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OZET

Bu c¢alismanin amaci, klasik bale egitimi alan 8-15 yas arasi balerinlere, ek
olarak verilen grup pilates egzersizlerinin performans becerileri ilizerine etkilerinin

incelenmesidir.

Bu ¢alismaya 37 kiz ¢ocuk (20'si uygulama, 17'si kontrol grubu) katilmistir.
Katilimcilar 8-15 yas araliginda olup, en az 3 yildir bale egitimi alan 6grencilerdir.
Uygulama grubuna 8 hafta boyunca haftada 2 giin, 40 dk pilates egzersiz programi
uygulanmistir. Kontrol grubuna ise sadece bale hareketleri yaptirilmistir. Tim

katilimcilara 8 hafta dncesinde ve sonrasinda 6n test ve son test uygulanmastir.

Demografik ve Fiziksel Ozellik degerlendirmesi, Ayak Postiir indeksi-6,
Beighton Hipermobilite Tan1 Kriterleri, Y denge testi, Otur-Uzan testi, Vertikal
Ziplama testi, McGill testleri, 6 Dakikalik Yiirtime testi ve Performans Yeterlilik
testi uygulanmistir. Uygulama grubunda ilk ve son testler karsilastirildiginda, eklem
mobilitesi, denge, esneklik, dayanikliik ve performans becerileri testlerinde
istatistiksel agidan anlamli farkliliklar tespit edilmistir (p<0.05). Kontrol grubunda
ilk ve son testler karsilastirildiginda esneklik, dayaniklilik, performans becerileri
testlerinde istatistiksel agidan anlamli farklilik tespit edilmistir (p<0.05).Uygulama
ve kontrol grubunun ilk ve son test degisim farklar1 karsilagtirildiginda, dayaniklilik
(govde fleksiyonu ve eckstansiyonu) ve performans becerileri (koordinasyon,
hareketlerin dogrulugu, hareket kontrolii, yetenek, mekansal farkindalik, zamanlama
ve ritme uyma, ifade ve hareketlere yanit, ifade ve yorum) uygulama grubunun
lehine bir anlamli farklilik gostermistir (p<0.05). Elde edilen bulgular pilatesin,
balerinlerin eklem mobilitesi, denge, esneklik, dayaniklilik ve performans becerileri

tizerine olumlu etkilerinin oldugunu ortaya koymaktadir.

Anahtar Kelimeler: Bale, Pilates Egitimi, Denge, Dayaniklilik, Performans



SUMMARY

The aim of this study is to examine the effects of additional group Pilates
exercises on the performance skills of 8-15-year-old ballerinas receiving classical
ballet training. The study involved 37 girls (20 in the intervention group and 17 in
the control group), all aged 8-15 and with at least 3 years of ballet training. The
intervention group underwent an 8-week Pilates exercise program, conducted twice a
week for 40 minutes each session. The control group only continued their ballet
movements without any additional exercises. Pre-tests and post-tests were

administered to all participants before and after the 8-week period.

Evaluations included demographic and physical characteristics, the Foot
Posture Index-6, Beighton Hypermobility Diagnostic Criteria, Y Balance Test, Sit-
and-Reach Test, Vertical Jump Test, McGill Tests, 6-Minute Walk Test, and
Performance Proficiency Test. When comparing the initial and final tests in the
intervention group, statistically significant differences were found in joint mobility,
balance, flexibility, endurance, and performance skills tests (p<0.05). In the control
group, significant differences were noted in flexibility, endurance, and performance

skills tests between the pre- and post-tests (p<0.05).

When comparing the differences in test changes between the intervention and
control groups, endurance (trunk flexion and extension) and performance skKills
(coordination, accuracy of movements, movement control, ability, spatial awareness,
timing and rhythm, expression and response to movements, expression, and
interpretation) showed significant differences in favor of the intervention group
(p<0.05). The findings indicate that Pilates has positive effects on the joint mobility,

balance, flexibility, endurance, and performance skills of ballerinas.

Key words: Ballet, Pilates Training, Balance, Endurance, Performance
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ONSOZ

Bu ¢alismanin temel amaci, grup pilates egzersizlerinin balerinlerin performans
becerilerine etkisini detayli bir sekilde incelemektir. Bu konuyu se¢memdeki ana
etkenlerden biri, pilates egzersizleri yaptirdigim balerin arkadagimdan aldigim
olumlu geri  bildirimlerdir.  Arkadasimin  bu  bildirimleri, egzersizlerin
performanslarin1 nasil olumlu etkileyecegine dair degerli 6ngdriiler olugturmustur.
Bu baglamda, arastirmamda balerinlerin performans becerilerini artirmak igin grup
pilates egzersizlerinin potansiyel etkilerini bilimsel verilerle ortaya koymay1
hedefledim. Bu nedenle ¢alismay1 yiriittiiglim kurumda bana ilham ve destek olan,
yardimlarini esirgemeyen arkadasim Ege FERAHOGLU'a tesekkiirii bir borg

bilirim.

Bu siirecte bana her zaman destek olan, ihtiyactm oldugunda her an
ulasabildigim ve her konuda damsabildigim tez damismanim Saymn Dr. Ogr. Uyesi

Adem AKTURK 'e siikranlarimi sunarim.

Maddi ve manevi olarak her zaman yanimda olan; destegini esirgemeyen
sevgili annem Jale ERTORUN'a, babam Recep ERTORUN'a ve agabeyim Caglar
ERTORUN'a,

Bu stresli ve yogun giinlerde manevi destegini benden hi¢ esirgemeyen beni
siirekli motive eden sevgili esim M. Batuhan AKDENIZ'e sonsuz tesekkiirlerimi

sunarim.

Xi



GIRIS

Dansgilar, dans kareografilerini ve rutinlerini gerceklestirmek igin yiiksek

diizeyde kondisyona ihtiya¢ duyan sanatsal sporculardir. (Allen ve ark., 2008)

Dansgilar birbirlerinin viicut agirliklarini destekleyecek hareketlerle birlikte,
cesitli doniigler ve saltolar, jimnastik benzeri hareketleri aletli veya aletsiz
yapmaktadirlar. Bu nedenle kuvvet ve dayanikliligin 6énemli oldugu diger sporlara
benzer olarak, dansa 6zel kombinasyonlarin bir araya getirilmesiyle olusturulan
fiziksel uygunluk programlarindan yaygin Ol¢iide yararlanilmaktadir. (Vetter,
Conditioning, & 2009)

Fiziksel uygunluk, bireylerin belli bir fiziksel aktiviteyi yerine getirebilme

durumu olarak tanimlanabilir. (Koutedakis ve ark., 1996)

Birgok sporda oldugu gibi dansta da fiziksel uygunluk durumu bireylerin
aerobik ve anaerobik calisma yetenegine, kas kuvvetine, kas gerginligine,
esnekligine, viicut kompozisyonuna bagl olarak degismektedir. (Koutedakis ve ark.,
2004)

Klasik bale, viicut hareketleriyle gerceklestirilen artistik bir anlatimdir bu
nedenle bir takim fiziksel uygunluk gereksinimleri icermektedir. (Akyildiz ve

ark.,2011)

Geleneksel bale egitimi ii¢ asamadan olusur. Bu asamalar, egzersiz barinda
yapilan hareketler, orta yogunlukta gergeklestirilen zemin egzersizleri ve sigrama,

ylriiyiis, havada doniis gibi yiiksek yogunluktaki zemin egzersizleridir.

Dans performansinin ozellikle estetik degerlere bagli olmasi, performans
sirasinda  miicadele  gerektirmemesi nedeniyle diger spor branslarindan
farklilasmaktadir. (Akyildiz ve ark., 2011.) Dansta iyi bir performans gosterebilmek
icin teknik, beceri ve estetigin onemli oldugu gercegi kabul gorse de sadece bu
faktorler performansi degerlendirmede yeterli olmamaktadir. (Steinberg vd., 2008)
Calismalar, klasik balenin yapilabilmesi i¢in viicudun sahip olmasi gereken
yeterlilikleri incelemektedir. Klasik bale dansinin kardiyovaskiiler sistem, kas giicii
ve kuvveti, esneklik, antropometri ve c¢abukluk gibi viicutla ilgili 6zelliklerin

tizerindeki etkisine bakan ¢alismalar yapilmistir. (Twitchett ve ark, 2014) Klasik bale
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danscilarinin  sanatlarinda daha basarili olmalar1 icin viicutlar1 i¢in gereken
uygunluklart anlamalar1  gerekmektedir. Bdylece dans c¢aligmalart gereken
gereksinimleri karsilayacak sekilde diizenlenebilir. Profesyonel dansgilarin en iyi
performanslari, dansin teknik ve estetik boyutunun Otesinde, stresten uzak kalmak
icin 1yi bir psikolojik hazirlikla birlikte iyi bir fiziksel uygunluk diizeyiyle
saglanmaktadir. (Koutedakis vd., 2004) Klasik balenin gerektirdikleri agisindan,
performansin yliksek yogunluklu, aralikli bir egzersiz sekli oldugu konusunda fikir
birligi var gibi goriinse de literatiir incelendiginde diger yiiksek yogunluklu sporlara
gore daha az gelismis viicut parametrelerine sahip olduklar1 goziikmektedir.

(Twitchett ve ark, 2014)

Pilates bir¢cok dansg¢i tarafindan kuvveti ve esnekligi arttirmak, denge ve
noromiiskiiler kontrolii gelistirmek, viicut dizilimini diizeltmek i¢in kullanilan bir
yontem olmustur. (Ahearn ve ark., 2018) “Zihin Maddeden Ustiindiir” kavrami
Pilates yonteminin merkezi bir unsurudur. Amag, zihin ve bedeni hi¢ diistinmeden
birbirine baglamak ve viicudun en bliyllk mekanik avantajlarindan yararlanarak
optimum dengeye, gilice ve saghga ulasmasimi saglamaktir. (Lorenzo, 2011) Tim
Pilates egzersizleri “bes temel” den olugmaktadir: nefes alma, servikal omurganin
hizalanmasi, kaburgalarin ve kiirek kemiklerinin stabilizasyonu, pelvik hareketlilik
ve karmm kaslarinin kullanimi. (“Pilates: Comprehensive matwork - Google
Akademik”, -c)) Pilates egzersizlerinin anahtar elementleri: konsantrasyon (her
egzersiz i¢in gereken bilissel dikkat), merkezleme (pelvik taban kaslariyla gogiis
kafesi arasinda kalan kismin veya viicudun gii¢ merkezi diye nitelendirilen kismin
hareket boyunca kasilmasi), kontrol (egzersiz boyunca postiiriin ve hareketlerin
yonetimi), dogruluk (egzersiz tekniginin dogrulugu), akis (egzersizler arasinda
yumusak gecislerin olmasi) ve nefes (egzersizle koordineli bir sekilde akcigerlere
nefes alinmasi ve verilmesi). Her egzersiz ¢ekirdek kaslarini (core bolgesi kaslari),
ozellikle de karin kaslarini, kalga kaslarin1 ve paraspinal kaslari stabilize etmekle

baslar ve ardindan kontrollii bir hareket agikligi ile ilerler.(Kloubec, 2011)

Bircok geleneksel kas gelistirme yontemi, katilimcilarin maksimum istemli
kasilmalar1 gerceklestirmesini gerektirir. Pilates ise, enerji verimliligine ve
performans kalitesine dikkat ederek, motor iinitelerini miimkiin oldugunca etkili bir
sekilde calistirmaya odaklanir. Her egzersiz birkag kez, genellikle {i¢ ila bes kez,
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nadiren daha fazla tekrarlanir; bu nedenle viicut siirekli olarak kassal ve kinestetik
zorluklara maruz kalir. (“Pilates: Comprehensive matwork- Google Akademik”, -a)
Pilatesin ek olarak psikolojik etkisini, uygulama sirasinda nefes almaya odaklanma

ve konsantrasyon sirasinda agik¢a gorebiliriz. (Sorosky ve ark., 2008)

Bale danscilarinin, goévde kaslarmi kuvvetlendirmek, performanslarini
iyilestirmek ve sakatlanmalardan kacinmak i¢in ekstra fiziksel egitime ihtiyag
duyduklart gosterilmistir. (Baker ve ark.,2010; Bronner ve ark., 2003; Khan vd.,
1995; Rafferty, 2010; Russell, 2013)

Goriildigl iizere balerinlerin ihtiya¢ duyduklar1 gereksinimleri karsilayacak
olan pilates egzersizi kas kuvveti artigina, dengelerini iyilestirmelerine,
yaralanmalardan  kag¢inmalarina ve performans artisina  katki  sunacagi
diisiiniilmektedir. Erken donemde baslanilan egzersizler balerinlerin performans
becerilerini arttirarak hem daha saglikli hem de daha basarili balerinler
yetistirilmesine yardimci olacaktir. Yapilacak calismanin 8-15 yas arasi balerinleri
icermesi bu nedenle onem arz etmektedir. Bu paralelde bu c¢alisma, balerinlerin
aldiklar1 bale egitimine ek olarak verilecek olan grup pilates egzersizlerinin

performans becerileri iizerine etkisini incelemeyi amaclamaktadir.



BIRINCI BOLUM
1.1. Arastirmanin Problemi

Dansgilar, sanatsal yeteneklerini sergilemek icin yiiksek kondisyona ihtiyag
duyan sporcular olarak tanimlanmislardir. Dans hareketlerini ve rutinlerini basariyla
gerceklestirebilmeleri igin {ist diizey bir fiziksel form gereklidir. Ancak literatiir
incelemeleri, bu bireylerin diger sporcularla karsilagtirildiginda kas kuvveti,
dayaniklilik ve sigrama performansi gibi alanlarda genellikle daha diisiik seviyelerde
olduklarimi ortaya koymaktadir. Danscilarin zayif stabilitesi gévdede ve dolayl
olarak da alt ekstremitelerde kompansatuvar mekanik degisikliklere neden olur. Bu
durum da kuvvet tiretimine zarar verir ve sakatliklara sebep olur. Bale danscilarinin
govde kaslarimm1 kuvvetlendirmek, performansi gelistirmek ve yaralanmalardan
kacinmak i¢in fiziksel egitime ihtiyaglari oldugu gosterilmistir. Bu ¢ergcevede yapilan
arastirma, grup pilates egzersizlerinin balerinlerde performans becerileri lizerine nasil

bir etkisi oldugunu incelemektedir.

1.2. Arastirmanin Amaci

Bu arastirmanin amaci grup pilates egzersizlerinin balerinlerde performans
becerileri iizerine etkilerinin incelenmesidir. Dansgilarin sanatsal sporcular olarak
kabul edilip diger spor branslarina gore fiziksel uygunluklarinin yetersiz kalmasi
nedeniyle ekstra verilen pilates egzersizleriyle performans becerileri iizerinde nasil

bir etki yarattiginin incelenmesi amaglanmaktadir.

1.3. Arastirmanin Onemi

Fiziksel uygunluk, fiziksel bir gorevi yerine getirebilme yetenegi olarak
tanimlanabilir. Bagka bir tanim olarak, performans gerekliliklerinin maksimal
yetenekleri ile karsilanabilmesidir. Dansta fiziksel uygunluk, bireylerin aerobik ve
anaerobik calisma yetenegine, kas gerginlik diizeylerine ve kas kuvvetine bagh
olmakla beraber, esneklik ve viicut kompozisyonu da bu konuda Onem arz

etmektedir.

Dansgilarin optimal diizeyde performansa ulasabilmeleri i¢in viicutla ilgili

gerekliliklerinin farkina varip ona uygun bir ¢alisma programi olusturulmalidir. Son



yapilan ¢alismalar klasik bale dansinda kardiyovaskiiler sistem, kas giicii ve kuvveti,
esneklik, antropometri ve cabukluk gibi viicut gerekliliklerini incelemektedir.
Yapilan literatiir taramalart sonucunda, klasik bale yiiksek siddette ve aralikli
egzersiz formlarinda olugmaktadir ancak diger yliksek siddette ve aralikli egzersiz
formlarindan olusan sporlarla kiyaslandiginda bale dans¢ilarinin  fiziksel
uygunluklar yetersiz kalmaktadir. Bu nedenle bale dans¢ilarinin ilave antrenmanlara

ihtiyac1 s6z konusudur.

Bugiine kadar yapilmis olan c¢aligmalara bakildiginda 8-15 yas arasi
balerinlerde grup pilates egzersizlerinin denge, kuvvet ve performans iizerindeki
etkisine bakilmamis ve bale deneyim siiresiyle iliskilendirilmemistir. Bu tez ile

literatiirde yer alan bu eksikligin giderilmesi amaglanmustir.

1.4. Arastirmanin Hipotezleri

1. Grup pilates egzersizlerine katilan balerinlerin ayak postiirleri,

kontrol grubuna kiyasla gelisme gosterir.

2. Grup pilates egzersizlerine katilan balerinlerin eklem mobilitesi

artar.

3. Grup pilates egzersizlerine katilan balerinlerin denge becerileri,

kontrol grubuna kiyasla daha fazla iyilesir.

4. Grup pilates egzersizlerine katilan balerinlerin esneklik seviyeleri,

kontrol grubuna kiyasla daha fazla artar.

5. Grup pilates egzersizlerine katilan balerinlerin vertikal ziplama

yukseklikleri, kontrol grubuna kiyasla daha fazla artar.

6. Grup pilates egzersizlerine katilan balerinlerin, gdovde kaslar

dayanikliklari, kontrol grubuna kiyasla daha fazla artar.

7. Grup pilates egzersizlerine katilan balerinlerin, aerobik kapasite

gelisimi, kontrol grubuna kiyasla daha fazla gelisir.

8. Grup pilates egzersizleri, balerinlerin performans becerilerini olumlu

yonde etkiler.



1.5. Arastirmanin Varsayimlari
1. Orneklemi olusturan bireyler evreni temsil etmeye yeterlidir.

2. Caligmada verileri toplamak ic¢in kullanilan o6lg¢eklerin Slgiilmek istenen
verileri gegerlilik ve giivenilirlik diizeyi yliksek bigcimde Olgiilmiis oldugu kabul

gormektedir.

3. Bu ¢alismaya dahil olanlarin soru ¢izelgelerini tam ve dogru bir bigimde
yanitladiklar1 kabul edilmektedir.
1.6. Arastirmanin Simirhhiklari

1. Bu calisma Istanbul/ Beylikdiizii ilgesinde bulunan Kreas Sanat
Akademisi’nde en az 3 yildir bale egitimi alan 8-15 yas aras1 kiz 6grencilerden elde

edilen verilerle sinirli olmaktadir.

2. Yeterli sayida bale yapan erkek ogrenci olmadigi icin homojenligi

saglamak adina sadece kiz 6grenciler ¢calismaya alinmastir.

3. Calisma dahil edilme ve dislanma kriterleri nedeniyle 37 kisi ile sinirh

kalmistir.



IKiNCi BOLUM
KURAMSAL CERCEVE VE ILGILI LITERATUR

2.1. PIiLATES

2.1.1. Pilatesin Tanimi ve Tarihcesi

Cocuklugunda astim ve rasitizm hastas1 olan Joseph Pilates zayif ve hasta
viicudunu kuvvetlendirme kararliligindan dogan bir egzersiz yontemi gelistirmistir.
Birinci diinya savaginda bir hastanede gorevli olarak calistig1 sirada hareket yetenegi
olmayan askerlere terapotik hareketler uygulayarak tedavi etmeye calismistir.
Hastanin hareketlerini yaptirirken yataklarina taktigi yaylarla daha rahat hareket

etmelerini saglamig ve daha hizli gelisme kaydettiklerini gézlemlemistir.(Siler, t.y.)

Pilates, kontroloji adini verdigi metoduyla beyin hiicrelerini harekete
gegirerek zihni uyaracagina ve viicudu etkileyecegine inanmustir. (Pilates & Miller,
1945) Egzersizler esnekligi artirmak, durus ve dengeyi gelistirmek, ayrica kas

glictinii ve dayanikliligini gelistirmek i¢in tasarlanmistir.(Garber ve ark., 2011)

Tim pilates egzersizleri ‘bes temel’e dayanir — nefes alma, servikal dizilim,
kosta ve skapular stabilizasyon, pelvik mobilite ve transvers karin kaslarinin
kullanilmasi.(Kloubec, 2011.) Her egzersiz karin, gluteal ve paraspinal kaslar basta
olmak iizere core kaslarin stabilizasyonuyla bagslar ve daha sonra kontrollii
hareketlerle ilerler. Bircok geleneksel kas gelistirme yontemi, katilimcilarin miimkiin
oldugu kadar ¢ok sayida goniillii kasilma gergeklestirmesini gerektirir. Pilates'te odak
noktasi, enerji verimliligi ve performans kalitesine vurgu yaparak motor iinitelerin en
etkili sekilde kullanilmasidir. Her egzersiz birkac kez, genellikle ii¢ ila bes kez,
nadiren daha fazla tekrarlanir; bu nedenle viicut siirekli olarak yeni kas ve kinestetik

zorluklara maruz kalir.(Kloubec, 2011 )

Pilates egzersizleri hem mat ilizerinde hem de reformer adi verilen 6zel
ekipmanlarla yapilabilmektedir. Mat dersinde katilimcilar genellikle sirt iistii veya
yliz iistli oturur veya uzanir ve merkez bolgelerini dengelemek icin yer ¢ekimini
kullanirlar. Viicut agirligi pilates egzersizlerinde ana direng olarak kullanilir.

Bireysel egzersizlerde viicut pozisyonlarinda degisiklikler (6rn. daha uzatilmis



uzuvlar veya daha fazla uzama) meydana gelir ve katilimcilar kondisyon seviyelerine
gore egzersiz zorluklart arttirilir. Pilatesin psikolojik unsuru, egzersizler sirasinda
nefes alma ve konsantrasyona odaklanmada acik¢a goriilebilir. (Sorosky ve ark.,
2008)

Pilates yontemi, tiim viicut entegrasyonunu saglamak ve kas kuvvetini, viicut
dengesini ve esnekligini gelistirmek igin tasarlanmugtir.(Li ve ark., 2024) Dogru
egzersiz se¢imi ve kontrollii tekrarlarla pilates egzersizlerinin omurga ve postiir
bozukluklarini iyilestirebilecegi bulunmustur.(Negrini ve ark., 2008) Bu egzersiz
yontemi, kot durusu diizelterek, durus bozukluguna neden olan kaslar
kuvvetlendirerek ve viicut dengesini koruyarak omurga deformitelerini
hafifletebilir.(Emery ve ark., 2010) Pilates abdominal bdlge kaslar1 (core) kuvvetine
odaklanir; esnekligin arttirilmasi i¢in omurganin esnemesini ve uzamasini saglar;
viicut farkindaligin arttirir. Omurga problemi olan hastalarin durusunun iyilesmesine
ve omurga stabilitesinin artmasina yardimci olarak bel agrisin1 azaltmaya yardimci
olur. (Jorgic ve ark., 2017) Pilates, servikal omurganin hafif 6ne dogru fleksiyonunu,
skapulalarin stabilizasyonunu, kosta- pelvis baglantistni ve posterior pelvik tilti
destekler (Kloubec, 2011). Govde kaslarinda maksimum EMG aktivitesi olugturmak
icin en 1yi kosullar torakal bolgenin sabit oldugu, servikal omurganin maksimum
derecede fleksiyonda oldugu ve pelvisin nétr ve stabil bir pozisyonda tutuldugu
zamandir.(Shirado ve ark., 1995) Her egzersizde belirtilen bas, boyun ve omuz
kusaginin etkin durusu pilates yapan kisinin maksimum kas kontraksiyonunu
saglamak i¢in alt viicudun yerlesimini koordine etmesini saglar. Pilates egitim
programinin kol-govde durusu, kuvvet, esneklik ve biyomekanik paternler tizerindeki
etkisini belirlemeyi amacglayan bir ¢alismaya gore, omuz fleksiyon hareketleri
sirasinda core bolgesinin stabilize edilmesinde etkili oldugu, karin kuvvetini ve iist
omurga postiiriiniin gelistirilmesini sagladigi gosterilmistir.(Emery ve ark., 2010)
Pilates egzersizleri saglikli yash yetiskinlere uygulandigi baska bir calismada ise,
torakal fleksiyonu azaltti§i ve hafif sekilde lumbar ekstansiyonu arttirdigi
bulunmustur. (Kuo ve ark., 2009) Ayni zamanda bel agrisi olan kisilerin agrisini
azalttigi ve kilo vermeye yardimci oldugu bulunmustur.(Carneiro ve ark., 2010;
Fonseca ve ark., 2009; Sorosky ve ark., 2008; Touche ve ark., 2008) Cesitli

caligmalar pilates yapmaya basladiktan sonra esneklikte artis oldugunu gostermistir.
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Dansgilar ise pilates egitiminden sonra dinamik durus ve sigrama yeteneginde artis

gostermislerdir. (Hutchinson ve ark., 1998; McMillan ve ark., 1998)

2.1.2. Pilates Egzersizinin Faydalar

e Fiziksel uygunlugu gelistirir: Pilates egzersizleri, iskelet kasi kiitlesini
arttirir, esneklik ve dengeyi gelistirir, ¢cekirdek ve abdominal kas kuvvetini
arttirir, viicut farkindaliginda onemli gelismelere katkida bulunur, fiziksel ve

mental olarak iyi olma hali saglar. (Tolnai ve ark., 2016)

e Gelistirilmis Rehabilitasyon: Pilates bel agrisi, ankilozan spondilit, multipl
skleroz, postmenopozal osteoporoz, yapisal olmayan skolyoz, yiiksek
tansiyon ve kronik boyun agrisi gibi durumlarin rehabilitasyonunda

etkilidir.(Byrnes ve ark., 2018)

e Yash Yetiskinlerde Gelistirilmis Denge ve Fonksiyonel Yetenek: Pilates
yash yetiskinlerde dinamik dengeyi, alt ekstremite giiclinii ve aerobik
dayanikliligt onemli oOlglide artirabilir, bu da pilatesi yaslilikta fiziksel
uygunlugun korunmasinda etkili bir egzersiz programi haline getirebilir

(Vieirave ark., t.y.).

e Psikolojik faydalar: Pilates egitimi ruh halinde, yasam kalitesinde ve
olumsuz duygularda azalma ile iliskilendirilmistir. Bu psikolojik faydalar

0zellikle 6nemlidir ¢iinkii biitiinsel bir refah duygusunu tesvik etmektedir.

(Kloubec, 2011)

Ozetle, Pilates egzersizleri farkli popiilasyonlara, fiziksel formda, psikolojik
refahta ve belirli saglik kosullarinda iyilesmeler de dahil olmak iizere genis bir
yelpazede faydalar sunar. Bu bulgular, pilatesin genel saglik ve kondisyonun

tyilestirilmesine uygun, ¢cok yonlii bir egzersiz yontemi oldugunu gostermektedir.

2.1.3. Pilates Egzersizinin Temel Prensipleri

Pilates’in bir¢ok yaklasiminin temelini olusturan ve genellikle sistemin temeli

olarak kabul edilen alt1 temel ilkesi vardir. (Isacowitz ve ark., 2019)



2.1.3.1. Nefes

Pilates tekniginde tiim prensipler esit derecede Onemli olsa da ¢ok yonlii
etkisinden dolay1 nefesin 6zel bir yeri vardir (Isacowitz & Clippinger, 2019). Pilates,
bircok egzersizden farkli olarak, egzersizler sirasinda karin kaslarim1i nefesle
doldurmadan, gogiis kafesinin yanlarina ve arkasina dogru nefesi alip vererek derin
karmn kaslarmin aktive olmasimi saglar.(Kloubec & Banks, 2004)Nefes vermeden
once, karin igeri dogru hareket ederken diyafram ve transversus abdominis etkinlesir.

Sonug olarak siddetli aktivite sirasinda nefes verme omurganin lokal kas stabilitesini

artirtr. (Allison ve ark., 1998; Hodges ve ark., 1997)

2.1.3.2. Konsantrasyon

Konsantrasyon tek bir hedefe dikkat yonii olarak tanimlanabilir. Pilatesteki
karsihigi ise egzersize tam anlamiyla hakim olma durumu denebilir. Pilates yapan
kisi, egzersizi mevcut beceri seviyesinin elverdigi siirece dogru bir sekilde
yapmalidir. Bunun icin konsantrasyon gereklidir. Egzersiz boyunca viicudun
hizalanmasimma ve dogru stabilizasyonun korunmasina odaklanilmalidir. Seans

sliresince zihinsel konsantrasyon korunmalidir. (Isacowitz & Clippinger, 2019)

2.1.3.3. Kontrol

Kontrol belli bir eylemin yiiriitiilmesinin diizenlenmesi olarak tanimlanmaistir.
Bir kisi bir egzersizi ilk defa yaptiginda kontrolii kullanmak zorundadir ancak beceri
gelistikce kontrol daha rafine hale gelir. Genel olarak, daha yiiksek diizeyde bir
kontrol olmas1 daha kiicik ve daha az hata, dogru pozisyonlama, daha iyi
koordinasyon ve denge demektir. Kontroliin iyilesmesinin énemli bir sonucu, daha
az ¢aba sarfetme ve asir1 kas gerginligi olmasinin oniine gegilmesidir (Isacowitz &
Clippinger, 2019).Pilates, "Viicudun tim mekanizmalar1 kontrol altinda oldugunda
iyi bir postiir basarili bir sekilde elde edilebilir" demistir (Pilates & Miller, 1945).

2.1.3.4. Kesinlik / Dogruluk

Kesinlik, hareketin tam olarak dogru bir sekilde uygulanmasi olarak
tamimlanmustir (Isacowitz & Clippinger, 2019). Egzersiz yaparken hareketin nerede

baslaylp nerede bittigini iyi bilmek gerekir. Tiim pilates egzersizlerinde viicut
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parcalarinin pozisyonlar agikga belirtilir: bacaklarin agisi, dirseklerin pozisyonu, bas
ve boynun pozisyonu, hatta parmaklarin ne yaptig1 bile belirlenir (Herman, 2002).
Pilates hareketlerini en basinda dogru olarak 6grenip uygulamak c¢ok onemlidir.
Sonrasinda yanlis hareket paterni ile Ogrenilmis egzersizi diizeltmek zor
olacaktir.(Meier, 2006) Hareketi biitiiniiyle uygulamak yani kesinlik prensibine
dayali olarak kisi, hareketi yaparken hangi kaslarin ¢alistigin1 veya calismaya ihtiyag
duydugunu anlar, viicut dizilimini diizeltir bdylelikle egzersizlerin hedeflerini daha
iyi anlayacaktir (Isacowitz & Clippinger, 2019). Pilates'e gore (Pilates ve Miller
1945), "dengeli ve ardisik, iyi planlanmis birka¢ hareket, saatlerce rastgele pratik
yapmaktan daha degerlidir." Pilates egzersizleri kesinlikten yoksunsa pilates rutini

bozulur ve egzersizlerin sagladig1 deger azalir (Brignell, 2009).

2.1.3.5. Merkezleme

Merkezleme Joseph Pilates tarafindan odak noktasi olarak tanimlanmustir.
Pilates, viicut merkezini iki horizantal ¢izgi arasinda kalan ‘kutu’ olarak temsil
etmistir. Bir ¢izgi omuzdan diger omuza digeri ise kalga ekleminden diger kalga

eklemine olarak belirlenmistir (Liekens, 1997; Gallagher & Kryzanowska, 2000).

Joseph Pilates viicuttaki her kasin kuvvetlendirilmesi ve esnetilmesi
gerektigine inanmaktadir (Gallagher & Kryzanowska, 2000). Ancak bu bdliimde asil
olarak viicudun orta kismindaki kaslara veya karin bolgesindeki c¢ekirdek kaslarina
odaklanilmistir. Joseph Pilates, cekirdegi veya merkezi "giic merkezi" olarak
adlandirmasiyla bilinir. "Cekirdegin anatomik sinirlarina iliskin genel fikir birligi,
pelvik tabanin inferiorundan goégiis kafesinin superioruna kadardir ve mevcut operatif
tanmimlarin ¢oguyla tutarlidir (Akuthota ve ark., 2004; Faries ve ark., 2007; J. W.-A.
H. & F. Journal & 2008; Kibler, Press, & Sciascia, 2006; Muscolino ve ark., 2004;
Rydeard, Leger, & Smith, 2006). Merkezleme kavrami viicudun merkezini
kuvvetlendirmeyi ifade eder. Pilates diinyasinda, gii¢ merkezinin, viicudun giicliniin
tiretildigi, viicudun ¢ekirdegi olarak kabul edildigi agiktir. Bagka bir deyisle kuvvet
merkezi, periferik kaslarin hareket ettigi viicudun g¢ekirdek merkezidir. (Winsor, M.
(1999).) Diizenli pilatesin en onemli faydalarindan biri giiglii, saglam ve esnek bir
core bolgesi gelistirmesidir. Pilates'e gore hareket, viicudun "gii¢" veya "cekirdek"

ad1 verilen bolgesinde baslar ve disariya dogru yayilir (Page, 2010; Brignell, 2009).
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2.1.3.6. Akicilik

Akicilik hareketlerin diizglin olarak, kesintisiz ve devamli olarak yapilmasi
olarak tanimlanmaktadir. Romana Kryzanowska, Pilates yontemini giiclii bir
merkezden disariya dogru akici hareketler olarak tamimlamustir.(Gallagher ve ark.,
1999) Akicilik, hareketin anlasilmasini ve onu kas aktivasyonu ve zamanlamasiyla
birlestirmeyi gerektirir (Isacowitz ve ark., 2011). Akicilik, her egzersizin tekrar
edilmesiyle ve bir egzersizden digerine gecisle devam eder; egzersizler ve tim
tekrarlar siirekli bir biitlin olusturur. Egzersiz ve tekrarlar arasinda dinlenme
olmamasi ve gegislerin aksatilmadan yapilmasi zorunludur. Hizli veya yavas hareket
etmemek Onemlidir. Hareketler mesafe, yogunluk ve hiz agisindan esit sekilde
yapilmalidir (Brignell, 2009; Herman, E. (2002). Core bélgesinden baslayarak
viicudun tiim kaslar1 diizgiin hareketler, odaklanma, kontrol ve dogru nefes alma ile
calisarak akici bir hareket diizeni ve ritim olusturur.(Page, 2010) Bu ritimle hareket
etmek eklemlere ve kaslara onemli Olgiide esneklik kazandirir. Diizgiin hareket
kaslarin, sinir sisteminin ve eklemlerin entegrasyonunu destekler.(Herman, E.

(2002); Meier, 2006)

2.2. Balenin Tanimi ve Tarihgesi

Onemli bir performans sanati olan bale, 16. yiizyllda Avrupa'da gelismeye
baslamigtir. Ilk kez Rénesans doneminde Italya'da goriilmiistiir. Bale kelimesi
Italyanca "dans" anlamina gelen "balletto" kelimesinden tiiretilmistir. Baslangicta
koreografik diizeni olmayan bale, Dominic de Piacenza ve Antonio Cornazzo'nun
adimlart isimlendirmesiyle ilk kareografik girisimler sekillenmistir. Bu durum
Fransizlar tizerinde biiyiik bir etki yaratmig ve Le Ballet Comique de la Reine
tarafindan sunulan, Catherine de Medici’nin ‘Beaujoyeux’ adli gosterisi 1581'de
sunularak bugiinkii balenin temelleri atilmistir. (Dergisi & 2009)Henry IV'liin
destegiyle bale, 17. yiizyilin sonlarmnda Avrupa'ya ve oradan Danimarka ve Isveg'e
yayildi. Balenin altin ¢agi, kendisi de iyi bir dans¢i olan Louis XIX doéneminde
baslamistir. 18. yiizyilda bale operadan tamamen ayrilmis 6zgiir bir sanat formu
haline gelmistir. Bunun tohumlar1 George Noverre tarafindan atilmistir ve bugiin
sahnede izledigimiz bale onun koydugu kurallara gore insa edilmistir. 18. ylizyilin

ikinci yarisinda Rusya'ya gelen bale, Petipa ve Saint-Leon'la birlikte Saint
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Petersburg'da gelismis ve giinlimiize kadar gelen "Uyuyan Giizel", "Findikkiran" ve
"Kugu Goli" gibi {inlii eserler diinyanin her yerine yayilmistir. (Dergisi &
2009)Ulkemizde ise 18.yiizyilin sonlar1 ve 19.yiizyilin baslarinda opera ve bale

sanat1 gelismeye baglamistir.

Bir performans sanati olarak bale, genellikle miizik esliginde, sahne dekorlar1
ve sahne kostiimleriyle gergeklestirilen son derece ayrintili bir danstir. Bale, dans,
miizik ve tasarim yoluyla dramatik bir hikaye anlatabilecegi gibi, hikaye olmadan da
miizigin dans yoluyla yorumlanmasi seklinde de yapilabilmektedir.(Dergisi & 2009)
Fiziksel egitiminin temel dayana8i egzersizlere erken yasta ve diizenli olarak
baglamaktir. Baleye 6-7 yaslarinda baslanabilir ve bu genellikle sekiz yillik bir
egitim gerektirir. (“Ayvazoglu S. Active dance life of ballet artists...- Google
Akademik”; Serbescu vd., 2006). Bale viicut kontrol sanatidir. Bir balerin, hareket
aralig1 normalin iist sinirinda olan, esnek ve kuvvetli, stabil ve agrisiz olmak {izere
egitilir. Yillar siiren bale egitiminin ardindan bir dans¢inin temel pozisyonlari ve
hareketleri miikemmel ve kusursuz bir sekilde 6grenmesi gerekir. Hareket modelleri
duruslar, doniisler, sicramalar ve adimlar kullanilarak gergeklestirilir. (Yildiz ve ark.,
1995). Akademik bale egitimi ilk yildan itibaren adim, bar egzersizleri, orta
egzersizleri ve sigramalardan olusur. Bar egzersizleri dengeyi gelistirir. Once barin
tizerinde iki el, sonra bir el barin ilizerinde bulunur, tek bacakla hareketler yapilir ve
bacak kaslar1 gelistirilir. Sag ve sol el ile doniisiimlii olarak yapilan egzersizler
viicudun her iki tarafinin dengeli gelisimi agisindan 6nemli olmaktadir. Bale egitimi,
fiziksel egzersizlerin yani sira hikayelerle koreografi olusturmayi, dramatik
egzersizleri, jestleri, mimikleri, taklitleri, rol oynamalari, dogaglamay1r ve miizik

esliginde dans etmeyi igermektedir.(Aral ve ark., 2000)

2.2.1. Bale Egitiminde Bes Temel Ayak Pozisyonu

Bale temel olarak bes ayak pozisyonunu igerir. Tim hareketler bu
pozisyonlarda baslar ve biter.(Tuzcular) Bes temel ayak pozisyonunun temelini ise .

pozisyon (turn out) olusturur. (Agrippina ve ark., 1969; Masters, 2013)

I.Pozisyon (Turn Out): ilk pozisyonda ayak topuklarmin birbirine yapigik 180

derece dis rotasyonu ile tek bir diiz ¢izgi hatti olusturarak durmasidir. (Sekil 1)

(Agrippina ve ark., 1969; Masters, 2013)

13



I1.Pozisyon: Ayak topuklar birbirine doniik sekilde dururken topuklar arasinda
bir ayak boyu mesafe olmasi durumudur. (Sekil 2) (Agrippina ve ark., 1969; Masters,
2013)

[11.Pozisyon: Ayaklar turn out pozisyonundayken bir ayagin diger ayagin
oniinde durmasi, topuklarin diger ayagin orta kismiyla temasta oldugu durumdur.

(Sekil 3) (Agrippina ve ark., 1969; Masters, 2013)

IV.Pozisyon: Ugiincii pozisyon ile benzerdir. Ayaklar turn out pozisyonunda
dururken iki ayak arasinda kisa bir adim seklinde bosluk olmasidir. (Sekil 4)
(Agrippina ve ark., 1969; Masters, 2013)

V.Pozisyon: Ayaklar turn out pozisyonunu korurken bir ayak onde diger ayak
arkada olacak sekilde ondeki ayagin topugu arkadaki ayagin bas parmagina temas

edecek sekilde durur. (Sekil 5) (Agrippina ve ark., 1969; Masters, 2013)

s gesST

Sekil 1. Sekil 2. Sekil 3. Sekil 4. Sekil 5.

Turn Out Il. Temel ayak III. Temel V. Temel V. Temel ayak
pozisyonu ayak ayak pozisyonu
pozisyonu pozisyonu

2.2.2. Klasik Bale’de Sik Kullanilan Hareketlerden Bazilari

2.2.2.1. Plié

Kalga, diz ve ayak bilegi eklemlerinin es zamanli olarak yanlara dogru serbest
bir sekilde esnetilmesidir. Klasik balenin temel hareketlerinden biridir. Plié hareketi
bes temel ayak pozisyonunda da yapilir. Tiim atlama ve sigcrama hareketlerinde
kullanilir. Bu pozisyonla yer itilerek sigranir ve plié yardimiyla tekrar yere inilir. Pli¢

agirhigin tasindig1 pozisyonda her iki dizin esit olarak yanlara dogru biikiilmesidir.
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Demi pli¢’de dizlerin asil tendonun izin verdigi Olclide fleksiyon yapmasidir.
Topuklar yerden kalkmamalidir. Uyluk, bacak ve ayaklar kal¢a ekleminin izin
verdigi 6l¢iide eksternal rotasyon (turn-out) yapar ve hareket boyunca bu pozisyonun
tutulur. Grand plié ise demi- pli¢’den farkl olarak topuklarin yerden kaldirilmasidir.

(Sekil 6)

Sekil 6. Pli¢

2.2.2.2. Battement Tend:i

Kalga ekleminden ayak parmaklarina kadar tim bacagin yaptigi bir germe
hareketidir. One battement tendii yaparken turn-out korunarak hareket topuktan
yapiliyormus hissi vermelidir. Arkaya battement tendii’de ise hareketi parmaklar
yapar ve geri doniiste dnden topuk getirilir. Yana battement tendii’de 6nemli olan ise
ozellikle diger ayagin turn-out’u korunmalidir. Agirlik hep destek bacakta olmalidir
asla calisan bacaga verilmemelidir. Postiir ve pelvisin korunmasi hareket boyunca

cok onemlidir. (Sekil 7)
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Sekil 7. Battements Tendu

2.2.2.3. Rond De Jambe Par Terre

Uyluk ve bacagin kalga ekleminden yaptig1 dairesel hareket olarak tanimlanir.
Amaci kalca ekleminin mobilitesini arttirmaktir. En dehors ve en dedans olarak
ayrilir. En dehors’da bacak merkezden disa dogru, en dedans’da ise merkezden ige
hareket eder. Hareket boyunca destek bacagin gergin olmasi ¢ok dnemlidir. Destek
bacaginda ve calisan bacakta turn-out, addiiktér ve gluteal kaslar tarafindan
tutulmazsa dansc¢1 one diiser boylelikle ayak tabani zayiflar ve bas parmaga gereksiz
yiik binerek hallux valgus olusabilir. Dizlerin tam gerilmemesi sonucu da i¢ yan

baglar (medial ligaman) zarar gorebilir. (Sekil 8; Sekil 9; Sekil 10)
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Sekil 8. Rond Sekil 9. Sekil 10.
De Jambe Par Terre |  Rond De Jambe Rond De Jambe Par
Par Terre Il Terre 111

2.2.2.4. Battement Frappe

Dizin asagisinda gelisen bir harekettir. Hareket sirasinda diz miimkiin
oldugunca yanda olmali ve hareket siiresince sabit kalmalidir. Sur le cou de pied
devant’da ayak topuk onde olacak sekilde ayak bilegini kavrar; parmaklar arkadadir.
Sur le cou de pied derriére’de ise ayak ayni pozisyondadir fakat topuk arkadadir.
Dizin yanda degil de 6nde oldugu durumlarda dizin medial ligamanlarina gereksiz

yiik biner ve sakatlanmalar olabilir. (Sekil 11; Sekil 12)
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Sekil 11. Battement Frappe | Sekil 12. Battement Frappe Il

2.2.2.5. Battement Fond:i

Destek bacagin pli¢ yaptiktan sonra calisan bacakla beraber gerilmesidir. Pli¢’
de agirlik her iki bacaga da esit aktarilirken, fondii” de ise agirlik destek ayak iizerine
getirilmelidir. Fondd’ de turn- out’” un korunmasi dizin One diismemesi igin
onemlidir. Hareket yerde, 45° de ya da 90° de yapilabilir. (Sekil 13; Sekil 14; Sekil
15)

SRR

Sekil 13. Sekil 14. Sekil 15. Battement
Battement Fondii | Battement Fondi |1 Fondu 111
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2.2.2.6. Battement Developpe

Dizin once fleksiyon yapmasi sonra One, yana veya arkaya uzatilmasidir.
Destek bacagin turn-out yapmasi ¢ok 6nemlidir. Adduktor kaslar turn-out’u korurken
gluteus medius ve minimus ise destek taraf pelvisin yatayda tutulmasini saglar.
Destek bacakta uzama hissi siirekli devam etmeli ve diz diiz tutulmalidir. Ogrenci
caligan bacagint kaldirirken govde ve sirtin kontroliinii koruyarak en yliksegi
hedeflemelidir. Bacak kaldirildiktan sonra istemsiz bir pelvis dengesinde kayip
goriilebilir. Burda 6grenci govdesini yukart uzatmaya devam ederek omurganin
zarar gdrmesini engelleyebilir. Developpe a la seconde’ de calisan bacak maksimum
yiikseklige c¢iktiginda pelvis ile omurga ters yone hareket ederek bacagin daha fazla
kalkmasina yardimci olur. Normal kalca ekstansiyonu 15-30 derece arasinda
oldugunu diislintirsek ve danscilarin hareketin geri kalan kismini bel ve sirt
kaslarindan destek alarak yaptigini1 anlayabiliriz.  Bacagin arkaya uzatildig:
developpe darriere’de ayni zamanda omurgada rotasyon da gerekmektedir.
Omurganin lumbal kisminin sakatlanmamasi igin karin kaslari hareket siiresince

giiclii bir sekilde kasilmalidir. (Sekil 16; Sekil 17; Sekil 18; Sekil 19)

Sekil 16. Sekil 17. Sekil 18. Sekil 19.
Battement Battement Battement Battement Developpe
Developpe | Developpe 11 Developpe 1l v
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2.2.2.7. Grand Battement

Battement tendii ile prensipleri aynidir. One grand battement’da eger hamstring
kaslar1 kisaysa diz fleksiyona gelir. Arkaya grand battement’da sirt hafifce 6ne dogru
uzatilmalidir yoksa omurgaya asir1 yiik binmis olur. Yana grand battement’da gévde

yukar1 dogru uzatilmalidir. Ogrenci bacagim firlatirken bas, boyun ve omuzlarda

gerginlik meydana gelmemeli, bacak bagimsiz olarak firlatilmali ve ayni sirada

gbovde yukart uzatilmalidir. (Sekil 20; Sekil 21; Sekil 22)

”‘ ARy

Sekil 20. Grand Sekil 21. Grand Sekil 22. Grand

Battement | Battement 11 Battement 111
2.2.2.8. Pointe

Pointe’a ¢ikmak i¢in 6nce demi- pointe, sonra ¥ pointe’dan yiikselmek gerekir.
Pointe’dan inmek de bunun tersiyle gerceklestirilir. Bacak ve baldir kaslariyla
birlikte ayak instrinsik kaslar1 da yeterince kuvvetli olmalidir. Pointe’a ¢ikildiginda

agirlik ideal olarak ilk {i¢ parmak ile taginmalidir. (Sekil 23)
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Sekil 23. Pointe
2.2.2.9. Demi- Pointe

Yiikselme baglayinca agirhigin daha kiigiik bir destek tabanina kaymasi s6z
konusudur. Hareketin dogru olabilmesi i¢in yiikselme mutlaka diz ekstansiyonda
kilitliyken yapilmalidir. Agirlik ayagin oniine alinarak uyluk ve baldirin her iki
tarafindaki kaslarin dogru calismasi saglanmalidir. Yerden itme hareketiyle gastrolar
calisarak topugu yercekimine karsi kaldirir. Gluteal kaslarda, adduktor kaslarda,
hamstringlerde ve quadriceps’te tonus artarak bacagin yukar1 c¢ekilmesini saglar.
Demi- pointe sirasinda parmaklar kivrilmamalidir. Pointe’a baglamak i¢in 6grencinin
fiziksel ve teknik olarak hazir olmasi ¢ok dnemlidir. Kusursuz postiir saglanmadan,
tim vicut, sirt, kalgalar, uyluklar, bacaklar ve ayaklar arasindaki koordinasyon

gelismeden, 1yi bir sekilde demi- pointe yapilmadan pointe gecilmemelidir.
2.2.2.10. Sicramalar
Havada olanlar ve yere paralel olanlar olarak ikiye ayrilir. Havada olanlar:
1. 1ki ayaktan iki ayaga
2. Iki ayaktan tek ayaga
3. Tek ayaktan tek ayaga

4. Kombinasyon (birlesik) adimlar1 olarak ayrilir.

21



2.2.3. Balerinlerde incelenecek Kriterler ve Tanimlar:

2.2.3.1. Denge

Insan viicudu acisindan degerlendirildiginde bireyin viicudunu cesitli
pozisyonlarda, mevcut algisal ortamda yercekimine veya dis degiskenlere karsi
kontrol edebilmesi ve bilingli salimimlar yoluyla sabit tutabilmesi olarak
tanimlanmaktadir. Agirlik merkezinin viicudun destek yiizeyi i¢inde tutulmasi islemi
olarak tanimlanmaktadir (Akgimar, 2014; Do¢ & Bozkurt, 2016). Denge, bir¢ok
duyu, motor ve biyomekanik bilesenin koordinasyonunu da igeren, viicut pargalarinin
pozisyonunu korumaya odaklanan bir sistemdir (Akg¢mnar, 2014; Gazi, Saglik, &
Enstitlisti). Yon degistirme, durma, baslama, tutma, bir nesneyi hareket ettirme,
belirli bir viicut pozisyonunu koruma gibi hemen hemen tiim hareket bigimlerini
icerdiginden atletik yetenegin en Onemli bilesenidir (Akgmar, 2014; Suveren
Erdogan vd.). Performansin temelini olusturur ve bir¢ok spor becerisinin basarisinda

onemli rol oynar (Suveren Erdogan ve ark.).

Denge; gorme, propriyosepsiyon, vestibiiler organlar ve motor sistemler
arasindaki iligki kontroliinde olan kas tonusu ve néromiiskiiler refleksler araciligryla
saglanir. Dengeyi korumak icin gorsel, isitsel ve propriyoseptif sistemleri iceren
duyusal bilgiler edinilmeli ve aktif bir noromiiskiiler sistem ve gerekli kas giiciinii

igeren bir motor yanit olusturulmalidir (Dog ve ark., 2016).
Dengeyi ikiye ayirabiliriz;

e Statik denge, oturma, ayakta durma, yatma gibi sabit durumlarda pozisyonu

korumaya statik denge denir.

e Dinamik denge, hereket halindeyken postiirii koruma durumu olarak ifade

edilir (Kilavuz, 2013)

Balede denge egitimi bes yas civarinda erken yasta baslar ve 6zellikle kadinlar
icin pointe ¢ikilma baslangicinda daha karmagsik hale gelir (Picon ve ark., 2002).
Egzersizler genellikle dikey pozisyonda diisiik destekle ve aynalarla yapilir. Diger
sporlarla karsilastirildiginda gorsel bagimlilik iceren doniislerde dengeyi korumak

onemlidir (Golomer ve ark., 2008).
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2.2.3.2. Kassal Kuvvet ve Endurans

Kuvvet digardan gelen bir dirence iskelet kaslariyla direnme yetenegidir.
Genellikle, bir maksimum efor olarak ol¢iiliir. Dinamik egzersizler i¢in genelde bir
maksimum tekrar (one repetition maximum, 1-RM), statik egzersizler i¢in istemli
maksimal kasilma (maksimal voluntary contraction- MCV) olarak belirtilir
(Tiirksoylu ve Islegen, 2013). Kuvvet antrenmani uzun yillardir sporcularin hayatmin
bir par¢ast olmustur, ancak bu tiir antrenmanlarin genellikle basarili bir dans kariyeri
icin gerekli oldugu diisiiniilmemektedir (Koutedakis vd., 1996). Ancak “"en pointe"
hareketi sirasinda bir balerin, viicut agirhi@inin 12 kati kadar bir yiikii ayaklarina ve
ayak bileklerine yiikklemis olur ve buna dayanabilmesi i¢in kas giicilini
gelistirmelidir. (“Fuller M, Peirce D. 2009) Danscilarin endiselerinden biri, kuvvet
antrenmaninin kas hipertrofi olusturmasiyla birlikte sanatsal ve estetik goriintimlerini
etkileyecegini disiinmeleridir (Koutedakis ve ark., 2004, 2007; Twitchett ve ark.,
2014). Ancak arastirmalar, erkek ve kadin bale dansgilarinda kullanilan tamamlayici
kuvvet antrenmani programinin, sanatsal goriiniimden veya fiziksel performanstan
0diin vermeden kas giictinii artirdigin1 gostermistir.(Koutedakis ve ark., 2004) Kas
kuvvetindeki anlamli artigla birlikte dansginin performansi da gelisebilir.(Twitchett
ve ark., 2014)

Endurans, kasmn uzun siire boyunca submaksimal kuvvet seviyelerini
koruyabilme yetenegini ifade eder (Gibson ve ark, 2024; Practice 2001; Sharkey ve
ark., 2002). Kassal endurans genel olarak cinsiyet, yas ve kas fibril tiplerine bagli
olarak degisim gostermektedir. (Sharkey ve ark., 2002)

Kassal kuvvet tipleri:

1. Dinamik kuvvet: Izotonik kuvvet olarak da tanimlanan dinamik kuvvet, tek

seferde kaldirilabilecek maksimum agirlik ile belirlenir.

2. Statik kuvvet: Izometrik kuvvet olarak da tanimlanan statik kuvvet, belirli bir
acida duran bir nesneye karsi tek seferde uygulanabilecek maksimum kuvveti

ifade eder.
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3. Izokinetik kuvvet: Kontraksiyonun hizin1 kontrol eden, eklem hareket aralig
boyunca ¢ikarilabilecek maksimum kuvveti ifade eder (Gibson ve ark., 2024;
Sharkey, B.J, 2002).

Statik kuvvet ve dayaniklilik; dinamometreler, kablo tansiyometreler ve
agirliklar ile Olgiilebilmektedir. Dinamik kuvvet ve dayaniklilik, serbest agirliklar
(dambuil ve halter) ve sabit direng, degisken direng veya izokinetik egzersiz ekipmant
kullanilarak olgtilebilir. Dinamik (konsantrik ve eksantrik) kas kuvveti ve
dayaniklilig1, sabit direng veya degisken direncli egzersiz kullanilarak oOlgiilebilir

(Gibson ve ark., 2024).

2.2.3.3. Esneklik

Esneklik kavrami; biikiilme, uzama ve ac¢ma hareketlerini yapabilme
yetenegidir. Bu, kas dokusunun elastik 6zellikleri ve bag dokusunun boyutu ve
kuvveti gibi faktorlerle ilgilidir.(Semsek, 2005) Kisinin viicudu, esnekligine gore
daha kolay ve daha az enerjiyle hareket eder. Esneklik, belirli bir eklem agis1 ve
hareketliligin 6nemli bir parametresidir.(Demirel ve ark., 2004.) Esneklik fiziksel
uygunlugu arttirir ve esneklik arttikca, yapilan hareketlerin viicudun kas dokusunda
strese neden oldugu hasarlardan korur.(Dogan, 1991) Bununla birlikte inaktivite
esneklik tizerinde negatif bir etki olusturmaktadir. Esneklik veya EHA viicuttaki her
eklemi igin 6zel olan bir kavramdir.(Practice & 2001) Esneklik kaybiyla iligkili
EHA'daki azalma, gilinliik yasam aktivitelerini, hareketliligi ve fonksiyonel
bozuklugu etkileyebileceginden yasam kalitesi agisindan Onemlidir. Ayrica belirli
EHA ve germe egzersizleri kas-iskelet sistemi yaralanmalari riskini azaltir. (Holland

ve ark., n.d.)
Esnekligi etkileyen faktorler vardir. Bunlar; (Organization, 2010)
e Eklemin yapis, tiirii ve sekli esnekligi etkiler.
e Tek bir kasla degil, komsu kas grubuyla da ilgilidir.
e Yas ve cinsiyet esnekligi etkiler.

e Viicut kaslarinin 1sinmasi1 ve bundan sonra hareketleri ger¢eklestirmek

esnekligi etkiler.
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Esnekligi gelistirmek i¢in kullanilan bazi yontemler vardir. Bunlar;

Balistik yontemler; esneme olusturmak i¢in viicudun hareketli bir kisminin
momentumunu kullanir. Genellikle 1sinma amaglh kullanilir (Woolstenhulme

ve ark., 2006).

Dinamik veya yavas esneme; bir viicut pozisyonundan digerine kademeli bir
gecisi icerir; burada hareket birka¢ kez tekrarlandik¢a hareket araligi ve
kapsami giderek artar (Mcmillian vd., 2006).

Statik esneme; bir kas-tendon grubu yavas yavas gerilir ve belli bir siire
boyunca tutulur. Ornegin gengler igin 10 saniye ila 30 saniye, yaslilar igin 30
ila 60 saniye.(Decoster ve ark., 2005; Feland ve ark., 2001) Statik esneme
aktif veya pasif olabilir.(Winters ve ark., 2004) Aktif statik esneme, agonist
kasin gilictinii kullanarak gergin bir pozisyonun korunmasini igerir. Pasif
statik esnemede, bir partnerin veya ekipmanin yardimiyla veya yardimi
olmadan, bir uzuv veya viicudun bagka bir boliimiinii tutan bir pozisyon
alinir. Gerginligi veya hafif bir rahatsizligi tutmak anlamima gelen statik

germe, en sik kullanilan germe yontemidir. (Kay ve ark., 2015)

Propriyoseptif néromiiskiiler fasilitasyon (PNF) yontemleri; pek ¢ok sekilde
olabilir, ancak genellikle secilen bir kas-tendon grubunun izometrik
kasilmasini1 ve ardindan ayni grubun statik gerilmesini igerir ve bir partnerin

yardimini gerektirir. (Rees ve ark., 2007; Sharman ve ark., 2006)

2.2.3.4. Eklem Mobilitesi

Eklem mobilitesi Kirk vd. tarafindan, eklemin normal kabul edilen sinirlar

icinde yeterince harekete izin verecek kadar gevsek olmasi seklinde tanimlanmigtir
(Kirk ve ark., 1967). Giinliik aktivitelerin rahatca gergeklestirilebilmesi i¢in
eklemlerin hareketliliginin normal siirlar dahilinde olmasi gerekir. Normal sinirlar
asan hareketlilige eklem hipermobilitesi, normalin altindaki hareketlilige ise eklem
hipomobilitesi adi verilmektedir.(Larsson ve ark.,1993; Professor ve ark., 2002)
Eklem mobilitesini belirleyen faktorler; eklemi ¢evreleyen kemiklerin, kaslarin ve
bag dokusunun islevleridir. Eklem mobilitesini kisinin aktivite diizeyi, yasi, cinsiyeti,

genetik ve hormonal 6zellikleri, dominant tarafi, konnektif dokuyu etkileyen ¢evresel
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1s1 ve viicut 1s1s1 etkiler (Aslan ve ark., t.y.; Larsson ve ark., ty..; Mallik ve ark.,

1994; Rheumatology ve ark., t.y.; Verhoeven ve ark., t.y.)

Eklem hipermobilitesi, fizyolojik eksenler boyunca normal sinirlarin 6tesinde
asir1 pasif ve/veya aktif eklem hareketi ile karakterizedir.(Engelbert ve ark., t.y..)
Eklem hipermobilitesi Beighton kriterleri kullanilarak degerlendirilebilir. Beighton
kriteri, eklem hipermobilitesini siniflandirmak i¢in en iyi calisilmig psikometrik
Ozelliklere sahip oldugu belirlenmis ve c¢ocuklar arasinda dogrulanmistir.(Smits-

Engelsman ve ark., 2011)

Birden fazla eklemin etkilenmesine genellestirilmis eklem hipermobilitesi
(GEH) denir. Okul c¢agindaki c¢ocuklarda Beighton kriterlerine  goére
degerlendirildikten sonra alt1 veya daha fazla eklemin tutulumu halinde GEH olarak
tammmlanir (Castori ve ark., 2017). Bununla birlikte, GEH'li baz1 ¢ocuklarda
romatolojik, nérolojik veya metabolik nedenlere bagli olmayan eklem agrisi, eklem
subluksasyonu, sakarlik, denge bozukluklari, genel yorgunluk, azalmis kinestezi,
azalmig motor koordinasyonu ve azalmis fiziksel durum gibi kas-iskelet sistemi

semptomlar1 gelisebilir. (Billings ve ark., 2015; Clark & Simmonds, 2011)

Bir eklemin normalden daha az hareket edebildigi duruma eklem
hipomobilitesi denir. Hareketi kisitlayan faktorler ayn1 zamanda yumusak dokularin
esneyebilirligini etkileyerek kas performansini da olumsuz yonde etkileyebilir.
Yumusak dokularin azalan adaptif hareketliligi zamanla hipomobiliteye doniisebilir.
Hipomobilite fonksiyonel kisitlamalara neden olabilir ve aktivitelere katilimi
engelleyebilir. (Kisner ve ark., 2017) Hareketi kisitlayan ve hipomobiliteye sebep

olan durumlar:
e Viicut segmentinin uzun siireli immobilizasyonu,
e Sedanter yasam tarzi,
e Postiiral dizilim bozukluklar1 ve kas dengesizlikleri,
o Kas- iskelet sistemi kaynakli veya ndromiiskiiler bozukluklar,
¢ Inflamasyon ve agriya yol agan doku travmalari,

e Konjenital veya sonradan olugmus deformiteler.
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2.2.35. Giic

Kas giicli, miimkiin olan en kisa siirede en biiyiik kuvveti uygulama yetenegini
ifade eder. Hem giic hem de hizin birlesimidir veya daha teknik olarak kuvvet tiretim
hiz1 ile kuvvet uygulama hizinin iiriinii olarak tanimlanmaktadir. Bir¢ok fiziksel
aktivite ve sporda, ozellikle de atlama, kosma, firlatma ve kaldirma gibi patlayici

hareketler gerektiren sporlarda kas giiciiniin 6nemi biiyiiktiir.
Kas giicii bircok faktorden etkilenmektedir:

Kas fibril tipi: Kaslar, daha dayanikliliga yonelik olan yavas kasilan (tip 1)
lifler ve hizli, gli¢ igeren aktivite patlamalari i¢in daha uygun olan hizli kasilan (tip
1) lifler dahil olmak iizere farkl lif tiirlerinden olusur. Hizli kasilan liflerin (tip II)
daha  yiksek  oranda  olmasi,  kisinin  gli¢  liretme  yetenegini

artirabilmektedir.(Zatsiorsky ve ark., 2020)

Kas Kkesit alanmi: Kas veya kas lifleri ne kadar fazlaysa, o kadar fazla gii¢
iiretimi yapilabilir. Kas giiclinli arttirmak i¢in diren¢ antrenmani yapilarak daha fazla

gii¢ ¢1kis1 saglanmaktadir. (Sale, 1988)

Noromiiskiiler etkinlik: Sinir sisteminin kas kasilmasi i¢in kas liflerini etkili
bir sekilde calistirmasi 6nemlidir. Gelistirilmis olan noéromiiskiiler koordinasyon
daha fazla kas lifinin aktive olmasimi saglayarak daha fazla gii¢ tretilmesini

saglamaktadir. (Folland & Williams, 2007)

Enerji kaynagi: Kas giicli, kas kasilmasi icin birincil enerji kaynagi olarak
adenozin trifosfatin (ATP) kullanimina dayanir. Farkli enerji sistemi kullanimi
ornegin, fosfajen sistemi, glikoz ve oksidatif fosforilasyon yoluyla ATP {iretimi ve

kullanim kapasitesi gii¢ tiretimini etkilemektedir.(Wilson ve ark., n.d.)

Kasilma hizi: Bir kasin kasilma hizi ve kuvvet iiretim hiz1 giicii etkiler. Kas
egitimi kas liflerinin kasilma hizin1 arttirabilir bdylelikle kas giici de arttirilmis

olunur. (Biomechanics, 2000)
Gerilme- Kisalma Dongiisii (GKD): atlama veya sprint gibi bir¢ok gii¢ igeren
hareket, kasin hizli bir sekilde kasilmasini ve ardindan kisalmasini igceren GKD’yi

kullanir. Bu dongii sayesinde elastik enerji depo edilerek daha fazla enerji iiretimi

saglanmaktadir. (Behm & Sale, 1993)
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Dansgilarin patlayici sigramalar ve yiiksek mesafelere ¢ikmalart i¢in gerekli
olan, sadece birkag¢ saniye siiren, fosfokreatin tarafindan enerjilendirilen biiytiik bir

gii¢ rezervine ihtiyaglar1 vardir (Koutedakis & Jamurtas, 2004).

2.2.3.6. Aerobik Kapasite

Fiziksel aktivite sirasinda akcigerlerin, kalbin ve kan damarlarinin ¢alisan

kaslara oksijen saglama yetenegi olarak tanimlanmaktadir.

Aerobik kapasite veya aerobik gii¢, kardiyovaskiiler ve respiratuvar sistemin
kapasitesini ve ayn1 zamanda uzun siireli eforlu egzersizi siirdiirebilme yetenegini
gosterdigi icin fiziksel kondisyonun 6nemli bir pargasidir. Egzersiz/ sporun siiresi 1-
3 dakikayr astiginda ve dakikalar veya saatler siirdiiglinde (uzun siireli
aktivite=dayaniklilik) kullanilan enerji sistemi genellikle aerobik enerji sistemidir.
Dayaniklilik aktivitesinin yogunluguna bagli olarak aerobik ve anaerobik
metabolizma yoluyla enerji aktarimmin %50-95 aerobik metabolizmayla ve %5-50

anaerobik metabolizmayla siirdiiriilmekte oldugu bilinmektedir.(Nagle, 1973)

Aerobik kapasite, Onceden tanimlanmis bir "egzersiz testi protokoli"
kullanilarak giderek artan bir egzersiz testi sirasinda gercgeklestirilen maksimum
egzersizde ulagilabilen ve Olgiilebilen en yiiksek oksijen tiiketimi degerinin
(maksimum oksijen hacmi = VO2max) olgiilmesiyle belirlenir (Astrand, 2003;
McArdle ve ark., 2006; Nutrition ve ark., 1992). Aerobik kapasitenin birim
zamandaki degeri aerobik gii¢ olarak tanimlanir. Maksimal aerobik giic dogrudan
iskelet kaslarinin yaptig1 is kapasitesi ile iliskilidir (Yildiz, 2012). Klasik bale, futbol
ve tenis gibi sporlara benzer olarak patlayici egzersizlerden sonra dikkat ve becerinin
gerektigi kisimlar1 takip etmesiyle aralikli egzersiz tiirii olarak tanimlanmistir. Bu
nedenle danscilarin iyi bir aerobik kapasiteye ve sonrasinda anaerobik temele sahip
olmalar1 gerektigi sonucuna varilmistir (Schantz ve ark., 1984). Geleneksel bale
dersleri 3 asamadan olusmakta oldugu bilinmektedir: a) barre egzersizleri, b) orta
yogunlukta merkez egzersizleri, ¢) ziplama, gecis ve doniisleri igeren yiiksek
yogunlukta merkez egzersizleri. ilk asamada her egzersiz 60 saniye olup, 30 saniye
dinlenme igerdigi, ikinci ve li¢lincli agamalarda ise sirasiyla siireler 35 ve 85, 15 ve
75 saniye olarak bulunmustur. Asamalar i¢in oksijen alimlar1 sirasiyla (%02 max)

%36, %43 ve %46 oldugu bulunmustur. Bu degerlere gére barre boliimii diisiik ve
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orta siddette aerobik egzersiz icerdigi ve merkez egzersizlerinde yogunlugun arttigi
bulunmustur (Cohen ve ark.,1982). Ayrica bale dersindeki dansgilarin kalp atig
hizlarinin uzun siirelerce maksimumun %70'inin altinda, erkeklerde maksimumun

%095, kadinlarda ise maksimumun %85°te oldugu goriilmiistiir (Cohen ve ark., 1982).
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UCUNCU BOLUM
YONTEM

3.1. Cahsma Grubu ve Se¢cim Kriterleri

Calismaya Subat 2024-Nisan 2024 tarihleri arasinda Istanbul/ Beylikdiizii
Kreas Sanat Akademisi’nden en az ii¢ yildir bale egitimi alan, yaslar1 8-15 arasinda
degisen ve baslangigta toplam 40 6grenci katilmistir. Ancak caligma siiresince kisisel
nedenlerden otiirti 3 6grenci ¢alismay1 birakmustir. Yeterli sayida bale yapan erkek
ogrenci olmadigi icin homojenligi saglamak adina sadece kiz 6grenciler ¢alismaya

alinmustir.
Dahil edilme kriterleri;
- 8-15 yas arasi ¢ocuklar
- En az 3 yildir bale egitimi alan ¢ocuklar
Dahil edilmeme kriterleri;

- Daha Once postiiral anlamda herhangi bir patoloji nedeniyle cerrahi gecirmis

olan ¢ocuklar
- Alt ekstremite yaralanmasi olanlar
- Devamsizlik problemi olan ¢ocuklar
- Skolyoz problemi olanlar
- Calismaya katilmaya goniillii olmayan ¢ocuklar

Olgiimlerin yapilabilmesi ve antrenman programmin uygulanabilmesi igin
Kreas Sanat Akademisi yonetiminden ve dgrenci velilerinden gerekli izin belgeleri
alimmistir (EK-1). Calismamiz 8 hafta sonra tamamlanmistir. Bale egitimi, 2006
yilinda 6zel bir bale kursundan mezun olan aynm1 zamanda uluslararasi Sofia
Universitesi Bale Boliimii Pedagojik Formasyon Egitmenlik Sertifikasina sahip 26
yildir bale deneyimi olan bale egitmeni tarafindan verilmistir. Olgiimler ve
antrenman programinin uygulanmasi Kreas Sanat Akademisi’ne ait salonda

yapilmustir.
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Etik kurul onay1 alindiktan sonra aileleri tarafindan ¢alismaya katilmasi kabul
edilen ¢ocuklardan katilim sirasina gore 20 kiz cocuk grup mat pilates temelli
egzersiz grubuna, 17 kiz ¢ocuk kontrol grubuna dahil edilmistir. Kontrol grubuna

bale egitimleri disinda herhangi bir uygulama yapilmamaistir.

3.2. Gerecler

Calismamizda boy Ol¢limii i¢in gelik metre ve kilo 6l¢limii i¢in de hassas tarti
kullanilmistir. Zaman hesaplari i¢in de kronometre kullanilmistir. Cocuklarin sekiz
haftalik pilates ve bale egitimi, dncesi ve sonrasi degerlendirmeleri ayn1 ortamda

gercgeklestirildi. Degerlendirmelerden 6nce ¢cocuklara higbir egzersiz yaptirilmadi.

3.2.1. Demografik ve Fiziksel Ozellik Degerlendirmesi

Calismaya dahil edilen c¢ocuklarin demografik 6zellikleri arastirmacilar
tarafindan olusturan Demografik Ozellik Formu ile degerlendirilmistir. Bu formda
katilimcilarin ad-soyad, yas, cinsiyet, boy uzunlugu (cm), viicut agirlhigr (kg), viicut

kiitle indeksi (kg/m2), dominant taraf, bale deneyimi siiresi kaydedilmistir. (Ek-2)

3.2.2. Ayak Postiir Degerlendirmesi

Ayak postlir degerlendirmesi i¢in Ayak Postiir Indeksi-6 kullanilmistir.
Katilimcilardan diiz ve sert bir zeminde ayaklar1 ¢iplak olacak sekilde durmalari
istenmis olup arka ve 6n ayaklar ayr1 ayr1 degerlendirilmistir. Arka ayak bdlgesi icin
talar bas palpasyonu, lateral malleol {stiindeki ve altindaki egimler, kalkaneusun
inversiyonu ve eversiyonu degerlendirilmistir. On ayak bdlgesi icin ise, talonavikular
eklem bolgesindeki balonlagsma, medial longitudinal arkin yapist ve 6n ayagin arka
ayaga gore abduksiyonu ve adduksiyonu degerlendirilmistir. Her bir degerlendirme
i¢in kisi (-2) ve (+2) arasinda degerler alacak olup toplam skor Ayak Postiir Indeksi-
6 araliklarina gore belirlenmistir.(Algaba-Del-Castillo, Life, & 2023); (Ek-3)

3.2.3. Eklem Mobilitesi Degerlendirmesi

Beighton hipermobilite tanmi kriterleri eklem mobilitesini degerlendirmek i¢in

kullanilmistir. Tan1 kriterlerinde, 5. Parmagin metakarpal ekleminin 90 dereceden
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fazla hiperekstansiyonu, el basparmaginin 6n kola degdirilebilmesi, dirsegin 10
dereceden fazla hiperekstansiyonu, dizin 10 dereceden fazla hiperekstansiyonu,
ayakta ve dizler ekstansiyonda iken ©ne dogru egildiginde avug iclerinin yere
degebilmesi degerlendirilmistir. Testler hem sag hem sol i¢in ayr1 ayr1 bakilir ve
yapabiliyorsa 1 puan verilmistir. Toplam puanin 4 veya daha fazla olmasi

hipermobilite sendromuna isaret eder. (Russek ve ark., 2016); (Ek-4)

3.2.4. Denge Degerlendirmesi

Denge degerlendirmesi ‘Y Denge Testi’ ile yapilmistir. Testte diiz bir zemine
Y seklinde ii¢ tane mezura yerlestirilmistir. Ondeki mezura anteriora arkadaki
mezuralar da posteromedial ve posterolaterali degerlendirmek {izere yerlestirilmistir.
Anterior ile posteromedial veya posterolateral mezura arasindaki ag1 135 derece iken,
posteromedial ve posterolateral uzanmalar arasindaki a¢1 90 derece olarak
ayarlanmistir. Test sirasinda katilimcilardan dominant ekstremitelerini zeminde sabit
tutmalar1 istenerek, dominant olmayan ekstremitesiyle anterior, posteriomedial ve
posterolateral olarak uzanabildigi maksimum mesafeye parmak ucuyla hafifce
degmesi ve baglangic noktasina dengeli bir sekilde geri donmesi istenmistir. Eger
kisinin test sirasinda topugu zeminden kalkarsa veya dengesi bozulursa test iptal
edilip en bastan tekrarlanmistir. Katilimcilarin dominant ekstremitesi ziplama
yaptiklar1 ekstremite sorularak belirlenmistir. Katilimcilarin testi 6grenebilmesi i¢in
baslamadan 4 kere testi denemesi istenmistir. Test sirasinda katilimcilardan
yalmayak olmasi ve ellerinin belde sabit olmasi istenmistir. Ol¢iimler 3 tekrar

seklinde yapilmis olup ortalama alinmistir.(Tirkeri ve ark.,2020); (EK-5)

3.2.5. Esneklik Degerlendirmesi

Otur — uzan testi ile cm cinsinden degerlendirilmistir. Kisi diiz bir zeminde her
iki dizi ekstansiyonda uzun pozisyonda otururken, ayaklar sabit bir objeye
dayanarak, dizlerini biikmeden elleri ile ayaklarina uzanmasi istenmistir. Bu
pozisyonda, el parmaklari ile ayaklarin dayandigi obje arasindaki mesafe mezura ile
Olclilmiistiir. Obje yilizeyinden onceki degerler negatif, sonraki degerler ise pozitif
olarak cm cinsinden kaydedilmistir. Test ii¢ kere tekrar edilir ve en yiiksek olam

kaydedilmistir.(Golding ve ark., 1997) ;(Ek-6)
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3.2.6. Alt Ekstremite Gii¢ Degerlendirmesi

Vertikal ziplama yiiksekligi ile oOlgiilmiistiir. Katilimcilardan sag veya sol
taraflar1 duvarda olacak sekilde duruyorken sag veya sol eliyle miimkiin olan en
yuksege kadar ulasmasi istenmistir ve normal kol uzunlugu kaydedilmistir. Test
sonunda sigrama mesafesi ile normal kol uzunlugu arasindaki fark belirlenmistir.
Dikey sicrama mesafesi cm cinsinden kaydedilmistir. Test 2 kere tekrar edilerek en

iyi sonug dikkate alinmistir (Wyon ve ark., 2007); (EK-7)

3.2.7. Dayaniklilik Degerlendirmesi

Govde fleksor, govde ekstansor ve yan koprii testinden olusan McGill testi ile

govde kaslar1 dayanikliligi degerlendirilmistir.

Govde fleksiyon testi: Govde 60 derece fleksiyonda, dizler ve kalgalar 90

derece fleksiyonda iken govde fleksiyon testi yapilacak olup katilimcidan kollarim
gbgiis oniinde kenetleyip bu pozisyonu miimkiin oldugunca uzun siire korumasi

istenmistir.

Govde ekstansiyon testi: Katilimcer tedavi masasinda yiiz iistii pozisyonda yatar.

Pelvis, kalcalar ve dizler tedavi masasina spina iliaka anterior superiora kadar
sabitlenir. Kollar gogiis Oniinde caprazlanarak kisiden bu pozisyonu miimkiin

oldugunca uzun siire korumasi istenmistir.

Yan koprii testi: Mat lizerinde sirasiyla dominant ve dominant olmayan taraf

tizerinde gerceklestirilmistir. Katilimeilarin kalgalart minder iizerinde kaldirilir ve
mimkiin olan en uzun siire bu pozisyonu korumalari istenmistir. Yan durus

pozisyonu kayboldugunda veya kalga yere degdiginde test sonlandirilmastir.
Tiim dayamklilik testleri pozisyonlar bozuldugunda sonlandirilmistir. Olgiim
sonuglar1 saniye cinsinden kaydedilmistir. (Esteban-Garcia ve ark., 2020)(Ek-8)
3.2.8. Aerobik Kapasite Degerlendirmesi

Aerobik kapasiteyi belirlemek i¢in 6 dakika yiiriime testi (6 DYT) yapilmustir.
Katilimcidan, uzunlugu 30m den az olmayan diiz bir koridorda 6 dakika boyunca
yluriiyebilecegi en uzun mesafeyi yiirlimesi istenmistir. 6 dakika icinde yiiridigi

mesafe metre cinsinden hesaplanarak belirlenmistir.(Li ve ark., 2005) (Ek-9)
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3.2.9. Bale Performansi

Tiim danscilar 8 haftalik pilates temelli egzersiz siirecine baslamadan 6nce ve 8
hafta sonra, onceden belirlenmis klasik bale kareografisini sergileyerek videoya
kaydedilmislerdir. Performans kriterlerinin her biri 1-10 likert 6lgegi kullanilarak
degerlendirilmis olup toplam maksimum puan 100 diir. Videolar deneyimli bir klasik
bale egitimcisi tarafindan asagidaki maddeler esas alinarak

degerlendirilmistir.(Twitchett ve ark., 2011); (Ek-10)
Koordinasyon: tiim viicut hareketlerinin uyumlu olmasi

Hareketlerin kontrolii: Atlayislardan ve doniislerden kontrollii inis, uzuvlarin

kontrollii kaldirilmast / indirilmesi, viicut agirliginin kontrollii kullanimi1

Mekansal (uzaysal) farkindalik: dans alaninin ve ¢evresel alanin farkindaligi

Hareketlerin dogrulugu: klasik balede dogru kol pozisyonu, dogru ayak

pozisyonu (0rn. kapali olmasi), gereken durumda ful bacak ekstansiyonu ve gerekli

teknik durumlar

Yetenek (uzmanlik): yiliksek ziplama, yiliksek bacak ekstansiyonu, coklu

doniisler, bale figlirlerindeki enerji

Zamanlama ve ritme uyma: dogru zamanlama ile dans etme ve miizige esligin

dogru olmasi

Ifadelere ve hareketlere vanit: yalnizca miizikal dinamiklerin ve ifadelerin
farkinda olmak degil ayn1 zamanda onlara uygun cevap olusturmak. Her bir hareket

icin uygun etkilenim gdstermek.

[fade ve yorum: tiim viicut ile ifade olusturmak

Iletisim / yansitma: izleyici kitlesine performansini sunarken cesitli goz temasi

kurmasi1 ve duygularin yansitilmasi durumu

X — faktor: performansin tamaminin seyircide / degerlendiricide duygusal bir

yanit olusturmast
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3.3. Arastirmanin Yontemi

Calismamizda egzersiz grubu ve kontrol grubu olmak iizere iki grup
kullanilmistir. Caligmamiz 6n test ve son test olarak planlanmis olup, pilates
egzersizi alacak gruba egzersizlere bagslamadan Once, egzersiz almayacak olan gruba
ise aym hafta icinde on test degerlendirmesi yapilmistir. 8 haftalik programin
ardindan ise tiim katilimcilara son test uygulamasi yapilmistir. Egzersiz grubuna 8
hafta boyunca c¢esitli mat pilates egzersizleri uygulanmis olup kontrol grubuna

herhangi bir uygulama yapilmamaistir.
3.3.1. Egzersiz Protokolleri

3.3.1.1. Bale Protokolii

Katilimcilarin bale egitimi haftada 2 giin, giinde 90 dakika olmak iizere

profesyonel bale egitmeni tarafindan verilmistir. Bale egitimi ders igerigi asagidaki
gibidir.

- Haftanin ilk dersi:

Dersin ilk 30 dakikasi esneme 1sinma hareketlerinden olugsmaktadir.

Sonraki 30 dakika barre (bar) *de bale hareketleri yapilmaktadir.

Son 30 dakika point ayakkabi {lizerinde bale i¢in denge hareketleri
yapilmaktadir.

- Haftanin ikinci dersi:

Ik 30 dakika esneme 1s1nma hareketlerinden olusmaktadir.

Sonraki 30 dakika salon i¢i denge agirlikli bale hareketleri uygulanmaktadir.

Son 30 dakika point ayakkabi iizerinde denge agirlikli bale hareketleri
calisiilmaktadir.

3.3.1.2. Pilates Protokolii

Pilates egitimleri haftada 2 giin, giinde ortalama 40 dakikalik antrenman Level
1 mat pilates egzersiz programindan olusmaktadir. Bu program yiiz yiize olarak

uygulanmigtir. Pilates egitimi, Tiirkiye Jimnastik Federasyonu Pilates 1.kademe

35



antrenOr belgesine sahip olan sertifikali fizyoterapist Pinar Akdeniz tarafindan

verilmistir. Uygulanan egzersizler Tablo 1.’de agiklanmistir.(Ahearn ve ark., 2018)
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Hundred
10x
Roll up
5x
Single
leg
circles
5x
Rolling
like a
ball
5x
Single
leg
stretch
8x
Double
leg
stretch
8x
Single
straight
leg
stretch
8x
Double
straight
leg
stretch
8x
Saw
4x
Seal
6x

Hundred
10x
Roll up
5x
Single
leg
circles
5x
Rolling
like a
ball
5x
Single
leg
stretch
8x
Double
leg
stretch
8x
Single
straight
leg
stretch
8x
Double
straight
leg
stretch
8x
Saw
4x
Seal
6Xx
Criss

Cross
(ayaklar
yerde)
3X

Tablo 1. Grup Pilates Egzersizleri

Hundred Hundred
10x 10x
Roll up Roll up
5x 5x
Single leg Single leg
circles circles
5x 5x
Rolling likea = Rolling like a
ball ball
5x 5x
Single leg Single leg
stretch stretch
8x 8x
Double leg Double leg
stretch stretch
8x 8x

Single straight ~ Single straight

leg stretch leg stretch
8x 8x
Double Double
straight leg straight leg
stretch stretch
8x 8x
Saw Saw
4x 4x
Seal Seal
6Xx 6Xx
Criss cross Criss cross
(ayaklar table  (ayaklar table
top top
pozisyonunda) pozisyonunda)
3X 3X

Spine stretch Spine stretch
forward forward
4x 4x

Hundred
10x
Roll up
5x

Single leg
circles
5x

Rolling like
a ball
5x

Single leg
stretch
8x

Double leg
stretch
8x

Single
straight leg
stretch
8x

Double
straight leg
stretch
8x

Saw
4x
Seal
6Xx

Criss cross
(bacaklar
yerden
yiikseltilerek
yapilir)
5X

Spine
stretch
forward
4x
Single leg
kicks
4x
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Hundred
10x
Roll up
5x

Single leg
circles
5x

Rolling like
a ball
5x

Single leg
stretch
8x

Double leg
stretch
8x

Single
straight leg
stretch
8x

Double
straight leg
stretch
8x

Saw
4x
Seal
6Xx

Criss cross
(bacaklar
yerden
yiikseltilerek
yapilir)
5x

Spine
stretch
forward
4x
Single leg
kicks
4x

Side leg
kicks
5x

Push up
3X

Hundred
10x
Roll up
5x

Single leg
circles
5x

Rolling like
a ball
5x

Single leg
stretch
8x

Double leg
stretch
8x

Single
straight leg
stretch
8x

Double
straight leg
stretch
8x

Saw
4x
Seal
6Xx

Criss cross
(bacaklar
yerden
yiikseltilerek
yapilir)
5x

Spine
stretch
forward
4x
Single leg
kicks
4x
Side leg
kicks
(bicycle
varyasyonu)
3x
Push up
3x

Hundred
10x
Roll up
5x

Single leg
circles
5x

Rolling like
a ball
5x

Single leg
stretch
8x

Double leg
stretch
8x

Single
straight leg
stretch
8x
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3.3.1.2.1. Hundred:

Bacaklar table -top pozisyonunda (masa pozisyonu) olacak sekilde sirtiistii yere

uzanilir.

Nefes alirken: eller omuzlarin {izerine hizalanacak sekilde tavana dogru

kaldirilir

Nefes verirken: eller kalga yanina dogru indirilirken bas ve omuz yerden

kaldirilir, bacaklar bel yerden kalkmayacak sekilde ileri dogru uzatilir.

Nefes alirken: Viicut pozisyonu korunarak, kollar diiz bir sekilde 5 kez yere

dogru kii¢iik vuruslar yapilir.

Nefes verirken: kollar diizken 5 kez vurus yapilir

Tekrar sayisi: 10 set ve toplamda 100 kiigiik vurus yapilir.

Amag:

e Karin kaslarini ve kalga fleksorlerini kuvvetlendirmek

‘M =

Sekil 24. Hundred Sekil 25. Hundred Bitis
Baslangic

3.3.1.2.2. Roll up:
Kollar basin gerisinde uzanmis, bacaklar diiz bir sekilde sirt {istii uzanilmstir.
Nefes alirken: kollar tavana dogru uzatilirken, bas ve omuzlar yerden kaldirilir.

Nefes verirken: yukari yuvarlanmaya devam edilir ve sirtin yuvarlakligi oturma

kemikleri iizerine gelene kadar devam ettirilir.

Nefes alirken: geriye dogru hareket edilmeye baslanir.
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Nefes verirken: Omuzlar sirayla yere dogru indirilir ve kollar bagin gerisine

uzatilarak baglangi¢ pozisyonuna geri doniiliir.

Tekrar sayisi: 5
Amag:

e Karn kaslarin1 kuvvetlendirmek,

e Omurganin ve sirt kaslarinin esnekligini arttirmak.

Sekil 28. Roll Up 11
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3.3.1.2.3. Single Leg Circles:

Omurga ve pelvis notr konumda olacak sekilde yerde uzanirken, bir bacak

tavana dogru diiz uzanir ve diger bacak yerde diiz olarak uzatilir.

Nefes alirken: tavana dogru uzatilan bacakla yerdeki bacagin iizerine dogru

daire hareketi baslatilir

Nefes verirken: daire tamamlanir. 5 tekrar sonra ters yonde daire yapilir.

Tekrar sayis1: 5
Amag:
e Pelvisin stabilizasyonu ve core kontroliinii gelistirmek

e Kalga eklem mobilitesini gelistirmek.
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Sekil 31. Single Leg Circles 111

3.3.1.2.4. Rolling like a ball:

Dizler biikiilii, kollar tibiaya disaridan sarilarak yuvarlak bir sirtla yere

oturulur.

Nefes alirken: pozisyonu bozmadan geriye dogru skapulalarin iist kismina

kadar boyun yere degmeden yuvarlanilir.

Nefes verirken: tekrar geri doniiliir ve baglangi¢ pozisyonuna gelinir.

Tekrar sayisi: 5
Amac:

e Omurga ve sirt kaslarmin esnekligini gelistirmek
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e Denge ve core kontroliinii gelistirmek

¢ Omuz stabilizasyonunu saglamak

Sekil 32. Rolling Like a Ball

3.3.1.2.5. Single leg stretch:

Sirt iistil yatarken, bir diz ellerle gogiise dogru ¢ekip, diger bacak diiz olacak

sekilde ileri dogru uzatilir.
Nefes alirken: baslangic pozisyonu yapilir

Nefes verirken: biikiilmiis olan bacak serbest birakilir ve diger bacak ¢ekilir.

Nefes alirken: bacak degistirilir.

Tekrar sayisi: 8
Amac:

e Abdominal kaslar1 kuvvetlendirmek

Sekil 33. Single Leg Stretch

3.3.1.2.6. Double leg stretch:

Bas ve omuzlar yerden kalkmis olacak sekilde her iki bacakta biikiili

pozisyonda govdeye dogru cekili bigimde sirt {istli uzanilir.
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Nefes alirken: kollar bagin gerisine dogru uzatilirken bacaklar ileriye dogru diiz

bir sekilde uzatilir. Abdominal kaslarin yerden kalkmamasina dikkat edilir.

Nefes verirken: baslangi¢ pozisyonuna geri doniiliirken kollarla genis bir daire

cizilir.
Tekrar sayisi: 8

Amac:

e Abdominal kaslar1 kuvvetlendirmek

e Core kontroliinii ve pelvis stabilizasyonunu gelistirmek

Sekil 35. Double Leg Stretch Bitis

3.3.1.2.7. Single straight leg stretch:

Bas ve omuzlar yerden kalkmis olacak sekilde, bir bacak tavana dogru diz
ekstansiyonda uzatilarak gastrolardan tutulur, diger diz de ekstansiyonda olacak

sekilde ileri dogru uzatilir.

Nefes alirken: yukariya kaldirilmis olan bacak iki kere kesik ve ritmik sekilde
govdeye dogru cekilir.

Nefes verirken: bacak degistirilir.
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Nefes alirken: diger bacak ile devam edilir.

Tekrar sayisi: 8
Amac:

e Abdominal kaslar1 kuvvetlendirmek.

e Hamstring esnekligini arttirmak

Sekil 36. Single Straight Leg Stretch
3.3.1.2.8. Double straight leg stretch:

Eller basin arkasinda, bas ve omuzlar yerden kaldirilarak her iki bacak kalca

fleksiyonu yapacak sekilde tavana dogru kaldirilarak sirt iistii yatilir.
Nefes alirken: bacaklar diiz bir sekilde asag1 dogru indirilir.

Nefes verirken: baslangi¢ pozsiyonuna doniiliir.

Tekrar sayisi: 8
Amag:

e Abdominal kaslar1 kuvvetlendirmek

o Kalga fleksor kaslarini kuvvetlendirmek,
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Sekil 38. Double Straight Leg Stretch Bitis

3.3.1.2.9. Saw:

Bacaklar diiz, ayaklar dorsi fleksiyonda, kollar 90 derece abdiiksiyon yapacak
sekilde siyatik tiiberkiil iizerinde oturulur.

Nefes alirken: govde sola dondiiriilerek sag kol ile sol ayaga dogru uzanilir.

Nefes verirken: govde bu ¢apraz uzanssla ileri dogru gotiiriiliir ve ayagim kiigiik

parmagina uzanilmaya ¢aligilir. Bag ve govde disa dogru rotasyon yaparken arkadaki

kol ile geriye dogru uzanilmaya calisilir.
Nefes alirken: tekrar orta hatta gelinir ve diger tarafa twist hareketi yapilir.
Tekrar sayisi: 4

Amag:

e Omurga rotasyonundaki esnekligi arttirmak

e Pelvis stabilizasyonunu gelistirmek
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Sekil 41. Saw Il1

3.3.1.2.10. Seal:

Siyatik tiiberkiil ile koksiks arasinda dengede kalacak sekilde, dizler ve kalga

fleksiyonunda ayaklari alttan kavrayarak oturulur.
Nefes alirken: ayaklar 3 kere birbirine vurulur

Nefes verirken: omurga lizerinde kiirek kemikleri alt ucuna kadar geriye dogru

yuvarlanilir.
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Nefes alirken: kiirek kemikleri alt ucunda denge korunarak ayaklar 3 kere

birbirine vurulur

Nefes verirken: baslangi¢ pozisyonuna doniiliir.

Tekrar sayisi: 6
Amag:

e Omurganin esnekligini arttirmak

e Koordinasyon ve dengeyi gelistirmek

Sekil 42. Seal |

Sekil 43. Seal |1
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3.3.1.2.11. Criss cross:

Bas ve kiirek kemikleri yerden kaldirilarak eller basin arkasinda kenetlenir, bir
diz gogiise dogru fleksiyon yapar ve diger diz ekstansiyonda iken ileri dogru

uzatilirken, tist govde fleksiyonda olan dize dogru rotasyon yapar.

Nefes verirken: gévde rotasyonu yapilir ve bacaklar degistirilir

Nefes alirken: diger yonde hareket tamamlanir

Tekrar sayisi: 3-5
Amag:

e Abdominal kaslar1 kuvvetlendirmek

e Pelvis stabilizasyonunu gelistirmek

Sekil 44. Criss Cross

3.3.1.2.12. Spine stretch forward:

Dizler ekstansiyon pozisyonunda uzatilmis, bacaklar kal¢a genisliginde agik,
dirsekler ekstansiyon pozisyonunda omuzlar 90 derece fleksiyonda, topuklar iyice
yere bastirilarak oturma kemikleri iizerinde pelvis ve omurga ndtr konumda olacak

sekilde oturulur.

Nefes alirken: kollar ileriye dogru uzanirken, skapulalar birbirinden

uzaklastirilarak ayak parmaklarma dogru egilinir ve yiiz yere dogru donene kadar

omurga yuvarlamr .

Nefes verirken: omurlar iist iiste dizilerek sirasiyla lumbal omurga, torakal

omurga ve en son servikal omurgalar diizeltilerek baslangic pozisyonuna geri

donulir.

Tekrar sayisi: 4
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Amag:

e Omurga esnekligini ve mobilitesini gelistirmek

e e

Sekil 45. Spine Stretch Forward |

Sekil 46. Spine Stretch Forward Il

3.3.1.2.13. Single leg kick:

Dirsekler iizerinde govde ekstansiyon yapacak sekilde yiiz iistii yatilir.

Bacaklar diimdiiz sekilde yere dogru uzatilir.

Nefes alirken: pelvis yerde sabitlenerek diz fleksiyona getirilerek kalga yukari

dogru iki kiigiik tekme atar ve bu sirada 2 kisa nefes alinir.

Nefes verirken: diz, yere degdirmeden, ekstansiyona getirilerek tek nefesle

geriye dogru uzatilir.

Tekrar sayisi: 4
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Amag:

e Hamstring kaslarini kuvvetlendirip, quadriceps kaslarini esnetmek
e Skapular stabilizasyonu kuvvetlendirmek

e (Govde ekstansiyonunu gelistirmek

Sekil 48. Single Leg Kick Il

3.3.1.2.14. Side leg kick:

Yan yatar konumda; pelvis nétr, yerdeki kol bas ve boynu destekler konumda,

bosta kalan kol ise gdgiis hizasinda dengeyi saglamak amach yerde durur.

Nefes alirken: iistteki diz ekstansiyonda, ayak dorsi fleksiyonda olacak sekilde

kalga fleksiyonu yaparak 2 kii¢iik tekme atilir ve bu sirada 2 kisa nefes alinir.
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Nefes verirken: pelvis dengesi bozulmadan, ayak plantar fleksiyonda tek ve

uzun nefesle kalca ekstansiyonu yapilir.
Tekrar sayisi: 5
Amag:
e Merkez kontrolii ve gdvde stabilizasyonunu gelistirmek
e Kalga fleksor, hamstringler ve gluteal kaslar1 kuvvetlendirmek
o Kalga fleksor ve hamstringlerin esnekligini arttirmak

e Pelvis stabilizasyonunu gelistirmek
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3.3.1.2.15. Push up:
Pelvis notr konumda olacak sekilde ayakta durulur.
Nefes alirken: kollar tavana dogru bas tistiinde kaldirilir.

Nefes verirken: sirasiyla servikal, torakal ve lumbal omurgalar 6ne dogru

yuvarlanarak (roll down) ayak parmaklarina dogru inilir.

Nefes alirken: eller yerde dort adimda plank pozisyonuna gelinir.
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Nefes verirken: pelvis notr pozisyonunda plank pozisyonuna kalinir.

Nefes alirken: plank pozisyonunda dirsekler fleksiyona getirilerek push up

hareketi yapilir.

Nefes verirken: dirsekler ekstansiyona getirilerek, viicut yukart dogru itilir ve

planktan kalkilir.

Nefes alirken: eller ayak parmaklarina dogru geri yiiriitiilerek nefes verilir,
govde sirastyla lumbal omurga, torakal omurga ve en son servikal omurgaya

yuvarlama hareketi yaptirarak baslangic konumuna gelinir.

Tekrar sayisi: 3
Amacg:

e Omurga esnekligini arttirmak

e Ozellikle omuz, pektoral ve kol kaslari olmak iizere tiim viicudu

kuvvetlendirmek

Sekil 54. Push Up 11 Sekil 55. Push Up IV
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3.4. istatistiksel Analiz

Arastirmada elde edilen veriler SPSS (Statistical Package for Social Sciences)
for Windows 22.0 programi kullanilarak analiz  edilmistir.  Verilerin
degerlendirilmesinde tanimlayic1 istatistiksel yoOntemleri olarak sayi, yiizde,
ortalama, standart sapma kullanilmistir. Bagimsiz gruplarda kategorik degiskenlerin
oranlar1 arasindaki farklar Ki-Kare ve Fisher exact testleri ile analiz edilmistir. Iki
bagimsiz grup arasinda niceliksel siirekli verilerin karsilastirilmasinda bagimsiz
gruplar t-testi kullanilmigtir. Grup i¢i 6lglimlerin karsilastirilmasinda bagimli gruplar
t-testi kullanilmistir. Arastirmaya alinacak kisi sayisini belirlemek {izere gii¢ (power)
analizi yapilmustir. Testin giici, G*Power 3.1 programu ile hesaplanmistir. Ilgili
literatiirde benzer bir arastirma olarak Husby ve ark. (2018) tarafindan yapilan
arastirmada etki biiyiikligl (Effect size) 0,56 olarak hesaplanmistir. Yapilan giic
analizi sonucunda 6rneklem sayisinin %80 gii¢, %5 anlamlilik diizeyinde ve 0,56 etki
biiylikliigiinde 26 deney ve 28 kontrol grubu olmak iizere toplam 54 hastaya
ulasilmasi gerektigi belirlenmistir (df=1; f=4,225). Ancak calismamiza dahil edilme

ve diglanma kriterleri baz alindiginda 40 6grenci ¢alismaya dahil edilebilmistir.
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DORDUNCU BOLUM

BULGULAR
4.1. Demografik ve Fizilksel Ozellik Degerlendirmesi

Tablo 2. Demografik ve Fiziksel Ozellik Olgiimleri

Calisma Kontrol
n % n % P
. Sag 15 |%750| 14 |%82.4
D =0 447
ominant Uzuv— o 5 l%250] 3 |%i76" %
_ Zayif 15 |%750| 9 |%52,9] _
Bki Normal Kilolu 5 1%250| 8 |wa71|” 0140
Ort Ss Ort Ss p
Yas 11,700 | 2,055 | 11.650 | 2,422 | 0943
Kilo 39,450 |12,339 | 42,880 |8.731 | 0,344
Boy 151,000 |13,623 |154.180 |10.984 | 0.446
BKi 16,854 | 2.878 | 17,905 | 2.506 | 0,249

Bki:Beden Kitle Indeksi Ort: ortalama; Ss: Standart Sapma

Gruplar dominant wuzuva goére anlamhi farklihk  gostermemektedir
(p=0,447>0.05). Calisma grubunda 15'inin (%75,0) sag, 5'inin (%25,0) sol; kontrol
grubunda 14"iniin (%82,4) sag, 3'liniin (%17,6) sol oldugu goriilmektedir.

Gruplar bki degerine gore anlamli farklilik gostermemektedir (p>0.05).
Calisma grubunda 15'inin (%75,0) zayif, 5'inin (%25,0) normal kilolu; kontrol
grubunda 9'unun (%52,9) zayif, 8'inin (%47,1) normal kilolu oldugu goriilmektedir.

Calisanlarin yas, kilo, boy, bki Olciimleri gruba goére anlamli farklilik
gostermemektedir (p>0,05).
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4.2. Ayak Postiir Degerlendirmesi

Tablo 3. Ayak Postiir indeksi- 6 Sag Olgiimleri

Uygulama Uygulama
Oncesi Sonrasi

Ayak Postiir Indeksi - 6 Sag (Ort+S.S.) (Ort+S.S.) p? p°
Arka Ayak Talar Bas Palpasyonu

Calisma Grubu 0,550+0,826 | 0,400+0,503 0,186

Kontrol Grubu 0,410+£0,507 |0,350+0,493 | 0,776 | 0,579
Arka Ayak Lateral Malleol
Ustiindeki
ve Altindaki Egimler

Calisma Grubu 0,650+0,671 |0,500+0,607 0,083

Kontrol Grupu 0,650+0,606 |0,590+0,618 | 0,665 | 0,668
Arka Ayak Kalkaneusun Inversiyonu
Eversiyonu

Calisma Grubu 0,500+0,688 | 0,400+0,598 0,33
_ Kontrol Grubu 0,760+0,664 |0,650+0,702 | 0,255 | 0,431
On Ayak Talonavikiiler Eklem
Bolgesinde Balonlasma

Calisma Grubu 0,750+0,786 |0,650+0,813 0,33
] Kontrol Grubu 0,940+0,748 |0,880+0,857 |0,404 | 0,579
On Ayak Medial Longitudinal Arkin
Yapisi

Calisma Grubu 0,700+0,801 |0,450+0,686 0,056

Kontrol Grubu 0,760+0,752 |0,710+0,849 | 0,318 | 0,579
On Ayagin Arka Ayaga Gore
Abdiiksiyon/addiiksiyonu

Calisma Grubu 0,300+0,657 ]0,400+0,598 0,494

Kontrol Grubu 0,530+0,624 |0,530+0,717 | 0,553 |1
Ayak Postiir Sag Toplam

Calisma Grubu 3,450+3,720 |2,800+3,088 0,061

Kontrol Grubu 4,4104£3,183 |3,710£3,619 | 0,417 | 0,221

aBagimsiz Gruplar T-Testi; PBagimli Gruplar T-Testi; Ort: Ortalama; S.S.: Standart Sapma

Calisanlarin sag arka ayak talar bas palpasyonu, arka ayak lateral malleol

egimleri, kalkaneus

balonlagsmasi, medial longitudinal

ark yapisi,

inversiyonu/eversiyonu, 0n

ayak

talonavikiiler

eklem

On ayagin arka ayaga gore

abdiiksiyon/addiiksiyonu ve ayak postiirii ile ilgili 6l¢timleri, uygulama Oncesi ve

sonrasi gruplar arasinda anlamli bir fark gostermemistir (p>0,05).

56




Tablo 4. Ayak Postiir indeksi- 6 Sol Olgiimleri

Uygulama Oncesi

Uygulama Sonrasi

Ayak Postiir indeksi- 6 Sol (Ort+S.S.) (Ort+S.S.) p? pP
Arka Ayak Talar Bas Palpasyonu
Cahsma Grubu 0,600+0,754 0,550+0,686 0,666
Kontrol Grubu 0,470+0,514 0,410+0,618 0,527| 0,75
Arka Ayak Lateral Malleol
Ustiindeki ve Altindaki Egimler
Calisma Grubu 0,800+0,834 0,800+0,834 1
Kontrol Grubu 0,760+0,664 0,820+0,393 0,911|0,668
Arka Ayak Kalkaneusun
Inversiyonu Eversiyonu
Calisma Grubu 0,500+0,688 0,400+0,598 0,33
_ Kontrol Grubu 0,760+0,664 0,650+0,702 0,255(0,431
On Ayak Talonavikiiler Eklem
Bolgesinde Balonlasma
Calisma Grubu 0,700+0,733 0,700+0,733 1
_ Kontrol Grubu 0,880+0,485 1,000+0,612 0,19 {0,163
On Ayak Medial Longitudinal
Arkin Yapisi
Calisma Grubu 0,800+0,768 0,800+0,768 1
] Kontrol Grubu 0,820+0,636 0,940+0,748 0,576 0,163
On Ayagin Arka Ayaga Gore
Abdiiksiyon/addiiksiyonu
Calisma Grubu 0,850+0,813 0,750+0,851 0,33
Kontrol Grubu 0,940+0,820 0,820+0,951 0,805 | 0,496
Ayak Postiir Sol Toplam
Calisma Grubu 4,500+4,298 4,250+4,141 0,555
Kontrol Grubu 4,590+3,183 4,760+3,113 0,669 0,687

aBagimsiz Gruplar T-Testi; PBagimli Gruplar T-Testi; Ort: Ortalama; S.S.: Standart Sapma

Calisanlarin sol ayak talar bas palpasyonu, arka ayak lateral malleol egimleri,

kalkaneus inversiyonu/eversiyonu, 6n ayak talonavikiiler eklem balonlagmasi, medial

longitudinal ark yapisi, 6n ayagin arka ayaga gore abdiiksiyon/addiiksiyonu ve ayak

postiirii ile ilgili 6lgtimleri, uygulama 6ncesi ve sonrasi gruplar arasinda anlamli bir

fark gostermemistir (p>0,05).
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4.3. Hipermobilite Degerlendirmesi

Tablo 5. Beighton Hipermobilite Tan1 Testi Ol¢iimleri

Uygulama Oncesi

Uygulama Sonrasi

Beighton Hipermobilite Tam Testi (Ort£S.8S.) (Ort£S.8.) p? pP
Calisma Grubu 0,350+2,038 4,200+2,118 0,028
Kontrol Grubu 4,240+1,888 4,350+1,656 0,811(0,332

aBagimsiz Gruplar T-Testi; PBagimli Gruplar T-Testi; Ort: Ortalama; S.S.: Standart Sapma

Calisanlarin Beighton testi Oncesi ve sonrasi Olgiimleri, gruplar arasinda

anlamli bir fark gostermemistir (p>0,05). Calisma grubunda Beighton skoru artis

anlamli bulunmustur (p<0,05). Ancak, kontrol grubunda bu artis anlamli degildir

(p>0,05).

4.4. Denge Degerlendirmesi

Tablo 6. Y Denge Testi Ol¢iimleri

Uygulama Oncesi

Uygulama Sonrasi

Y Denge Testi (Ort£S.S.) (Ort£S.S.) p? pP
Anterior (cm)
Calisma Grubu 67,782+6,894 71,588+8,838 0,026
Kontrol Grubu 66,441£6,637 67,43+7,025 0,127 | 0,431
Posterolateral (cm)
Calisma Grubu 70,989+9,333 75,825+9,454 0,022
Kontrol Grubu 68,938+8,945 70,051+8,899 0,065 | 0,56
Posteromedial (cm)
Calisma Grubu 69,327+8,599 73,117+6,373 0,02
Kontrol Grubu 66,524+8,849 71,1394+8,422 0,422 | 0,006

aBagimsiz Gruplar T-Testi; PBagimli Gruplar T-Testi; Ort: Ortalama; S.S.: Standart Sapma

Calisanlarin anterior denge testi Oncesi ve sonrasi Olgiimleri, gruplar arasinda

anlaml bir fark gostermemistir (p>0,05). Calisma grubunda anterior denge artigi

anlamli bulunmustur (p<0,05), ancak kontrol grubunda bu artis anlamli degildir

(p>0,05).

Calisanlarin posterolateral denge Olclimleri, uygulama Oncesi ve sonrasi

degerlendirildiginde gruplar arasinda anlamli bir fark gostermemistir (p>0,05).

Calisma grubunda posterolateral denge artisi anlamli bulunmustur (p<0,05), ancak

kontrol grubunda bu artis anlamli degildir (p>0,05).
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Calisanlarin  posteromedial denge Olc¢limleri, uygulama Oncesi ve sonrasi
degerlendirildiginde gruplar arasinda anlamli bir fark géstermemistir (p>0,05). Hem
calisma grubunda (p<0,05) hem de kontrol grubunda (p<0,05) posteromedial denge

artist anlamli bulunmustur.
4.5. Esneklik Degerlendirmesi

Tablo 7. Otur- Uzan Testi Olgiimleri

Uygulama Oncesi | Uygulama Sonrasi
Otur- Uzan Testi (Ort£S.S.) (Ort+S.S.) p? pP
Cahsma Grubu 13,150+11,408 15,250+9,346 0,034
Kontrol Grubu 13,000+4,912 14,470+3,939 0,737 10,043

8Bagimsiz Gruplar T-Testi; PBagimli Gruplar T-Testi; Ort: Ortalama; S.S.: Standart Sapma

Calisanlarin el parmaklari ile ayak arasindaki mesafe Ol¢limleri, uygulama
oncesi ve sonrast degerlendirildiginde gruplar arasinda anlamli bir fark
gostermemistir (p>0,05). Hem ¢alisma grubunda (p<0,05) hem de kontrol grubunda

(p<0,05) el parmaklar ile ayak arasindaki mesafe artigi anlamli bulunmustur.
4.6. Giic Degerlendirmesi

Tablo 8. Vertikal Ziplama Testi Olgiimleri

Uygulama Oncesi | Uygulama Sonrasi
Vertikal Ziplama Testi (Ort£S.S.) (Ort£S.S.) p? pP
Calisma Grubu 91,950+12,767  |93,950+10,092 0,332
Kontrol Grubu 92,590+10,886 93.880+11,112 0,985 | 0,152

aBagimsiz Gruplar T-Testi; PBagimli Gruplar T-Testi; Ort: Ortalama; S.S.: Standart Sapma

Calisanlarin vertikal ziplama yiiksekligi 6l¢timleri, uygulama oncesi ve sonrasi
degerlendirildiginde gruplar arasinda anlamli bir fark géstermemistir (p>0,05). Hem
calisma hem de kontrol grubunda, vertikal ziplama yiiksekliginde uygulama sonrasi

artislar istatistiksel olarak anlamli bulunmamastir (p>0,05).
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4.7. Govde Dayamkhilik Degerlendirmesi

Tablo 9. McGill Testi Olgiimleri

Uygulama Oncesi | Uygulama Sonrasi

McGill Testi (Ort+S.S.) (Ort+S.S.) p? pP
Govde Fleksiyon

Calisma Grubu 278,300+£227,442 | 474,000+£297,237 0,011

Kontrol Grubu 232.650+142,910 |255,180+146,276 | 0,007 | 0,003
Govde Ekstansiyon

Calisma Grubu 158,150+49,664 | 321,150+184,800 0,001

Kontrol Grubu 125,350+61,761 | 155,350+80,832 0,002 {0,039
Yan Koprii

Calisma Grubu 48,600+22,213 59,200+19,538 0,122

Kontrol Grubu 43.350+27,767 52,290+24,786 0,35 |0,007

3Bagimsiz Gruplar T-Testi; PBagimli Gruplar T-Testi; Ort: Ortalama; S.S.: Standart Sapma

Calisanlarin gruplarina gore govde fleksiyon testi sonrast Ol¢limleri anlaml
farklilik gostermistir (p<0,05). Calisma grubunda govde fleksiyon testi sonrasi
Olctimleri, kontrol grubundakilere kiyasla daha yiiksek bulunmustur. Hem ¢alisma
grubunda (p<0,05) hem de kontrol grubunda (p<0,05) gévde fleksiyon testi sonrasi

artiglar anlamli bulunmustur.

Calisanlarin gruplarina gore govde ekstansiyon testi sonrasi dl¢limleri anlaml
farklilik gostermistir (p<0,05). Calisma grubunda govde ekstansiyon testi sonrasi
6l¢iimleri, kontrol grubuna kiyasla daha yiiksek bulunmustur. Hem ¢alisma grubunda
(p<0,05) hem de kontrol grubunda (p<0,05) govde ekstansiyon testi sonrasi artiglar

anlamli bulunmustur.

Calisanlarin  yan koprii  testi Olglimleri, uygulama Oncesi ve sonrasi
degerlendirildiginde gruplar arasinda anlamli bir fark gostermemistir (p>0,05).
Calisma grubunda yan koprii testi sonrasi artis anlamli bulunmamisken (p>0,05),

kontrol grubunda bu artig anlamli bulunmustur (p<0,05).
4.8. Aerobik Kapasite Degerlendirmesi

Tablo 10. 6 Dakika Yiiriime Testi Olgiimleri

Uygulama Oncesi | Uygulama Sonrasi

6 Dakika Yiiriime Testi (Ort+S.S.) (Ort+S.S.) p? pP

Cahsma Grubu 601,900+50,101 | 610,200+50,457 0,522

Kontrol Grubu 611,240+75,184 | 628,530+68,497 0,356 | 0,133

aBagimsiz Gruplar T-Testi; "Bagimli Gruplar T-Testi; Ort: Ortalama; S.S.: Standart Sapma
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Calisanlarin alti dakika yiiriime testi 6lgiimleri, uygulama Oncesi ve sonrast

gruplar arasinda anlamli bir fark gostermemistir (p>0,05). Hem calisma hem de

kontrol grubunda, alt1 dakika yiiriime testi sonrasi artiglar istatistiksel olarak anlamli

bulunmamastir (p>0,05).

4.9. Bale Performansi Degerlendirmesi

Tablo 11. Performans Yeterlilik Testi Ol¢iimleri

Uygulama Oncesi

Uygulama Sonrasi

Performans Yeterlilik Testi (Ort+S.S.) (Ort£S.S.) p? pP
Koordinasyon

Calisma Grubu 7,100+1,334 8,850+1,040 0

Kontrol Grubu 7,290+1,263 8,060+1,144 0,034 {0,014
Hareket Kontrolii

Calisma Grubu 7,050+1,605 8,850+1,040 0

Kontrol Grubu 7,240+1,480 8,000+1,369 0,039 | 0,005
Mekansal Farkindahk

Calisma Grubu 7,850+1,309 9,000+0,858 0

Kontrol Grubu 7,650+1,579 8,180+1,237 0,023 | 0,003
Hareketlerin Dogrulugu

Calisma Grubu 7,600+1,789 9,150+1,182 0

Kontrol Grubu 7,760+1,480 8,350+1,057 0,039 | 0,037
Yetenek

Calisma Grubu 7,850+1,496 9,100+1,165 0

Kontrol Grubu 7,760+1,200 8,290+0,985 0,031 | 0,024
Zamanlama ve Ritme Uyma

Calisma Grubu 8,350+1,424 9,200+0,894 0

Kontrol Grubu 8,120+1,364 8,350+1,272 0,023 10,216
ifadelere ve Hareketlere Yanit

Calisma Grubu 8,300+1,418 9,250+0,786 0

Kontrol Grubu 8,350+1,272 8,410+1,278 0,02 10,817
Ifade ve Yorum

Calisma Grubu 8,400+1,392 9,250+0,910 0,002

Kontrol Grubu 8,120+1,495 8,530+1,179 0,043 0,09
Iletisim/ Yansitma

Calisma Grubu 8,550+1,276 9,300+0,923 0,01

Kontrol Grubu 8,240+1,437 8,710+0,985 0,067 | 0,072
X-Faktor

Calisma Grubu 8,300+1,218 9,100+0,912 0

Kontrol Grubu 8,180+1,380 8,880+0,857 0,462 | 0,013

aBagimsiz Gruplar T-Testi; PBagimli Gruplar T-Testi; Ort: Ortalama; S.S.: Standart Sapma
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Calisanlarin gruplarina gore koordinasyon testi sonrasi Ol¢limleri anlamli
farklilik gostermistir (p<0,05). Calisma grubunda koordinasyon testi sonrasi
Olciimler, kontrol grubuna kiyasla daha yiiksek bulunmustur. Hem ¢alisma grubunda
(p<0,05) hem de kontrol grubunda (p<0,05) koordinasyon testi sonrasi artiglar

anlamli bulunmustur.

Calisanlarin gruplarina gore hareket kontrolii testi sonrasi dl¢iimleri anlaml
farklilik gostermistir (p<0,05). Calisma grubunda hareket kontrolii testi sonrasi
Olctimler, kontrol grubuna kiyasla daha yiiksek bulunmustur. Hareket kontrolii testi
oncesi Olgiimler gruplar arasinda anlaml bir fark gostermemistir (p>0,05). Ancak,
hem ¢alisma grubunda (p<0,05) hem de kontrol grubunda (p<0,05) hareket kontrolii

testi sonrasi artislar anlamli bulunmustur.

Calisanlarin  gruplarmma gore mekansal farkindalik testi sonrasi Olgtimleri
anlaml farklilik gostermistir (p<0,05). Calisma grubunda mekansal farkindalik testi
sonrast Olgiimler, kontrol grubuna kiyasla daha yiiksek bulunmustur. Mekansal
farkindalik testi oncesi Olglimler gruplar arasinda anlamli bir fark gostermemistir
(p>0,05). Ancak, hem ¢alisma grubunda (p<0,05) hem de kontrol grubunda (p<0,05)

mekansal farkindalik testi sonrasi artiglar anlamli bulunmustur.

Calisanlarin gruplarina gore hareketlerin dogrulugu testi sonrasi Ol¢iimleri
anlamlh farklilik gostermistir (p<0,05). Calisma grubunda hareketlerin dogrulugu
testi sonrasit Ol¢limler, kontrol grubuna kiyasla daha yiiksek bulunmustur.
Hareketlerin dogrulugu testi oncesi Ol¢iimler gruplar arasinda anlamli bir fark
gostermemistir (p>0,05). Hem ¢alisma grubunda (p<0,05) hem de kontrol grubunda

(p<0,05) hareketlerin dogrulugu testi sonrasi artislar anlamli bulunmustur.

Calisanlarin gruplarina gore yetenek testi sonrasi dl¢limleri anlamli farklilik
gostermistir (p<0,05). Calisma grubunda yetenek testi sonrasi Ol¢limler, kontrol
grubuna kiyasla daha yiiksek bulunmustur. Yetenek testi dncesi olgiimler gruplar
arasinda anlamli bir fark gostermemistir (p>0,05). Hem g¢alisma grubunda ( p<0,05)
hem de kontrol grubunda (p<0,05) yetenek testi sonrasi artiglar anlamli bulunmustur.

Calisanlarin gruplarina gére zamanlama ve ritme uyma testi sonrasi ol¢timleri
anlaml farklilik gostermistir (p<<0,05). Calisma grubunda zamanlama ve ritme uyma
testi sonrasit Olc¢limler, kontrol grubuna kiyasla daha yiiksek bulunmustur.
Zamanlama ve ritme uyma testi dncesi Ol¢limler gruplar arasinda anlamli bir fark

gostermemistir (p>0,05). Calisma grubunda zamanlama ve ritme uyma testi sonrasi
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artis anlamli  bulunmugken (p<0,05), kontrol grubunda bu artis anlamh

bulunmamastir (p>0,05).

Calisanlarin gruplarina gore ifadelere ve hareketlere yanit testi sonrasi
Olctimleri anlamli farklilik gostermistir (p<0,05). Calisma grubunda ifadelere ve
hareketlere yanit testi sonrasi Olglimler, kontrol grubuna kiyasla daha yiiksek
bulunmustur. Ifadelere ve hareketlere yanit testi oncesi dl¢iimler gruplar arasinda
anlamli bir fark gostermemistir (p>0,05). Calisma grubunda ifadelere ve hareketlere
yanit testi sonrasi artis anlamli bulunmusken (p<0,05), kontrol grubunda bu artis

anlamli bulunmamustir (p>0,05).

Calisanlarin gruplarima gore ifade ve yorum testi sonrasi Ol¢timleri anlaml
farklilik gostermistir (p<0,05). Calisma grubunda ifade ve yorum testi sonrasi
dl¢iimler, kontrol grubuna kiyasla daha yiiksek bulunmustur. ifade ve yorum testi
Oncesi Olglimler gruplar arasinda anlamli bir fark géstermemistir (p>0,05). Calisma
grubunda ifade ve yorum testi sonrasi artis anlamli bulunmusken (p<0,05), kontrol

grubunda bu artig anlamli bulunmamistir (p>0,05).

Calisanlarin iletisim/yansitma testi Oncesi ve sonrasit Olgiimleri, gruplar
arasinda anlamli bir fark gostermemistir (p>0,05). Ancak, calisma grubunda
iletisim/yansitma testi sonrasi artig anlamli bulunmus (p<0,05), kontrol grubunda ise

bu artis anlamli bulunmamaistir (p>0,05).

Calisanlarin X-faktor testi Oncesi ve sonrasi Ol¢timleri, gruplar arasinda anlamli
bir fark gostermemistir (p>0,05). Ancak, hem caligma grubunda (p<0,05) hem de
kontrol grubunda (p<0,05) X-faktor testi sonrasi artiglar anlamli bulunmustur.
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BESINCIi BOLUM

TARTISMA VE SONUC

Bu c¢aligmanin amaci, balerinlere ek olarak verilen grup mat pilates
egzersizlerinin  performans becerileri {izerindeki etkisinin nasil olacagin
incelemektir. Dansgilar, uzun antrenman giinleri ve simirli dinlenme giinleri ile
taninir. Bu durum, onlarin "teknik becerilerinde" (beceri, kontrol, koordinasyon)
diisiis, hastalik veya sakatlik sonrasi iyilesme siirecinde yavaglama, depresyon,
sinirlilik ve enerjide azalma gibi fiziksel ve psikolojik belirtiler gdstermelerine neden
olabilir (Twitchett ve ark., 2011). Bu nedenle balerinlerin performans becerilerini
arttirmak icin ekstra bir egzersiz metoduna ihtiya¢ duyduklar gerekcesiyle grup mat
pilates egzersizlerinin ayak postiirii, eklem mobilitesi, denge, esneklik, alt ekstremite
giic, dayaniklilik, aerobik kapasite ve performanst olumlu yonde etkileyecegi
varsayllmistir. Calismamizda 8 hafta sonrasinda degerlendirme parametrelerinde

gelismeler olmustur.

14 hafta boyunca sadece dans dersi alan ve sonrasinda 2 saatlik pelvik dizilimi
isimli at6lye ¢alismalarina katilan grupta sonrasinda sonuglar; ileri bas durusu, diz
hiperekstansiyonu, ayak ve ayak bilegi pronasyonu ve supinasyonunun Onemli
Olglide azaldig1 bildirilmistir (Ahearn ve ark.,2018). Calismamizda, Ayak Postiir
Indeksi-6 (API-6) kullanilarak ayak ve ayak bilegi detayli bir sekilde
degerlendirilmistir. Ancak, API-6 maddeleriyle yapilan degerlendirmeler sonucunda,
calisma ve kontrol grubunda anlamhi bir disiis gozlemlenememistir. Bunun
muhtemel sebebinin  bu bolgeleri 06zglin olarak hedef alan egzersizleri

kapsamamasindan kaynaklandigini diisiiniiyoruz.

Hipermobilite de cinsiyet ve yasin etkin oldugu gergegi kabul edildiginden
calisma gruplarinda ergenlik ¢aginda ve kadin olmalarindan benzerlik saglamasi
acisindan Onemli olmustur. (Grahame 1999; Scher ve ark.,2010 ).Calismamizda
Beighton hipermobilite tani kriterlerine goére c¢alisma grubunda anlamli artig
bulunmustur. Kontrol grubunda ise farklihlk gbézlemlenmemistir. Gruplarin

birbirlerine tistiinliigli yoktur. Bunun sebebi olarak benzer yas grubu ve ayni cinsiyeti
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degerlendirmemizden kaynakli olabilecegini diisiinmekteyiz. Hipermobilitede

kadinlarin erkeklerden daha tistiin oldugu bulunmustur (Skwiot ve ark., 2019).

Klasik bale hareketlerini, temeli postiir kontrolii ve core stabilizasyonuna
dayanan, pilates ilkeleriyle birlestiren 20-50 yas arasi bale yapan 14 kadin baletin
denge, esneklik ve kas kuvvetindeki etkisini analiz eden bir ¢alismada veriler; denge
degerlendirmesi statik olarak yapilmistir. Esneklik degiskeninde 6zellikle govde,
kalca fleksorleri ve hamstring kaslari olumlu etki goriildiigii bulunmustur. Denge
degiskenin de ise li¢ aylik bir bale pilatesi uygulamasindan sonra istatistiksel bir fark
bulunamamistir bu durum 6grencilerin aktiviteye baglamadan dnce bile dengelerini
koruduklar1 gergegiyle agiklanmustir. (Costa ve ark., 2022). Dinamik denge, viicudu
hareket ettirirken veya bir uzvun pozisyonunu degistirdigi sirada postiiral stabiliteyi
koruma yetenegini ifade eder ve ¢ogu glinliikk yasamin ve spor aktivitelerinin 6nemli
bir parcasidir. (Ringhof ve ark., 2018) Jiang ve arkadaslarinin 2022 yilinda yaptigi
pilates ve denge egzersizleri alan iki grubun dinamik dengesini ayr1 ayri
degerlendiren bir ¢alismada, her iki grupta da antrenman sonrasinda anterior,
posteromedial ve posterolateral yonlerde erisim mesafesi onemli Olglide artmis
bulunmustur. Posteromedial ve posterolateral yonlerde anlamli artis elde edilmesi
denge egitiminin dinamik dengeyi gelistirmede pilatesten daha etkili oldugunu
gosterdigi sonucuna varmislardir. (Jiang ve ark., 2022). Calismamizda, g¢alisma
grubumuzda anterior ve posterolateral denge Onemli Olglide artarken, kontrol
grubunda bu tiir bir artis gdzlemlenmemistir. Ancak, posteromedial denge a¢isindan,
her iki grup da oncesi ve sonrasi karsilagtirmalarda anlamli bir artis gostermistir. Bu
sonuclarin altinda, bale egitimlerinde alt ekstremitelerin adduksiyon hareketinin
yogun kullaniminin yattigini diisiiniiyoruz. Ayrica, calisma grubumuzda anterior ve
posterolateral denge alanlarinda gozlenen bu anlamli artis, pilates egzersizleri yapan

grubun dengesinin daha fazla gelisecegi hipotezimizi desteklemektedir.

Dans¢inin  performansi i¢in hamstring esnekligi ¢ok Onemli kabul
edilmektedir.(E. A. Twitchett, Koutedakis, & Wyon, 2009). Otur uzan, aktif diiz
bacak kaldirma, ayak ucuna dokunma ile hamstring esnekligini 6lgen testlerin
kullanildig1 bir ¢alismada bale, modern dans ve Ispanyol dansinda uzmanlasmis
danscilarda yapilan tiim testlerde dans etmeyen gruba gore daha yiiksek hamstring
esnekligi bulunmustur. Steinberg ve arkadaslari (2006), farkli stillerdeki danslari
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yapan ergen danscilarin hamstring esnekligini kontrol grubuyla karsilastirdigi
calismada dansc¢ilar kontrol grubuna gore daha yiiksek hamstring esnekligi
gostermistir. Ancak kullanilan testin gegerlilik giivenilirligi belirlenmemistir.
(Steinberg vd., 2006) Baleye bakildiginda profesyonel dans konservatuvari
ogrencilerinin yiiksek hamstring esnekligi oldugu (Claessens ve ark., 1987) ve
ergenlik cagindaki profesyonel dansgilarin amator bir gruptan onemli 6lgiide daha
yiiksek hamstring esnekligine sahip oldugu bulunmustur. (Martinez ve ark., 2014).
Bizim sonuglarimizda ¢alisma grubunda esneklik anlamli artis ile sonug¢lanmis olup
kontrol grubunda anlamli artis bulunamamistir. Calisma grubunda pilates
egzersizleriyle desteklenen balerinlerin esnekligi artmistir fakat gruplar arasinda
anlamli fark olmamasinin sebebini zaten bale danscilarinin esnekliginin iyi

olmasindan kaynaklandigini diisiiniiyoruz.

Pilates ve pliometrik egzersizlerin vertikal ziplamaya etkisini arastiran bir
calismada, gruplar 5 hafta boyunca zorlugu arttirilmis bir sekilde egzersiz egitimi
almiglardir. Sonuglar tim gruplarda egzersiz Oncesi ve sonrasina kadar genel bir
lyilesme gostermistir. Ancak gruplar arasinda anlamli bir fark bulunamamuistir.

(Armstrong ve ark.,2018).

Yalnizca dansta degil bir¢cok spor bransinda dikey sigrama performansi ¢ok
onemlidir. Kas kuvveti ve hizinin sonucu olarak ortaya ¢ikan dikey sigrama birgok
spor branginda basar1 faktorii olarak goériilmektedir (Perez-Gomez & Calbet, 2013).
Yaslar1 18-35 arasinda degisen 45 erkek basketbol oyuncusunu igeren bir ¢calismada
oyuncular ii¢ gruba ayrilmistir. A grubuna plyometrik egzersizler, B grubuna Pilates
egzersizleri, C grubuna ise Pilates egzersizlerinin yani sira pliometrik egzersizler
verilmistir. Calisma 6 hafta siirdiiriilmiistiir. Tiim gruplar dikey sigramada gelisme
gostermis ancak C grubu (Pilates ile pliometrik egzersizler) dikey sigrama
yuksekliginde, govde fleksor ve govde ekstansér dayaniklilik testinde daha fazla
gelisme gostermislerdir (Chouhan ve ark., 2022). Mevcut ve giincel caligmalara gore
pilates egzersizleriyle birlikte plyometrik egzersizlerin sporcularin vertikal ziplama
yuksekligini arttirdigr goriilmiistiir. Nedenini ise sarkomeri olusturan aktin ve
miyozinin kasilmasiyla plyometrik egzersiz sirasinda motor komut ve kuvvet
gelisiminde 6nemli oldugunu diisiinmiislerdir. Plyometrik egitim, Pilates egitimi ile
birlestirildiginde, biyolojik verimlilik, kinetik zincir aktivasyonu ve ndromiiskiiler
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aktivasyonun artmasi nedeniyle dikey sigrama yeteneginde gelismeleri sagladigi
disiiniilmistiir. Bu birlesim, daha yiliksek bir esneme-kisalma dongiisii ve alt
ekstremite ile govde kaslarinin giiglenmesi ile iliskilendirilmis ve bu da dikey
sigrama yeteneginin artmasina katkida bulundugu agiklanmistir (Ramirez-delaCruz

ve ark., 2022).

5 hafta boyunca uygulanan mat pilates egzersizlerinin gen¢ futbolcularda alt
ekstremitede kas giiciine etkisini aragtiran bir ¢alismada 8 kisi pilates grubuna 7 kisi
ise kontrol grubuna atanmistir. Kas kuvvet testi sonuclarina gore diz fleksorlerinin ve
ekstansorlerinin mat pilates Oncesi, sonrasina gore onemli derecede artis gostermis
oldugu bulunmustur. Caligma uygun bir pilates protokiiyle alt ekstremite giicli

arttirabildiklerini kanitlamistir. (Parolini ve ark., 2024)

Core stabilizasyon egitimi programmin bale ve modern danscilarin
performansina etkilerini arastiran bir calismada, yaslar1 18-24 arasinda olan 24
dansc1 caligmaya dahil edilmistir. Degerlendirmeler dikey sigrama testi, otur-uzan
testi, Y denge testi, propriosepsiyon ve koordinasyon testi ve izokinetik test ile
yapilmistir. Antrenman Oncesi ve sonrasi dikey sigrama performansinda istatistiksel
anlamlilik gozlenmistir. Danscilarin posteromedial ve posterolateral dinamik denge
degerlerinin karsilastirilmasi anlamli sonuglar gostermistir. Dansgilarda antrenman

oncesi ve sonrast esneklikte farklilik gézlenmemistir (Kalaycioglu ve ark., 2020).

18-25 yas araliginda saglikli bireylerle yapilan bir calismada pilatesin ¢ekirdek
kas dayaniklilig1 iizerindeki etkisine bakilmistir. Pilates grubu cevrimigi pilates
egzersizleri almistir ve ¢ekirdek kas dayanikliligi McGill ile degerlendirilmistir. 6
haftalik antrenman sonucuna gore ¢ekirdek kas dayanikliligi testinde pilates
grubunda iyilesme oldugu bulunmustur (p >0,05). Kontrol grubunda ise bir fark
gozlemlenememistir. (Suner-Keklik ve ark., 2022). Bizim g¢alismamizin sonucuna
gore, govde fleksiyon ve ekstansiyonu testlerinde calisma ve kontrol grubunda
artiglar anlamli olmustur. Calisma grubundaki artis kontrol grubuna goére daha fazla
olmustur (p=0.007<0,05; p=0.002<0,05). Pilates’in saglikli bireylerdeki etkinligini
inceleyen 16 randomize kontrollii ¢alismay1 iceren sistematik bir incelemede kas

dayanikliligini iyilestirildigi bulunmustur.(Cruz-Ferreira ve ark., 2011)
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Baska bir ¢alismada 9 randomize kontrollii ¢caligma incelemesine gore 5-12
hafta boyunca haftada 2-3 kere yapilan pilates egzersizleri her iki cinsiyette de karin
kaslar1 dayanikliligint arttirdigi tespit edilmistir. (Campos ve ark., 2015)

Bu c¢alismalar saglikli bireylerde ¢ekirdek kas dayanikliligini arttirdigini
gostermesi bakimindan bizim sonuglarimizi destekler niteliktedir. Literatiirde pilates
egzersizlerinin saglikli bireylerde govde kas dayanikliligi {izerinde -etkilerini
inceleyen bircok calisma vardir fakat spesifik olarak balerinlerle yapilmis bir

calismaya rastlamadik. Bu agidan ¢alismamiz 6zgiin bir degere sahiptir.

Pilates’in kardiyorespiratuar kondisyonu iyilestirme izerindeki etkisini ve bu
etkinin katilimcinin saglik durumuyla m1 yoksa baslangigtaki VO2 maksimum
seviyesiyle mi alakali oldugunun arastirildig1 bir ¢alismada 2008-2019 yili arasinda
olanlar1 icermektedir. 223’1 pilates grubu, 109’u kontrol grubu olmak {iizere toplam
332 katimer yer almistir. Katilimcilarin yaslari 18-66 arasinda degismektedir.
Calismaya, herhangi bir patolojisi olmayan saglikli bireyler, sedanterler, egitimli
kosucu, kalp yetmezligine sahip olanlar; kronik inmeli, asir1 kilolu/ obez bireyler
dahil edilmistir. Kontrol grubundaki katilimeilar rutin aktivitelerine devam etmistir.
Eklenen c¢alismalarda mat pilates, reformer pilates ve her ikisini de kullanan
calismalar vardir. Olgiimlerde sikloergometre veya kosu band: kullanilmistir.
Yapilan calismalarin sonunda o6l¢iilen VO2 max degerlerinin kardiyorespiratuar
dayaniklilik degerlerini degistirmedigi goriilmiistiir fakat hicbir caligmada da
olumsuz etki belirtilmemistir. Bizim ¢alismamizda ¢alisma grubuna bakacak olursak,
grup pilates egzersizleri aerobik kapasitede anlamli bir artig saglamamistir. Diger
caligmalarin bulgulariyla uyumlu olarak, calismamizda da pilates egzersizlerinin
aerobik kapasitede herhangi bir diisiise yol agmadigi goriilmiistiir fakat pilatesin bu

konuda yeterli bir egzersiz oldugunu séylemek pek miimkiin degildir.

Bu c¢alismanin anahtar bulgusu olarak performans yeterlilik testinde 8 hafta
boyunca grup mat pilatesi dersi alan c¢alisma grubu kontrol grubuna gore Snemli
Olciide gelisme gostermistir. Bizim c¢alismamizda performans degerlendirme
kriterlerini kullanan baska bir ¢alismada, yaptirilan aerobik egzersizler ile periferik

kas gruplarinin gelismesini ve yorulma direncini arttirmay1 hedeflemistir. Kontrol ve
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beceri puanlarinda artig elde etmislerdir. Bu durumun nedenini balerinlere verdikleri

ekstra egzersizler sayesinde oldugunu agiklamiglardir (Twitchett ve ark., 2011).

Pilates, beynin motor fonksiyonlarinin viicudun hareketliligini ve dengesini
kontrol ettigini, belirli kaslar1 kontrollii hizlarda fonksiyonel bir sirayla aktive ettigini
ve hareketin kalitesini, hassasiyetini ve kontroliini 6n plana c¢ikardigin
vurgulamaktadir ~ (Lorenzo, 2011). Calismamizin sonuglarina goére bale
performansinda degerlendirdigimiz kriterlerin ¢calisma grubunda anlamli sekilde artis
ile sonuclanmasinin pilates egersizlerinin kompleks hareketler icermesinden ve
diizenli uygulanimda zihin kontroliinii ve viicut farkindaligim1 arttirarak hareket
kontroliinii, koordinasyonu, mekansal farkindaligi, hareketlerin dogru zamanda ve
yerde ritme uygun bir sekilde yapilmasimi kolaylastirdigim diisiinmekteyiz. Iletisim
ve hareketleri yansitmanin ve x-faktoriin, degerlendiricide duygusal bir tepki
olusturmasinin degerlendirmesi, ¢alisma grubunda artis gostermesinin nedeni olarak
da egzersizin olumlu yani olarak viicuttaki stresi baskilayarak kisinin daha 6zgiivenli
ve rahat bir sekilde kendini ifade etmesi oldugunu sdyleyebiliriz.(Pilates & Miller,
2021)

Yapilan arastirmanin sonuglari, literatiirle uyumlu olup tezimizi destekleyici
niteliktedir. Calismamizda, 8 hafta sliresince 8-15 yas araligindaki balerinlere
yonelik grup pilates uygulamalar1 gergeklestirdik. Bu siirecte, pilatesin balerinlerin
performans becerileri lizerindeki etkilerini detayli bir sekilde inceledik. Elde edilen
bulgular, pilatesin balerinlerin eklem mobilitesi, denge, esneklik, vertikal ziplama,
dayaniklilik, aerobik kapasite ve genel performans degerlerini 6nemli Olgiide
tyilestirdigini veya bu degerleri korudugunu gostermektedir. Bu sonuglar, pilatesin
danscilarin antrenman rutinlerine dahil edilmesi i¢in giivenilir bir yontem oldugunu
ortaya koymaktadir fakat tek basmna yeterli oldugunu sdylemek pek miimkiin
degildir. Onerimiz, gelecekteki calismalarda daha fazla katilimeciy1 kapsayacak
sekilde, farkli yas ve cinsiyetteki balerinlerin de déahil edilmesidir. Bdylece, pilatesin
balerinler iizerindeki etkilerini daha genis bir cercevede degerlendirme imkani

bulunabilir.
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EK-1
Dokiiman ET.FR.0
. No 6
e P ETIK KURUL Yayin 09.07.20
ONIVERS' | . . KATILIMCILARIGIN | Tarm 1
BILGILENDIRILMIS GONULLU OLUR Revizyon -
FORMU Tarihi
Revizyon 00
No
Sayfa 03
Sayisi

Sizi, Istanbul Gelisim Universitesi Etik Kurulu’ndan 29 / 02 / 2024 tarih 2024-03
sayl ile izin alman* ve PINAR AKDENIiZ tarafindan yiriitilen ‘GRUP PILATES
EGZERSIZLERI UYGULAMASININ BALERINLERDE PERFORMANS BECERILERI
UZERINE ETKILERININ INCELENMESI’ baslkll arastrmaya davet ediyoruz. Bu
calismaya katilmak tamamen goniillilik esasina dayanmaktadir. Calismaya katiimama veya
katildiktan sonra herhangi bir anda calismadan cikma hakkina sahipsiniz. Bu calismaya
katilmaniz icin sizden herhangi bir licret istenmeyecektir. Calismaya katildidiniz igin size bir
O0deme vyapilmayacaktir. Calismadan elde edilecek bilgiler tamamen arastirma amaci ile

kullanilacak olup kisisel bilgileriniz gizli tutulacaktir.

*Istanbul Gelisim Universitesi Etik Kurulundan izini alindiktan sonra doldurularak

kullanilacaktir.

Bu arastirmanin amaci klasik bale egitimi alan balerinlerde bale egitimine
ek olarak verilen mat pilates egzersizlerinin denge, dayaniklilik, kondisyon ve
Arastirmanin Amaci performans becerileri Uizerine etkilerinin arastiriimasidir.

e 8 hafta boyunca haftada 2 giin yaklasik 40 dk uygulanmasi planlanan
grup pilates egzersizleri ‘Tirkiye Jimnastik Federasyonu 1.kademe
pilates antrendérliik belgesine sahip fizyoterapist Pinar Akdeniz

Arastirmanin Yontemi tarafindan uygulanacaktir.

e Calismamiz on test ve son test olarak planlanmis olup pilates
egzersizleri alacak olan gruba egzersizlere baslamadan 6nce, egzersiz
almayacak olan gruba ise ayni hafta icinde cesitli testler yapilacaktir.
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Bu degerlendirmeler 8 hafta sonunda degisimleri saptamak amagl
tekrar yapilacaktir. Uygulanacak testler sunlardir:

Katilimcinin yasi, boy uzunlugu, vicut adirlidi, vicut kitle indeksi,
baskin olarak kullandidi tarafi ve bale deneyim siiresi kaydedilecektir.

Ayak durusu dedgerlendirmesi: Katiimcilardan diiz ve sert bir
zeminde ayaklan ciplak olacak sekilde durmalarn istenecek olup arka ve
on ayaklar ayri ayri basis sekilleri, diiz taban olup olmadig, ice veya
disa basislari ve parmaklarin duruslari degerlendirilecektir.

Eklem hareketliligi dederlendirmesi: Katiimcnin  eklem
hareketliligi degerlendirilecektir. Tani kriterlerinde, 5. Parmadin
ekleminin 90 dereceden fazla kaldirlmasi, el basparmadinin kola
deddirilebilmesi, dirsedin 10 dereceden fazla acilmasi, dizin 10
dereceden fazla geriye gitmesi, ayakta ve dizler bikilmeden 6ne dogru

v

egildiginde avug iclerinin yere dedebilmesi degerlendirilir.

Denge dederlendirmesi: Test sirasinda katiimcilardan baskin
bacadini zeminde sabit tutmalarn istenerek, baskin olmayan ayadiyla
One, arka ice ve arka yana olarak uzanabildigi maksimum mesafeye
parmak ucuyla hafifce degmesi ve baslangic noktasina dengeli bir
sekilde geri donmesi istenecektir.

Esneklik degerlendirmesi: Kisi diiz bir zeminde her iki dizini dimdiiz
uzatarak otururken, ayaklar sabit bir objeye dayanarak, dizlerini
biikmeden elleri ile ayaklarina uzanmasi istenir. Bu pozisyonda, el
parmaklar ile ayaklarin dayandidi obje arasindaki mesafe mezura ile
Olclllip cm cinsinden kaydedilecektir.

Bacak giicii dederlendirmesi: Katiimcnin  bacak glictini
hesaplamak icin ziplama testi uygulanacaktir. Katiimcilardan sag veya
sol taraflan duvarda olacak sekilde duruyorken sag veya sol eliyle
mimkin olan en yiiksede kadar ulasmasi istenecektir ve normal kol
uzunlugu kaydedilecektir. Test sonunda sicrama mesafesi ile normal
kol uzunlugu arasindaki fark belirlenecektir.

Dayanikhlik dederlendirmesi: Govde mekik pozisyonunda, yiiz Gsti
pozisyonda ve yan durus pozisyonunda kalabildigi en uzun siire
pozisyonunu bozmadan bekleyecektir. Test pozisyonlari bozuldugu an
sonlandirilacaktir. Olglim sonucu saniye cinsinden kaydedilecektir.

Kondisyon dederlendirmesi: 6 dakika ylirime testi yapilacaktir.
Katiimcidan, diiz bir koridorda 6 dakika boyunca yiriyebilecedi en
uzun mesafeyi ylriimesi istenecektir. 6 dakika iginde yiiridiigi mesafe
metre cinsinden hesaplanarak belirlenecektir.

Bale performansi dedgerlendirmesi: Katilimcilar énceden belirlenmis
klasik bale kareografisini sergileyecekler ve videoya kaydedileceklerdir.
Performans kriterlerinin her biri 1-10 arasinda puanlamalar kullanilarak
dederlendirilecek ve toplam maksimum 100 puan verilebilecektir.
Videolar  deneyimli  bir klasik bale editimcisi tarafindan
dederlendirilecektir.
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e Arastirma 40 kisi ile yapilacaktir. Bunlardan 20 kisi, bale programlarina
ek olarak verilen pilates egzersizlerinin uygulandigi gruba ve 20 kisi de
sadece bale egitimi alan gruba dahil edilecektir. Bu iki gruba dagilim
rastgele olarak yapilacaktir.

Arastirmanin Ongériilen Ocak 2024- Nisan 2024
Siiresi
(Baslama ve Bitis
Tarihi)
Arastirmaya Katilmasi 40
Beklenen Katilimcl/Goniillii
Sayisi
Kreas Sanat Akademisi
Arastirmanin Yapilacagi Adnan  Kahvedi, Calislar Cd. No:4, 34528 Beylikdiizi
Yerler Osb/Beylikdiizii/Istanbul
Goriintii ve/veya ses Evet Hayir

kaydi alinacak mi?

KATILIMCI BEYANI

Yukarida amaci ve igerigi belirtilen bu arastirma ile ilgili bilgiler tarafima aktarildi. Bu
bilgilerden sonra arastirmaya katiimci olarak davet edildim. Bu calismaya katiimayi kabul
ettigim takdirde gerek arastirma yiritilirken gerekse yayimlandiginda kimligimin gizli
tutulacad konusunda giivence aldim. Bana ait verilerin kullanimina izin veriyorum. Arastirma
sonuglarinin egitim ve bilimsel amaglarla kullanimi sirasinda kisisel bilgilerimin dikkatle
korunacagi konusunda bana yeterli giiven verildi. Arastirmanin vyiritilmesi sirasinda
herhangi bir sebep godstermeden cekilebilirim. Arastirma icin yapilacak harcamalarla ilgili
herhangi bir parasal sorumluluk altina girmiyorum. Bana herhangi bir 6deme
yapilamayacaktir. Arastirma ile ilgili bana yapilan tim aciklamalarn ayrintilariyla anlamis
bulunmaktayim. Bu calismaya higbir baski altinda kalmadan kendi bireysel onayim ile
katiliyorum. Imzali bu form kagidinin bir kopyasi bana verilecektir.

Arastirma vyiiriitiiciisii (Tez calismalarinda Danisman tarafindan imzalanacaktir.)

Adi ve Soyadi Dr.0Ogr.Uyesi Adem Aktiirk Tarih ve Imza

Adres ve telefonu

Katilima

Adi ve Soyadi Tarih ve Imza

Adres ve telefonu
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Velayet veya Vesayet Altindaki Katilimcilar icin Veli/Vasi

Adi ve Soyadi Tarih ve imza

Adres ve telefonu
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EK-2:

Degerendirme Tarihi:

DEMOGRAFIK OZELLIKLER DEGERLENDIRME FORMU

Ad-Soyad

Yas

Cinsiyet

Dominant Uzuv

Agirhi (kg)

Boy (cm)

VK (kgm)
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EK-3:

Ayak Postiir indeksi

Foot Posture Index (FPI-6)

Hastamin Adi Soyad: Tarih f _“_/r__ o
Arka Ayak On Ayak
Lateral g = =
S malleal Kalkaneusun T“'"E“:I’:;“'E’ Medial 0';;:;‘;;:‘"
ustundeki ve inversiyonu / . . longitudinal =
pal pasyonu altndaki euers'irynnu bilgesinde arklglr:l:raplm abduksiyon /
e balonlasma addulsiyonu
Talar bag lateralden palpe  Malleol sltindski Talonavildler eklem ke y(iaokve Latersl parmakiar
Yakdagik 5™ den fara medial arkin girilmez, medial
= | edili/ ancak medialcen fjim gz veya éilgesi belingin
edilerner Vanvekstir, Lize il sekilde konkav. posterionmacosin| pammskdar acion
leeskin agiLagmey. girilir.
Mallen] altindski
Talar bay Lateralden palps ’g'ml mm Vertikal fle yaklagk | Talonavikiler eklem Ao ':1::‘* Medial parmaklar
=1 edilebilir / medialden el 57 iversiyon bilgesi hafife ancak : lorda hanirge | Lateral parmaidar dan
hafifge palpe edilir. ek ol g i arasinda fvarus). kesinlikle konkav. T daha fazla giielilr,
sifjdir.
Supra ve infra Atk ks eklidi
O | secncuiane mswsne o, | Teeidesen  emaws L0
jpalpe edilebilir. Talar esitic iy yekilde gBealr,
Mallecl sltindski -
h;:"':ru:]“l ebi!l'ulr ; ajinn, mualleol Vertial pezisyon fle | Tolonsviidiersidam % ’m’::rl'g'lm‘: Lateral parmakLar
+1 Al i zeringski yahlagik 5° eversiyon |  balgesinde hafifgs e = i medial parmaklardan
eckichiile e:rn:'.::m arasinda (valgus). alonlagma. ml’mq_ daha fazla giielilr,
Malleoliin altindaki
gim, mallecl hrk sk ve Medial parmaklar
+2 T""':: Ll e Pt iiperindeki Yasiclagik 5~ den farla “"""_'"‘m:;:‘“_“ smedial arkin giriilmez, Lateral
lemez mcak egimden belirgin eversiyon fralgus), biigesinds: helligin posterianna dogru parmaklar agikea
medalden palpe edlebilie sekilde daha alonlagma. o giliie
korkavdir,
" - Sag Sol
Faktor Diizlem (D~02)  (2)~42)
i Talar bas palpasyonu Transvers
3 Lateral malleol istindeki ve alndaki egimler FrontalTransvers
-4 Kakaneusun inversiyonw/eversiyonu Froneal
% Talonavikiler eklem bolgesinde balonlasma Transvers
E Medial Longitudinal arkan yaps Sagimal
- G ayagin arka ayaga gore abduksiyon/adduksiyonu Transvers
TOPLAM

Referans Dederler: Mormal=0 - (+5)

Pronasyonda = (+6) ~ (+5)

Supinasyonda = (1) ~ )

Azin pronasyonda = (#10§ ~ (+12)

Azin supinasyonda = (-5) ~ [-12)

Restmand AC stol 006 Devel npment and validstion of o novel . The Fot Postre indes. Ciinicnl Biamechanics 2117 8558 1000164 clinbis mech 2005 08,007

GAID AYE Merve K (2023 Travslation, valldity, and rellability of the Foot Posture index (FA-5) Turkish version, Physiotherogy Theory and Froctice, DON: 1010800959585 2025 2207 109

Ftronkne

‘I‘

e, Foroanl e com
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EK-4

Beighton Hipermobilite Tani Kriterleri

4 ve daha Fazla toplam puan hipermobilite sendromuna isaret eder (toplam en fazla 9 puan olabilir).

Kiiciik parmagin (5. Parmak MKF eklem) Sol ‘\1 Saj
' 90°'den fazla hiperekstansiyonu a1 — i a1
- . L . Sol Sag
2 El bagparmaginin én kola degdirilebilmesi a1 m a1
N o . . Sol Sag
3 Dirsedin 10°'den fazla hiperekstansiyonu o1 ﬂ a1
. o . . Sol Sag
4 Dizin 10°'den fazla hiperekstansiyonu a1 Q a1
Ayakta ve dizler ekstansiyonda iken one dogru egildiginde a1

5 avug iclerinin yere degebilmesi

Gdrseller icin kaynak: https.//www.ehlers-danlos.com/ ing-joint-hyp bifity”
Referans: Beighton P, Horan F. Orthopaedic aspects of the Ehlers-Danlos syndrome. J Bone Joint Surg Br. 1969 Aug;51(3):444-53. PMID: 5820785.
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EK-5

Degerlendirme Tarihi:

DENGE DEGERLENDIRME FORMU
Ad-Soyad:

Dominant Alt Ekstremite:

1. Oleiim 2. Olgiim 3. Olgiim

Anterior

Posterolateral

Posteromedial
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EK-6

Degerlendirme Tarihi:

ESNEKLIK DEGERLENDIRME FORMU

Ad-Soyad:

1. Olgiim 2. Olgiim 3. Olgiim

El parmaklar 1le ayak
arasindaki mesafe
(cm)
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EK-7

Degerlendirme Tarihi:

ALT EKSTREMITE GUC DEGERLENDIRME FORMU
Ad-Soyad:

Kol Uzunlugu (cm):

1. Olgiim 2. Olciim

Vertikal ziplama
viiksekligi (cm)

Toplam Sonug¢ =
Vertikal ziplama
yiksekligi- Kol
Uzunlugu
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EK-8

DAYANIKLILIK DEGERLENDIRME FORMU

Ad-Soyad:

Dominant Taraf:

Degerlendirme Tarihi:

Siire (sn)

Gaovde Fleksiyon Testi

Govde Ekstansiyon
Testi

Yan Koprii Testi
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EK-9

6 Dakika Yiuirume Testi (6DYT)
6-Minute Walk Test (6MWT)

Hastanin Adi Soyadi: Tarih: ;‘i____;“_______

Orta-ciddi kalp veya akcijer hastaliinda tedavi yanitim degerlendirmek ya da tek seferlik Glglimle (Alzheimer,
yash hasta, MS, Parkinson, osteoartrit, spinal kord yaralanmasi, inme gibi hastahklarda) kisinin mortalite ve
morbiditesinde belirleyici olan fonksiyonel kapasitesini defjerlendirmek icin yaygin olarak kullanidan bir testtir.

Testin yapilacadi alanin en az 30 metre uzunlugunda, diz ve sert zemine sanip bir korldor olmahdir. Korldor uzuniugu
3m’'de bir isaretlenmelidir. Don0s bolgelen turuncu renkll trafik konist gibl bir dsimle belirtimelidir. Baslangig ve bitlg
Igin bir ¢izgl belirlemelidir (yorome etabinin toplam 60m olmasi dnerilir. 30 m'den kisa korldorda dondgler ekstra
yavaglama ve zaman kaybina neden olacad) Igin sonucun daha ddsdk dlgidimesine neden olur. YdrdyQs tempo ve
ritmini clhaz sabitledig! igin yarime bandinda testin yapilmasi Gnerllmez). Test I¢in 8nerllen malzemeler; kronometre,
etap saymak I¢In bir arag, dénds noktalanm belirleyen konller, kolay ulasilabllecek bir yere konmus sandalye, oksljen
desteql (Ihtlyag hallnde vermek Ozere), tanslyon aletl, deflbrilzttr (MI vs durumunda). Hasta rahat kiyafet ve ylriyls
Icin uyqun yapida ayakkabi glymls olmall. Her zamankl kullandigi baston, walker gibl yardima yardme clhazlanm
kullanabilir. llag vs tedavisinl her zamankl glbl alir. Testten once haflf yemek yemis olmalidir. Testten 8ncekl 2 saat
Iginde afir bedensel aktivite yapmamig olmalidir.

Test yapilmadan tnce 1sinma perlyodu yapiimamalidir. Eder baska gin tekrar edilecekse mumkin mertebe aym
saatlerde yapiimalidir. Hasta baglangig ¢lzglsinin yakinindakl bir sandalyede oturarak 10 dk dinlenir. TA 8l¢amd ve MI
anjina dykOsd sorgulanir. Hasta lle beraber yrdmeyiniz. Hasta konusmadan yOrumelldir. Tamamlanan her dakika
sonrasinda “Gayet glzel gidiyor. ... dakikaniz kaldi® (her daklikaya alt sire ) stylenir.

Hastaya okunacak yonerge:

Bu testin hedefl 6 dakika iginde yOrdyebilecediniz en fazla mesafeyl yarimenizdir. Bu stre boyunca yorulacaksiniz,
Belkl nefesiniz daralacak ve kendinlzl ¢ok yorgun hissedebllirsiniz. Ihtlyag duydugunuz yer ve zamanda yavaslayip
durabilir ve dinlenebllirsiniz. Bu sirada duvara tutunabilirsiniz. Anczk kendinizi hazir hissettifiniz an tekrar yirimeye
baslayin. Her 2 Isaret mesafesinin arasinda durmadan, beklemeden gidip gelerek yUrlyeceksiniz. Simdi size nasil
yurdyecedinizl ve donerken hi¢ beklemeden nasil devam edecedinizl gtsterecedim. 51z e basla dedi§imde yirdmeye
baslayn. “Basla®

Ortalama Y0rime Mesafeleri:

KOAH: 380m (< 160m artmts mortalite)  20-50 yas E/K: 590-640m 60-70yas E/K: 570/540m  70-BOyas E/K: 530/ 470m

Mutlak kontrendikasyon: Son 1 ay Icinde miyokard enfarkttst gecirmis olmak ya da anstabll anjina yakinmasi olmak.
Gorece kontrendikasyon: Istirahat kalp hizi >120, TA >180/100

ATS Committoa on Proficiancy Staadands for Cinical Pumorany Fanction Laboraterios &m J Respar Crit Corn Mod 2002 Tl EIGE(TETILT

Hastamin 6DYT Mesafesi (metre):

ftranlina

" I
wnm foronline. com
Tasanm we dizenbesse: Dr. Ender Salbag 2016
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EK-10

Degerlendirme Tarihi:

BALE PERFORMANS DEGERLENDIRME FORMU
Ad-Soyad:

1-10 arasmda puanlaymz. (1: Kotii, 10: En ivi)
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