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Sağlıklı Kişilerde Vücut Farkındalık Durumu ile
Ağrı, Emosyonel Durum ve Yaşam Kalitesi
Arasındaki İlişkinin İncelenmesi
Investigation of the Relationship Between Body Awareness,
Pain, Emotional Status, and Quality of Life Among Healthy People

Arzu ERDEN,1 Filiz ALTUĞ,2 Uğur CAVLAK2

Özet

Amaç: Bu çalışmada vücut farkındalık durumu ile ağrı, 
emosyonel durum ve yaşam kalitesi arasındaki ilişkinin in-
celenmesi amaçlandı.

Gereç ve Yöntem: Çalışmada herhangi bir hastalığı olmayan 
20-40 yaş arası 100 sağlıklı ve gönüllü katılımcı değerlendi-
rildi. Ağrı durumu Görsel Ağrı Skalası (GAS) ile, emosyonel 
durum Beck Depresyon Ölçeğiyle, vücut farkındalık durumu 
Vücut Farkındalık Anketi (VFA) ile ve yaşam kalitesi SF-36 an-
keti ile değerlendirildi.

Bulgular: Katılımcıların yaş ortalaması 36.88±10.45 yıl idi. 
GAS ortalama değeri 3.32±2.90, emosyonel durum ortala-
ması 8.54±7.77 ve VFA ortalama skoru 94.77±13.97 bulundu. 
Vücut farkındalık durumu ile GAS skoru arasında negatif yön-
lü bir ilişki bulundu. Vücut farkındalık durumu ile emosyonel 
durum arasında negatif yönlü bir ilişki bulundu; ancak Beck 
Depresyon skorunun minimal düzey depresif belirtileri gös-
termesi sebebiyle ilişki anlamlı bulunmadı (p=0.264). Vücut 
farkındalık durumu ile yaşam kalitesi değerlendirmesi alt ka-
tegorilerinden enerji-bitkinlik düzeyi (p=0.001) ve genel sağ-
lık düzeyi arasında (p=0.023) pozitif yönlü bir ilişki bulundu.

Sonuç: Çalışmanın sonuçları vücut farkındalığının yaşam 
kalitesini olumlu yönde etkilediğini göstermesi açısından 
önemlidir. Ağrı ve emosyonel durum vücut farkındalığını in-
direk olarak etkilemesi yönüyle de önem teşkil eden diğer 
konulardır.

Anahtar sözcükler: Ağrı; emosyonel durum; vücut farkındalığı; 
yaşam kalitesi.

Summary

Background: This study was conducted to investigate the rela-
tionship between body awareness, pain, emotional status, and 
quality of life among healthy people.

Methods: In the study, 100 healthy volunteers aged 20-40 
years were evaluated. A Visual Analog Scale (VAS) was used to 
describe pain intensity. To determine the emotional status of 
the subjects, the Beck Depression Inventory was used. The Body 
Awareness Questionnaire (BAQ) was used to evaluate body 
awareness status, and the SF-36 survey was used to evaluate 
quality of life.

Results: The mean age of the participants was 36.88±10.45 
years. The mean of pain intensity was 3.32±2.90. The mean of 
the scores of emotional status was 8.54±7.77, and the mean of 
the scores of the BAQ was 94.77±13.97. There was a negative 
correlation between VAS and BAQ. The BAQ scores showed a 
negative correlation with emotional status, but the correlation 
was not statistically significant, due to the fact that all partici-
pants had depressive symptoms at a minimal level (p=0.264). 
BAQ scores were showed a positive correlation with some sub-
scales of SF-36 including energy level (p=0.001) and general 
health perceptions (p=0.023). 

Conclusion: This study has showed that the level of body 
awareness has positive effects on quality of life. Pain and emo-
tional status has affected indirectly on body awareness due to 
body awareness is a matter that should be assessment.

Key words: Pain; emotional status; body awareness; quality of 
life.
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Giriş
Vücut farkındalığı kavramı, kişinin toplam bilincinin 
bedensel ve emosyonel yönünün göstergesidir. Vücu-
dun parçaları hakkında bilgiler içerir ve pozisyon algı-
sı, hareket duyusu (kinestetik duygusu) ve hareketler 
için gerekli koşulları, zihinsel unsurları (bilişsel düşün-
ce süreçleri) da içermektedir. Aynı zamanda fiziksel 
kapasite ve egzersiz için bireyin duygusal öğelerini 
de kapsamaktadır. Vücut farkındalığı, vücut yönetimi, 
vücut deneyimi ve vücudun kullanımı için genel bir 
kavram olarak kullanılmaktadır.[1,2] Vücut farkındalığı 
kavramının yaşam kalitesi, emosyonel durum ve ağrı 
üzerine etkileri giderek artan bir ilgi konusudur.[3-5] Li-
teratürde daha çok fonksiyonel yetersizlik, fibromiyal-
ji, anksiyete gibi sağlık sorunlarında kullanılan beden 
farkındalık tedavisi olarak karşımıza çıkmaktadır.[6,7] 
Tedavinin temel basamağı olan değerlendirme kısmı-
nı oluşturması bakımından beden farkındalık düzeyi 
ölçümü önemli bir basamaktır.

Vücut farkındalığı ve genel vücut fonksiyon bozuk-
luklarını ölçmek için kullanılan henüz çok sayıda ölçek 
yoktur. Bu konu ve motor davranış ölçüsü ya da beden 
imajı gibi nitel bilgilerin ayrıntılı ölçümleri özel eğitimli 
profesyoneller tarafından kullanılmaktadır.

Vücut farkındalık ölçümünün temel amacı, emosyonel 
bileşenlerle beden farkındalığı ve genel vücut fonksi-
yon bozukluklarını tanımlamak ve uygulanan tedavi-
nin etkisini değerlendirmek amacıyla farklı değerlen-
dirme parametreleri arasındaki değişimi ölçmektir. 
Ayrıca fizyoterapiste hastanın farkındalık düzeyini de-
ğerlendirme ve tedaviyi bütün olarak ele alma imkanı 
sağlamaktadır.[6,8] 

Bu çalışmada, vücut farkındalık durumu ile ağrı, emos-
yonel durum ve yaşam kalitesi arasındaki ilişkinin in-
celenmesi amaçlandı.

Hastalar ve Yöntem
Bu çalışma hastanemizin tıbbi etik kurulunun 
31.07.2012 tarih ve 02 sayılı kararıyla onaylanmıştır.

Çalışmada tanısı konulmuş, herhangi bir hastalığı ol-
mayan, 20-40 yaş arasında 100 sağlıklı ve gönüllü ka-
tılımcı değerlendirildi. Katılımcıların tümü yapılacak 
değerlendirmeler hakkında bilgilendirildi ve onayları 
alındı. Katılımcılardan yüzyüze anket ve sorgulama 
yöntemleri kullanılarak bilgi alındı.

Demografik veriler kaydedildikten sonra, ağrı durumu 

Görsel Ağrı Skalası (GAS) ile, emosyonel durum Beck 
Depresyon Ölçeği (BDÖ), vücut farkındalık durumu 
Vücut Farkındalık Anketi (VFA) ile ve yaşam kalitesi SF-
36 yaşam kalite anketi ile değerlendirildi.

Değerlendirme Ölçekleri

Görsel Ağrı Skalası: 10 cm uzunluğundaki dikey çiz-
gi üzerinde ağrı şiddetinin işaretlenmesi istenir. En alt 
sınır ağrının en az olduğunu ve en üstteki sınır ise ağ-
rının maksimum derecede olduğunu göstermektedir. 
Katılımcının işaretlediği kısmın cm cinsinden değeri 
ile ağrının şiddeti belirlenmektedir.

Beck Depresyon Ölçeği: Emosyonel durumu değer-
lendirmek için kullanılan 21 sorudan oluşmaktadır. 
Her soru 0-3 arasında derecelendirilmekte ve yüksek 
puan depresif semptomların arttığını ifade etmekte-
dir. 10-16 puan hafif düzeyde depresif belirtileri, 17-29 
puan orta düzeyde depresif belirtileri ve 30-63 puan 
ise şiddetli düzeyde depresif belirtileri olduğunu ifade 
etmektedir.[9]

SF-36 Yaşam Kalitesi Anketi: Yaşam kalitesini değer-
lendirmek amacıyla “Rand Corporation” tarafından 
geliştirilmiş ve kullanıma sunulmuştur. Türkçeye çev-
rilmiş, geçerlilik ve güvenilirlik çalışması yapılmıştır. 
Fiziksel fonksiyon (FF), sosyal fonksiyon (SF), fiziksel 
rol kısıtlılığı (FKR), ruhsal rol kısıtlılığı (RKR), ruhsal 
iyilik durumu (RIH), enerji-bitkinlik düzeyi (EB), ağrı 
(A), genel sağlık durumu (GS) gibi sekiz alt boyutun 
ölçümünü sağlayan 36 maddeden oluşmaktadır. Alt 
ölçekler sağlığı 0-100 arasında değerlendirir ve puan 
yükseldikçe yaşam kalitesinin iyi olduğu şeklinde de-
ğerlendirilmektedir. Bedensel hastalığı olanlarda ya-
şam kalitesinin değerlendirilmesinde kullanılabileceği 
bildirilmektedir.[10]

Vücut Farkındalık Anketi: Vücut kompozisyonunun 
normal ya da normal olmayan duyarlılık düzeyini be-
lirlemeyi amaçlayan dört alt gruptan (Vücut sürecin-
deki değişiklikler, uyku-uyanıklık döngüsü, hastalığın 
başlangıcında tahmin, vücut tepkileri tahmini) ve 
toplam 18 ifadeden oluşan bir sorgulamadır. Katılım-
cıdan her ifade için bir ile yedi arası rakamlarla puan-
lama yapması istenmektedir. Ankette derecelendirme 
toplam puan olarak yapılmaktadır. Yüksek puan vücut 
duyarlılığının daha iyi olduğunu göstermektedir.[11,12]

İstatistiksel analizler için “SPSS for Windows 13.0” pa-
ket sürümü kullanıldı. Tanımlayıcı yöntemlerin yanı 
sıra Pearson korelasyon analizi kullanıldı. Ayrıca cinsi-
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yetler arası verileri karşılaştırmak için bağımsız örnek-
lem testi kullanıldı.

Bulgular
Katılımcıların 65’i (%65) kadın ve 35’i (%35) erkekti. Ol-
guların yaş ortalaması 36.88±10.45 yıl ve beden küt-
le indeksi (BKİ) ortalama değeri 25.17±3.96 bulundu 
(Tablo 1).

Katılımcıların GAS ortalama değeri 3.32±2.90, emos-
yonel durum ortalaması 8.54±7.77 ve VFA ortalama 
skoru 94.77±13.97 bulundu (Tablo 2). 

Cinsiyetler açısından ağrı şiddeti, emosyonel durum 
ve vücut farkındalık durumu karşılaştırıldığında; ağrı 
şiddeti (p=0.065), emosyonel durum (p=0.724) ve 
vücut farkındalık durumu arasında (p=0.809) anlamlı 
farklılık bulunmadı.

Vücut farkındalık durumu ile GAS skoru arasında ne-
gatif yönlü bir ilişki bulundu, ancak istatistiksel olarak 
anlamlılık düzeyinde değildi (p=0.504). Aynı şekilde 
vücut farkındalık durumu ile emosyonel durum ara-
sında da negatif yönlü bir ilişki bulundu, ancak Beck 

Depresyon skorunun minimal düzey depresif belir-
tileri göstermesi sebebiyle bu ilişki anlamlı değildi 
(p=0.264) (Tablo 3).

Vücut farkındalık durumu ile yaşam kalitesi değer-
lendirmesi alt kategorilerinden enerji-bitkinlik düzeyi 
(p=0.001) ve genel sağlık düzeyi arasında (p=0.023) 
pozitif yönlü bir ilişki bulundu (Tablo 4). 

Tartışma
Vücut farkındalığı çok yönlü bir kavramdır. Vücudu 
tanımlama yeteneği ve vücudun duyusal uyarımını 
oluşturan bütün duyusal, fizyolojik ve fiziksel olarak 
toplam duyusal farkındalığı içermektedir. Vücut far-
kındalığı aynı zamanda bedenin günlük yaşamdaki 
durum bilgilerini çevresel ve duygusal değişikliklere 
olan farkındalık durumunu da içermektedir.[8]

Bu çalışmanın sonucunda vücut farkındalık durumu 
ile GAS skoru arasında negatif yönlü bir ilişki bulun-
muştur. Literatürde vücut farkındalığını geliştirici yön-
temlerin ağrı şiddeti üzerindeki olumlu etkilerini orta-
ya koyan çalışmalar mevcuttur.[3-5,13-15] Tedavi yöntemi 
olarak olumlu etkilerin elde edilmesi sonuçlarımızı 
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  Kadın   Erkek  Toplam

 n % Ort.±SS n % Ort.±SS n % Ort.±SS

Yaş     36.36±9.81    37.00±11.39    36.88±10.45
Cinsiyet   65 65   35 35   100 100
Beden kütle indeksi    24.84±4.10    25.80±3.67   25.17±3.96

Tablo 1. Demografik veri dağılımı 

Ort.: Ortalama; SS: Standart sapma.

  Kadın   Erkek  Toplam ortalama

 n % Ort.±SS n % Ort.±SS n % Ort.±SS

Ağrı yok   15 23.1  11 31.4    26 26
Ağrı var   50 76.9   24 68.6    74 74
GAS     3.67±3.05   2.54±2.49   3.32±2.90
Beck depresyon ölçeği     8.41± 6.89   9.00±9.44   8.54±7.77
VFD     94.36±13.88   95.08±14.59   94.77±13.97

Tablo 2. Ağrı şiddeti, emosyonel durum ve vücut farkındalık durumunun cinsiyet dağılımına göre değerleri

Ort.: Ortalama; SS: Standart sapma. GAS: Görsel Ağrı Skalası; VFD: Vücut farkındalık durumu.



ağrı bakımından destekler niteliktedir.

Vücut farkındalık durumu ile emosyonel durum ara-
sında da negatif yönlü bir ilişki bulunmuştur (p>0.05). 
Mehling ve ark.[12] artan vücut farkındalığının obezite, 
posttravmatik stres ve kronik ağrısı olan hastaların ha-
yata uyum sürecini iyi yönde etkilediğini ortaya koy-
muşlardır. Smith ve ark.[16] beden farkındalık tedavisi-
nin kronik bel ağrılı hastalarda ağrı şiddetini (p<0.05) 
ve anksiyete düzeylerini azalttığını ifade etmişlerdir. 

Bu bakımdan sonuçlarımız literatür ile uyumludur.

Çalışmamızda vücut farkındalık durumu ile yaşam ka-
litesi değerlendirmesi alt kategorilerinden enerji-bit-
kinlik düzeyi (p=0.001) ve genel sağlık düzeyi arasında 
(p=0.023) pozitif yönlü bir ilişki bulunmuştur. Step-
hens[17] 68-89 yaşları arasındaki bireylerde vücut far-
kındalık tedavisinin SF-36 yaşam kalitesi ölçeğinin alt 
başlıklarından fiziksel ve ruhsal iyilik durumu üzerinde 
olumlu etkilerini belirtmiş; ayrıca MS’li hastalarda da 
yaşam kalitesini artırdığına yönelik çalışmalar yapmış-
tır. Yaşam kalitesi ile ilgili sonuçlarımız bize vücudu 

tanımlama ve vücudun duyusal, fizyolojik ve fiziksel 
uyarımlarını algılama yeteneği iyi olan bireylerde ağrı 
değerlerinde azalma olduğunu, emosyonel durumla-
rının daha iyi olduğunu ve bununla beraber daha az 
depresif semptomların görüldüğünü göstermektedir. 
Aynı zamanda vücut farkındalık değerleri yüksek olan 
bireyler enerji seviyesi ve genel sağlık durumu açısın-
dan kendilerini daha iyi hissetmektedirler.

Zihin-vücut tedavilerini içeren pek çok sayıda çalışma 
vardır. Bu çalışmaların birçoğu psikofizyolojik farkın-
dalık düzeyini ölçmek ve bu düzeyi artırmaya odak-
lanmıştır. Ayrıca beden farkındalık odaklı tedaviler 
içinde yer alan yoga özellikle İskandinav ülkelerinde 
kullanılan fiziksel vücut farkındalığı terapisinde uy-
gulanmaktadır.[7,18,19] Yoganın bu anlamda beden far-
kındalığını üzerindeki olumlu etkilerini inceleyen ça-
lışmalar da literatürde mevcuttur. Bu çalışmalarda da 
vücut farkındalığının geliştirilmesi gereken bir durum 
olduğu vurgulanmaktadır.[20-22] Carson ve ark.[23] fibro-
miyalji için tedavi seçeneklerinden fibromiyalji (FM) 
ile başa çıkma becerilerinin geliştirilmesi ve egzersiz 
yöntemlerinin medikal tedavi ile birlikte uygulanma-
sı gerektiğini savunarak, bu amaçla FM ile başa çıkma 
becerilerini geliştirmek adına farkındalık geliştirme 
yöntemlerinden olan yoganın etkilerini değerlendir-
mişlerdir. Elli üç fibromiyaljili kadın hastaya sekiz hafta 
boyunca meditasyon, nefes egzersizleri, yoga-odaklı 
başa çıkma talimatları, grup çalışmaları uygulamış-
lardır. Çalışma yoganın kadınların ağrı, yorgunluk ve 
ruh hali de dahil olmak üzere FM belirtilerini önemli 
ölçüde iyileştirdiğini göstermiştir. Daubenmier ve ark.
nın[24] bildirdiği çalışmada, Jennifer ve ark.nın çalış-
masında  yoga çalışmalarının beden farkındalığı üze-
rindeki olumlu etkilerini araştırmak için 43 yoga, 45 
aerobik çalıştırıcısı ve 51 yoga ve aerobik çalıştırıcısı 
olmayan kontrol grubunda vücut farkındalık düzeyleri 
ölçülmüş; yoganın vücut farkındalığı ve vücut duyarlı-
lığı üzerinde etkili olduğu bulunmuştur. 

Sağlıklı bireylerden çok hasta bireylerle ilgili çalışmalar 
yapılmaktadır. Tedaviye yönelik bir bakış açısıyla “Vü-
cut farkındalık terapisi” nin belirli hasta popülasyonla-
rında ağrı ve yaşam kalitesindeki etkinliğini araştıran 
çalışmalar mevcuttur. Mannerkorpi ve ark.[25] tarafın-
dan yapılan çalışmada, fibromyaljili hastalarda vücut 
farkındalık terapisi ile klasik fizyoterapi uygulamaları 
karşılaştırılmış ve vücut farkındalık terapisinin yaşam 
kalitesini artırmada daha etkin olduğu vurgulanmış-
tır. Diğer bir çalışmada Hävermark ve ark.[26] fibromi-
yaljili hastalar üzerinde vücut farkındalık tedavisinin 
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       r      p

VFD-GAS  -0.068  0.504
VFD-Beck Skoru  -0.113  0.264

Tablo 3. Vücut farkındalık durumu ile ağrı
 şiddeti ve emosyonel durum
 arasındaki ilişkinin incelenmesi

Pearson Korelasyon Analizi. VFD: Vücut farkındalık durumu; GAS: Görsel 
Ağrı Skalası.

       r p

VFD-FF  -0.024 0.810
VFD-FKR  0.156 0.122
VFD-RKR  0.132 0.189
VFD-EB  0.331  0.001*
VFD-RIH 0.102 0.311
VFD-SF  0.119  0.238
VFD-A -0.63  0.535
VFD-GS  0.063  0.023*

Tablo 4. Vücut farkındalık durumu ile yaşam 
kalitesi arasındaki ilişkinin incelenmesi

*Pearson korelasyon analizi. VFD: Vücut farkındalık durumu; FF: Fiziksel 
fonksiyon; FKR: Fiziksel rol kısıtlılığı; EB: Enerji-bitkinlik düzeyi; RIH: Ruh-
sal iyilik durumu; SF: Sosyal fonksiyon; A: Ağrı; GS: Genel sağlık durumu.
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etkinliğini araştırmışlar ve hem fibromiyaljinin ağrı 
semptomlarının azalması hem de sağlıkla ilgili yaşam 
kalitesi açısından olumlu yönde etkili olduğunu belirt-
mişlerdir. Bu çalışmalar ile birlikte kronik ağrı sorunları, 
kalp hastalıkları, çocukluk çağı cinsel istismarları, dep-
resyon, yeme bozukluğu, anksiyete ve kanserli hasta-
larda vücut farkındalığını geliştirmeye yönelik tedavi 
yöntemlerinin sağlık üzerine olumlu etkileri olduğu 
ifade edilmiş, ayrıca fiziksel ve ruhsal sağlığın iyileşti-
rilmesi için beden farkındalığının öğretilmesi gerektiği 
öne sürülmüştür.[8] Gard[7] vücut farkındalık terapisinin 
kronik ağrılı hastalarda ağrıyı azaltmada olumlu so-
nuçlar verdiğini belirtmiştir.

Çalışmamızda cinsiyetler arasında beden farkında-
lık düzeyi bakımından istatistiksel açıdan anlamlı bir 
farklılık bulunmamıştır (p=0.809). Sonuçlarımızın bu 
bölümü beden farkındalık düzeyini cinsiyetler arasın-
da karşılaştıran diğer çalışmaların sonuçlarıyla uyum-
ludur.[2,6]

Sonuç olarak; vücudu tanımlama ve vücudun duyusal, 
fizyolojik ve fiziksel uyarımlarını algılama yeteneği iyi 
olan, bir başka deyişle vücut farkındalığı yüksek olan, 
bireylerde genel olarak yaşam kalitesinin daha iyi ol-
duğu, depresif semptomların daha az görüldüğü ve 
ağrı semptomlarının azaldığını söyleyebiliriz. Vücut 
farkındalığı yüksek olan bireylerin hayatı daha kaliteli 
yaşadıkları söylenebilir. Genel olarak çalışmalar beden 
farkındalığının önemli ve dikkate alınması gereken bir 
kavram olduğunu ortaya koymaktadır.

Çalışmamızın sonuçlarını genele yaymak ve kanıt de-
ğerini artırmak için daha fazla sayıda katılımcı grubu 
ile yapılan daha fazla çalışmalara ihtiyaç vardır. Bir te-
davi yöntemi parametresi olarak bilinen vücut farkın-
dalığı kavramının uygun tedavi yöntemleri ile beraber 
yapıldığında fizyoterapi ve diğer klinik yaklaşımlara 
destek bir değerlendirme ve tedavi modalitesi olabi-
leceğini düşünmekteyiz.
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