerini inceleyen literatürle 
uyum gösterdi. EG'de BADS değerlerinde 
saptanan anlamlı iyileşme (p<0,05), egzersizin 
boyun ağrısını azaltmada etkili bir müdahale 
yöntemi olduğunu ortaya koyan önceki 
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araştırmalarla paralellik taşımaktadır.21 
Brezilya'da gerçekleştirilen bir çalışmada 
üniversite akademisyenlerinin %54'ünde bel, 
%45,2'sinde boyun ve %23,8'inde omuz ile el 
bileği bölgesinde kas-iskelet sistemi 
rahatsızlıkları rapor edilmiştir.22 Bu veriler, 
boyun ağrısının akademik personel arasındaki 
yaygınlığını doğrulamakta ve çalışmamızın 
hedef kitlesini desteklemektedir. 

Yurdalan ve Ünlüoğlu tarafından 
yürütülen çalışmada, ev ofisinde ve masa başı 
çalışan bireylere dört hafta boyunca günde dört 
kez, haftada beş gün uygulanan postür ve 
solunum egzersizleriyle ağrıda azalma ve yaşam 
kalitesinde anlamlı artış saptanmıştır.23 Benzer 
şekilde, düzenli fiziksel aktivitesi olan 
akademik personelde ağrı düzeylerinde azalma 
ve yaşam kalitesinde artış bildirilmiştir.24 Bu 
çalışmada da EG'de BADS skorlarında anlamlı 
düzeyde azalma gözlenirken, KG'de artış eğilimi 
olduğu ancak bu eğilimin istatistiksel 
anlamlılığa ulaşmadığı görüldü. 

Egzersizin uyku süresi ve kalitesi 
üzerindeki etkileri konusunda literatürde farklı 
bulgular mevcuttur. Xie vd., sabah saatlerinde 
yapılan hafif ve orta düzey egzersizlerin uyku 
kalitesine olumlu katkı sağladığını; buna karşın 
yatmaya yakın saatlerde yapılan yoğun 
egzersizlerin bu etkiyi göstermediğini 
bildirmiştir.25 Aktaş vd. ile Kötüz ve Aksoy'un 
çalışmalarında ise egzersiz düzeyi ile uyku 
kalitesi arasında anlamlı bir ilişki 
bulunmamıştır.26,27 Öte yandan Mahfouz vd. ile 
Kredlow ve vd.'nin çalışmaları, düzenli 
egzersizin uykuya dalma süresi ve genel uyku 
kalitesi üzerinde olumlu etkiler yarattığını 
ortaya koymuştur.28,29 

Bu çalışmada EG'de PUKİ puanlarında 
iyileşme eğilimi gözlemlendi; ancak grup içi 
değişim istatistiksel anlamlılığa ulaşmadı 
(p=0,235). KG'de ise PUKİ puanlarında artış 
eğilimi gözlemlendi; bu değişim de istatistiksel 
olarak anlamlı değildi (p=0,598). Bununla 
birlikte gruplar arası son-test 
karşılaştırmasında EG lehine istatistiksel 
olarak anlamlı fark saptandı (p=0,041). Bu 
bulgular düzenli ve hafif şiddette egzersizin 
öğretim elemanlarında uyku kalitesini 
destekleyebileceğini düşündürmektedir. Ancak 
bu ilişkinin daha büyük örneklemli çalışmalarla 
doğrulanmasına ihtiyaç vardır. 

 
 

Limitasyonlar 
Bu çalışmanın bazı sınırlılıkları 

bulunmaktadır. EG ve KG farklı kurumlardan 
oluşturuldu. Her iki kurumda görev yapan 
öğretim elemanlarının çalışma koşulları ve iş 
özellikleri büyük ölçüde benzerlik gösterse de 
grupların farklı kurumlardan seçilmesi seçim 
yanlılığı riskini artırmaktadır. Kurumsal iş 
yükü, ergonomik altyapı ve fiziksel aktivite 
kültürü gibi faktörlerin gruplar arasında 
farklılık göstermiş olabileceği göz ardı 
edilmemelidir. Katılımcıların egzersiz 
programına uyumu doğrudan gözlem, egzersiz 
günlüğü veya dijital takip sistemi gibi objektif 
yöntemlerle izlenmedi; yalnızca sözlü geri 
bildirimler ve beyanlar esas alındı. Stres düzeyi, 
anksiyete, depresyon, kafein tüketimi ve 
bireysel yaşam alışkanlıkları gibi boyun ağrısı 
ve uyku kalitesini etkileyebilecek değişkenler 
değerlendirilmedi. Boy, kilo ve beden kitle 
indeksi gibi ağrı düzeyini etkileyebilecek 
antropometrik veriler toplanmadı. Son olarak 
çalışma 12 haftalık uygulama süreci ile sınırlı 
olup egzersizin uzun dönemli etkileri 
incelenmedi. 

Sonuç 
Bu çalışmanın temel bulguları, düzenli 

egzersiz uygulamalarının özellikle boyun 
ağrılarının azaltılmasında etkili olduğunu ve 
uyku kalitesini destekleme potansiyeline sahip 
olduğunu gösterdi. Bu durum literatürdeki pek 
çok çalışmayla tutarlılık gösterdi. Çalışmanın 
güçlü yönleri arasında, öğretim elemanlarında 
uygulanan yapılandırılmış bir egzersiz 
programının boyun ağrısı ve uyku kalitesi 
üzerindeki etkilerini birlikte değerlendirmesi ve 
kontrol grubu içermesi sayılabilir. 

Gelecekte yapılacak çalışmalarda farklı 
egzersiz türleri (yoga, pilates, direnç 
egzersizleri) ve sürelerinin etkileri 
değerlendirilmeli; psikolojik değişkenler, 
antropometrik veriler ve objektif egzersiz takip 
yöntemleri araştırmalara dahil edilmelidir. 
Uzun dönem takip çalışmaları da egzersizin 
kalıcı etkilerini ortaya koymak açısından önem 
taşımaktadır. 
 
 
Teşekkür: Araştırmacılar, çalışmanın yürütülmesine 
desteklerinden dolayı, İstanbul Okan Üniversitesi ile 
Şişli Meslek Yüksekokulu yönetimine ve çalışmaya 
gönüllü katılım sağlayan öğretim elemanlarına 
teşekkür ederler. 
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