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OZET

Bu caligmanin amaci sedanter bir yasam siiren yetigskin kadmlara uygulanmig
olan pilates ve yoga gibi farkli grup fitness egzersizlerinin kardiyovaskiiler
dayaniklilik, esneklik, denge, patlayici kuvvet ve mobilite seviyesini degerlendiren
fms skoruna etkisinin olup olmadigini, etkisi var ise de hangisinin daha fazla etkiye

sahip oldugunun tespit edilmesidir.

Calismaya yas ortalamalar1 35-46 arasinda olan 13 pilates ve 12 yoga iiyesi
toplam 25 kadm goniillii olarak katilmistir. Yoga ve pilates denek gruplarinin her
ikisine de egzersize baslamadan 6nce otur eris, y balance, flamingo, dikey sigrama, 3
dakika basamak ve fms testi uygulanmis olup 8 haftalik haftada 3 giinliik egzersiz
sonrasi ayni 6lgiimler tekrar edilmistir. Caligmada elde dilen veriler elektronik ortama
aktarilarak ortalama ve standart sapma olarak verilmis olup, 6n test-son test olarak
analiz edilmistir. Grup i¢i karsilastirmalarda (6n test-son test) paired t testi kullanilmas,

gruplar arasi karsilastirmada ise independent sample t testi kullanilmistir.

Yapilan analizlere gore yoga Ve pilates grubundaki katilimeilarm kendi gruplari
icerisindeki On test ve son test degerleri karsilastirildiginda 3 dakika basamak, fms,
flamingo, y balance, otur eris ve dikey sigrama test parametrelerinde anlamli farklilik
oldugu gozlenmistir (p<0,05). Gruplar aras1 yapilan ©On test ve son test

karsilastirmalarinda ise anlamli farklilik bulunmamustir (p>0,05).

Sonug olarak gruplarin kendi arasinda yapilan 6n test ve son testleri arasinda
anlamli farklilik bulunmasada alinan 6l¢limlerin ortalamalar1 incelendiginde; fms,
kardiyovaskiiler ~dayaniklilik ve patlayicti kuvvet parametrelerinde pilates
katilimcilarinin sonuglar1 daha fazla gelisim gosterirken, statik-dinamik denge ve
esneklik parametreleinde yoga grubu katilimcilarinin sonuglar1 daha yiiksek gelisim
gostermistir. Bu durum pilates egzersiz modelinin daha akici bir hareket icerigine

yoganin ise daha statik ve duragan bir hareket icerigine sahip olmas: ile agiklanabilir.

Anahtar Kelimeler: Yoga, pilates, fms, fitness



SUMMARY

The aim of this study is to determine whether diverse group fitness exercises
such as pilates and yoga applied to adult women who lead a sedentary life have an
effect on the fms score, which evaluates cardiovascular endurance, flexibility, balance,
explosive strength and mobility, and if there is, to find out which one has more effect.

A total of 25 women, 13 pilates and 12 yoga members, with an average age of
35-45, participated in the study voluntarily. Sit and reach test, y balance test, flamingo
balance test, vertical jump test, 3 minute- step test and fms test were applied to both
subject yoga and pilates groups and the same measurements were repeated after 3 days
of exercise per week for eight weeks. The data obtained in the study were transferred
to the electronic environment and given as mean and standard deviation, and analyzed
as a pre-test-post-test.

Paired-t test was used for in-group comparisons (pre-test - post-test), and
independent sample t-test was used for intergroup comparisons.

According to the analysis, when the pre-test and post-test values of the
participants in the yoga and pilates group were compared within their own groups, it
was observed that there was a significant difference in the 3-minute step, fms,
flamingo, y-balance, sit-reach and vertical jump test parameters (p<0,05). On the
contrary, there was no significant difference found in the comparison of the pre-test
and post-test for intergroups (p>0,05).

As a result; although there is no significant difference between the pre-test and
post-tests of the groups when the averages of the measurements taken are examined;
while the results of pilates participants showed more improvement in fms,
cardiovaskuler endurance and explosive strength parameters, the results of yoga group
participants showed higher improvement in static-dynamic balance and flexibility
parameters. This can be explained by the fact that the pilates exercise model has a more
fluid movement content, while the yoga has a more static and stationary movement

content.

Keywords: Yoga, pilates, fms, fitness
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ONSOZ

Tez galismamin yiiriitiilmesi ve tamamlanmasi siirecinde bana destek veren,
yonlendiren 6zellikle de belirtilen siirede bitirmeme yardimc1 olan kiymetli hocam ve

danigsmanim sayin Dog. Dr. Mehmet SOY AL’a katkilarindan dolay1 tesekkiir ederim.

Tez calismamla ilgili yapmis oldugum Ol¢iimlerde bana yardimci olan mesai
arkadaslarima ve bu ¢alismada goniillii olarak yer alan bana destek saglayan tiim kadin

katilimcilara ¢ok tesekkiir ederim.

Bu siireci yiiriitmemde ve tamamlamamda beni destekleyen aileme, esime ve

Ozellikle de bana anlayis gosteren oglum Yigit OKUTAN’a ayrica tesekkiir ederim.
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GIRIS

Gunimuizde teknolojinin ilerlemesi ve masa basi ¢alisma hayatinin artmasi
sebebi ile insanlar cagimizin hastaligi olan hareketsizlik ile kars1 karsiya kalmaktadir
(Bray, 1989). Teknoloji, is ve ¢evre sartlarinin getirmis oldugu hareketsizlik insanlarda
sedanter yasami olusturmaktadir. Ozellikle kadinlarin is kosullar1 ve evdeki
sorumluluklar1 da degerlendirildiginde, hareketsizlik ve beraberinde getirmis oldugu
rahatsizliklarin  yasam kalitesini olumsuz yonde etkiledigi diisiiniilmektedir.
Teknolojideki gelismeler insan hayatini farkli yonlerde kolaylastrmasma ragmen
sagliklarina zarar vermektedir. Oturduklar1 yerden tiim islerini yapabilmeleri, yiiriime,
merdiven ¢ikma vb aktiviteler yerine asansor ve ara¢ kullaninminin artmasi hareketsiz
bir yasami, bu hareketsiz yasamda sedanter yasam bigiminin olusmasini ve bunun yani
sira saglik sorunlarini da beraberinde getirmektedir (Arisoy, 2009). Sedanter yasam
bicimi; giinliik rutin aktivitelerin disinda sportif bir aktivitesi olmayan insanlarin kabul
etmis olduklar1 yasamsal durum bi¢imidir. Genel olarak hareket kisithlig1 olarak
tanimlanan sedanter yasam tarzi, sportif aktiviteler ile ugrasmayan, sadece giinliik

kisitl hareketlerin bulundugu yasam seklidir (Arikan, 2010).

Uyguladigimiz fiziki faaliyetlerin diizeyini, Metabolik Esdegerlilik (MET)
degeri kapsaminda hafif, orta ve yliksek olarak adlandirilabiliriz. MET birim aninda
kilogram basina kullanilan ya da tiiketilen oksijenle alakali bir 6lgiit verisidir. Aktivite
aninda viicudun ¢alisma orani arttikca MET degeri de yiikselir. Bu baglamda; 1 MET
(3,5ml/dk) yemek vyerken, film izlerken veya koltukta uzanirken viicudumuzun
kullandig1 enerji potansiyelidir (bazal durum). 3 ile 6 MET arasindaki biitiin aktiviteler
orta siddetli fiziksel aktivite seklinde degerlendirilir ve son olarak 6 MET ve {izerinde
olan aktiviteler ise yiiksek siddetli fiziksel aktivite olarak adlandirilir. Sedanter
bireyleri ise; 24 saatlik bir zaman dilimi igerisinde 1.5 Met’ in altinda enerji harcayan
kisiler olarak tanimlayabiliriz. (Memis, 2007). Bu hareketsizlik; obezite,
kardiyovaskiiler rahatsizliklar ve diyabet gibi bir ¢cok metabolik hastaligin yani sira kas
boyunun kisalmasi, eklemlerin olmas1 gerektigi araliklarda hareket etmemesinden
dolay1 viicutta asimetriye sebep olur. Giinde dort saatten daha fazla hareketsiz bir
sekilde oturan bireyler, oturmayan bireylere gore %40 oranla daha fazla kas iskelet
sistemi, metabolik hastaliklar ve bunlara bagli olarak gelisen 6lim risklerine

sahiptirler.



Bu kisilerin enerji harcama kapasitelerini arttrmak, hareketsizligi azaltmak ve
viicutlarinda olusan asimetrileri gidermek icin egzersiz yapmaya tesvik etmeliyiz
(Aydos ve Kiirkeii, 1997). Hareketsizlige bagl olusacak fiziksel rahatsizliklarin
onlenmesi ya da minimum diizeyde olmasi i¢in fitness egzersizleri onerilmektedir.
Kadinlarin son donemde tercih ettikleri fitness egzersizlerinden ise pilates ve yoga 6n
plana ¢ikmaktadir. Diizenli yapilan egzersizin biitlin yaslardaki insanlar i¢in faydali
oldugu bilinmektedir. Fiziksel aktivite, insan vicudunun hareket kabiliyetini
gelistirebilmesi igin gerekli bir temel fonksiyondur. Literatlire bakildiginda, yash ve
orta yas araligindaki kisilerin, fiziksel aktivitede bulunmalar1 gerektiginin 6nemine
son 20 yilda olduk¢a deginilmistir (Akgiin, 1993). Diizenli yapilan egzersiz bu yas
grubunun kan basicini diisiiriir, ileri yaslardaki denge kayb1 sebebiyle olusan diisme
ve yaralanma risklerini azaltir (kalga ya da bilek kirilmalar1), viicudun kas ve kemik
kiitlesi kaybin1 yavaslatir, esnekligi arttirir, denge ve hareket kabiliyetini gelistirir,
ideal kilonun korunmasini ve uyku diizenini saglar, gerginlik ve stresten uzaklastirir,
saglikli ve uzun bir yasam sunar (Gilinay, 1999; Chapek, 1994). Diizenli yapilan
egzersizin bu gibi rahatsizliklarin gelismesini ve ilerlemesini bireylerin fiziksel

uygunlugunu gelistirerek engelledigi bilinmektedir.
Arastirmanin Amaci

Fiziksel yeterlilik ve saglik i¢in fitness egzersizlerinin tercih edilmesi s6z konusu
olmaktadrr. Glinlimiiziin en popiiler fitness egzersizleri olarak pilates ve yoga
egzersizleri 6n plana ¢ikmaktadir. Kardiyovaskiiler dayaniklilikla birlikte dolagim
sisteminin iyi olma durumu degerlendirilirken FMS ve diger motorik 6zelliklerin
diizeyleri ise fiziksel durumu ortaya cikartmaktadir. Yapilmis olan bu ¢alismada;
sedanter bir yasam siiren yetiskin kadmlara fitness egzersizlerinden pilates ve yoga
egzersizleri uygulanmis olup, bu egzersizlerin mobilite seviyesini degerlendiren FMS
skoru ile kardiyovaskiiler dayanmiklilik, esneklik, denge ve patlayic1 kuvvet
parametrelerine etkisinin olup olmadigi, etkisi var ise hangisinin daha fazla etkiye

sahip oldugu tespit edilmistir.
Arastirmanin Problemi
Glinlimiizde teknolojinin is ve g¢evre sartlarinin getirmis oldugu hareketsizlik

insanlarda sedanter yasami olusturmaktadir. Ozellikle kadinlarin is kosullar1 ve evdeki

sorumluluklar1 degerlendirildiginde hareketsizlik ve beraberinde getirmis oldugu
2



rahatsizliklar yasam kalitesini olumsuz yonde etkiledigi disiiniilmektedir.
Hareketsizlige bagli olusacak fiziksel rahatsizliklarin 6nlenmesi ya da minimum
diizeyde olmasi i¢in fitness egzersizleri 6nerilmektedir. Kadmlarin son donemde tercih
ettikleri fitness egzersizlerinden pilates ve yoga 6n plana ¢ikmaktadir. Bu egzersizlerle
birlikte fiziksel yeterliligin hangi diizeyde etkilendigi ayn1 zamanda hangi fitness
egzersizinin fiziksel ve motorik ozelliklere daha olumlu etkileri oldugu bilinmektedir
fakat uygulanmis olan pilates ve yoga egzersizlerinin hangi diizeyde etkiye sahip

olduklar1 bilinmemektedir. Bu bilgilerden yola ¢ikarak bu tezin problemi:

Sedanter kadinlarda uygulanan farkli fitness egzersizlerinin functional
movement screen (FMS) dizeyleri ile motorik 6zelliklere etkisi var midir olarak

belirlenmistir.
Alt Problemler
e Yoga egzersizlerinin FMS diizeyleri ile motorik 6zelliklere etkisi var midir?
e Pilates egzersizlerinin FMS diizeyleri ile motorik 6zelliklere etkisi var midir?
e Her iki fitness egzersiz tlrindn birbirleri arasinda fark var midir?
Arastirmanin Literatiire Katkisi

Gilintimiizde teknolojinin ilerlemesi ve masa basi ¢alisma hayatinin artmasi
sebebi ile insanlar ¢cagimizin hastalig1 olan hareketsizlik ile kars1 karsiya kalmaktadir
(Bray 1989). Teknolojinin ilerlemesi insan hayati farkli yonlerde kolaylastirirken
biliyiik oranda da sagliklarina zarar vermektedir. Oturduklar1 yerden tiim islerini
yapabilmeleri, yiirlime veya merdiven ¢ikma yerine asansor ve ara¢ kullaniminin
artmasi hareketsiz bir yasami, bu hareketsiz yasamda saglik sorunlarinin olugsmasina

etken olan sedanter yasam bi¢iminin olusmasini saglamaktadir (Arisoy, 2009).

Sedanter yasam bic¢imi; giinliik rutin aktivitelerin disinda sportif bir aktivitesi
olmayan insanlarin kabul etmis olduklar1 yasamsal durum bigimidir. Genel olarak
hareket kisithiligi olarak tanimlanan sedanter yasam tarzi, sportif aktiviteler ile
ugrasmayan, sadece giinliik kisith hareketlerin bulundugu yasam seklidir (Arikan,

2010).



Uyguladigimiz fiziki faaliyetlerin diizeyini, Metabolik Esdegerlilik (MET)
degeri kapsaminda hafif, orta ve yliksek olarak adlandirilabiliriz. MET birim aninda

kilogram basina kullanilan ya da tiiketilen oksijenle alakal1 bir dl¢iit verisidir.

e | MET (3,5ml/dk) yemek yerken, film izlerken veya koltukta uzanirken
viicudumuzun kullandig1 enerji potansiyelidir (bazal durum). Aktivite aninda

viicudun c¢aligsma orani arttikca MET degeri de yiikselir

e 3ile 6 MET arasindaki biitiin aktiviteler orta siddetli fiziksel aktivite seklinde

degerlendirilir.

e 6 MET ve Uzerinde olan aktiviteler ise yiiksek siddetli fiziksel aktivite olarak

adlandirilir.

Sedanter bireyleri ise; 24 saatlik bir zaman dilimi icerisinde 1.5 Met’ in altinda
enerji harcayan kisiler olarak tanimlayabiliriz (Memis, 2007). Bu hareketsizlik;
obezite, kardiyovaskuler rahatsizliklar ve diyabet gibi birgok metabolik hastaligin yani
sira kas boyunun kisalmasi, eklemlerin olmas1 gerektigi araliklarda hareket etmemesi
ve kullanmamaya bagli kayiplardan kaynakli olarak viicutta bir¢ok asimetriye sebep
olacaktir. Giinde dort saatten daha fazla hareketsiz sekilde oturan insanlar, giinde dort
saatten daha az oturan insanlara gore %40 daha fazla kas iskelet sistemi ve matabolik

hastaliklardan kaynakli 6liim riski altindadirlar.

Bu kisilerin enerji harcama kapasitelerini arttirmak, hareketsizligi azaltmak ve
viicutlarinda olusan asimetrileri gidermek i¢in egzersiz yapmaya tesvik etmeliyiz.
Egzersize yonlendirirken de dncelikli olarak kisilerin ihtiyaglarini belirlemeli ve hangi
tir egzersizin kiginin ihtiyacina cevap verecegini 6n goOrebilmeliyiz. Bu sebeple
yapmay1 planladigimiz bu g¢alismada fitness, pilates ve yoga gibi farkli direng
egzersizlerinin denge, kardiyovaskiiler dayaniklilik, esneklik gibi parametrelere ve
fonksiyonel hareket tarama testine olan etkilerini inceleyerek bu 6n goériye sahip

olmay1 planlamaktayiz.

Uyguladigimiz testlerden biri olan FMS (Functional movement screen) testi
Ongoriicii bir sistem olup viicutta olusan asimetrileri belirlememizde, olas1 sakatliklar
tahmin etmemizde bize yardimci olan bir testtir (Gray 2010). Fonksiyonel hareket
testindeki fonksiyonellik kavrami; hareket esnasinda miimkiin oldugu kadar ¢ok
sayida eklemin harekete katilmasi, kas ve kas gruplarmmin birden fazla eklem
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hareketine uyum saglayarak herhangi bir limitasyona magruz kalmadan hareketin

gerceklestirilmesidir (Cowen, 2010)

FMS testi derin ¢omelme, yiiksek adimlama, tek ¢izgide adimlama, omuz
hareketliligi, aktif diiz bacak kaldirma, govde stabilitesi ve rotasyon stabilitesi olarak
toplam yedi hareketten olusup, viicudun tist-alt, sag-sol, 6n-arka bélimlerinde bulunan
limitasyonlar1 tespit etmemize yardimci olan bir testtir. Insanlarin giinliik yasam
fonksiyonlarindaki adimlama, ¢omelme gibi temel hareket kaliplarmi esas alarak
kisilerin hareket sinirliliklarini ve asimetrilerini belirleyebilmemize yardimei olabilen
ve derecelendirebilen bir testtir. Tasmabilir ve uygun maliyetli ekipmanlar ile
Olgtimleri gergeklestirmenin yani sira testin uygulanabilirliginin de kolay olmasi
sebebi ile tercih edilen bir 6lgim yontemidir. Temel hareketleri, hareket icerisindeki
motor kontrolii ve harekete olan yetkinligi 6lgerek viicuttaki asimetrileri gormemizi

saglar (Gray 2010).

Yaptigimiz bu calisma ile 6ncelikli olarak FMS testi ile kisilerin siirli kaldig:
hareketleri ve viicutlarinda olusan asimetrileri goriip sekiz hafta siiren farkli direng
egzersizleri sonrast hangi egzersiz modelinin kisinin limitasyonlarini azaltmada daha
etkili oldugunu gormekteyiz. Boylelikle egzersize yonlendirecegimiz sedanter
bireylerin ihtiyag¢lar1 dogrultusunda ilk olarak baglamalar1 gereken direng egzersizinin

hangisi oldugunu belirlemede bu ¢alismanin 6nemli oldugunu diisiinmekteyiz.
Arastirmanin Hipotezleri

H1a: Arastirmaya katilan pilates ve yoga gruplarinin 3 dakika basamak, fms, otur eris,
flamingo, y balance, dikey sigrama parametreleri on testleri arasinda istatistiksel

olarak anlamli farklilik vardir.

H1lp: Arastirmaya katilan pilates ve yoga gruplarinin 3 dakika basamak, fms, otur eris,
flamingo, y balance, dikey sicrama parametreleri son testleri arasinda istatistiksel

olarak anlamli farklilik vardir.

H1.: Pilates yapanlarm 3 dakika basamak, fms, otur eris, flamingo, y balance, dikey
sigcrama parametreleri On test-son testleri arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik

vardrr.



H1l4: Yoga yapanlarin 3 dakika basamak, fms, otur eris, flamingo, y balance, dikey
sigrama parametreleri On test-son testleri arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik

vardir.
Arastirmanin Varsayimlari

Katilimcilarin test hareketlerini sinirliliklart dogrultusunda en dogru sekilde

yapacaklar1 ve antrenmanlara diizenli olarak katilacaklar1 varsayilmaktadir.
Arastirmanin Simirhhklar

Aragtirma Istanbul ilinde Eyiipsultan Belediyesi biinyesinde yapilan pilates ve

yoga egzersizlerine katilan sedanter kadinlarin katilimi ile sinirl tutulmustur.



BIRINCI BOLUM
GENEL BILGILER

1.1. Egzersiz Kavram

Egzersiz, beden ve zihin saghigini gelistirmek ve zinde kalmak i¢in tasarlanmig
diizenli ve planli bir sekilde belli bir siire devam eden hareketler topluluguna denir

(Ardig, 2012).

Bireylerin giinliik yasantilar1 igerisinde belirli bir diizen igerisinde ve belirlenmis
olan bir sisteme bagli olmadan c¢esitli etkinliklerle enerji sarf etmelerini saglayan
aktivitelerin butiintine fiziksel aktivite denmektedir. Fiziksel aktivitenin tanimi1 ¢ogu
zaman egzersiz ve sporla esanlamli diisiiniilmektedir. Fakat gilinliilk yasantidaki
fiziksel aktivitenin tanimi kas ve eklemlerin kullanilmasi suretiyle enerji tiiketimini
ortaya ¢ikaran, yapilan aktivitenin belli bir yogunlugu olan, nabiz atim1 ve soluk alma
hizinin yiikselmesine neden olan ve bunun sonucu olarak da ortaya yorgunluk
kavramimi c¢ikaran aktiviteler olarak tanimlanmaktadir. Yakm bir ge¢mise kadar
egzersiz ve fiziksel aktivite birbirine es deger anlamlarda kullanilmakta iken son
yillarda yapilan arastirmalarinda katkis1 ve giincellenen literatiir tanimi ile egzersiz,
fiziksel aktivitenin alt kategorisi olarak tanimlanmaya baslanildi. Egzersiz vicut
uygunlugunun korunmasmma destek saglayan, planli, programli ve belli bir duzen
icerisinde belli tekrarlarla gergeklestirilen fiziksel aktiviteler biitiiniidiir (Canbolat,
2018).

Diizenli yapilan egzersizlerin, saglik agisindan bedensel ve zihinsel olarak 6nemi
yiksek olup her gegen giin daha da artmaktadir ¢linkii egzersiz kas ve eklemlerin

ayrica kalp-damar sistemi fonksiyonlarmin daha verimli ¢alismasini saglamaktadir

(Akgiin, 1986).

Diinya Saglik Orgiitii (DSO), insan saghgmi sadece hastaliklardan ve
mikroorganizmalardan korunma degil; fiziksel, ruhsal ve sosyal agidan iyi olma hali
olarak tamimlamaktadir. Iginde bulundufumuz déneme gére ise; hem fiziksel hem
zihinsel hem de ruhsal olarak saglikli ve iyi olma hali olarak tanimlanir. Saghigimiz;
kisinin hayat tarziyla, davranislariyla ayrica etkiledigi ve etkilendigi gevresiyle

birbirine bagli bir iliski i¢indedir. Bu nedenle, zamanla davraniglarimizda ve
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yasantimizda ortaya ¢ikan degisiklikler, saglik acisindan hayatimizda yeni olusumlara

neden olmaktadir (Zorba, 2004).

Insanm yeryiiziinde ¢ahismak ve hareket etmek i¢in var oldugunu diisiiniirsek,
her daim fiziksel uygunlugunu ve hareketliligini korumak durumundadir. Bu sebeple
saglik ve egzersiz programlarinin temel amaci kisinin fiziksel, ruhsal ve zihinsel
dengesini korumaktir (Zorba, 2004). Bundan dolay1 son zamanlarda yapilan egzersiz
modelleri yarisma amaci tasimanin disinda kalarak asil olarak kronik hastaliklarin
onlenmesinde, tedavisinde ve saglikli bir yasamin siirdiiriilmesine katki saglamak igin

tiim yas gruplarma onerilmektedir (Zorba ve Yildirim, 1994).

Ulkemizde hareketsiz bir yasam tarzi toplum tarafindan benimsenmekte olup
giderek de yaygmlasmaktadir. Saglik bakanlig1 tarafindan yapilan “Kronik Hastaliklar
Risk Faktorleri” arastirmasina gore iilke genelinde bulunan kadmlarin %87°si1, erkek
bireylerin ise %77 sinin gerekli diizeyde fiziksel aktivitede bulunmadig1 saptanmastir.
Toplumun 31-50 yas grubundaki kesiminde diizenli fiziksel aktivite yapmayanlarin
oran1 %73.2, 75 ve lizeri yas gruplarinda ise %83.7’ye kadar ulastig1 goriilmektedir.
Yas oraninin artmasi ile birlikte erkek ve kadmlarm fiziksel aktivite diizeylerinde

belirgin bir diisiis oldugu belirtilmistir (Saglik Bakanligi 2014).

Saglik i¢in yapilan egzersizlerin temel amaci; hareketsiz bir yasantinin neden
oldugu fiziksel, zihinsel rahatsizliklarin 6niine gegmek ve beden saglhigimizin temeli
isleyisini saglayan fizyolojik kapasitemizi yiikselterek, fiziksel uygunlugumuzu uzun

yillar siirdiirmeyi amaglamaktadir (Giinay, Siktar ve Yazici, 2008).

Bununla birlikte egzersizin viicudumuzdaki yararlarm1  su  sekilde

siralayabiliriz;
* Postiirdeki durus bozukluklarni diizenlemeye yardime1 olur
* Kalbe giden kan hacmi artar ve dolayisiyla kandaki oksijen miktar1 artar
* HDL yiikselir LDL azalir
« Kalp ritmi dizenlenir ve kalp damar sisteminin dayaniklilig1 artar

* Diizenli yapilan fiziksel aktivite insiilin salinimimin kontroliinii saglar, seker
hastaliginin ve kan sekerinin kontrol edilmesine yardimci olarak, kan sekeri

dizenlenir



» Kas kasilmasi ve yapilan aktivitenin etkisi ile kemik mineral yogunlugu

korunarak, osteoporozun 6nlenmesi saglanir.
* Eklem ve kaslarin esnekligini arttirir

* Koroner kalp hastaligi, hipertansiyon, felg, tip 2 diyabet, metabolik sendrom
ve depresyon durumlarinin ortaya ¢ikma riskini azaltmaktadir (Ergen, Demirel, Giiner,

Turnagol, Basoglu ve Zergeroglu 2002).

1.1.1. Kadin ve Egzersiz

Degisen toplumsal ve kiiltiirel yapidan dolay1 kadinlar spora daha fazla ilgi
gostermekte ve katilim saglamaktadir. Yunan-Roma doneminde, eski bati
medeniyetlerinde diizenlenen olimpiyatlara kadinlarin seyirci olarak katilmasi bile
miimkiin degilken giinlimiizde profesyonel sporcu olarak katilim saglayarak 6diil

kazanmaktadirlar (Elmaci, Giirpmar, Erding, Islegen, Ertat, Durusoy ve Gediz, 1993).

Gelisen ve degisen diinya diizeniyle birlikte kadin kavrami iizerindeki
geleneksel bakis acis1 da degismistir. Saglikli, giizel ve farkli olma kaygisinin insan
yasamina daha fazla dahil olmasiyla birlikte egzersiz yapmak, yarigsma algisindan
ziyade daha ¢ok yasam boyu spora doniismiistiir. Kadinlar egzersiz yaparak yeni bir
estetik algisina sahip olmaya baslamistir. Cok yonlii, gii¢li ve estetikli kadin bedenine
sahip olabilmek i¢in viicut gelistirme, pilates, yoga, zumba, step-aerobik gibi
egzersizlere olan katilim orani artmis ve kadinlarin beden kiiltiirtinde degisiklikler

goriilmiistiir (Koca, 2005).

Ozellikle son yillarda kadmlarin spor, egzersiz ve fiziksel aktivitelere olan
yonelmelerinde bir artis s6z konusu olmasina ragmen bu durum yine de toplumdan
topluma farklilik gostermektedir. Kadmlarin spora katilim oranimi; kadinin yasam
standartlari, refah diizeyi, demografik yapisi ve egitim diizeyi katilim oranimni etkileyen

onemli faktorlerdendir (Oztiirk, 2008).

Kadmlar ve erkekler arasindaki fiziki farklara bakarsak; kadmlarin egzersiz
yapmak i¢in yeterince sebepleri vardir. Kadinlar fiziksel, fizyolojik, psikolojik ve

bilissel agidan erkeklere gore daha farkli bir yapiya sahiptir. Yas ilerledik¢e yapisal



farkliliklar, hormon seviyelerindeki islevselliginde bozulmalar goriilmektedir (Olgek,

2019).

Hem kadin hem erkek viicudunda, hiicre membranlarinin ve de sinir sisteminin
saglikli calisabilmesi i¢in %3 — 5 oraninda yag vardir ayrica, kadinlarda buna ek olarak
ise %5 — 8 oraninda cinsiyete bagli 6zel yag vardir. Bu da kadm viicudunun erkek
viicuduna gére daha yagh oldugunu gésterir (Elmaci, Giirpmar, Erding, Islegen, Ertat,

Durusoy ve Gediz, 1993).

Yaslilik doneminde Ostrojen hormonunun diisiis gostermesi, kadinlarda kemik
kiitlesi kaybma sebep olur (Costa ve Guetrie, 1994). Diizenli yapilan egzersiz ve
saglamis oldugu titresim kas kaybina engel olarak kemik yogunlugunun korunmasina

yardimci olur.

Erkek ve kadin viicudu arasindaki fiziksel farklarin disinda, kadinin toplumdaki
yerine de bakacak olursak niifusun %51’inin kadinlardan olusmasi ve 6zellikle kadin
sagliginin ayrica bir konu olarak ele alinmasi agisindan da kadinlarin egzersiz yapmasi
onemlidir. Ozellikle kadin saghigini ilgilendiren konularla ilgili yapilan arastirmalarda
dogurma ve lireme konularma odaklanmis olup egzersiz yapmanin bu hormonal siireci
olumlu yonde etkiledigi bilinmektedir. Bununla birlikte kadinlarin erkeklere gore daha
uzun bir yasam egilimi gosterdikleri bilinmekte olup, saghk durumlarmin iyi
olmasmin hem kendi iizerlerinde, hem de cocuk ve aile gibi bakmakla yukiml
olduklar1 kisiler {lizerlerinde de 6nemli bir etkiye sahip oldugu disiintilmektedir
(Mayer ve Munden, 2005). Ozellikle ailede bakicilik gérevini fazlasiyla Ustlenen
kadinlarda ileriki zamanlarda kaygi, depresyon, stresin arttigi ve bununla birlikte
saglik problemlerinin de artma ihtimali yliksektir (Ann-Rosenfeld, 2001).

Yine erkek ve kadin viicudu arasindaki farklardan yola ¢ikarsak kadinlarin
yasayacag1 gebelik siiresinde de egzersizin 6nemli bir pay1 vardir. Gebelik doneminde
herhangi bir saglik sorunu bulunmayan, doktor onay1 ile egzersiz yapan bir kadinin
gebelik siirecinde, fiziksel uygunlugu ve kardiyorespiratuar fonksiyonlar1 korunur
veya geligir. Gebelik siirecinin olusturacag: stres ve kaygi gibi durumlar engellenir
(Perales, Artal ve Lucia, 2017) . Bel bolgesi ve pelvik kemer bolgesinde yasanabilecek

agrinin ve ortopedik semptomlarin siddetini azaltmada ve Onlemede yarar saglar
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(Liddle ve Pennick, 2015). Genel olarak fiziksel uygunlugun diizeyini iyilestirirerek,
kalbin ve kan damalarinin iyilesmesini saglar. Dogumdan sonraki donemde Kkilo
vermede de yardimci olur (‘The American College of Obstetrician and Gynecologist’,
2017).

Genel hali ile kadin ve egzersiz konusunu ele alirsak, kadinlarin egzersiz

yapmalari,

e Menopoz doneminde azalan @strojen seviyesini dengeleyerek kemik erimesi
riskini azaltir (Olgek, 2019).

e Yeterli yogunlukta ve belli bir diizende yapilan egzersizlerin hem tansiyon hem
de plazma lipid ve lipoproteinleri tzerindeki olumlu etkilerine bir ¢cok ¢alismada yer

verilmistir (Imamoglu, Ziyagil, Zorba ve Altun, 1999).

¢ Diizenli yapilan egzersiz faaliyetlerinin viicut kompozisyonu iizerinde olumlu

etkilerinin oldugunu ve viicut yag oranini azaltilabilecegini gostermistir (Kale 1996).

e Yine diizenli olarak egzersize katilan kadinlarda meme kanseri riskinin azaldig1
belirtilmistir (McTiernan, Kooperberg, White, Wilcox, Coates, Ralph Campbell,
Woods ve Ockene, 2003).

e Rutin olarak yapilan egzersizin miktar1 az bile olsa, yasam kalitesini ve ruh
halini iyilestirdigi belirtilmistir (Stewart, Turner, Bacher, DeRegis, Sung, Tayback ve
Ouyang, 2003).

e Ayrica, diizenli yapilan egzersizin olusabilecek kaygi ve stres diizeylerini
azaltmada ve psikolojik olarak sagligin iyilesmesinde yararlidir. Kadinlarin
erkeklerden 2 kat daha fazla depresyone yakalanma ihtimalini disiiniirsek egzersiz
yapmanin faydasi kadinlar i¢in olduk¢a 6nemlidir. Bununla birlikte egzersizin kendine
giiven ve benlik saygisina katkida bulundugu da bilinmektedir (‘37. World Health
Organization’ 2004).
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e Dizenli ve amacina uygun yapilan egzersizler ile yasam kalitesini arttirir.
Beden katle indeksi korunur, kaslar-kemikler giiclenir, eklemler kuvvetlenir (Olgek,
2019).

1.1.2. Kadmlarin Fiziksel Ozellikleri

Cinsiyetler arasinda boy, viicut agirhigi, viicut sekli, viicut biyiikligii gibi
yapisal farkliliklar bulunmaktadir. Hem c¢evresel hem de genetik faktorler bu farklarin

baslica sebepleridir (Robert , Norman ve Zumwalt, 2007).

Esit agirhiga sahip olan bir erkek ve kadini karsilastirdigimizda aymi kiloda
olmalarmma ragmen kadin, erkekten yaklasik %20 daha az kas kiitlesine sahip ve de
daha fazla yag oranina sahiptir. Bu cinsiyet farkliliklar1 kadmlarin iskelet sistemi
yapisinda farkliliklar gosterir. Kadimnlar daha genis bir pelvis yapisina, daha kisa bacak
boyuna ve daha diisiik agirlik merkezi olusumuna sahip olur. Bu farkliliklardan dolay1
kadinlardaki yiirliyiis dinamigi degisir, ayrica uyluk kemiginin agis1 da artarak dizlerin
birbirine olan mesafesi azalir bu da kadinlarin daha fazla diz sakathigr yagamasina

sebebiyet verir (Borer, 2003).

Kadmlarin ve erkeklerin kalp hacimlerini de karsilastiracak olursak kalp
hacimleri erkeklerden daha diisiiktiir (Gaitskell, Perera ve Soilleux, 2011). Bu da iki
cinsiyet arasmnda dolasim sistemine iliskin fizyolojik degerlerde farkliliklar
olugmasima neden olur. Viicuttaki kan hacmi; viicut agirligina, viicut kompozisyonuna
ve antrenman yapma aligkanligina bagl olarak degisir. Kan hacminin yiiksek olmasi
yagsiz viicut kitlesiyle iligkilendirilir. Kadinlarm, erkeklere gére daha yagl bir viicut
yapisina sahip olmasi, kalp hacimlerinin erkeklere gore daha diisiik olmasmnin
sebeplerinden biridir. Ortalama bir viicut agirhgina sahip ve hafif diizeyde fiziksel
aktivite yapan kadinlarda, kan hacmi ortalama olarak 4-5 litre aralifindayken
erkeklerde ise 5-6 litre araligindadir (Kenney, Wilmore ve Costil, 2012). Daha diisiik
kan hacmine sahip olmalarindan kaynakli olarak da kandaki hemoglobin sayilar1 da
erkeklere gore daha disiiktiir. Hemoglobin kandaki oksijen ve karbondioksitin
taginmasidan sorumlu protein yapida bir molekiildiir, bu yapinin kadinlarda daha az
bulunmasi; kanda daha az karbondioksit ve oksijen taginmasina sebebiyet verir. Bir

kadinda; 100 ml kanda 14 gram hemoglobin bulunurken, erkeklerde ise 16 gramdir
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(Foxm, Bowers ve Foss, 1988). Kan basinci kadinlarda daha diisiiktiir ancak yasla
birlikte hem erkek hem kadin agisindan degisimler goriilmektedir (Reckellhoff, 2001).
Bununla birlikte ayni yas ve ayni viicut Olgiilerine sahip kadmlar ve erkeklerin
degerlerine bakildiginda kadinlarin akciger kapasitesinin erkeklere gore %10 daha
diisiik oldugu belirtilmistir (Astrand ve Rodahl, 1986).

Ergenlik doneminin baslangicinda Ostrojen hormonunun etkisiyle birlikte
kadinlarda viicut yag1 artmakta ve bu artis hamilelik ve menopoz doneminde de devam
etmektedir. Belli periyodlarda bu artisin s6z konusu olmasi genel olarak kadin
viicudundaki yag ylizdesinin erkeklere gore daha fazla olmasinin baslica sebepleridir
(Arslan ve Ceviz, 2007). Yine ergenlik donemi sonrasindaki gelisim kadinlarda 18,
erkeklerde ise 21-22 yaslarina kadar siirdiigiinden kadinlar fiziki agidan erkeklere gore
daha geride kalirlar. Bu da kemik yogunluklarinimn erkeklere gore 1.25-1.5 kat daha az
olmasina, yine erkeklere gore 10-15 cm daha kisa boy ve daha diisiik kilo yapisina

sahip olmalarma sebebiyet verir (Giinay, Tamer ve Cicioglu, 2013).

Kadmlarin yas almasi ile birlikte, kas ve kemik yogunluklarinda azalma
meydana gelir. Kemiklerde bulunan mineral miktarinin azalmasi osteoporozun baslica
sebebidir. Kemik yogunlugu kadinlarda 30 -35 yaslarinda, erkeklerde ise 50-55
yaslarindan sonra her yil %0,75 ile % 0.1 oraninda azalmaya baslar. Ozellikle
kadinlarda kemik yogunlugunun azalmasi ve buna bagli olarak kuvvetin de azalmasi
yasam kalitesinin diismesine neden olur. Bununla birlikte hareketsizlik ve hormonal
sebeplerle birlikte ayrica beslenme ve genetik faktorlere bagh olarak da kemik

yogunlugunda azalma ortaya c¢ikar (Beachle ve Earle, 2000).

Yas almayla birlikte ortaya ¢ikan bir diger 6nemli sorun ise kas kiitlesinde
azalma meydana gelmesidir. Yapilan bir¢cok calismada belirtildigi gibi 30 yasindan
sonra kaslardaki yogunluk azalip, kas i¢i yag miktarinda ise artis gozlemlenmistir.
Bununla birlikte 25-74 yaslar1 araliginda, yani; ergenlik donemi sonrasinda kaslarda
goriilen gii¢c miktarinda %28 oraninda azalma meydana gelmeye baslamis ve 6zellikle
cabuk kasilan kas fibrillerinin miktarinda ise Onemli diizeyde diisiis meydana

gelebilmektedir (Beachle ve Earle, 2000).
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1.2. Sedanter Yasam

Fiziksel aktivitenin olmadigi, diizensiz oldugu ya da yok denecek kadar az

oldugu bir yasam tarzi olarak tanimlanir (Saridede, 2019).

Sedanter yasam bi¢imi; gilin igerisinde yaptigimiz rutin aktivitelerin diginda,
sportif bir aktivitesi olmayan bireylerin kabul etmis oldugu yasamsal durum bi¢imidir.
Genel olarak hareket kisithligi olarak tanimlanan sedanter yasam tarzi, sportif
aktiviteler ile ugrasmayan, sadece giinliik kisitl hareketlerin bulundugu yasam seklidir

(Arikan, 2010).

Bu yasam bi¢iminin olusmasinda, gelisen teknolojinin de payr yiiksektir.
Teknolojik hizin gelismesiyle insanlardaki hareket etme ihtiyact da azalmistir (Baglar,

2019).

Insan giicii yerini makine giiciine birakmis; televizyon, telefon ve bilgisayar gibi
aletlerin kullanimi ekranlara bakarak uzun siire hareketsiz kalmamiza neden olmustur

(Aydogan, 2013).

Teknolojinin hayat1 kolaylastirmasi, asansér ve vyiiriiyen merdiven gibi
kosullarin olusmasi, ofis ¢alisan1 kavramimin giinden giine artmasi bireylerin sedanter

yasam tarzina daha rahat evrilmesine imkan sunmustur (Saridede, 2019).

2002-2003 yillar1 arasinda WHO tarafindan yapilan bir arastirmada 6zellikle ev
kadinlarinda, teknolojinin gelismesiyle ev islerinde yapilan hareketlerin azalmasiyla
sedanter yasam modeli daha fazla goriilmeye baslamis ve bu da kadmlarmn %44

oraninda pasif bir yagam siirdiigiinii belirlemistir (Eksi, 2019).

Sedanter bir yasam bigimi siiriip stirmedigimizi giinlik harcamis oldugumuz
enerji diizeylerimiz belirler. Uyguladigimiz fiziki faaliyetlerin diizeyini, Metabolik
Esdegerlilik (MET) degeri kapsaminda hafif, orta ve yliksek olarak adlandirilabiliriz.
MET birim aninda kilogram bagina kullanilan ya da tiiketilen oksijenle alakali bir 6lgiit

verisidir.
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* 1 MET (3,5ml/dk) yemek yerken, film izlerken veya koltukta uzanirken
viicudumuzun kullandig1 enerji potansiyelidir (bazal durum). Aktivite aninda viicudun

calisma orani arttikga MET degeri de yiikselir

* 3 ile 6 MET arasindaki biitiin aktiviteler orta siddetli fiziksel aktivite

seklinde degerlendirilir.

* 6 MET ve lizerinde olan aktiviteler ise yiiksek siddetli fiziksel aktivite

olarak adlandirilir.

Sedanter bireyleri ise; 24 saatlik bir zaman dilimi igerisinde 1.5 Met’ in altinda

enerji harcayan kisiler olarak tanimlayabiliriz (Memis, 2019).

Gelismis tilkelerin bilimsel aragtirmalar yapan tip ve spor kuruluslariin yaptigi
deneyler neticesinde hareketsiz yasamin bir¢ok hastaligin olusumunda, dogrudan veya

dolayl1 yoldan sebep oldugu ispatlanmistir (Baysaling, 2001)

Fiziksel aktivitenin az ve diizensiz yapilmasi tiim yas grubundaki bireyleri

olumsuz bir sekilde etkilemektedir (Baglar, 2019).

Sedanter bir yasam tarzi siirdiiriildiigiinde alinan enerjinin harcanamamasiyla
birlikte enerji dengesinin isleyisinde bozulmalar olusur (Ozdemir, Civan, Gencer ve
Durmaz, 2017). Bu da ¢agimmizdaki obezite, yiiksek tansiyon ve seker hastalig1 gibi
kronik hastaliklar1 tetiklemektedir. Hareketsizlikten kaynakli olarak viicut agirligmin
olmas1 gereken sinirlar1 agmasi, hormon seviyelerindeki degisikler, solunum yollar1
hastaliklar1 ve kalp damar hastaliklar1 goriilmektedir (Ozdemir, Civan, Gencer ve
Durmaz 2017). Bununla birlikte, stres ve depresyondan dolayi sinir sisteminde
bozukluklar, depresyon ve anksiyete gibi hastaliklar ortaya ¢ikmaktadir (Saridede,
2019).

Genel anlamda aktivite azlig1 bireyin sagligi lizerinde ciddi sorunlar1 ortaya
cikartmakta olup bununla birlikte kaslarm kuvveti ve esnekliginde azalmaya,
eklemlerde mobilizasyon kaybina ve viicutta asimetrilere(dengesizlikler) sebep olur.
Viicutta fiziksel olarak bunlar yasanirken, psikolojik olarak da stres, anksiyete ve
ozgiiven kaybi baglar (Baglar, 2019).
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Ulkeler toplumlarmi saglikli yasam icin bilinglendirerek yasam kalitelerini
arttirmay1 hem de hastalik risklerini en minimum seviyeye indirmeyi amaglamaktadir
(Karakas, 2017). Birden fazla iiniversite de yapilan arastirmalar incelendiginde,
hareketli bir yasam siiren, dengeli ve saglikli beslenenlerin daha az saglik sorunu
yasadiklar1 ve daha uzun bir yasam stirdiikleri, hareketsiz yasam siiren diger gruplarda
ki insanlarin ise daha hizli 6liimlerinin gerceklestigi gozlemlenmistir (Baysaling,
2001). WHO, gibi uluslararas1 kuruluglar diinya genelinde, hareketsizlikten kaynakli
olusabilecek hastaliklarin risklerini azaltmak i¢in bireylerin diizenli egzersiz
yapmalarini tavsiye ediyor ve bu yonde caligmalarin arttirilmasina yonelik projeleri

destekliyor (Karakas, 2017).
1.3. Direng Egzersizleri

Kaslarm, genellikle benzer tiirdeki ekipmanlar araciligiyla; bir kuvvete karsi
hareket etmesini iceren egzersiz tiplerine kuvvet antrenmani, agirlik antrenmani veya
direng egzersizi ad1 verilir. Direng egzersizi ve kuvvet antrenmani terimleri, viicut
agirhig1 egzersizleri, elastik bantlarin kullanimi, pliometrik ve tepe ¢aligmasi gibi cok
cesitli antrenman modellerini igerir. Agirlik ¢alismasi terimini ise genel olarak serbest
agirliklar veya agirlik antrenmani makineleri ile yapilan egzersiz tiirleri i¢in kullaniriz
(Fleck ve Kramer, 2014). Diren¢ egzersizleri hem kas guciind hem de kas ktlesini
arttrmak icin kullanilan bir antrenman yontemidir (Drummond ve ark., 2016).
Bununla birlikte, bu egzersizlerin etkisini en {ist seviyeye ¢ikartmak i¢in belli bir
antrenman periyodu ve ¢esitli antrenman stratejileri kullanilir (Ribeiro ve ark., 2016;

Tufano ve ark., 2016).

Direng egzersiz programlar1 tasarlanirken egzersizin yogunlugu (6rn. maksimal
agirlik), hacmi (0rn. set ve tekrar sayisi), siddeti ve siklig ile ilgili degiskenler de
amaca gore planlanmalidir (Nunes ve ark., 2020). Bu degiskenler antrenmanin
etkilerini arttirip veya azaltacaktir 6rnegin; antrenmanli bireyler, antrenmanin hacmini
ve yliklenmeyi en iist diizeye ¢ikarmak i¢in antrenmana bagslarken dncelikle biiyiik kas
gruplarmi hedefleyen egzersizleri, kiigiik kas grubunu hedefleyen egzersizleri ise daha
sonra tercih ederler (Soares ve ark., 2015). Ayrica, orta ve ileri diizeyde direng
egzersizi yapan bireyler i¢in ise boliinmiis antrenman programlari tavsiye edilmektedir

(ACSM, 2009). Boliinmiis antrenman programlarina split antrenmanlar denilmektedir.
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Bu antrenmanlar viucut bolgelerini Ust ekstremite veya alt ekstremite diye ayiran
kuvvet antrenmanlari olarak tanimlanir. Ornegin kisi pazartesi ve persembe giinleri iist
ekstremite, sali ve cuma giinleri alt ekstremite calisacak sekilde programini bolerek
dizayn etmistir. Split antrenman sisteminin temel amaci ise bir birim antrenman iginde
egzersiz hacmini en iist seviyeye ¢ikarmak ve iyi antrene olmus bu kaslarin ise bir
sonraki antrenmanda dinlenmesini saglamaktir (Castanheira ve ark., 2017). Kisilerin
direng antrenmanlarin1 uygulama sikilig1 ve siddetine bakarsak; éncesinde antrenman
yapmamis sedanter bireyler i¢in, haftada 2-3 gilin tekrarlanan antrenman sikligi
idealdir. Bu sikligin baslangi¢ i¢in yeterli oldugu gosterilmistir (Dudley vd., 1991;
Tarpenning vd., 2001; Campos vd., 2002; Paulsen, Myklestad ve Raastad, 2003).
Bununla birlikte deneyimsiz bireyler igin haftada 1 veya 2 giin antrenman
uygulanabilir (Tan, 1999). Fakat yarismaci boyutunda, uzun yillar spor yapmis
kisilerde ve ozellikle viicut gelistirme sporcularinda oncelikli hedeflerden biri kas
kitlesini ve de kas kuvvetini artirmak oldugu igin antrenmanin sikligi arttirilarak

haftada 5-7 giin olarak uygulanabilir (Kramer vd., 1987).

Direng egzersizlerinin siddetine bakacak olursak; yiiklenme dinlenme iliskisini
hedefe gore belirlememiz gerekir. Glicl arttirmak i¢in 5-8 dakika, maksimal kuvveti
arttirmak i¢in 3-5 dakika (Smilios vd., 2003; Larson ve Potteiger, 1997), kas kitlesini
artirmak i¢in ise 1-2 dakika (Smilios vd., 2003; Kraemer vd., 1990) son olarak da
kaslarin dayanikliligmi arttirmak ic¢in, 30-60 saniye lik dinlenme onermek yararl

olacaktir (Smilios vd., 2003; Kraemer ve Fleck, 1988).

Direng egzersiz programlari; dis yiiklenmeler altinda statik ve dinamik kas
hareketlerinin birlesiminden olusur. Statik hareketler sirasinda kaslar kasilirken, kas
uzunlugu sabit kalir. Dinamik kas hareketlerinde ise; kas fibrilleri kisalip konsantrik
kasilmay1, uzayarak ise eksantrik kasilmayi olusturmaktadir (Roig ve ark., 2009).
Bununla birlikte birgok direng egzersizi programinda eksantrik ve konsantrik

kasilmasiyla birlikte izometrik kasilmalarda gergeklesir (Stand, 2009).

Diren¢ antrenmanlarindaki asil hedef kas kuvvetinin, giiciiniin ve
dayanikliliginin gelistirilmesi olsa da bunlarin yaninda diger yararlari ise, kemik
kiitlesindeki artig, kan basincindaki diisiis, kas ve bag doku kiitlesindeki artis ve yag

yiizdesinde diisiis olusumudur. Diisiik viicut yag yiizdesiyle birlikte, bu tiir
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antrenmanlarin yag oraninin da azalmasinda yararl olabilecegi bildirilmistir (Bird,

Tarpenning, ve Marino, 2005).
1.3.1. Pilates

Pilates metodu, alman asilli Joseph Hubertus Pilates (1880-1967) tarafindan
yirminci yiizyilin baslarinda ortaya ¢ikmis ve zamanla gelistirilmis bir fiziksel
uygunluk sistemidir (Oztlirk, 2014). Tiirkiye de ise pilates metodunun taninmasi ve
giderek yayginlagmasi 2000’ li yillarin basina denk gelmektedir (Simsek ve Katranci,
2011).

Pilates’in yaraticis1 Joseph Hurbertus Pilates 9 Aralik 1880 yilinda Almanyanin
Diisseldorf sehrinde dogmus ve diinyaya geldigi sirada astim ve rasitizm gibi bir takim
kas rahatsizliklar1 varmis (Metel ve Milert, 2007). Cocukluk siirecini bu saglk
sorunlar1 ile geciren Joseph, tip ve spor kitaplar1 okuyarak kendi hastaliklarina iyi
gelecek tedavi yontemlerini bulabilmek i¢in cogu vaktini evde arastirmalar yaparak ve
okuyarak gegiriyordu. Ilgilendigi sportif branslar arasinda yoga, kayak, dans, savunma
sporlar1 ve agirhik ¢aligmalar1 bulunmaktadir. 1.Dilinya Savas1 déneminde yabanci
diisman oldugu diisiiniilerek, Lanchester yakinlarinda enterne kampinda gdzaltina
almmis ve savas boyunca burada tutulmustur. Kamp dénemi boyunca, esir olarak
tutulan kisilere egzersiz yaptirarak kendi pilates teknigini gelistirmistir. 1918 yilinda,
Ingiltere’deki grip salgmimnda Pilates’in kampinda egzersiz yaptirdig1 kisilerin
salgindan etkilenmemesi, yakalananlarm ise hastaligi hafif sekilde atlatmasi, Pilates’in
uyguladig1 yontem ve teknige onem kazandirmistir. Joseph Pilates’in bu basarisinin
farkina varan kamp sorumlusu Pikates’e Isle Of Man’de bulunan hastanede gorev
vermis ve her giin kendi yontemiyle olusturdugu egzersizleri 30 hastaya yaptirmistir
(Cunguroglu, 2019). Bu esir kamp1 sonrasinda esiyle birlikte Amerika ya go¢ ederek
orda kendi stiidyosunu agmis ve hayatini bu egzersiz metoduna adamstir (Bulguroglu,
2015). Esi Clara ile birlikte New York’ta agmis oldugu egzersiz stidyosu ile bu
metodu daha da gelistirmis ve pilates hakkinda, ilki 1934 ikincisi ise 1945 yilinda
olmak tiizere 2 kitap yayinlamistir (Di Lorenzo, 2011).

Joseph; pilates metodunu, zihnin kaslar Uzerindeki etkisini desteklemesi

sebebiyle contrology (kontrol bilimi) olarak adlandirmaktadir (Aksungur, 2007).
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Zihnin, ruh-beden arasindaki koordinasyonunu gelistirmek amaciyla tasarlanmig olan
bu egzersiz modelini tanimlamak admna, bu metoda kontroloji denmektedir. Kontroloji
sistemi, kaslarin giiglendirilmesi ve de esnetilmesinin, 6zellikle de i¢ karin kaslarinin
kuvvetlendirilmesini temel alan, kemik ve eklemleri Omiir boyunca korumay1
hedefleyen bir egzersiz modelidir (Pilates ve Miller, 1998). Pilates; viicudun, bedenin
dengeli tutulmasmi saglayan ve omurgay:1 desteklemekte olan temel kaslar iizerine
yogunlagsan bir egzersiz modelidir (Aksungur, 2007). Pilates egzersiz modelinin
oncelikli amaci karin ve sirt bolgesindeki kaslar1 i¢ten disa dogru giiclendirerek daha
saglam bir iskelet yapisi olusturmaktir (Kennedy, Williams ve Jansen, 2012). Pilates
metodu, hareketlerin degisik diizlemlerdeki birlesiminden meydana gelen fonksiyonel
bir egzersiz seklidir. Bu egzersiz modeli kaslar1 kuvvetlendirip esneklik kazandirirken
diger yandan da postiirdeki anormal duruslarin diizeltilmesini saglamaktadir (Pilates
ve Miller, 1998). Yine Pilates’e gore saglikli olmak, hem fiziksel acidan hem de
zihinsel olarak birbirinden ayr1 disiiniilmemelidir. Pilates egzersizleri sirasinda
uygulanan hareketler hem motor beceri hem de koordinasyon becerisi gerektirdigi i¢in,
hareketler yapilirken zihinde karmasa yaratmadan uygulanmali ve fazla tekrara
disiilmemelidir. Dogru hareket tarzi; zihin ve beden dengesi kurularak hareketin her
asamasinda kontrol saglanarak ve daha az tekrar uygulanarak yapilmalidir. Buradaki
amag, kuvvetli olan kaslar lizerinde ¢alismanin yani sira, daha ¢ok eklemlerin etrafinda

bulunan kaslarin giiglenmesini ve dengelenmesi amaglanmaktadir (Boles, 2000).
Pilates egzersiz modeli alt1 temel prensibe dayanmaktadir;
1.3.1.1. Merkez Kontroli

Bu boélge pilateste gii¢c evi, yani power house olarak adlandirilir (Isacowitz ve
Clippinger, 2011). Power house; abdominal kaslar, glutel kaslar ve bel bdlgesi
kaslaridir yani genel olarak core (merkez) bolge de denilmektedir. Pilates egzersizleri
i¢in tiim enerji, gii¢ evi denen bu bdlgeden baglar ve ekstremitelere dogru, yani igten
disa dogru yayilir. Hareketlerin koordine edilebilmesi igin fiziksel enerji power house
denilen bu merkez araciligiyla ortaya konur (Siler, 2000). Giiglii bir merkez hareket
esnasinda bedeninizi daha iyi bir seklide kontrol edebilmemizi saglar. Bu durum
bedenin durusunu ve dengesini gelistirir (Alpers ve Segel, 2009). Ayrica core bolgesini

yani abdominal kaslarin giiciinii arttirmak, pelvisin stabilizasyonunu saglar. Dengeli
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bir pelvis kemigi yapisi lumbar omurlar1 da destekleyerek uzuvlarin daha dogru
pozisyonda durmasini saglar. Pilates egzersiz hareketlerinin birgogu direkt ya da
dolaylt yoldan abdominal kaslara odakli oldugundan, kol veya bacak kaslarini bile
calistirirken core (merkez) bolgesine odaklanarak hareketi gerceklestirmek gerekir.
Oncelikli olarak core stabilizasyonu saglayip, daha sonra pilates hareketlerine

baslanabilir (Herman, 2004).
1.3.1.2. Konsantrasyon

Pilates agisindan konsantrasyon; dikkatin tek bir hedefe yoOneltilmesini
saglayarak uygulanan harekete ve egzersize yogunlasip, bedenin belli bir uyum
icerisinde ¢alistigini hissetmek ve hareketi gerceklestirirken hangi kaslarin kullanilip
hangilerinin kullanilmadigina odaklanmak, dikkat etmek anlamimna gelmektedir
(Oztiirk, 2008). Pilates egzersizlerini uygulayan kisinin amaci, yetenek seviyesinin
izin verdigi Olgiide egzersizleri dogru bir sekilde yapmaktir. Bu amaci
gerceklestirebilmesi i¢cin gerekli olan sey konsantrasyondur. Baska bir tanimla
konsantrasyon; zihnimizi ve bedenimizi birbirine baglayan temel unsurdur.
Viicudumuzu dogru bir sekilde kullanabilmek i¢in zihin ve viicut birlikteligine
thtiyacimiz vardir ve viicudumuzu harekete gecgirecek olan sey zihnimizdir. Bir
bolgeye odaklanarak o bolgenin ne kadar calistigmi hissedebiliriz, iste bu da

zihnimizin gucidar (Siler, 2000).
1.3.1.3. Nefes

Pilates egzersizi temelde nefes alip verme ile baslar, nefes her hareketimize eslik
eder. Genel bir bakis agis1 olarak pilates metodundaki tiim fleksiyon, yani biikiilme
hareketlerinde nefes verir, ekstansiyon yani terse biikiilme sonrasi nefes aliriz. Viicut
diizgiinliigiinii koruma agisindan bu nefes dongiisii 6nemli olmakla birlikte kat1 bir
kural da degildir dolayisiyla baz1 hareketlerde degisebilir. Egzersiz sirasinda kanin
oksijenlenmesi ve kandaki atiklarin armabilmesinin en etkili yolu nefes alma ve verme
ile mimkindir (Can, 2006). Ayrica merkez bdlgenin kuvvetlenmesine de nefesimiz
yardimci olmaktadir. Nefesimiz, hareket esnasindaki baski dongiisiiniin kirilmasimnz,
biitiinliiglin saglanmasini ayrica egzersiz sirasinda rahatlamanizi saglar (Karter,

2004). Dogru nefes alip verme teknigi sayesinde fiziki diizelmenin yani sira yeterli
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miktardaki oksijenin de viicuda alinmasi saglanir bu da akciger kapasitesinin
gelismesine yardimci olur. Pilates egzersizi igerisinde bulunan hareketleri uygularken,
panik olmadan, derin nefes alarak ve biitiin nefesi tamamen disar1 verme yoluyla nefes
alig-verisi yapilmalidir. Nefesin belli bir alip verme siiresi olmamakla birlikte,

gerceklestirilen hareketlere gore degisiklik gosterir (Oztiirk, 2008).
1.3.1.4. Akicilik

Bu prensip, vicudun belli bir ritim ile birlikte hareket etmesini amaglar. Pilates
egzersizlerinin amaci dogru ve kontrollii bir sekilde birbirinin ardi sira akici
hareketlerle viicudun hareket etmesini saglamaktir. Bu akis, sinir sistemini, kaslar1 ve
eklemleri biitiinlestirerek viicudun diizgiin ve dinamik bir sekilde hareket etmesinin
yam swra eklem ve kaslardaki esnekligi de arttirir (Ellsworth, 2009). Akis, hem
hareketin derinlemesine anlasilmasini gerektirir hem de hassas kas aktivasyonu ve
zamanlamasi igerir. Yapilan pratiklerle birlikte zamanla hareket yetkinligi gelisir ve
vicut her harekette dans eder gibi bir akis saglamaya baslar (Isacowitz ve Clippinger,
2011).

1.3.1.5. Kontrol

Pilates egzersiz prensibi, kisiye viicudunu kontrol etmeyi Ogretmeyi
amaglamaktadir ayn1 zamanda kontrol prensibi, tiim pilates egzersizlerinin temelini
olusturan amag¢ ve fikirdir. Vlcut hareketlerini kontrol etmede diisiince onemlidir
(Muscolino ve Cipriani, 2004). Joseph Pilates, gelisigiizel hareket etmenin sakatliklara
yol agabilecegini diisiindiigiinden egzersizlerin kontrollii bir sekilde yapilmasini
istemistir. Pilates egzersizlerini tasarlarken ozellikle coklu kas gruplarina
odaklanmistir ¢ilinkii merkez kaslarimizi harekete gecirmenin egzersiz esnasindaki

kontrolii arttiracagini diistinmiistiir (Karter, 2004).
1.3.1.6. Kesinlik

Kesinlik ilkesi, pilatesi diger egzersiz sistemlerinden ayiran temel bir noktadir
clinkii hareketin gergeklesmesi i¢in en dogru yol olarak tanimlanir (Isacowitz ve
Clippinger, 2011).
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Her hareketin dogru olan bir baslangict ve sonu vardir. Tiim egzersizler bu
dogruluga gore, hareket boyunca viicudun hassas bir sekilde konumlandirilmasi ile
gerceklestirilir. Bu prensip, pilates sisteminin tamaminda en 6nemli olanlardan biridir
ve dogruluk ilkesi, antrenmandan en iyi sekilde yararlanmaya ve yaralanmalardan
korumaya yardimci olur (Ellsworth, 2009). Hareketler belli belirsiz degil, kendi
arasinda koordine sekilde ve tam olarak uygulanmalidir (Saridede, 2009). Hareketlerin
baslangi¢ ve bitis noktalarmi 1yi bilmek egzersizden yiiksek verim alinmasimni saglar.
Pilates egzersizleri sirasinda uzuvlarm pozisyonunun farkina varmak ve gévdeyi dogru
konumlandirarak hareket etmek giinliik yasantimizda da karsilasti§imiz, durus
bozuklugu sebebiyle meydana gelen postiirel bozukluklar1 da diizeltilebilir ve hayat

kalitesini arttirilabilir (Herman, 2004).
1.3.2. Yoga

Yoga; bedeni, zihni ve ruhu egiten, kisinin kendini tanimasina olanak saglayan
en eski kisisel gelisim yontemlerinden biri olarak bilinir. Yogayla ilgili en eski
arkeolojik bulgular, M.O. 3000 yillarinda Indus vadisinde yapilan kazilarda ortaya
¢cikmis ve bazi tag miihiirlerde yoga duruslarini gésteren figiirlere rastlanmistir. Ayrica
Yogayla ilgili ilk tanimlamalar ise Hinduizm'in Vedalar ve “Upanishad”lar olarak
bilinen metinlerinde yer almaktadir (Lidell, Lucy ve Rabinovitch, 1983). Yoga
Kavrami Sanskritge “yug” kokiinden gelmekte olup “birlesmek ya da biitiinlesmek”
anlamindadir (Duyan, 2007).

Yoga, nefes teknikleri, duruslar, kuvvetlendirme egzersizleri ve meditasyonu
kapsayan genel bir terimdir. Asana olarak adlandirilan fiziksel hareketler ve duruslar
kaslarin aktif veya pasif olarak ¢aligmasini igerir. Pranayama olarak adlandirilan 6zel
nefes teknikleri ve meditasyon ise konsantrasyonu saglayarak zihinsel ve ruhsal
pratiklerin yapilmasidir (Biissing, Michalsen, Khalsa, Telles ve Sherman, 2012)
Fiziksel egzersizler (asanalar) hastanin esnekligini, koordinasyonunu ve giiciinii
arttirrken, nefes alma uygulamalar1 ve meditasyon (pranayama) ise kisinin
farkindaligin1 gelistirme endiseyi azaltma, zihni sakinlestirme ve odaklanmay1

arttirmay1 saglar (Olger ve Oskay, 2015).
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Yoganin fiziksel, zihinsel ve ruhsal olarak pek ¢ok yararinin oldugu
bilinmektedir. Solunum, sindirim, endokrin ve {ireme sistemlerinin islevlerini
gelistirmede, tansiyonu diisiirme, uykuyu diizenleme, kalp ve damar hastaliklarini
iyilestirmede fiziksel olarak sonu¢ vermenin yani sira; zihni sakinlestirme, dikkat
toplama, stres ve kaygiy1 diisiirme, olumlu diisiinme gibi psikolojik ve ruhsal agidan

da yarar sagladig1 yapilan arastirmalar ile kanitlanmistir (Tiwari, 2016).

Yoga pratiginin temel hedefi, yasami; saglik ve uyumla birlikte her alanda
Ozgiirlikle yasamaktir (Basavaraddi, 2015). Beden, zihin ve ruhu arindirarak bir
dengelenme saglamak ve bu biitiinliikle birlikte iyilesme ve kendini gergeklestirme
halidir (Gokhale, 2020). Fiziksel olarak bedeni gugclendirip hizaya sokan, zihni
dinginlestiren, odaklanmay1 arttiran ve meditasyona hazirlayan fiziksel bir aktiviteden

cok yasam igin felsefi temel olusturan bir 6greti bigimidir (Mehta ve Methta, 1997).
Yoga gelenegi sekiz temel 6gretiden olusmaktadir;

eBu oOgretilerden ilkine “’Yama’® denir. Yama; kisinin ¢evresine karsi

olusturdugu ahlaki davraniglardir.

e [kincisine ise “’Niyama’’ denir, kisinin kendi 6z benligine kars1 olusturdugu

davranis bi¢imidir.
e Uciinciisii “’Asanalar’’ dir. Fiziksel durus basamaklaridir.

e Dordiinciisii “’Pranayama’’dir. Nefes calismalarmi temsil eder ve ayni

zamanda yasam enerjisi anlamina gelir.

e Besincisi ‘’Pratyahara’” dir. Duyular1 kontrol etme, duyulardan geri ¢ekilme

anlamindadir.

e Altincis1 “’Dharana’’dir. Odaklanma ve bilingli bir sekilde konsantre olmak

anlamindadir

¢ Yedinci “’Dhyana’’ dir. Bilingsiz konsantrasyon yani meditasyon halidir.
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e Sekizinci ve son ogreti ’Samadhi’’dir. Mutlak huzur, 6zgulrlik ve evrensel
birlik hali demektir (Iyengar, 1965). Yoga, bin yillardir siiregelen geleneksel bir 6greti
olmanm yani sira ge¢cmisten giinlimiize kadar tiim diinyaya yayilmis pek ¢ok ekole
sahiptir ve her yoga ekoli birbirinden beslenerek giiniimiize kadar gelmis ve
geligsmistir. Bu ekollerden biri Hatha yogadir. Hatha yoga Sanskrit dilindeki “ha” ve
“tha” kelimelerinin, yani; giines ve ay kelimelerinin birlesiminden admni almis ve
icerigi karsit giicleri dengelemektir. Hatha yoga; gii¢ ve esnekligin, fiziksel ve zihinsel
enerjinin birleserek, nefes yoluyla bedende bir denge olusturmasini amacglamaktadir.
Diger yoga ekollerine gore daha geleneksel olup, viicuda fazla giic uygulamaktan
ziyade hareketlerin konsantrasyonu ve diizenliligi ile ilgilenir. Hatha yogada bulunan
asanalarda en az 5 nefes beklenir (Saraswati ve Svatmarama, 1998). Bir diger yoga
ekolii ise; Ashtanga yogadir. Ashtanga yoga, alt1 dizi 6zel asanadan olusur ve ashtanga
yogay1 uygulayan her birey bu asanalar1 ezberler. Kisiler bu asanalar1 uygularken
kendi fiziksel ve zihinsel sinirlar1 igerisinde hizlarmi belirleyerek nefes ve asanalari
senkronize hareketler kullanarak gelistirmeye c¢alisir. Bu yoga tarzinda ‘’bandha’’
denilen wviicut Kkilitlerine, ‘’mantra’’> denilen zihnin dinginlesmesini saglayan
tekrarlayici ses ve hecelere, “’dristi’’ denilen asanalar esnasinda gozlerin belli bir
noktaya sabitlenmesi gibi etkinliklere yer verilir (Maehle, 2007). En yaygm olan
ekollerden bir digeri de vinyasa yogadir. Vinyasanin kelime anlam1 "bir seyi 6zel bir
sekilde diizenlemek" tir. Vinyasa “akis yogasi” veya “vinyasa akis1” olarak da
tanimlanir. Vinyasa yogada asanalar hi¢ durmadan, siirekli olarak ritmik bir sekilde
nefesle birlestirilir ve senkronize sekilde tekrarlanir. Vinyasa yoga, Ashtanga yoga
ekoliinden uyarlanmistir. ©’Vinyasa’’ sdzcligiiniin de anlami gibi, Ashtanga yogadaki
asanalar1 6zel bir sekilde diizenleyerek, nefes ve hareketi birbirine baglayarak 6zel bir
diizen olusturulmustur ve genellikle bircok asananin farkli kombinasyonlar1 ile yeni
pratikler olusturuldugu i¢in her pratik birbirinden farkli ve yaraticidir. Bir asana diger
asanaya ‘“gecis asanalar1” ile baglanir (Ramaswami ve Krishnamacharya, 2005).
Bagka bir yoga ekolii ise Kundalini yogadir. Bu ekol 1960’11 yillarin sonuna dogru
taninmig olup "Kundalini" kelimesi “yagam giicii enerjisi” anlamina gelmektedir. Bu
ekole gore “’yasam giicli enerjisi’’ omurganin en alt seviyesinde pelvik tabanimizda
konuslanmustir. Igeriginde mantra (zihnin dinginlesmesini saglayan tekrarlayici ses ve
heceler), meditasyon, pranayama (nefes egzezrsizi), kriya (arinma, temizlenme

uygulamalar1), asana (yoga duruslar) ve Ozellikle de patlayicit kuvvet gerektiren
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asanalar1 bulundurarak hem zihne hem de bedene hitap edererek kundalini enerjisini
uyarmay1 hedefleyen bir ekoldiir. Tipik bir kundalini dersi, mantralar ile baslar,
sirastyla; pranayama, 1sinma asanalar1 ve giderek daha zorlayici asanalar ile devam
eder. Son olarak da rahatlatic1 bir meditasyon ile biter (Saraswati, 2002). Son yoga
ekolu ise diger ekollerden daha farkli olan, olduk¢a meditatif ve yavas bir igerige
sahip, asanalar icerisinde bes dakikaya kadar durulan Yin yogadir. 1970'lerin sonlarina
dogru taninan ve yoganin yani sira doviis sanatlarinda da kokleri olan bir yoga tiirtidiir.
Bu ekoldeki amac; eklemlerdeki hareketliligi ve bag dokulardaki esnekligi artirmaktir.
Genellikle pasif yapilan asanalar igerisinde, yercekiminden de destek alinarak
rahatlamaya yardimci olmasi i¢in, yastiklar, battaniyeler ve bloklar gibi ayrica
ekipmanlarin kullanimmna da yer verilir. Diger yoga tiirleri ana kas gruplarma

odaklanirken, yin yoga viicudun bag dokularin1 hedefler (Grilley, 2012).

1.4. FMS

Functional movement system, yani; fonksiyonel hareket taramasi (FHT) olarak
da bilinir. FMS testi, 1995 yilinda fizik tedavi ve kinesiyoloji uzmani Gray Cook ve
Lee Burton tarafindan kisilerin temel hareket kaliplarim1 degerlendirmek igin

gelistirilmig bir test bataryasidir (Cook, 2003).

Giinliik rutin hareketlerimizi gergeklestirirken, dzellikle itme-cekme, rotasyon,
durma, seviye ve yer degistirme gibi temel hareketleri kullaniriz. Fakat bu hareketler
abduksiyon-adduksiyon ve fleksiyon-ekstansiyon gibi tek yonlii olmayip birden ¢ok
eklemi ve kas gruplarini i¢inde bulundurdugundan ve hareket siiresince de ayni
dizlemlerin kullanilmamasi aslinda bir fonksiyonellik i¢erir ve bu fonksiyonellikte kas
gruplar1 arasinda bir mekanik zincir sistemini olusturmaktadir (Bastik, 2018).
Hareketleri gergeklestirirken zincirin her bir halkasi birbirine bagh sekilde hareket
eder eger hareketler i¢in gerekli olan kalite ve uyum saglanamazsa zincirler arasinda
kompansatuvar mekanizmalar geligebilir. Kompansatuvar mekanizma;  hareket
esnasinda gerekli olan kaslarin, eklemlerin birbirleri ile uyumlu hareket edememesi
sonucu bazi eklem ve kaslarm, zayif olanlarinda yiikiinii alarak hareketin
tamamlanmasi i¢in viicudun olusturdugu bir mekanizmadir. Bu da uzun vade de bir
tarafa daha fazla yiiklenmekten dolay1 olas1 yaralanmalarin ve kronik agrilarin baslica

sebebi olur. FMS testi ile kisilerin giinliik rutindeki temel hareket kaliplarini
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degerlendirerek, fonksiyonel hareket analizleri yapilir ve kisilerin fonksiyonel hareket
limitlerinin hangi asamada oldugu belirlenerek, kas iskelet sistemine dair olasi

yaralanmalar ve risk durumlari i¢in 6ngdrii saglanabilir (Cook, 2010; Zorlular, 2017).

Yapilan arastirmalar gerek sedanter bireylerin, gerek sporcularin giinliik rutin
hareketler veya antrenmanlar esnasinda viicutlarinin hem sagini hem de sol tarafini
esit sekilde kullanmalarinin postural duruslarini olumlu ve saglikli yonde etkiledigini
gostermektedir. Bu dengeli gelisimin viicudun her iki tarafinda da saglanamamasi,
viicudun simetrik yapisini bozarak omurga ilizerinde uzun siireli rahatsizlik ve agri
hissine sebep verir (Cengizhan ve Eyupoglu, 2017). Omurga tzerindeki bu mobilite
ve stabilite kayiplarindan kaynakli dengesizlikleri belirlemenin yani sira, sonrasinda
da mutlaka FMS sisteminin tamamlayicisi olan diizeltici egzersiz uygulamalarini
gerceklestirmek gerekir (Cook, Burton, Kiesel, Rose ve Bryant, 2010). Bu tarama testi
sporcularin veya diizenli fiziksel aktivite yapan bireylerin, omurgada bulunan asimetri
ve kisithlik problemlerini ortaya ¢ikarmakla birlikte bu yetersizliklerden kaynakli
olarak olusabilecek sakatlanma ve yaralanma risk faktorlerinin de azalmasini saglar
(Chorba, Bouillon, Overmver ve Landis, 2010). Bu kisithiliklarin giderilmesi ile denge,
kuvvet, giic ve esneklik Ozelliklerinin gelistirmesiyle birlikte sportif performansin
arttiritlmas1 da miimkiin olacaktir. Ayn1 zamanda fonksiyonel hareket tarama testi,
sporculara ve bireylere kendi viicut agirliklarini kullanarak viicut farkindaligmi

gelistirmeyi 6gretmektedir (Cowen, 2010).

FMS test icerigi toplam yedi hareket paterninden olusmakla birlikte, test
siralamast; derin ¢omelme, yiiksek adimlama, tek cizgide hamle, omuz mobilitesi,
aktif diiz bacak kaldirma, gdvde stabilitesi ve rotasyon stabilitesi testleridir. Her bir
hareket 0-3 puan aras1 bir degerlendirmeye tabi tutulur. Hareketin kusursuz yapilmasi
3 puanla degerlendirilirken, hareket boyunca olusan kisitliliklara karsilik olarak puan
diistirtiliir. Kisi tiim hareketleri kusursuz yaptigi takdirde maksimum 21 puan alabilir

(Gray, 2010).

1.4.1. Derin Comelme

Kisi ayakta dik bir sekilde ve bacaklar1 omuz genisliginde agik olacak sekilde ve

rotasyon yapmadan sabit olarak durur. FMS aparatlarindan olan uzun bar, test
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sliresince basin lizerinde tutulur ve kisi pozisyonunu sagladiktan sonra olabildigince

derin bir comelme hareketi yapar.

e 3 Puan: Ust govde tibia kemigine paralel ve femur kemigi horizontal diizlemin
altindayken dizler ve kullanilan bar ayaklar {izerinde hizali olmalidir. Bu pozisyon

bozulmadan hareket gergeklestirilirse kisi 3 puan alir.

¢ 2 Puan: 3 puan i¢in belirtilen kriterlerden bir ya da bir kaginin saglanamamasi
durumunda kisinin topuklarmin altma FMS platformu yerlestirilerek hareket

gerceklestirilir ve hareketin yapilmasi sonucu kisi 2 puan alir.
¢ 1 Puan: Kisi 2 puan i¢in belirlenen kriterleri uygulayamaz ise 1 puan alir.

e 0 Puan: Kisi belirlenen kriterleri uygulayamaz ve ayrica hareketi

gerceklestirirken agri da hissederse hi¢ puan alamaz
1.4.2. Yiiksek Adimlama

Ayakta dik bir sekilde durulur ve uzun FMS bar1 enseye degecek sekilde omuzlar
Uzerinde tutulur. Kisiden kendi tuberositas tibiae seviyesine gore ayarlanmis olan
engelden tek ayagini engelin karsi tarafina gegirip topugunu yere temas ettirmesi,
sonrasinda ise; yerdeki ayaginin dengesini bozmadan ve dizini biikmeden bagslangic

pozisyonuna geri dénmesi istenir.

¢ 3 Puan: Kisinin kalca, diz ve ayak bileklerinin sagittal planda ayni hizada
olmasi ve lumbal vertebralarda minimal bir hareket veya hi¢ hareket olmamasi istenir.

Kisi bu kriterleri saglayarak hareketi gerceklestirirse 3 puan alir.

o2 Puan: Hareketi gerceklestirirken belirlenen kriterlerdeki hizalanmanin

bozulmas1 sonucu kisi 2 puan alir.

o1 Puan: Kisi hareketi gerceklestirirken ayaginin engele temas etmesi veya

denge kaybi1 yasamasi durumunda 1 puan alir.

e 0 Puan: Kisi belirlenen kriterleri uygulayamaz ve ayrica hareketi

gerceklestirirken agri da hissederse hi¢ puan alamaz
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1.43. Tek Cizgide Hamle

Kisinin tuberositas tibia yiiksekligi belirlendikten sonra FMS platformunun
tizerinde bir ayak parmak ucu 0 noktasina, diger ayak topugu ise belirlenen tuberositas
tibia uzunluguna yerlestirilir. Bu konumlanmadan sonra uzun FMS bar1 vertikal
pozisyonda boyun ve kuyruk sokumu hatti iizerine yerlestirilir. Kisiden; govde ve bar
diizgiinliigiinii bozmayacak sekilde arkadaki dizini biikkerek ¢omelmesi, ¢gdmelirken de

dizini 6ndeki topuguna degdirmesi ve tekrar baglangi¢ pozisyonuna dénmesi istenir.

¢ 3 Puan: Kisi test boyunca barm sirt ile temasini1 kesmemelidir. Govde stabil
olmali, bar ve ayaklarin sagittal pozisyondaki sabitligi korunmahdir. Arkadaki diz
ondeki ayagin topuguna degmelidir. Kisi bu kriterleri bozmadan uyguladiginda 3 puan

alir.

e 2 Puan: Test sirasinda belirlenen kriterlerin bozulmasi durumunda kisi 2 puan

alir.
¢ 1 Puan: Kisi test sirasinda denge kaybi1 yasarsa 1 puan alir.

o0 Puan: Kisi belirlenen kriterleri uygulayamaz ve ayrica hareketi

gergeklestirirken agr1 da hissederse hi¢ puan alamaz
1.4.4. Omuz Mobilitesi

Oncelikle kisinin el uzunlugu &lgiiliir. Testin uygulanmasinda ise; kisi bir kolunu
havaya kaldirip dirsegini biikerek yumrugunu enseden asagi, iki kiirek kemigi arasia
getirirken diger kolunu da yine eli yumruk seklindeyken bel hizasindan yukar: iki
kiirek kemigi arasina getirmeye ¢alisir. EI yumruklarindaki en yakin iki kemik ¢ikint1

arasindaki mesafe Olctiliir.

¢ 3 Puan: Yumruklar arasindaki mesafe 1 el uzunlugundan az ise kisi 3 puan

alir.

¢ 2 Puan: Yumruklar arasindaki mesafe 1,5 el uzunlugundan az ise kisi 2 puan

alr.
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¢ 1 Puan: Yumruklar arasindaki mesafe 1,5 el uzunlugundan fazla ise kisi 1 puan

alr.

e0 Puan: Kisi belirlenen kriterleri uygulayamaz ve ayrica hareketi

gerceklestirirken agri da hissederse hi¢ puan alamaz.

Omuz mobilitesinin degerlendirilmesinin ardindan bu test i¢in tanimlanmis
clearing test yapilmistir. Katilimcilar elini diger omzu lizerine yerlestirir ve dirsegini
yukari kaldirirlar. Eger agr1 olursa bu durum clearing test‘in pozitif oldugunu gosterir

ve bu test i¢in puani O olur.

1.45. Aktif Diiz Bacak Kaldirma

Kisi sirtiistii pozisyonda yere yatar ve diz ekleminin altma FMS platformu
yerlestirilir. Bacaklarindan birini olabildigince yukar1 kaldmrir fakat bu bacagi
kaldirirken diger bacaktaki dizin arkasindaki popliteal bolgenin FMS platformundan
kalkmamas1 ve spina iliaca anterior superior (SIAS) kemiginin hareket etmemesi

gerekmektedir.

e3 Puan: Degerlendirilen ekstremitenin malleoliiniin vertikal izdistimi

uylugun orta noktasi ile SIAS arasinda ise 3 puan verilmistir.

o2 Puan: Degerlendirilen ekstremitenin malleoliiniin vertikal izdlisimi

uylugun orta noktasi ile diz eklemi arasinda ise 2 puan verilmistir.

o1 Puan: Degerlendirilen ekstremitenin malleoliiniin vertikal izdiistimii diz

eklemi seviyesinin altinda ise 1 puan verilmistir.

e0 Puan: Kisi belirlenen kriterleri uygulayamaz ve ayrica hareketi

gerceklestirirken agr1 da hissederse hi¢ puan alamaz.
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1.4.6. Govde Stabilite Sinavi

Kisinin yiiziistii pozisyonda ve dirseklerinin yer ile temasi kesilmis sekilde tiim
viicutlarin1 bir biitiin halinde yerden yiikseltmeleri ve daha sonra test baslangig
pozisyonuna geri donmeleri istenir. Katilimcilarin hepsi kadin oldugu i¢in kadmnlar

icin belirlenen referans noktalarina gore eller yerlestirilmistir.

¢ 3 Puan: Kisinin bagparmagi ¢ene seviyesinde pozisyonlandirilmis olup testi bu

pozisyonda yapilabilirse 3 puan alir

¢ 2 Puan: Kisinin bagparmagi clavicula seviyesinde pozisyonlandirilmig olup

testi bu pozisyonda yapilabilirse 2 puan alir.

e1 Puan: Kisinin bagparmagi clavicula seviyesinde pozisyonlandirilmis olup

testi bu pozisyonda yapamazsa 1 puan alir.

o0 Puan: Degerlendirme yapilirken hareketle beraber agri olursa hi¢ puan

alamaz.

GoOvde stabilite sinavinin degerlendirilmesinin ardindan bu test i¢in ayrica
tanimlanmis olan clearing test yapilmistir. Bu test ile katilimcilardan yiiziistii
pozisyonda dirsekleri izerinde yikselmesi istenmistir. Katilimcilarin agr1 hissetmesi

clearing test‘in pozitif oldugunu gosterir ve bu test i¢in puani 0 olur.

1.4.7. Rotasyon Stabilitesi

Kisi kollar ve bacaklar gévdeye gore 90° olacak sekilde emekleme pozisyonu
alir. FMS platformu 2 elin ve 2 dizin arasinda olacak sekilde yerlestirilir. Bu test, kolun
ve bacagin es zamanli olarak uzatilarak daha sonra dirsek ve dizin platform tizerinde

birbirine temas edip tekrar kolun ve bacagm uzatilmasi ile gergeklestirilir.

¢ 3 Puan: Kisi test baglangi¢ pozisyonunu aldiktan sonra omzunu fleksiyona
alarak 6ne uzatirken ayni zamanda, ayni taraftaki diz ve kalgasmi ekstansiyona alarak

arkaya dogru uzatir ve ardindantam tersi olacak sekilde omuz ekstansiyona, kalca
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fleksiyona alinarak diz ve dirsek birbirine degdirilir. Bu kriterleri dengesini bozmadan

yapan kisi 3 puan alir.

¢ 2 Puan: Kisi test baslangi¢ pozisyonunu aldiktan sonra omzu fleksiyona alarak
One uzatirken ayn1 zamanda da kars1 taraf diz ve kalgasini ekstansiyona alarak arkaya
uzatir. Ardindan omuz ekstansiyona ve kalga fleksiyona alinarak diz ve dirsek birbirine

degdirilir. Bu kriterleri dengesini bozmadan yapan kisi 2 puan alir.

e1 Puan: 2 puan igin yapilan hareket paterninde denge bozuklugunun olmasi,

hareketin gergeklestirilememesi durumunda kisi 1 puan alir.

¢ 0 Puan: Degerlendirme yapilirken hareketle beraber agr1 olursa kisi hi¢ puan

alamaz.

Rotasyon stabilitesinin degerlendirilmesinin ardindan bu test i¢in tanimlanmis
clearing test yapilmistir. Katilimcilardan emekleme pozisyonunda iken geriye dogru
topuklarmin {istiine oturup kollartyla miimkiin olabildigince 6ne uzanmasi istenmistir.
Bu testi yaparken katilimcilarin agr1 hissetmesi clearing test‘in pozitif oldugunu
gosterir ve bu test i¢in puani 0 olur (Aktug, Aka, Akarcesme, Celebi ve Altundag
2019; Cook, 2010; Cook, Burton, Hoogenboom ve Voight, 2014; Vayvay, 2017,
Zorlular, 2017).

1.5. Esneklik

Esneklik; saglik ve beden egitiminin ilgili oldugu alanlarda, eklem ya da eklem
grubunun hareket genisligi seklinde tanimlanir (Murath, Kalyoncu ve Sahin, 2011).
Eklem ya da eklem gruplarmin agr1 hissetmeden, kas ve tendonlara baski yapmadan
hareket edebilme serbestligine esneklik denir (Arslanoglu, Aydogmus, Arslanoglu ve
Senel 2010). Eklemin biitiiniiyle hareket genisligine ulasabilme yetenegidir
(Akandere, 1993). Ayrica esneklik kavrami, eklem hareketliligi ve kaslarin uzama

yetenegi olarak tanimlanir (Zorba, 2004).

Esneklik ii¢ sekilde simiflandirilir;
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1.5.1. Aktif ve Pasif Esneklik
o Aktif esneklik: Kasin tamamen kendi giicii ile yaptig1 esneklik ¢esididir.

e Pasif esneklik: Baska bir kisi tarafindan dis etkilerin uyguladigr kuvvet

Olctlistinde daha fazla eklem esnekligine erisilmesidir
1.5.2. Dinamik ve Statik Esneklik

o Statik esneklik: Eklemin belirli bir siire sabit pozisyonda tutuldugu ve hareket
hizinin 6nemli olmadig1 bir esneklik tiirlidiir. Spesifik bir eklemin tam bir hareket

aciklhigini ifade etmektedir,

e Dinamik esneklik: Hareketin genisligi 6l¢iisiinde, ekleme normal ya da hizl
sekilde hareket kabiliyeti uygulanmasidir. Eklem hareket acikligi boyunca hareket

ettikce karsilagilan tork veya direng olarak tanimlanmaktadir.
1.5.3.  Genel ve Ozel Esneklik

¢ Genel Esneklik: Belirli bir spor bransinda yarigma ve teknik uygulamadan ¢ok
viicudun ortaya koydugu esneklige denir. Kalga eklemi, omuz eklemi, omurga
sisteminin genel anlamda ve dogustan olan esnekligini gostermektedir. Bu esneklik
kisiden kisiye ve sporcularda farklilik gosterir. Ileri derece profesyonel sporcularda

bu oldukca yiiksek gergeklesmektedir.

e Ozel esneklik: Belirli bir spor bransinda yarisabilmek icin, o bransin
ozelligini belirten, kas ve eklemlerdeki esnekliktir. Baz1 genel ve kendine has
hareketlerde bazi eklemlerin 6zel olarak ortaya koydugu esnekligi ifade

etmektedir (Ozer, 2001).

Esneklik her tiirlii spor dalini ilgilendirdigi gibi gerek spor alaninda gerekse
giinliik hayattaki aktivitelerimizi de ilgilendirir. Yiiriime, kogsma ve atlama gibi temel
hareket fonksiyonlar: incelendiginde, viicuttaki birtakim eklem agilarinin birbirleri ile
koordineli bir sekilde agilip kapanip, eklemlerin fonksiyonel hareketlerini

olusturabilmeleri ancak eklemin esnekligi oraninda miimkiin olabilmektedir. Giinliik
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hayattaki hareketlerimiz i¢in yumusaklik ve estetik bir uyum gereklidir. Esneklik ve
gerdirme egzersizlerinin giinliik yasantimizdaki hareket rutinine dahil edilmesi
esnekligi biiytik bir 6lgiide gelistirebilir. Esneklik 6zelliginin olmas1 kas gerilimini
azaltir bu da viicudun rahatlamasini saglar (Akandere, 1993). Esneklik, saglkli bir
beden yapisina sahip olmak ve iyi bir goriiniim elde etmek agisindan da dnemlidir.
Yapilan arastirmalara gore, esneklik alistirmalar: adale agrilarini azaltir ve pasif olarak
yapilan esnetmelerinde adale kramplarmi giderdigini ortaya koymustur (Zorba, 2004).
Bununla birlikte; yaralanma ve sakatlanmalarinda oniine gegerek, viicudun her tiirlii
etkinligi yerine getirebilmesinde esneklik rol oynar (Zorba, 2004). Esnekligin yeterli
diizeyde olmamasi, viicut icin daha az bir hareket alan1 olusturacagindan, kaslar i¢cinde
verimli calisamayacaklar1 daha dar bir hareket araligina sahip olacaklari anlamina gelir
(Zorba, 2004). Esnekligin azalmasiyla birlikte akut ve kronik yaralanmalar ayrica da
bel agris1 problemlerinde de artis meydana gelecektir. Diizenli uygulanan stretching
hareketleri kisiye kazang saglar. Ozellikler yasli bireylerde 6zel bir ihtiyagtir. Ciinkii
yas almayla birlikte elastik olma 6zelligimiz azalir (Akandere, 1993).

Bolgesel olarak kas gruplarmin esnekligine de bakacak olursak; hamstring
kaslarindaki esnekligin azalmasi kas kisaligma ve bu da bel agrilarma neden
olabilmektedir. Gergin olan hamstring kaslar1 belde agriya sebebiyet vermektedir.
Hem sporcularda hem de fiziksel aktivitede bulunmayan insanlar i¢in bel agris1 onemli
bir problem olup, yasam kalitesini olumsuz yonde etkilemektedir. Ozellikle fiziksel
aktivite yapmayan kisilerde, kas kuvvetini azalir ve bu da performansi disiiriir
(McBeth ve Jones, 2007). Kas iskelet sistemi sakatliklarinin, bel agrisi problemlerinin,
durus bozukluklarinin, yiiriiyiis problemleri ve diisme risklerinin énlenmesi igin

hamstring ve bel kaslarinin esnekliginin gelistirilmesi gerekmektedir (Hui ve Yuen,

2000).

Eklemin yapisi, eklemi saran kaslarin yapis1 ve kuvveti, yas ve cinsiyet, giliniin
hangi saatinde esnekligin uygulandigr ve viicut 1sis1 esnekligi etkileyen Onemli
faktorlerdir. Esneklik kisiden kisiye degisiklik gostermektedir. Gengler yaslilardan,
kadinlar ise erkeklerden daha esnektir (Baechle ve Earlem, 2008). Giinliik yasamda
daha aktif olan bireyler ise sedanter olan bireylere gére daha esnek yapiya sahip olurlar

(Akandere, 1993). Yaslanmayla birlikte, dejenere olan kas liflerinin yerini fibroz bag
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doku alir. Bu durum bir hareket esnasinda mevcut hareket araligmin daha az
kullanilmasina, hareketin kisith sekilde gergeklestirilmesine sebep olur. Bu sebeple
yas ilerledik¢e esneklik azalir (Baechle ve Earlem, 2008). Kadmlar ve erkekler
arasindaki esneklik farkma bakacak olursak bu durum hormonal farkliliklarla
iligkilidir. Kadmlardaki yiiksek dstrojen diizeyi viicuttaki su retansiyonunu arttirir, yag
dokusunun ¢ogalmasina sebep olarak kas kitlesini azaltir. Tiim bunlar dokularin daha
gevsek olmasini saglarken kadinlarin erkeklerden daha esnek olmasma imkan saglar

(Akandere, 1993).

1.6. Dayamkhhk

Dayaniklilik; organizmamizin uzun siireli devam eden sportif aktivitelerde,
viicutta olusan yorgunluga karsi direng gdsterebilme ve yiiksek yogunlukta yapilan
yliklenmelere kars1 yapilan aktiviteyi uzun slire devam ettirebilme yetenegidir. Bagka
bir tabirle ise; egzersizde olusan fiziksel ve fizyolojik yorgunluga karsi koyabilme,

dayanma gicudir (Ginay ve Yice, 1996).

Herhangi bir kassal yorulma olmadan ya da olusan yorgunluga ragmen,
stirdiiriilen aktiviteye devam edebilme yetenegidir. Performans degerlendirilirken goz
oniinde bulunan en énemli parametrelerden biri dayanikliliktir. Genel itibari ile uzun
sireli ve diisilk yogunluktaki antrenman uygulamalarini kapsayan ¢aligsmalar

dayaniklilikla ilgilidir (Ergen, 2002).

Dayaniklilik, biitiin spor tiirlerinde 6nemli rol oynar. Dayaniklilik antrenmanlar1
ile aerobik ve anaerobik kapasitenin gelismesi amaglanir. Aerobik kapasitenin
gelistirilmesi, kalp dolasim sisteminin uyumuna bagl olarak anlasilir. Dayaniklilik
parametresinin gelismesi ile viicut kisa siirede toparlanir ve vital kapasite artarak kalp
kas1 giiclenir. Organizmanin enerji kapasitesi artar ve tiim bunlarm birbirleriyle

kombine iligkileri geligir (Sevim, 1995).

Dayanikhiligin Simiflandirilmasi
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1.6.1. Spor Tiirleri Acisindan Siiflandirilmasi

1.6.1.1.  Genel Dayaniklilik

Genel dayaniklilik herhangi bir spor dalina 6zgii degildir. Tiim aktivite siiresince
psikolojik ve fizyolojik agidan yiiklenebilirliktir (Murath, 2011). Kisinin
performansini sinirlandiran ana unsur yorgunluktur. Kisinin kolay kolay yorulmadig,
yorgun olsa dahi g¢alismay1 siirdiirebilme yetenegine dayaniklilik denir. Kisinin
dayaniklilig1; stirate, kas kuvvetine, bir hareketi en iyi sekilde gerceklestirebilecek
becerilere ve var olan islevsel potansiyelleri ekonomik olarak kullanabilme becerisine
sahip olmayi gerektirir. Ayni zamanda i¢inde bulundugu psikolojik duruma ve bunun
gibi bir¢ok etmene dayanir (Bompa, 1998). Antrenman yogunlugunun sonucu olarak
ortaya ¢ikan yorgunluga, uzun siireli fiziksel ve psikolojik yiiklenmelere dayanabilme
yetenegidir. Bagka bir tabirle; fiziksel veya psikolojik bir yiiklenme sonrasinda

viicudun hizli bir sekilde yenilenebilme ve toparlanabilme yetenegidir (Muratli, 2005).
1.6.1.2.  Ozel Dayaniklilik

Her spor brangiin kendine has 6zelliklerine gore spor dalinin iginde baridirdig:
teknik ve taktik uygulamalarin ortaya kondugu, birden ¢ok 6zelligin bir arada oldugu
dayanikliliktir. Ozel dayaniklilik viicudun belirli bir kismma ve bellir bir yetiye hitap
eder. Ornegin; siirekli kol ¢alismas1 yapan bir sporcunun koldaki 6zel dayaniklilik
yetenegi artarken, yapilan ¢ok yonli egzersizler ile viicudunun genel dayaniklilik

yetenegi artacaktir (Gilinay ve Yiice, 1996).

1.6.2.  Enerji Olusumlarina Gore Simiflandirilmasi

1.6.2.1.  Aerobik Dayaniklilik

Vicuda alman oksijen miktar1 ile egzersiz sirasinda sarf edilen oksijen
miktarinin birbirine esit oldugu veya daha fazla oksijenin agiga ¢iktig1 durumlarda
organizmanin uzun siireli olarak yorgunluga karsi koyabilme yetenegidir. Aerobik
dayaniklilik kapasitemiz hafif siddette seyreden bir egzersizi organizmanimn uzun sireli
olarak devam ettirebilme yetenegini ortaya koyar. Uygulanan egzersizin uzun stre

devam ettirilebilmesi i¢in viicuttaki aktif dokulara ihtiyaclar1 dogrultusunda oksijen
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gotiiriilmesi ve bu dokularda olusan artik {iriinlerin viicuttan uzaklastirilmasi gerekir,
dokulardaki bu alig-veris islemi solunum ve dolagim sistemlerimiz araciligi ile yapilir.
Kisinin aerobik kapasitesini artrmadaki esas ve 6nemli olan prensip, solunum ve
dolasim sistemlerine olan yiikklenmeyi asama asama artirmaktir (Akgiin, 1982).
Aerobik dayaniklilik tiirleri kendi icinde, 8-10 dakikalik yiiklenme siiresi ile kisa siireli
aerobik dayaniklilik, 10-30 dakika yiiklenme siiresi ile orta siireli aecrobik dayaniklilik
ve 30-120 dakikalik yiiklenmesiiresi ile uzun siireli aerobik dayaniklilik olarak {i¢
boliime ayrilmaktadir. Her spor dalinin kendi igerisinde barindirdigi 6zel yapiya gore
bu aerobik dayaniklilik tiirleri 6nem kazanmaktadr (Kalyon, 1994). Aerobik
dayaniklilikta, yapilan is ile ortaya ¢ikan enerji her zaman dengelidir (Giinay ve Yiice,
1996). Ug¢ dakikanin daha iizerinde, uzun siire ve araliksiz yapilan ¢alismalar aerobik
enerji sistemine dayal bir sekilde gelistirilir. Aerobik dayaniklilik; kisinin en {ist
seviye ile yaptig1 maksimal yiliklenme gerektiren bir ¢aligma sirasinda organizmanin

kullanabildigi maksimal oksijen miktaridir (Sevim, 2007).

1.6.2.2. Anaerobik Dayaniklilik

Organizmanin; yliksek siddetli ve kisa siireli bir egzersiz esnasinda meydana
gelen oksijen yetersizligine karsi, laktik asidin de yiiksek oldugu ortamda yapilan
egzersizi devam ettirebilme yetenegidir. Anaerobik dayaniklilik kendi igerisinde; 10-
20 saniyelik yiiklenme siiresi ile kisa siireli anaerobik dayaniklilik, 20-60 saniye
yiiklenme siiresi ile orta siireli anaerobik dayaniklilik ve 60-120 saniyelik yiklenme
stiresi ile uzun siireli anaerobik dayaniklilik olarak boéliimlere ayrilir (Giindiiz, 1993).
Egzersiz boyunca alinan oksijen miktari ile is i¢in gerekli olan oksijen miktar1 arasinda
bir esitlik yok ise, yani; aliman oksijen miktarinda %6’ dan fazla bir agiklik var ise,
yapilan c¢aligma tiirli anaerobik bir c¢aligmadwr (Renklikurt, 1997). Anaerobik
dayaniklilik, organizmanin yiiksek miktardaki oksijen a¢igma ragmen yapilan
aktiviteyi siirdiirebilme yetenegidir (Muratli, 1976). Anaerobik ¢alismalarin temelinde

onemli olan iki reaksiyon s6z vardir.

e Kreatin fosfat reaksiyonu (alaktik anaerobik yol); Bu reaksiyonda ATP’nin
yeniden sentezlenebilmesi i¢in kreatin fosfat enerji kaynagi olarak

kullanilmaktadir.

36



e Glikoz reaksiyonu (laktik anaerobik yol); Bu reaksiyon ise, organizmada
bulunan karbonhidratlarin fermantasyon iglemi ile saglanmaktadir. Enerji

olusumuna bagli olarak da laktik asit sevitesinde bir artis meydana gelir (Giinay

ve Yiice, 1996).

1.6.3. Siire Acisindan Simiflandirilmasi

1.6.3.1. Kisa Siireli Dayaniklilik

Yiklenme slresinin 45 saniye ile 2 dakika arasinda oldugu g¢aligmalarda bu
dayaniklilik tiiriine rastlariz. Bu tarz calismalarda daha ¢ok anaerobik kapasite agirlikl1
olup, aerobik ve anaerobik calismalarda s6z konusudur (Sevim, 2002). Bu smifta yer
alan spor branslarinda verimin artmasi i¢in gerekli olan enerjiyi saglamakta anaerobik
siire¢ yogun bir yer kaplar. Kuvvet ve siirat parametreleri arasinda bulunan iliski
diizeyinde yiiksek sonuglar elde etmede kisa siireli dayaniklilik kapasitenin artis
onemli rol oynar. Sonug olarak bu sinifi olusturan branslar icin bile yiiksek bir aerobik

kapasite gelistirilmelidir (Bompa, 2007).

1.6.3.2.  Orta Siireli Dayaniklilik

Yiklenme siresinin 2-8 dakika arasinda oldugu g¢alismalardir. Aerobik ve
anaerobik calismalarin her ikisinde de s6z konusudur fakat bu dayaniklilik tiiriinde
yavas yavas aerobik kapasiteye gecis vardir. Bu dayaniklilik tiiriinii artirmada,
organizmanin ihtiya¢ duydugu oksijen temininin saglanmasi gerekir. Bu orta siireli
dayaniklilik antrenmanlar1 ile kaslarin oksijen borcu altinda calisabilmeye uyum

saglamas1 amaglanir (Sevim, 2002; Bompa, 2007).

1.6.3.3.  Uzun Siireli Dayaniklilik

Yuklenme siiresinin 8 dakika ve ftizerinde oldugu c¢alismalarda goriiliir.

Tamamen aerobik kapasiteli bir ¢alisma s6z konusudur.

e Yiiklenme siiresi 30 dakika olup agirlikli olarak kullanilan enerji maddesi

glikozdur.
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e Yiiklenme siiresi 30 dakika ile 90 dakika arasinda olup agirlikli olarak

kullanilan enerji maddesi glikoz ve yagdir.

e Yiiklenme stiresi 90 dakika ve daha yukarisinda olup temel enerji tasiyicist

yagdir (Sevim, 2002).
1.7. Denge

Viicudun degisen fiziksel ve zihinsel kosullara kars1 ayak uydurma yetenegine
denge denir. Bu yetenegi sergilemede viicudumuzda gorme ve isitme duyularimizin
yani sira somato sensorlar yardimci olur. Govde, bacak ve ayak kaslar1 ise birbiri ile
koordineli motor davranis ve islemler gergeklestirerek fiziksel de§isimlere uyum
saglar (Berthoz, 2000). Ginlik hayatta, gerek yolda yirurken gerek asansor
kullanirken gerekse metroda otururken farkinda olmasak da viicudumuzu dengede
tutmak i¢in beynimiz siirekli faaldir. Sporun ise hemen hemen her alaninda denge
becerisi sporcular igin kritik 6neme sahiptir (Balasubramaniam ve Wing, 2002). Denge
sinirsel ve fiziksel unsurlarin disinda vestibiiler farkindalik ile de yakindan iliskilidir.
Dengeyi yakindan incelemek istersek iki smifa ayirmak miimkiin olur. Bunlar;
dinamik denge ve statik denge olarak belirlenmistir. Dinamik denge viicudun hareket
halinde iken degisimlere uyum saglayip dengede durmasini saglamasidir. Statik denge

ise hareketsiz pozisyondayken viicudu sabit tutma becerisidir (Gambetta, 2007).

Dengede kalmamizi saglayan en temel unsur kaslarimizdir. Ekstensor ve fleksor
kaslarimiz sinergist bir sekilde calisarak dengeyi saglar. Bireylerin "normal" durusu
kisinin antropometrik ve fizyolojik 6zelliklerine gore degisiklik gdsterir. Bu "normal"
durusta meydana gelen degisikliklerde viicut aninda tepki verir ve denge saglanir.
Bireylerin gunluk faaliyetlerini aksamadan ve konforlu surdirmesinde denge ve
postiiriin etkisi biiyiiktlir. Denge becerisi zayif bireylerin sakatlik yasama ihtimali
oldukga yliksektir (Trew ve Everet 1997). Ilerleyen yaslarda denge basta olmak lizere
bir¢ok fiziksel beceride zayiflama gozlemlenmektedir. Dengenin antrene edilebildigi
bilinmekle birlikte buna istinaden yasli bireylerin antrenmanlar1 bu temel becerileri
korumak ve iyilestirmeye yonelik olmalidir (Gambetta,2007). Denge egzersizleri
farkli diizlemlerde ve proprioseptif bir ortamda foamrollerlar, bosuballlar degisken
destek ayaklar1 kullanilarak kisinin denge smirlar1 zorlanarak antrene edilebilir.
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Diizeltici antrenmanlarda denge iyilestirmeye ve korumaya yonelik uygulamalarla
eklem sabitleyicileri gelistirirken ileri derecede kas hakimiyeti saglanabilir (Patel,
2005). Statik ve dinamik denge becerilerini 6lgmede farkli kontol yontemleri mevcut.
Bu yontemler antrene edilerek ve zihinsel siireclerle iyilestirilebilen stabiliteyi
incelemede tercih edilir. Cok veya tek destek ayaklari, dinamik yiizeyler, gorsel
destegin ortadan kaldirilmasi ve 6zel denge testi ekipmanlari ile ilgili testler ve

kontroller gergeklestirilir (Haff ve Triplett, 2016).
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IKINCi BOLUM
YONTEM
2.1. Arastirma Modeli

Yapilan bu aragtirmada deneysel ¢calisma uygulanmistir. Deneysel ¢aligmalardan
da Ontest-sontest kontrol grubu deseni (OSKD), yaygin kullanilan karisik bir desendir.
Katilimcilar, deneysel islemden Once ve sonra bagimli degiskenle ilgili olarak
olciiliirler. OSKD, bir iliskili desendir. Ciinkii ayni1 kisiler bagimli degisken iizerinde
iki kez Olgiiliirler. Bununla birlikte, farkli deneklerden olusan deney ve kontrol
gruplarinin dl¢iimlerinin karsilastirilmasi nedeniyle de bu desen, iligkisizdir. Bundan
dolay1 dntest-sontest kontrol gruplu desen bir karisik desendir (Howitt, 1997). Yapilan
bu caligmada katilimcilar yansiz atama yontemi ile pilates ve yoga gruplarina ayrilmisg
olup, On testleri alinarak gruplara yonelik 8 haftalik egzersiz programi uygulanmistir.

8 hafta sonrasinda gruplarin son testleri alimarak ¢aligma tamamlanmistir.

Yapilan arastirma i¢in Istanbul Gelisim Universitesi Etik Kurul Baskanligi’ndan

03.06.2022 tarihinde onay alinmustir.
2.2. Arastirma Grubu

Arastirma grubunu, yaslar1 35-46 arasinda olan Istanbul Eyiipsultan Belediye
bilinyesindeki pilates ve yoga egzersizlerine katilan sedanter kadinlar olmustur. Pilates
ve yoga gruplar1 15 kadindan olusarak arastirma grubunun olusturulma kriterleri ise
Istanbul ili Eyiipsultan belediyesi sinirlar1 icinde oturmalar1 ve egzersiz icin herhangi

bir saglik sorunlarinin bulunmamasi olmustur.
Arastirmaya dahil edilme kriterleri,

- Caligmaya katilan kadinlarm Eyiipsultan ilgesinde ikamet ediyor olmasi

- Herhangi bir saglik probleminin olmamasi

- Yas araliklarmin 35-46 arasinda olmasi

- Uygulanacak olan egzersiz programlarina diizenli olarak katilim saglayacak

olmasi olarak belirlenmistir.
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Aragtirmaya dahil edilmeme kriterleri;
- Caligmaya katilan kadmnlarin Eyiipsultan ilgesi disinda ikamet ediyor olmasi
- Calismaya katilimini saglayacak herhangi bir saglik sorununun olmasi
- Yas araliklarinin belirlenen yas araliginin altinda veya tizerinde olmasi
- Bireyin uygulanan egzersiz programlarina ii¢ seferden fazla katilim

saglayamamasi olarak belirlenmistir.

2.3. Verilerin Toplanmasi

Yapilmis olan bu ¢alismada 15 kisilik iki farkli grup yer almistir. Gruplardan
birine pilates digerine ise yoga uygulanmis olup, kisilere egzersiz programina
baslamadan 6nce FMS (fuctional movement screen) testi, otur eris testi, dinamik denge
Olcimi icin Y balance testi, statik denge 6l¢timii i¢in Flamingo testi, patlayici kuvvet
icin dikey sicrama testi ve kardiyovaskiiler dayaniklilig1 6l¢ctimlemek i¢in 3 dakika
basamak testi uygulanmistir. Haftada 3 giin, 8 haftalik bir egzersiz siiresi sonunda

Olctimler tekrarlanmistir.

2.3.1. Fonksiyonel Hareket Tarama Testi (FMS)

FMS, vicudun Ust-alt, sag-sol, 6n-arka boliimlerinde bulunan limitasyonlari, 7

hareket Uzerinden tespit etmektedir. Bu hareketler;

e Derin ¢comelme

e Yiiksek adimlama

e Tek cizgide adimlama

e Omuz hareketliligi

e Aktif diiz bacak kaldirma
e GOvde stabilitesi

e Rotasyon stabilitesi

FMS degerlendirmesi 7 hareket iizerinden alman puanlama sistemine gore
yapilmustir. Sporcular her hareket i¢in bir puan alirlar. Hareketin agrisiz ve kusursuz

uygulanmasi 3 puani temsil eder. Biitiin testi agrisiz ve hareketleri kusursuz uygulayan
41



sporcu 21 puan toplayabilir. Hareketi baz1 kompansasyonlarla ve agrisiz uygulayanlar
2 puan almistir. Hareketi tamamen basaramayanlar ise 1 puan almistir. Uygulama

sirasinda agr1 hissedenler de 0 puan almistir. (Gray 2010)

2.3.2. Dikey Sicrama Testi

Sporcunun sigrama kuvvetinin tespit edilmesine yonelik yiiksek gilivenirlik
katsayisina sahip bir (rxy=0,97) testtir (Aragon, 2000). Sporcu, test yapilacak platform
oniinde, tek kolu ile uzanabildigi maksimum noktaya uzanmis ve uzandigi mesafe
tespit edilmistir. Daha sonra sigrayarak uzanabildigi nokta tespit edilmistir. Sporcunun
uzanabildigi bu nokta ile sigrayarak uzanabildigi en yiiksek nokta arasindaki fark
belirlenmis ve ylikseklik cm cinsinden kaydedilmistir. En iyi skorun tespit edilebilmesi

icin test iki defa tekrar edilmistir.

Test icin dikkat edilen nokta, sporcunun uzanma islemini yaptigi yer ile
sigrama islemini yaptig1 yer ayni1 olmalidir. Kosarak en yiiksege sicramaya c¢alismak
veya bir yerden tutunarak destek almaya c¢alismak test sonucunu farkl
etkileyeceginden, sporcu bulundugu noktada yaylanarak sigramostir. Test standart
prosediirde cift ayakla yapilmali fakat spor brangina 6zgii olarak uyarlanabilir ve sag-

sol ayaklar izole edilerek de uyarlanabilir (Maulder, P. and Cronin, J. 2005)

2.3.3. 3 Dakika Basamak Testi

Test i¢in 30 cm yliksekliginde bir step tahtasi, nabiz dlg¢er, kronometre ve 96
vurugluk bir metronom kullanilmigtir. Uygulamada ise denek bir dakikada 24 kez step
tahtasia inip ¢ikacak sekilde 3 dakika boyunca testi siirdiirmiistiir. Test siiresince sag
ayak ile ¢ik sol ayak yanina, sag ayak ile in sol ayak yanina olacak sekilde bir dongiiyle
test siirdiiriilmistiir. 3 dakika sonunda denegin 1 dakika boyunca nabiz 6l¢iimii alinmis
ve ¢ikan sonug test icin belirlenmis olan referans araliklarina gére degerlendirilmistir

(Kamar A., 2003).

2.3.4. Otur Eris Testi

Teste katilimc1 saglayan deneklerden, ayakkabilarini ¢ikarmalar1 ve belirlenen
test noktasinda yere oturmalari istenir. Katilimcilardan ayak tabanlarini diiz bir sekilde
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test sehpasina yerlestirmeleri ve 0lglim yapilirken dizlerini bilkmemeleri istenmistir.
Viicudun tist kismu ile ileri dogru egilerek erisebildikleri son noktaya kadar uzanmalar1
ve test sehpasinda bulunan cetveli ileri itmeleri istenmistir. Erigebildikleri son noktada
en az 2 sn. hareket etmeden beklemeleri istenmistir. Ol¢iim iki defa tekrar edilmis olup

en yiikksek deger cm cinsinden kaydedilmistir (Tamer, 2000).
2.3.5. Flamingo Denge Testi

Statik denge kabiliyetini tespit etmek i¢in kullanilan flamingo testi 0,70 altinda
giivenirlik kat sayis1 ile uygulanmasi gegerli bir testtir (Tsigilis et al, 2002). Test i¢in
50 cm uzunlugunda, 5 cm yiiksekliginde ve 3 cm genisliginde ahsap kiris bir denge
materyali kullanilmistir. Kullanilan bu 6l¢iim kirisi 15 ¢m uzunlugunda ve 4 cm
genisliginde bulunan iki ahsap destek ile de sabitlenerek testin daha giivenilir olmas1
icin denge materyalinin stabil kalmasmi saglamaktadir. Olgiim i¢in kaygan olmayan,
diiz bir zemin kullanmilmistir. Denekler testin uygulanis esnasinda se¢ili ayagi ile denge
materyali iizerine ¢ikmis ve Oncelikle dengesini saglamak ve de dogru pozisyonu
bulabilmek icin test yoneticisinden destek alarak 6lciim materyalinin Uzerinde
durmustur. Dogru pozisyon bulunduktan sonra denek bosta kalan bacagini biikerek
ayn1 yondeki eli ile ayagini tutmustur ve hazir oldugunda almis oldugu destegi birakir
ve ayni anda kronometre ¢alistirilir. Denek dengesini her kaybettiginde (yerle temas
etme, ayagini birakma) kronometre durdurulmus ve sporcu hazir oldugunda tekrar
baslatilmistir. 60 sn. siire i¢indeki toplam denge kaybetme sayisi kaydedilmistir
(Wood, 2008).

2.3.6. Y Balance Denge Testi

Y balans testi dinamik dengeyi 6l¢gmek i¢in kullanilan basit ama giivenilir bir
testtir. Dengenin yan1 sira gli¢, esneklik, cekirdek kontroli ve propriyosepsiyon
gerektiren tek ayak iizerinde gerceklestirilen dinamik bir testtir. Fiziksel performansi
degerlendirmenin yani sira, fonksiyonel simetriyi gormek ve alt ekstremite
sakatliklarinda yiiksek risk altindaki sporcular1 belirlemek iginde kullanilir. Testin
uygulaniginda sporcu bir ayag tizerinde dengede durmayi saglarken, diger ayag: ile
ayni anda miimkiin oldugunca sirasiyla; sag ©On-sol On, sag posteromedial-sol

posteromedial, sag posterolateral-sol posterolateral noktalarina uzanmistir. Bdylece bu
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test sporcunun giiciinii, stabilitesini ve dengesini ¢esitli yonlerde Olglimlemeye
yardime1 olmustur. YBT kompozit skoru, 3 uzanma yoniiniin toplanmas1 ve sonuglarin
alt ekstremite uzunluguna normallestirilmesiyle hesaplanmustir. Sag ve sol ekstremite
erisimi arasindaki fark ise asimetriyi belirler. Skorun belirlenmesinde ise asagidaki

hesap yontemlerinden biri kullanilmigtir (Mil Med. 2013).

» Mutlak erisim mesafesi (cm) = (Erisim 1 + Erigim 2 + Erigim 3) / 3

* Bagil (normalize edilmis) erigsim mesafesi (%) = Mutlak erigsim mesafesi / uzuv

uzunlugu x 100

* Bilesik uzanma mesafesi (%) = 3 uzanma yOniiniin toplam1 / ekstremite

uzunlugunun 3 kat1 x 100

2.4. Uygulanan Antrenman Programalari

Calismamiza katilim saglayan deneklere yoga ve pilates egzersiz programlari

uygulanmaistir.

2.4.1. Yoga Egzersiz Programi

e Antrenmanimn amaci: Dinamik kas giiclinii ve esnekligi arttirmak. Zihin-beden
farkindaligini ve uyumunu saglamak

e Antrenmanin igerigi: Viicut agirligi ile tiim viicut egzersizi

e Antrenmanin siddeti: Baslangic ve orta seviye hareketlerden olugsmaktadir

e Antrenmanin sikligi: Haftada 3 kez

e Antrenmanin siresi: 50 dakika
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Tablo 1. Yoga egzersiz programi

ISINMA Nefes Egzerszileri (Dogru Nefes Teknikleri) 5 dk.
Yarim Kelebek Pozu 2-3 dk.
Kelebek Pozu 2-3 dk.
Twist Pozu 2-3 dk.
Cocuk Pozu 2-3 dk.
Yavru Kelebek Pozu 2-3 dk.
Uttasana 2-3 dk.
ANA BOLUM Tadasana (Dag Pozu) 5-8 nefes
Ardha Uttanasana (Yarim Biikiilme Pozu) 5-8 nefes
Anjaneyasana (Hilal Pozu) 5-8 nefes
Adho Mukha Svanasana (Asag1 Bakan Kopek Pozu) 5-8 nefes
Virobhadrasana 2 (Savasgi 2 Pozu) 5-8 nefes
Anjana Virobhadrasana (Ters Savas¢i Pozu) 5-8 nefes
Vrksasana Agag Durusu) 5-8 nefes
SOGUMA Meditasyon 8-10 dk.

2.4.2. Pilates Egzersiz Program

e Antrenmanin amaci: Nefes, akicilik, kesinlik, kontrol, merkezleme ve ritim
gibi pilatese ait hareket ilkelerinin uygulanmasi

e Antrenmanin igerigi: Viicut agirhigi ile tiim viicut egzersizi

e Antrenmanin siddeti: Baslangic ve orta seviye hareketlerden olugsmaktadir

e Yiklenme-dinlenme: Hareketler birbiri ardna gegisli ve akic1 sekilde
uygulanacaktir. Her bir hareket ortalama 12-15 tekrar yapilacak olup bir
sonraki harekete gecis asamasi ve hareketin kurulum asamasindaki siire
dinlenme sayilacaktir.

e Antrenmanin sikligi: Haftada 3 kez

e Antrenmanin siresi: 50 dakika
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Tablo 2. Pilates egzersiz programi

ISINMA (Supine) Pelvic Tilt 15 tekrar
(Supine) Breathing 15 tekrar
(Supine) Shoulder Flexion-Extansion 15 tekrar
(Supine) Shoulder Horizontal Abduction-Adduction 15 tekrar
(Supine) Hip Abduction And Leg Raise 15 tekrar
(Supine) Hip Adduction And Leg Raise 15 tekrar
(Supine) Planter Flexion-Dorsi Flexion 15 tekrar

ANA BOLUM Heel Bridge 15 tekrar
Table Tab Crunch 15 tekrar
Criss Cross 15 tekrar
Roll Up 15 tekrar
Seated Spine Twist 15 tekrar
Roll Down 15 tekrar
Frog 15 tekrar
Single Leg Circle 15 tekrar
Double Leg Stretch 15 tekrar
Swan 15 tekrar
Shell Stretch 15 saniye
Swimming 15 tekrar
Cat Stretch 15 tekrar
Leg Pull Front 15 tekrar
Tail Dog 15 tekrar
Half Push Up 15 tekrar
T Spine Rotation 15 tekrar
Side Leg Kick 15 tekrar
Kneeling Side Abduction 15 tekrar
Mermaid Stretch 15 saniye

2.5. Istatistiksel Degerlendirme

Calismada elde edilen veriler elektronik ortama aktarilarak ortalama ve standart
sapma olarak verimis olup, normallik testi uygulanmistir. Verilerin normal dagilim
gostermesi ile parametrik testlerden grup ici karsilastirma i¢cin bagimli gruplarda t testi,
gruplar arasi karsilastirma i¢in bagimsiz gruplarda t testi kullanilmistir. Anlamlilik
diizeyi p<0,05 kabul edilmis olup, istatiksel analiz SPSS 25 paket programinda
yapilmistir.
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Tablo 3. Verilerin normallik testi sonuglari

Carpikhk | Carpiklik | Basiklik | Basiklik | Shapiro-Wilk
Degisken Gruplar | 5 test | Sontest | Ontest | Sontest | O son
test test
Yoga - -,118 ,857
3 Dakika Basamak - J ,298 070 289 877
Pilates =477 ,219 -1,197 -, 703 184 ,960
. Yoga -,124 -,061 2,439 -,952 ,336 881
Flamingo Denge - : : :
Pilates | -1,448 -,451 1634 | -362 | 003 | 468
. Yoga -,335 -,428 443 723 529 760
Dikey Sigrama - : : :
Pilates -, 124 -,204 ,078 -,819 ,390 ,398
_ Yoga 755 344 -,094 -, 737 286 | 490
Esneklik - :
Pilates - 772 -,780 ,189 -,306 ,351 215
Y Balance Front sag | Y0ga 0,91 1,501 286 1,327 | o901 | .007
ayak Pilates 1,735 1,176 2,414 2,755 ,013 233
Y Balance Front sol Yoga 1,481 1,274 2,396 1,753 ,026 ’099
ayak Pilates 1,325 1,351 1,808 1,458 ,070 026
Y Balance Yoga -,049 129 -1,024 | -244 | 909 | gg9
PosteroMedial sag : :
ayak Pilates 310 -,326 -297 | -098 | 665 | 500
Y Balance Yoga - 719 -,599 210 1,292 | 294 | 164
PosteroMedial sol - ’
ayak Pilates | -243 102 | -1,025 | -923 | 372 | 603
Y Balance Yoga 860 ,101 -,337 -,409 | 171 | 962
PosteroLateral sag _
ayak Pilates 740 249 -1,044 -,698 035 | 640
Y Balance Yoga 490 -,352 1,344 ,013 430 | 323
PosteroLateral sol -
ayak Pilates 158 411 -1,276 | -1070 | 313 | 303
NS Yoga -1,094 -,605 1,878 223 | 216 | 612
Pilates ,009 -,422 -,401 019 | 929 | 529
Tablo 3’de  ¢arpiklik-basiklik  ve  Shapiro-Wilk  testi  sonuglar1

degerlendirildiginde, verilerin normal dagildig1 goriilmektedir. Carpiklik ve basiklik

katsayilarina bakildiginda degerlerin £3 araliginda yer aldigi goriilmiistiir. Kalayci ile

bazi arastirmacilar katsayilarin +3 araliginda olmasi dagilimm normal olarak kabul

edilebilecegini ifade etmistir (Blyukozturk, 2007). Bu sebeple arastirma da parametrik

testler kullanismustir.
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UCUNCU BOLUM

BULGULAR

Tablo 4. Yoga ve pilates katilimcilarmin yas ortalamalari

Degiskenler Degiskenler N Minimum Maximum Mean+Ss

Yoga Yas 12 35 46 40,41+4,35
Boy uzunlugu 12 157,00 180,00 164,75 +6,41

Pilates Yas 13 35,00 46,00 41,07+3,86
Boy uzunlugu 13 155,00 176,00 163,00+5,49

Tablo 4 incelendiginde yoga grubundaki katilimcilarin yas ortalamalari

40,4144,35, boy uzunlugu ortalamalar1 1,64 +,06 tespit edilirken, pilates grubunda yer

alan katilimcilarin yas ortalamalar1 41,07+£3,86 ve boy uzunlugu ortalamalar1 ise

1,63+,05 olarak tespit edilmistir.

Tablo 5. Yoga ve pilates grubundaki katilimcilarin performans 6l¢timii 6n testlerinin

karsilastirilmasi
Degiskenler Gruplar n X£SD t p
3 Dakika Basamak F:i{Ic;\ %:s ig ig’%ggﬂg?g ,635 532
Flamingo Denge F:i{Ic;\ %:s ig 19022531337191 -, 709 485
Dikey Stgrama F:i{ 92 ig igggigéi 023 366
Esnekli A 13 o2roses O 3
Y Balance Front sag ayak g&%:s ﬁ ;g:égiﬁ:gg -1,082  ,291
Y Balance Front sol ayak ;i{g ?::s ﬁ ;ggijggé ,318 , 7154
Y Balance PosteroMedial sag ayak F:IK I:\ ?:S i; gz:%gjg:gi -971 342
Y Balance PosteroMedial sol ayak I;i{I(; %:S i; 980?5088556?530 -319 753
Y Balance PosteroLateral sag ayak F:IK I:\ %:S i; 99:_, 6106552’,122 -,420 679
Y Balance PosteroLateral sol ayak PT I(; %:S i; 9925'6215 51815713 ,637 ,530
P Pilaes 13 1voprogs 1481 152
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Tablo 5 incelendiginde arastirmaya katilan yoga ve pilates grubundaki
katilimeilarin 3 dk. basamak, Flamingo, Dikey sigrama, Esneklik, Y balance sag ayak
F, Y balance sol ayak F, Y balance sag ayak PM, Y balance sol ayak PM, Y balance
sag ayak PM, Y balance sol ayak PL ve FMS testi parametreleri 6n test degerleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farkliliga rastlanmamistir (p>0,05). Bu
sonuclara gore tim parametreler icin H1, hipotezi reddedilmistir.

Tablo 6. Yoga ve pilates grubundaki katihmeilarm performans 6lgiimii son testlerinin
karsilastirilmasi

Degiskenler Gruplar n X£SD t p
Yoga 12 128,83+20,45

3 Dakika Basamak Pilates 13 123531822 ,684 ,501
lami Yoga 12 6,16+2,51
Flamingo Denge Pilates 13 7.762,58 -1,568 131
. Yoga 12 21,58+4,25
) Pilates 13 20612025 10 479
. Yoga 12 31,41+4,60
EsnekS Pilates 13 2884685 091 287
- Yoga 12 80,16+14,20
Y Balance Front sag ayak Pilates 13 82.92+9.89 -,567 ,576
Yoga 12 80,25£15,47
Y Balance Front sol ayak Pilates 13 80001355 ,043 ,966
s - Yoga 12 98,83£10,24
Y Balance PosteroMedial sag ayak Pilates 13 102,009.75 -, 791 437
. Yoga 12 101,41+10,22
Y Balance PosteroMedial sol ayak Pilates 13 10107+1213 ,075 ,941
- Yoga 12 104,75+8,62
Y Balance PosteroLateral sag ayak Pilates 13 106.46+9.92 -,459 ,651
Yoga 12 106,08+9,51
Y Balance PosteroLateral sol ayak Pilates 13 105761387 ,065 948
EMS Yoga 12 16,16+1,99 411 685

Pilates 13 15,84+1,90

Tablo 6 incelendiginde arastirmaya katilan yoga ve pilates grubundaki
katilimeilarin 3 dk. basamak, Flamingo, Dikey sicrama, Esneklik, Y balance sag ayak
F, Y balance sol ayak F, Y balance sag ayak PM, Y balance sol ayak PM, Y balance
sag ayak PM ve FMS testi parametreleri son test degerleri arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir farkliliga rastlanmamustir (p>0,05). Bu bulgulara gore tim parametreler

icin H1p hipotezi reddedilmistir.
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Tablo 7. Yoga grubunda yer alan katilimcilarin 6n test ve son test degerlerinin
karsilastiriimast

Degiskenler Gruplar  n  X£SD t p
On test 12 141,50+14,40

3 Dakika Basamak Son test 12 128.83£20.45 2,835 ,016
. On test 12 9,25+3,79
Flamingo Denge Son test 12 616£251 -9,324 ,000
Dik On test 12 19,50+4,14 4870
tkey Sigrama Sontest 12 21,58+4,25 ’ 000
. On test 12 24,8345,67
Esneklik Sontest 12 3141x460 24 000
g On test 12 70,16+12,56
Y Balance Front sag ayak Son test 12 801641420 -8,306 ,000
On test 12 72,75+17,42
Y Balance Front sol ayak Son test 12 8025¢1547 -3,860 ,003
. . On test 12 87,16+10,65
Y Balance PosteroMedial sag ayak Son test 12 9883+10.24 -3,521 ,005
. On test 12 89,08+9,83
Y Balance PosteroMedial sol ayak Son test 12 1014141022 -10,260 ,000
g On test 12 92,1649,17
Y Balance PosteroLateral sag ayak Son test 12 104.75:8.62 -7,840 ,000
On test 12 95,2548,51
Y Balance PosteroLateral sol ayak Son test 12 106,08+ 51 -5,214 ,000
EMS On test 12 13,2542,22 5857 000

Son test 12 16,16+1,99

Tablo 7 incelendigine arastirmaya katilan yoga grubundaki katilimcilarin 3 dk.
basamak, FM, Flamingo, Dikey sicrama, Esneklik, Y balance sag ayak F, Y balance
sol ayak F, Y balance sag ayak PM, Y balance sol ayak PM, Y balance sag ayak PL
ve Y balance sol ayak PL parametreleri 6n test ve son test degerleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Bu sonuglara

gore tim parametrelerde H1. hipotezi kabul edilmistir.
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Tablo 8. Pilates grubunda yer alan katilimcilarin 6n test ve son test degerlerinin
karsilastiriimast

Degiskenler Gruplar n X£SD t p
Ontest 13  137,07+19,74

3 Dakika Basamak Sontest 13 12353:18.22 3,728 ,003
. Ontest 13  10,23#3,11

Flamingo Denge Sontest 13 7.76+2.58 -10,234  ,000

Dik Ontest 13  18,23+2,61 5 180

tkey Sigrama Sontest 13  20,61%2,25 ’ 000
. Ontest 13  22,765,94

Esneklik Sontest 13  2884regs 07t 000
5 Ontest 13  75,38+11,56

Y Balance Front sag ayak Sontest 13 82.92+9,89 -8,437  ,000
On test 13 70,84+12,28

Y Balance Front sol ayak Sontest 13  80,00+13.55 -5,127  ,000
. . Ontest 13  91,38+11,01

Y Balance PosteroMedial sag ayak Sontest 13  102,00£9.75 -8,482 000
. Ontest 13  90,38+10,50

Y Balance PosteroMedial sol ayak Sontest 13 101,07412.13 -5,118 ,000
5 Ontest 13  94,00+12,29

Y Balance PosteroLateral sag ayak Sontest 13 106,469 92 -6,434  ,000
On test 13 92,61+11,73

Y Balance PosteroLateral sol ayak S_pn test 13  105,76+13,87 -6,582  ,000

EMS On test 13 11,92+2,25 7350 000

Sontest 13 15,84+1,90

Tablo 8 incelendigine arastirmaya katilan pilates grubundaki katilimcilarin 3
dk. basamak, FM, Flamingo, Dikey sigrama, Esneklik, Y balance sag ayak F, Y
balance sol ayak F, Y balance sag ayak PM, Y balance sol ayak PM, Y balance sag
ayak PL ve Y balance sol ayak PL parametreleri 6n test ve son test degerleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Bu bulgulara

gore tim parametrelerde H1q4 hipotezi kabul edilmistir.
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SONUC VE ONERILER

Yapilan arastirmada sedanter kadinlara uygulanan pilates ve yoga
egzersizlerinin FMS (functional movement screen) ve bazi motorik Ozellikler
(dayaniklilik, esneklik, denge, kuvvet) iizerinde etkisi olup olmadigi incelenmistir.
Arastirma  sonucunda elde edilen veriler analiz edilmis olup sonuglar

degerlendirilmistir.

Arastirmada yer alan katilimcilardan 12’si yoga grubunda, 13’1 ise pilates
grubunda yer almistir. Analizler sonucunda yoga grubunda yer alan katilimcilarin yas
ortalamalar1 40,41+4,35 yil, boy uzunlugu ortalamalar1 1,64 +,06 m tespit edilirken,
pilates grubunda yer alan katilimcilarin ise yas ortalamalar1 41,07+3,86 yil ve boy

uzunlugu ortalamalari1 ise 1,63+,05 m olarak tespit edilmistir.

Caglav (2005) ©°40-45 Yas Arasi1 Bayanlarda 8 Haftalik Pilates Calismasmin
Esneklik Ve Denge Uzerine Etkileri” isimli calismaya 15 kadm géniillii olarak
katilmistir. Calismaya katilan deney grubunun yas ortalamalari; 42,33 + 1,83 yas, boy
ortalamalar1; 162,80 £ 3,09 cm. olarak belirlenmistir. Yurtaydin (2016) ‘’Sedanter
Kadmlarda 8 Haftalik Hatha Yoga Egzersizlerinin Bazi Fizyolojik Ve Motorik
Parametreler Uzerine Etkilerinin Incelenmesi’’ adli ¢alismasina 15 kadmn goniillii
olarak katilmistir. Calismaya katilan deney grubunun yas ortalamalari; 48,27+3,51,
boy ortalamar1 ise; 160,26+£3,47 cm olarak belirlenmistir. Literatiirdeki ¢alismalara
bakildiginda benzer yas ve boy araliklarindaki kisilerle yapilmis olan c¢alismalara

rastlanilmaktadir.

Arastirmada cikan bulgulara gore yoga grubundaki katilimcilarn 3 dk.
basamak ©n test ortalamalar1 141,50+14,40 mm Hg, son test ortalamalar1 ise
128,83+20,45 mm Hg olarak belirlenmis olup 6n ve son testleri arasinda istatistiksel
olarak anlamli farkhiliga rastlanmistir(p<0,05). Ayrica pilates grubundaki
katilimcilarin ise 3 dk. basamak on test ortalamalar1 137,07£19,74 mm Hg, son test
ortalamalar1 123,53+18,22 mm Hg olarak tespit edilmis ve istatistiksel olarak 6n ve
son testler arasinda anlamli farkliliga rastlanmistir(p<0,05). Fakat gruplar arasi 6n
testlerde ve son testlerde pilates ve yoga gruplari karsilastirilmis ve istatistiksel olarak

anlamli farklilik goriilmemistir (p>0,05).
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Literatiire bakildiginda; Yargict (2007) “’Kadinlarda Farkli Egzersiz
Yontemlerinin Segilmis Fiziksel, Fizyolojik Uygunluk Ve Psikolojik Parametreler Uzerine
Etkilerinin Karsilastirilmas1’® adli ¢aligmasinda katilimcilara uygulanan 8 haftalik yoga
egzersizleri sonucunda kardiyo-respiratuvar dayanikliliklarinda artis gozlemlenmistir.
Analiz sonuclarina gore gruplarin VO2max. degerlerinde uygulamalar 6ncesi puan
ortalamast (X=30.34) iken, uygulamalar sonrasi puan ortalamasi (X=33.33) ile
istatistiksel olarak anlaml diizeyde fark oldugu goézlemlenmistir (p<0.05). Zirek vd.
(2021) “’Pilatesin Saglikli Geng Yetiskin Bireylerde Viicut Farkindaligi, Aktivite
Duizeyi, Aerobik Kapasite Ve Denge Uzerine Etkisi’’ isimli calismada pilates egzersizi
yapan 82 birey ve herhangi bir egzersiz yapmayan 87 bireye uygulanmistir. 3 dakika
basamak testi sonrasinda Olglilen skorlarda pilates grubu lehine istatistiksel olarak
anlamli farkliik bulunmustur (p<0,05). Dogan (2018) “Tae-bo ve Pilates
Egzersizlerinin  Fiziksel Uygunluk Parametrelerine Etkisi’” isimli c¢alismada
katilimcilar pilates grubu, tae-bo grubu, pilates/tae-bo grubu ve kontrol grubu olarak
dorde ayrilmistir. Calismaya toplam 47 kadin katilmis ve 8 hafta siireyle egzersizlerini
gerceklestirmislerdir. Caligmanin sonunda kontrol grubu hari¢ diger ii¢ egzersiz
grubununda aerobik kapasitelerinde anlamli farklilik bulunmustur (p<0,05). Litreatlre
bakildiginda kardiyovaskiiler dayaniklilik parametresindeki sonuclar ile yapilan
calismadaki sonuclar benzerlik gostermektedir. Fakat gruplar arasindaki sonuglar
degerlendirildiginde literatiirdeki sonugla farklilik gostermektedir. Bu farkliligin
yapilan g¢alismadaki katilimci grubunun dayaniklilik diizeylerinin birbirine yakin
olmas1 ve karsilagtirilan branslarin da gelisime benzer diizeyde katki saglamasi

sebebiyle ortaya ¢iktigi sOylenebilir.

Arastirmada ¢ikan bulgulara gore yoga grubundaki katilimcilarin fms skorlar1
On test ortalamalar113,25+2,22 puan, son test ortalamalar1 ise 16,16+1,99 puan olarak
belirlenmis olup 6n ve son testleri arasinda istatistiksel olarak anlamli farkliga
rastlanmistir(p<0,05). Ayrica pilates grubundaki katilimecilarn  fms skorlari
11,92+2,25 puan, son test ortalamalar1 15,84+1,90 puan olarak tespit edilmis ve
istatistiksel olarak on ve son testler arasinda anlamli farkliliga rastlanmistir(p<0,05).
Fakat gruplar aras1 6n testlerde ve son testlerde pilates ve yoga gruplar1 karsilagtiriimig

ve istatistiksel olarak anlaml farklilik goriilmemistir (p>0,05).
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Literatiir incelendiginde; Dagasan (2019) “’Hatha Yoga Egzersizlerinin Masa
Bas1 Calisan Kadmlarda Esneklik, Postiir Bozuklugu Ve Yasam Kalitesi Uzerine
Etkisinin incelenmesi’’ adh ¢alismada kadinlara 12 hafta siire ile yoga egzersizleri
uygulanmis ve deney grubunun fonksiyonel hareket analizinde (FMS) fark
gozlenmistir (p<0,05). Usta (2021) “’Farkl1 Tlrde Uygulanan Pilates Egzersizlerinin
Sedanter Kadinlarda Fonksiyonel Hareket Analizi Performansina Etkisi’” isimli
calismada sedanter kadinlara farkli tiirde pilates egzersizleri uygulayarak fonksiyonel
hareket analizlerine etkisini inceledigi arastirmasinda orta yas tistiindeki sedanter
kadinlara 12 hafta boyunca farkl tiirde pilates egzersizleri uygulamistir. Calismada
uygulanan egzersizlerin etkileri karsilastirildiginda; reformer egzersizi yapan
katilimcilarin FMS puanlarinda mat egzersizi yapan katilimcilara goére daha yiiksek
degerler elde edildigi kaydedilmistir (p<0,05). Sonuc¢ olarak her iki egzersiz,
performansta yiikselis saglarken reformer egzersizinin etkisinin daha fazla oldugunun
alt1 gizilmistir. Unver (2021) <’Mat Pilatesi Ile Aletli Pilatesin Kadinlarda Bazi Fiziksel
Uygunluk Parametreleri, Postir, Eklem Mobilitesi ve Fonksiyonel Hareket Analizine
Etkilerinin Incelenmesi>> adli ¢calismasma 45 kadm katihm saglamustir. Katilimcilar
mat pilates grubu, aletli pilates grubu ve kontrol grubu olarak Uge ayrilmis ve her bir
gruba 15 kadin katilim saglamistir. 12 hafta siiren egzersiz siiresince aletli pilates ile
mat pilatesinin birtakim fiziksel uygunluk parametreleri, eklem mobilitesi, postiir ve
fonksiyonel hareket analizi tizerindeki etkisini incelemistir. Uygulanan egzersiz
programlariyla kas dayaniklhiligi, kas kuvveti, EHA degeri, esneklik, fonksiyonel
hareket seviyesi ve eklem mobilitesinde anlamli bir artig gériilmiistiir (p<0,05). Bunun
yani sira aletli pilates ve mat pilatesi egzersiz programlar1 postlr ve denge Ustlinde
olumlu bir etki yaratmistir. Kurt ve arkadaslar1 (2022) “’Rekreatif Aktivite Olarak
Pilates Egzersizlerinin Kadinlarda Fonksiyonel Hareket Analizi Skorlar1 Uzerindeki
Etkisinin Incelenmesi’’ isimli ¢alismaya 34 kadin katilmis olup kadnlar ¢alisma grubu
ve kontrol grubu olarak ikiye ayrilmiglardir. 8 hafta boyunca uygulanan pilates
egzersizleri sonrasi ¢aligma ve kontrol grubu arasindaki gelisim farki ¢aligma grubu
lehinde istatistiksel olarak anlamli olarak tespit edilmistir (p<0,05). Litreatiire
bakildiginda fms skoru parametresindeki sonuglar ile yapilan ¢aligmadaki sonuglar
benzerlik gostermektedir. Fakat gruplar arasindaki sonuclar degerlendirildiginde
literatiirdeki sonugla farklilik gostermektedir. Bu farkliligin yapilan ¢aligmadaki

katilimc1 gruplarinin benzer postiirel problemlere ve hareket kisitliliklarmma sahip
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oldugu ve uygulanan branglarin da bu postiirel problemlerin giderilmesinde benzer

Olglde etkiye sahip oldugu sdylenebilir.

Arastirmada ¢ikan bulgulara gore yoga grubundaki katilimeilarin flamingo
denge testi on test ortalamalar1 9,25+3,79 diisiis, son test ortalamalar1 ise 6,16+2,51
diisiis olarak belirlenmis olup 6n ve son testleri arasinda istatistiksel olarak anlamli
farkliga rastlanmistir (p<0,05). Ayrica pilates grubundaki katilimcilarin flamingo
denge testi 6n test ortalamalar1 10,23£3,11 diisiis, son test ortalamalar1 ise 7,76+2,58
diisiis olarak tespit edilmis ve istatistiksel olarak 6n ve son testler arasinda anlamli
farklhiga rastlanmistir (p<0,05). Fakat gruplar aras1 6n testlerde ve son testlerde pilates
ve yoga gruplar1 karsilastirilmis ve istatistiksel olarak anlamli farklik goriilmemistir

(p>0,05).

Literatiirdeki benzer ¢aligmalara bakildiginda; Bas Aslan ve Livanelioglu
(2003) "Hatha Yoganin ve Kalistenik Egzersizlerin Statik Denge Uzerindeki Etkileri."
adl calismada yoga egzersizlerine 17 birey katilim saglamis ve 6 hafta siireyle hatha
yoga egzersizleri uygulamiglardir. 6 haftanin sonunda flamingo denge testi skorlarinda
anlamli gelisme goriilmistiir (p<0,05). Atilgan ve arkadaglar1 (2017) yilinda yapmis
oldugu ’Saglikli Kadinlarda Yoga-Pilates Programmin Denge Uzerine Etkisi’> adli
calismada deneklere 8 hafta siireyle haftada iki giin pilates ve yoga egzersizleri
uygulanmis ve 8 haftanin sonunda esneklik degerlerinin istatiksel olarak anlamli
diizeyde yiikseldigi sonucuna ulasilmistir (p<0,05). Oztiirk (2014) ¢’Sedanter
Bayanlarda Sekiz Haftalik Step-Aerobik Ve Pilates Egzersizinin Yapisal Biomotorik
Ve Psikolojik Ozellikler Uzerine Etkilerinin Incelenmesi’’ isimli calismaya 20 kadin
goniillii olarak katilim saglamis ve katilimcilar pilates ve step-aerobik grubu olarak
ikiye ayrilmig ve sekiz hafta siireyle bu egzersizler uygulanmistir. Sekiz haftanin
sonunda alman Ol¢iimlerdeki On test son test degerlerine bakildiginda; pilates
grubunun esneklik, denge, bacak kuvveti, mekik, BKI, saglik, genel fiziksel yeterlilik,
goruntm, kuvvet ve kendine gliven parametrelerinde istatistiksel olarak anlamli bir
farkliliga rastlanmustir (p<0,05). Buna karsin step aerobik gurubundaki 6n test son test
degerleri incelendiginde esneklik, denge, bacak kuvveti, mekik, BKI, kuvvet
degiskenleri parametrelerinde de istatistiksel olarak anlamli bir farkliligin olustugu
gbzlemlenmistir (p<0,05). Fakat bu ol¢iimlerde gozlemlenmis olan puan farklari

pilates ve step aerobik gruplar1 agisindan karsilastirildiginda puanlarin istatistiksel
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olarak anlamli bir farklilik ortaya koymadigi gézlenmistir (p>0,05). Sonug olarak;
sekiz haftalik step aerobik ve pilates ¢aligmalarinin sedanter bayanlarda yapisal,
motorik ve bazi psikolojik 6zellikler {izerine olumlu etkisinin oldugu ayni zamanda da
bu iki farkh tiir egzersizin sekiz haftalik siirecte, gézlemlenen degiskenler iizerine
istatistiksel anlamda benzer etki yaptigi belirlenmistir. Literatiire bakildiginda
flamingo denge testi parametresindeki sonuglar ile yapilan ¢aligmadaki sonuclar
benzerlik gostermekle birlikte gruplar arasindaki sonuglar degerlendirildiginde de

literatUrdeki sonucla benzerlik gostermektedir.

Aragtirmada ¢ikan bulgulara gore yoga grubundaki katilimcilarin dikey
sigrama On test ortalamalar1 19,5044,14 cm, son test ortalamalari ise 21,58+4,25 cm
olarak belirlenmis olup 6n ve son testleri arasinda istatistiksel olarak anlaml1 farkliliga
rastlanmistir (p<0,05). Ayrica pilates grubundaki katilimcilarin dikey sigrama On test
ortalamalar1 18,23+2,61 cm, son test ortalamalar1 ise 20,61+2,25 cm olarak tespit
edilmis ve istatistiksel olarak 6n ve son testler arasinda anlamli farkliliga rastlanmistir
(p<0,05). Fakat gruplar arasi on testlerde ve son testlerde pilates ve yoga gruplari

karsilagtirilmig ve istatistiksel olarak anlamli farklilik gériilmemistir (p>0,05).

Literatirdeki benzer ¢alismalara bakildiginda; Liman ve Atalay Glzel (2008)
’ Aerobik-Step ve Pilates Egzersizlerinin Kuvvet, Esneklik, Anaerobik Gig, Denge ve
Viicut Kompozisyonuna Etkisi’” isimli ¢alismaya 30 kadin goniillii olarak katilim
saglamistir. Katilimcilar pilates grubu ve step aerobik grubu olarak ikiye
ayrilmislardir. Sekiz haftalik egzersiz programi sonrasi aerobik-step grubunun
bel/kalca orani disinda diger tiim parametrelerde antrenman periyodu sonrasinda
istatistiksel olarak anlamli farkliliklar g6zlenmistir (p<<0.05). Pilates grubunda ise,
antrenmanlara baslamadan 0Once aerobik-step grubunun degerlerine benzerlik
gosterirken, 8 haftalik pilates ¢caligmasinin sonucunda suprailiac deri kivrimi kalinligi
ve viicut agrhgr disinda tim degerlerde istatistiksel olarak anlamli farkliliklar
gbzlenmistir (p<0.05). Tunar (2007) °12-17 Yas Arast Tip I Diabetes Melldtus
Hastalarinda Pilates Antrenmaninin Metabolik Kontrol, Viicut Kompozisyonu Ve
Fiziksel Perormans Uzerine Etkisi’* isimli calismaya 31 goniillii katilim saglamis ve
katilimcilar ¢aligma grubu ve kontrol grubu olarak ikiye ayrilmistir. 12 hafta siiren
calisma sonunda, ¢alisma grubunun zirve giic, ortalama giic, esneklik ve dikey sigrama

parametrelerinde anlamli artisa rastlanmigtir (p<0.05). Literatiire bakildiginda yoga
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yapan bireyler ile dikey sigrama parametresinin incelendigi bir c¢alismaya
rastlanmamis olup bu durum caligmanin tartisma kismini smirlandirirken 6nemini

arttirmaktadir.

Aragtirmada ¢ikan bulgulara gére yoga grubundaki katilimcilarin esneklik 6n
test ortalamalar1 24,83+5,67 ¢cm, son test ortalamalar1 ise 31,41+4,60 cm olarak
belirlenmis olup 6n ve son testleri arasinda istatistiksel olarak anlamli farkliliga
rastlanmistir (p<0,05). Ayrica pilates grubundaki katilimcilarin esneklik on test
ortalamalar1 22,76+5,94, cm, son test ortalamalar1 ise 28,84+6,85 cm olarak tespit
edilmis ve istatistiksel olarak 6n ve son testler arasinda anlamli farkliliga rastlanmistir
(p<0,05). Fakat gruplar arasi on testlerde ve son testlerde pilates ve yoga gruplari

karsilagtirilmig ve istatistiksel olarak anlamli farklilik goriilmemistir (p>0,05).

Literatir incelendiginde; Akunakol (2021) “Kadmlarda Yoga ve Pilates
Egzersizlerinin Lumbal Bolge Fiziksel Parametreler Agisindan Karsilastirilmasi’’
isimli ¢aligmaya katilan 20 denege 12 hafta boyunca yoga egzersizleri uygulanmis ve
esneklik testleri bizimde kullanmis oldugumuz otur uzan testi ile 6lgtimlenmistir. Yoga
grubunun On test ve son test sonuglar1 karsilastirildiginda egzersiz sonrasi istatistiksel
olarak anlamli diizeyde gelisim oldugu goriilmektedir (p<0,05). Ulger, O.G ve
arkadaslar1 (2007) <’Saglikli Kadinlarda Hatha Yoganin Esneklik Ve Denge Uzerine
Etkisi’’isimli ¢alismaya 25 kadmn goniillii olarak katilim saglamustir. Sekiz seanslik
yoga egzersizleri sonrasinda alinan esneklik ve denge dl¢iimlerinde istatistiksel olarak
anlamli farklilik bulunmustur (p<0,05). Hingal (2019) “’Pilates mat egzersizlerinin
orta yas kadinlarda algilanan saglik diizeyi, esneklik ve beden kiitle indeksi iizerine
etkisinin incelenmesi’’ isimli ¢alismaya 14 kadin kontrol grubu, 14 kadin ¢aligma
grubu olarak egzersizlere katilmistir. Calisma grubuna uygulanan 10 haftalik
egzersizler sonrasi yapilan 6l¢limlerde deney grubunun 6n test ve son test ortalamalari
arasinda BKI degerlerinde istatistiksel olarak anlamlilik goriilmezken, esneklik
degerleri ve algilanan saglik diizeylerindeki degerlerde istatistiksel anlamlilik
goriilmiistiir (p<0,05). Litreatiire bakildiginda esneklik parametresindeki sonuclar ile
yapilan caligmalardaki sonuglar benzerlik gostermektedir. Fakat gruplar arasindaki
sonuglar degerlendirildiginde literatiirdeki sonuglarla farklilik gostermektedir. Bu
farklilik karsilastirilan branglarin da esneklik parametresinin gelisimine benzer

diizeyde katki saglamasi sebebiyle ortaya ¢iktig1 sdylenebilir.
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Aragtirmada ¢ikan bulgulara gére yoga grubundaki katilimcilarin y balance 6n
test ortalamalar1 ve son test ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli farkliliga
rastlanmistir (p<0,05). Ayrica pilates grubundaki katilimcilarinda y balance 6n test ve
son test ortalamalarinda istatistiksel olarak farkliliga rastlanmistir (p<0,05). Fakat
gruplar arasi On testlerde ve son testlerde pilates ve yoga gruplari karsilastirilmis ve

istatistiksel olarak anlamli farklilik goériilmemistir (p>0,05).

Literatiire bakildiginda; “’Tiziin ve arkadaslar1t (2004) ‘’Postmenopozal
Osteoporozda Yoga Egitiminin Denge Ve Yasam Kalitesi Uzerine Etkisi’’ isimli
calismaya 26 postmenopozal osteoporoz hastasi kadin goniillii olarak katilmis ve
katilimcilar kontrol ve egzersiz grubu olarak ikiye ayrilmistir. Bu ¢aligmada dinamik
dengeyi degerlendirmek i¢in tandem yiirtiyiis testi kullanilmis, néromuskdler statik
denge komponentlerinden de tek ayak iizerinde durma testi kullanilmistir. Yoga
programinin anlamhi derecede iyilesme sagladigi gozlenirken, tandem yiiriiyiisi ve
viicut sarsma testinde anlamli bir diizelme olmamustir (p>0,05). Atilgan ve arkadaslari
(2017) <’SagLikli Kadinlarda Yoga-Pilates Programmin Denge Uzerine Etkisi’” isimli
calismaya katilan 11 kadina 8 hafta boyunca yoga-pilates egzersizleri uygulanmis ve
calismani sonunda yapilan 6l¢timlerde katilimcilarin statik dengesinde istatistiksel
olarak anlamli artig oldugu gorilmiistiir (p<0,05). Uygulama sonrasi dinamik dengede
de 6ncesine gore gelisme gozlenmis olmasina ragmen istatistiksel olarak anlamli fark
bulunamamustir ( p > 0,05). Pilates tizerine yapilmis ¢alismalara bakarsak; Ates ve
arkadaslar1 (2019) “’Diizenli pilates egzersizi yapan kadinlar ile sedanter kadinlarda Y
denge testi performansinin karsilastirilmasi’’ isimli ¢alisma diizenli egzersiz yapan 28
kadin ve herhangi bir egzersiz yapmayan 34 kadin dahil olmustur. Yapilan 6l¢iimler
sonucunda diizenli pilates egzersizi yapan katilimcilarin Y balance testi skorlari
sedanter bireylere gore daha anlamli sekilde farklilik gostermistir (p<0.05). Tas Gegit
(2020) ¢ Farkli Stabilizasyon Egzersiz Egitimlerinin Denge, Endurans Ve Kas
Kuvveti Uzerine Etkileri’” isimli calismaya 24 kadin dahil olmustur. Denekler
reformer pilates grubu ve antigravity fitness grubu olarak iki farkli egzersiz grubu
olusturmuglardir. 8 hafta uygulanan egzersizler sonrast sonug olarak reformer pilates
egitiminin dinamik denge, gévde kaslarinin kuvveti ve enduransini arttirmak igin
antigravity fitness egitiminden daha etkili oldugu bulunmustur (p<0.05). Litreatiire
bakildiginda y balance parametresindeki sonuglar ile yapilan ¢aligmadaki sonuglar

pilates bransi i¢cin benzerlik gosterirken yoga bransi i¢cin farklilik gostermektedir.
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Literatiirdeki sonuglara gore yoga ve y balance testinin birlikte kullanildigi herhangi
bir ¢alisma bulunmamaktadir fakat dinamik denge parametresinin tandem testi ile
Olciildiigii bir calismaya rastlanmis ve buradaki farklilik sebebinin kullanilan test

bataryasinin farkli olmasindan kaynakli oldugu diisiiniilebilir.

Aragtirma bulgularinin analizi sonucunda, yoga ve pilates gruplarmin her
ikisinde de bireylerin; 3 dk. basamak, fms, flamingo, dikey sicrama, esneklik ve y
balance testleri, 6n test-son test puan ortalamalar1 karsilastirildiginda istatistiksel
olarak anlaml1 farkliliklar tespit edilmistir (p<0,05). Literatiirdeki yapilmis olan benzer
calismalara da bakildiginda calismamizi destekler nitelikteki birgok 6rnek ¢caligmaya

rastlayabiliriz.

Yapilan analizlerde yoga grubundaki katilimcilar ile pilates grubundaki
katilimcilarin verileri karsilastirilmistir. Bu karsilastirmaya gore, pilates ve yoga
grubu arasinda hem 6n test hem de son test bulgularinda fms ve motorik 6zelliklere
yonelik testlerde (3 dk. basamak, flamingo, dikey sigrama, esneklik, y balance testleri)
gruplar arasinda anlamli farklilik olmadigi, yoga egzersizi ile pilates egzersizinin
etkileri acisindan bakildiginda iki egzersizin benzer etkileri barindirdigi sonucuna

ulagilmistir (p>0,05).

S6z konusu iki fitness egzersizinin de sedanter kadinlar lizerinde benzer etkiler

ortaya koydugu sdylenebilmektedir.

Literatiir incelendiginde pilates ile yoga egzersizleri yapan bireylerin
performanslarmin  karsilastirildigi  bir ¢alismaya rastlanilmamustir.  Calisma
kapsamimda katilimcilara uygulanan fitness egzersizleri sonucunda, arastirma
hipotezlerinde belirtildigi iizere bazi motorik 6zelliklerin pilates ile yoga egzersizi
yapan bireylerde farkli oranda etkilerinin olabilecegi Ongériilmiistiir. Ornegin;
esneklik parametresi degerlendirildiginde, yoga yapan grup iiyelerinde pilates
yapanlara gore daha yiiksek puanlarin elde edilmesi beklenmis, ancak caligmada
gruplar arasinda anlamli farklilik tespit edilememistir. Arastirma bu yoniiyle,

gelecekte yapilacak caligmalara 151k tutma 6zelligi tasimaktadir.

Sonug olarak; katilimeilarin 3 dakika basamak testi parametresinde hem pilates
hem de yoga gruplarinda 6n ve son testlerde istatistiksel olarak anlamli farkliligin

ortaya ¢ikmasi uygulanan antrenman programlarinin kardiyovaskiiler degerlere
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olumlu yonde katki sagladigin1 gostermektedir. Ortalamalara bakildiginda ise yapilan
antrenmanlarin pilates grubunda daha yiiksek diizeyde bir gelisim oldugunu ortaya
cikarmaktadir. Pilates egzersizlerinin daha dinamik olarak yapilmasi, yoga
egzersizlerinin ise statik agirlikta olmasi sebebiyle bu farkliligin olustugu
diistiniilmektedir. Diger bir parametre olan fms de ise hem yoga hem de pilates
gruplarinda 6n ve son test degerleri arasinda grup igi istatistiksel olarak anlamli
farklilik goriilmiistiir. Gruplar arasinda ise yoga ve pilates gruplar1 6n testleri ve son
testleri arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik c¢ikmasa da ortalamalar
incelendiginde yapilan antrenmanlarin pilates grubunda daha yiiksek diizeyde gelisim
sagladig1 goriilmektedir. Bu durumun sebebi olarak pilates egzersizlerinin yoga
egzersizlerine gore hareket paterni olarak kas eklem hareketlilik diizeyinin daha fazla
olmasi ifade edilebilir. Statik denge parametresinde ise yoga grubunun pilates grubuna
gore daha iyi gelisim gosterdigi sonucuna varilmistir. Ozellikle yoganim daha statik bir
egzersiz protokoline sahip olmasmin bu sonucu ortaya ¢ikardigi kanisini
olusturmaktadir. Benzer sekilde esneklik ve dinamik denge parametrelerinde de
ortalamalara bakildiginda yoga grubunun daha yiiksek diizeyde gelisim gosterdigini
ve bu durumun yoga egzersizlerinin sistematigi ile ilgili oldugu diistiniilmektedir.
Dikey sigrama parametresinde ise pilates grubu daha iyi gelisim gostermistir. Bu
gelisimin sebebi ise pilates egzersizlerinde kor bolgesinin gelisimi daha yiiksek
diizeyde oldugu ve patlayict kuvvet i¢in 6nemli oldugu sdylenebilir. Genel olarak
yapilan egzersiz programlarindan FMS, kardiyovaskiiler sistem ve patlayici kuvvet
parametrelerinde pilates egzersizleri daha ylksek etkiye sahipken, statik ve dinamik
denge ile esneklik parametrelerinde ise yoga egzersizleri daha yiiksek gelisim

gostermistir.

e (Calismaya daha fazla katilimci ile gerceklestirilerek daha ¢ok veri elde

edilebilir.

e Pilates ve yoga gruplarmin disinda c¢aligmaya farkli tiirde egzersizlerde
eklenerek daha farkli egzersiz modellerinin karsilastirilmasi saglanabilir.

e (Calisma yalnizca kadinlarla degil erkek katilimcilar ile de gergeklestirilebilir.
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EKLER

Ek 1. Etik kurul onay1

T.C
ISTANBUL GELISiM UNIVERSITESI
Etik Kurul Bagkanlig:

ETIK KURUL KARAR ORNEGI

TOPLANTI TARIHI: 24.06.2022
TOPLANTI SAYISI: 2022-11

KARAR NO: 2022-11-33: Lisansiistii Egitim Enstitiisti, Hareket ve Antrenman Bilimleri Tezli
Yiiksek Lisans Programi 211461033 numarali Arzu CAMBEL OKUTAN’ 1n "Sedanter Kadinlarda
Uygulanan 8 Haftalik Farkli Fitness Egzersizlerinin Fms Skoru ve Segilmis Motorik Ozellikler
Uzerine Etkisi" konulu ¢aliymas: hakkinda yapacagi anket sorularinimn, etik kurallara uygun olup
olmadigin: tespit etmek iizere, IGU Etik Kurulumuzun 03.06.2022 tarih ve 2022-10 sayili
toplantisinda, IGU Etik Kurul Yonergesinin 12(1) maddesine gore degerlendirme yapmak iizere
gorevlendirilen 6gretim elemanlarinin raporlar1 incelenmis olup, ilgili ¢alismada yer alan bilimsel

aragtirmanin etik kurallara uygun olduguna oy birligi ile karar verildi.

Cihangir Mah. $ehit Jandarma Komando Er Hakan Oner Sok. No:1 Avcilar / ISTANBUL
Tel: (0212) 422 74 01 - 42270 00 Faks: (0212) 422 74 01

www.gelisim.edu.tr bilgi@gelisim.edu.tr
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Ek-2: Ozgecmis

Kisisel Bilgiler

Soyadi, adi : Cambel Okutan, Arzu
Uyrugu : Turkiye Cumhuriyeti
Egitim

Derece Egitim Birimi

Yiksek lisans  Istanbul Gelisim Universitesi

Lisans Istanbul Universitesi

Lise Kurtulus Lisesi

Is Deneyimi

Yil Yer

2008-2010 Techno Sports Bahgelievler
2010-2012 Princess Hotel, Ortakdy
2012-2015 Jatomi Fitness

2015-2019 Eyupsultan Belediyesi
2019-Devam . L
Etmekte Eyupsultan Belediyesi
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2022
2011
2006

Gorev
Spor Egitmeni

Spor Egitmeni
Grup Ders
Kordinatoru
Spor Egitmeni
Spor Programlari
Sorumlusu
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