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OZET

ORTA YAS VE USTU KADINLARDA REFORMER EGZERSIZLERININ
POSTUR BOZUKLUGU, ESNEKLIiK, DENGE VE KAS KUVVETINE
ETKISININ INCELENMESI

Mihriban SERVILILER
Yiiksek Lisans Tezi
Saglik Bilimleri Enstitiisii
Beden Egitimi Anabilim Dali
Danisman: Dog. Dr. Géniil IREZ BABAYIGIT

Fiziksel aktiviteden giderek uzaklasan toplumlarda yetersiz beslenme, g¢evresel
etkiler ve biyolojik nedenlerin de katkilariyla bir¢ok saglik problemi ortaya ¢ikmakta
ve bu saglik sorunlarinin orani her gegen giin artmaktadir. Postur bozukluklari, denge
ve esneklik problemleri ve kuvvet kayiplari bu saglik sorunlarmin basinda
gelmektedirler. Dogustan gelebilen ya da daha sonra cesitli faktorler ile ortaya
cikabilen postur bozukluklar1 bireylerin yasam kalitelerini olumsuz yonde

etkilemektedir.

Bu calismada sekiz haftalik pilates egzersiz programinin orta yas ve iizeri bireylerin
postur bozukluklarina, dengelerine, esnekliklerine ve kas kuvvetine olan etkilerinin
belirlenmesi amaglanmistir. Postur analizleri, kas kuvvet testleri, flamingo denge
testi ve esneklik testleri sonucunda elde edilen uygulama oncesi-uygulama sonrasi

verileri istatistiksel olarak degerlendirilmistir.

Tez calismast kapsaminda kullanilan degerlendirme kriterlerinin = %88.88°1,
uygulanan pilates programinin bireylerin yasam kalitesini artirmada etkili oldugunu
gostermektedir. Uygulama grubuna ait esneklik, kuvvet ve denge testlerinden elde
edilen sonuglarin isaret ettigi pozitif yondeki ilerlemeler istatistiksel olarak anlamli

bulunmustur (p <0.05).



Fisiksel ve psikolojik olarak saglikli bireylerin sosyal yasama ve iilke ekonomisine
olan pozitif katkilar1 g6z 6niinde bulunduruldugunda, pilates egzersiz programlarinin
faydalar1 ve iilke genelinde cok daha etkin bir sekilde kullanilmalarinin gerekliligi
agikca ortadadir.

Anahtar Kelimeler: Pilates, Postiir Bozukluklari, Postiir Analizleri, Reformer



ABSTRACT

INVESTIGATION OF THE EFFECTS OF REFORMER EXERCISES ON
POSTURE DISORDER, FLEXIBILITY, BALANCE AND MUSCLE
STRENGTH IN MIDDLE-AGED AND OLDER WOMEN
Mihriban SERVILILER
Master Thesis
Health Sciences Institute
Department of Physical Education
Supervisor: Assoc. Prof. Dr. Goniil IREZ BABAYIGIT

In the societies that are gradually moving away from physical activity, various health
problems arise due to factors such as inadequate physical activity, poor quality
nutrition and biological reasons and the rate of these health problems is increasing
day by day. Postural disorders, which may be congenital or may occur later due to

various reasons, have negative effects on the quality of life of individuals.

In this study, it was aimed to determine the effects of eight-week pilates exercise
program on postural disorders, balance, flexibility and muscle strength of middle-
aged and elderly individuals. The data obtained from posture analysis, muscle
strength test, flamingo balance test and flexibility tests were evaluated statistically by
using the pre-test and post-test method. The data from 88.88% of the evaluation
criteria indicate the promising effects of the applied pilates exercise program on
improving the quality of life. The flexibility, strength and flamingo balance

measurements of the application group were statistically significant (p <0.05).

Considering the contribution of physically and psychologically healthy individuals to
social life and the country's economy, it is obvious that pilates programs should be

implemented much more effectively and widely throughout the country.

Key words: Pilates, Posture Disorders, Posture Analysis, Reformer



ONSOZ

Son yillarda giderek artan teknolojik gelismeler insanligin hizmetine sayisiz
yenilikler getirmis, zamandan ve enerjiden biiylik oranda kazanimlar saglanarak
ekonomik kazang paylar1 artirilabilmistir. Ancak, teknoloji ile hayatimiza giren tim
bu yenilikler insanlar iizerinde olumsuz etkiler birakan sayisiz yiikii de beraberinde

getirmistir.

Giinliik yasamin bir¢ok alaninda kullanilan teknolojik gelismeler ve bu gelismelerin
uzantilar1 halinde insan yasamina dokunan genetik, ekolojik, fizyolojik ve daha bir
cok biyolojik temelli degisimler insanligin tarihi boyunca uyum sagladigr yasam
standartlarin1 geride birakarak, c¢ok yeni sayilabilecek bir yasam modeline

gecilmesine neden olmustur.

Bu yeni yasam tarzinda fiziksel aktiviteden giderek uzaklasan toplumlarda, yetersiz
hareket ve kalitesiz beslenme gibi faktorler nedeni ile gesitli saglik sorunlar1 bag
gostermekte ve bu saglik sorunlarinin orani her gecen giin korkung bir hizla

artmaktadir.

Yukarida bahsedilen saglik sorunlarinin 6nde gelenlerinden bazilar1 kas ve iskelet
sistemi zayifliklart ve deformasyonlarma bagli olarak ortaya c¢ikan postir
bozukluklari, esneklik ve denge problemleridir. Saglik sorunlarinin bilincinde olan
ve yasam Kkalitesinin artirilmasi yoniinde bir c¢aba igerisinde olan bilingli kisiler
fiziksel aktivitelerini artirmak i¢in gesitli egzersiz programlar1 kullanmaktadirlar.
Diinyada en gecerli egzersiz metodlarindan biri olan pilates metodu bu alanda

oldukca yaygin ve etkin bir sekilde kullanilmaktadir.

Bu tez calismasi ile orta yas ve iizeri kadinlarda pilates egzersizlerinin postiir
bozukluklari, esneklik, denge ve kas kuvveti iizerine olan etkilerinin belirlenmesi
amaclanmistir. Calisma sonucunda elde edilen verilerin basta bu alanda calisan bilim
insanlar1 olmak iizere pilates ile ilgilenen herkese onemli katkilar saglayacagina

inanmaktayiz.
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1.GIRIS
“Iskelet kaslarinin kasilmalari ile olusturulan ve 6nemli derecede enerji tiiketimi
saglayan bedensel hareketler” olarak tanimlanan fiziksel aktivite, uzun yillardan beri
saglikli bir yasamin temel gereksinimlerinden biri olarak Onerilmektedir. Fiziksel
aktivitenin saglikli bir yasam ile dogrudan iliskili olduguna yo6nelik olan bu diisiince
(Miles 2007) son yillarda ortaya konulan, fiziksel ve zihinsel faydalar isaret eden
bilimsel sonuglar ile desteklenmektedir (Pate ve ark., 1995). Enerji tiikketiminin temel
bilesenlerinden olan fiziksel aktivite; enerji dengesi ve viicut kompozisyonu iizerinde
cok biiylik bir etkiye sahiptir (Miles, 2007). Bunlara ek olarak fiziksel aktivitenin
kardiyo-vaskiiler hastaliklar, felg, tip 2 diyabet, kolon kanseri, psikolojik sorunlar,
yaralanmalar, diismeler ve daha bir¢ok saglik sorununa kars1 koruyucu etkisi oldugu

bilinmektedir.

Toplumlarda fiziksel anlamda inaktif bireylerin oraninin artmasi diinya genelinde
ciddi anlamda ekonomik yiik olusturmaktadir (Miles, 2007). Saglik sistemi iizerinde
dogrudan etkili olan bu ekonomik kayiplara ek olarak prematiire dogumlar, hastalik
sliresince gecen zaman kaybi, ihtiya¢ duyulan ev bakimi gibi olumsuzluklar ise dolayl

etkiler olarak gosterilmektedir.

Gilintimiizde teknolojik gelismeler bedensel hareketten uzaklasmayi, sagliksiz yeme-
igme kiiltiiriinli ve bunlarin dogal sonucu olarak sedanter bir yasam anlayisini
tetiklemektedir. Sedanter yasam; kalp dolasim hastaliklarindan, stres, eklemlerde
deformasyon, hazimsizlik, yiiksek tansiyon, omurga rahatsizliklari, depresyon ve daha
birgok hastaligin ortaya ¢ikis olasiligini da arttirmaktadir. Bu anlamda, insanoglunun
beden ve ruh sagligim siirdiirebilmesi i¢in sportif faaliyetlerle ilgilenmesini zorunlu

hale gelmistir (Simsek ve Katirc1, 2011).

Hareketsiz yasamla birlikte insanlarin ge¢mise oranla dengesiz ve Kkalitesiz
beslenmeleri beraberinde asir1 sismanlik ve birgok hastaliga yakalanma riski artmistir

(Ozer, 2013).

Insanlar, hayatlar1 boyunca viicutlarrm saghkli ve giigli tutmanm yollarmi
aramiglardir. Bunun i¢in de saglam ve kuvvetli bir omurga, onu destekleyen giiclii
kaslar, hareket agisin1 kisitlamadan rahat hareket eden eklemler, giiclii ve esnek kas

yapist gereklidir. Omurga sagligi icin yapilan yeni arastirmalar ve diisiinceler,



omurgay1 dogal pozisyonda sabit tutabilmenin 6nemini vurgulamistir. Bugiin, omurga,
dogal yaylariyla dogal pozisyonda oldugunda agirlik tasimadaki en iyi omurga
pozisyonu oldugu bilinmektedir. Dogal pozisyonu sabit tutabilmek i¢in pelvis ve
omurga etrafindaki derin kaslar1 kuvvetlendirmenin énemi vurgulanmaktadir. Bunu

saglamanin bir yolu da pilates egzersizleridir (Altintag, 2006).

Bu caligmada orta yas ve iistii kadinlarda reformer egzersizleri, pilates mat 1-2
egzersizleri ile desteklenerek bir egzersiz programi olusturulmus ve bu egzersizlerin
postiir bozukluklarina, denge ve viicut kas kuvvetine olan etkilerin incelenmesi

amagclanmustir.
1.1. Egzersiz

Egzersiz, kisiye 6zel olarak belirlenmis, belli bir zaman dilimi igerisinde uygun olan
tekrar sayis1 ve siklikla yapilan kiginin kendi viicut agirligi ya da gesitli materyal ve
aletlerin kullanilmas: ile olusturulan program biitiiniidiir. Insan viicudu zaman
icerisinde ¢esitli rahatsizliklar, yaglanma, sakatlanmalar, yer ¢ekimi gibi faktorlerle
fizyolojik ve psikolojik agidan hasara ugramaktadir. Viicutta olusan bu hasarlar 6zel
olarak yapilan spor aktiviteleri, sahip olunan is temposunun yani sira hayatini devam
ettirebilmesi i¢in gerekli olan hareketliligi kisitlamaktadir. Yapilan arastirmalarda giin
icerisinde 15-20 dakikalik egzersizlerin, viicuttaki kan dolagimini hizlandirmasiyla
oksijen dagilimimi diizenledigi, gerekli olan kas kuvveti ve eklem hareketliligini
sagladigi belirtilmistir. Diizenli yapilan egzersizler sayesinde kisinin kendini daha
zinde hissetmesi, viicudundaki olumlu degisimin ve giiciin etkisiyle psikolojik a¢idan

da saglikli olmasi ve yasam kalitesinin yiikselmesi beklenmektedir.
1.2. Saghk

Diinya saglik orgiitii (WHO) , “saglig1 sadece hastaliklardan ve mikroplardan korunma
degil, bir biitiin olarak fiziki, ruhi ve sosyal ac¢idan 1y1 olma hali” olarak ac¢iklar (Zorba
ve Saygin, 2009). Yasadigimiz ¢aga gore ise; duygusal, ruhsal, entelektiiel, toplumsal,
mesleki ve fiziksel olarak saglikli olma hali olarak agiklanabilir (Zorba ve Saygin,

2009).



1.3. Egzersiz ve Saghk Iliskisi

Fiziksel aktivite ortalama bir yasam bi¢iminin giinliik ugrasilarinin arasinda degildir.
Insan bedeni uzun siire yapmasi gereken hareketleri yapmadan yasamini
siirdlirdiigiinde, sahip oldugu bazi fonksiyonel yetenekleri azalir, bu da bir¢ok
hastaliga kap1 acar (Ozer, 2006). Hareketsiz yasam sonucunda ortaya ¢ikan hastaliklar
hipokinetik hastaliklar olarak tanimlanmaktadir. Diizenli egzersiz yapmayan bireylerin
koroner kalp hastaliklari, yliksek tansiyon, yiiksek kolesterol, kanser, obezite ve kas

iskelet rahatsizliklar1 gibi hipokinetik hastaliklara yakalanma riski oldukga ytiksektir.

Bir¢ok hastaligin 6nlenmesinde egzersizin 6nemli oldugu ii¢ bin yildir bilinmektedir.
Egzersizin insanlar1 hastaliklara karst daha direngli hale getirdigi, yiiksek tansiyon,
seker hastaligi, kalp ve damar hastaliklar1 gibi hastaliklarda egzersizin dengeleyici ve
hastaligin gelisimini geciktirici roliinlin oldugu konusunda ¢ok sayida literatiir
bulunmaktadir. Egzersizin sadece fonksiyonel bozukluklara degil psikolojik

rahatsizlar igin de etkili oldugu sdylenebilir (Ozer, 2013).

Diizenli fiziksel aktivite erken Oliimleri Onlemekte, yasamin kaliteli olarak
stirdliriilmesine destek olmaktadir. Giinde 30 dakika yiirliylis veya 150 kcal enerji
tiketmeyi saglayan orta diizeyde bir egzersiz bircok yarar saglamaktadir. Bu
nitelikteki egzersiz koroner kalp hastaligin1 % 50, yiiksek tansiyon, diyabet ve kolon
kanseri riskini % 30 azaltmaktadir (Zorba, 1999).

Diinyanin bir¢ok yerinde kabul gérmiis, ¢esitli saglik merkezlerinde, spor salonlarinda
uygulanan ve Onerilen egzersiz tlirlerinden biri de pilatestir. Pilates kendi viicut
farkindaligimiz1 artirmak ve dogru kullanmay1 6gretip gelistirmek i¢in planlanmig bir
egzersiz metodudur. Dogru uygulanan pilates egzersizleri ile kas kuvveti ve eklem

hareketliligi sayesinde durus bozukluklari diizeltilir ve dogru bir postiire sahip olunur.
1.4. Postiir

Postiir, iskelet ve kas sisteminin birbirleri ile iliskili olarak olusturduklan dizilis ve
diizenin durus sekli ve vaziyetini ifade eder. Viicut sabit halde, oturus pozisyonunda
ve hareket halindeyken postiir diizenleyici sistemler tarafindan siirekli olarak ayarlanir.

Bu sistemler icerisinde merkezi sinir sistemi de 6nemli rol oynar.



Herhangi bir kas aktivitesi sirasinda ligamentlerin destegi viicudun her hareketinde
eklemlerin aldig1 pozisyonlarin birlesimi ile birgok kasin uyumlu ¢aligmasiyla diizgiin

bir durus elde eder. Bunun aksi durumlarinda ise postiir bozukluklar1 ortaya ¢ikar
(Sekil 1).

Sekil 1. Standart postiir ve kotii postiir durumlari (Karakus ve Kiling, 2006).

Fizyolojik ve biyomekanik yonden sahip olunan postiiriin analizi anterior, lateral ve
posterior olmak tizere ii¢ farkl sekilde incelenir. Viicudun maksimum veya minimum
yeterlilik ile kullanimi, eklemler iizerinde olusan stres ve kas sakatlanmalarindan
olusan rahatsizliklar, oturus ve durus bozukluklar1 (Sekil 2) postiirdeki egriliklerin

acilar1 ve kemiklerin agirlik tasimadaki kapasiteleri ile dogrudan iligkilidir.

Lateral postiir analizi uygulanirken referans alinmasi gereken noktalar kulak memesi,
omuz c¢ikintisinin orta noktasi, trochanter major, patellanin arkasi ve bilek kismidir
(Sekil 3). Lateral postiir analizi degerlendirmesi referans bolgelerin anterior ya da

posterior alanlarina ge¢is durumlarina bakilarak gerceklestirilir.



Kyphosis Lordosis Flat Back

Sekil 2. Lateral postiir tipleri (Anonoim, 2019a’dan degistirilmistir).
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~ Your head weighs approximately 8.6 Ib and is shifted

| - 2.96" forward

Based on physics, your head now effectively weighs 34 Ib
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Shoulders are shifted 2.68" backward

Hips are shifted 2.07" forward
Knees are shifted 2.24" forward
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Remember that pain and symgtems can be directly awoctated abaormal (sdty body sructere
e Abnormal Posture

Sekil 3. Lateral postiir analizi (Anonim, 2019b)

Anterior postiir analizi uygulanirken referans alinmasi gereken noktalar bas, omuz,
gogiis, kalca ve bileklerdir (Sekil 4). Degerlendirme asamasinda referans alinan

noktalarin saga ve sola kayma ya da nétr olma durumlar1 dikkate alinir.



- our Postu om Fron

Head is shifted 0.53" left and is not tilted
Shoulders are shifted 5.62" right and are tilted 4.33° left
Ribcage is shifted 0.48" right

Hips are shifted 1.25" left and are tilted 3.49° left

Any measurable deviation from normal posture causes

weakening of the spine as well as increased stress on the
nervous system which can adversely affect overall health.

Sekil 4. Anterior postiir analizi (Anonim, 2019b)

Postiir statik ve dinamik olarak ikiye ayrilir. Oturma, ayakta durma, yatma sirasinda
viicudun durus sekline statik postiir, hareket esnasinda viicudun durus sekline ise
dinamik postiir denir. Ayakta dik durus statik bir postiir olup, kaslarin eklemleri
stabilize etmek igin, izometrik olarak kasilmalar1 ve yer¢ekimine karsi koymalari
sonucunda olusturmaktadir. Kas iskelet sisteminde bir zorlanmaya sebep olmayan,
viicudun normal egriliklerinin korundugu, eklemlere uygulanan kuvvetlerin dengeli

dagildigr ayakta dik durusa normal postiir denir (Genglik ve Spor, 2010).

Kalitim, 11k, cinsiyet, mevsimler, beslenme, sosyoekonomik durum, zamanin modasi,
meslek ve ugrasilar, psikolojik durum, hijyen, uyku, yorgunluk, kiriklar, yumugak
doku, bozukluklari, eklemlerin normal agilarindaki bozukluklar1 postiirii

etkilemektedir (Karakus ve Kiling, 2006).

Postiir bozukluklarinin bir kism1 dogustan bir kismi ise sonradan olusmaktadir.
Bunlarin bir kism1 uygun tedaviler ve egzersizlerle diizeltilmekte, bir kismi ise
onerilen yardimer araglarla diizeltilmese de olumsuz etkileri azaltilabilmekte veya
ortadan. Bir kismina ise bir sey yapilamamaktadir. Postiir bozukluklarinin neden
olabilecegi agrilar ve sakatliklar sportif performansi olumsuz etkileyeceginden dolayz,
sporcu sec¢imleri sirasinda postiir analizlerinin yapilmasi, performans: etkileyebilecek
ve diizeltilmesi miimkiin olmayan postiir bozukluklarina sahip sporcularin bu yonde

degerlendirilmesi gerekmektedir (Genglik ve Spor, 2010).
1.5. Denge

Denge, gorsel, isitsel ve sinirsel duyulardan siirekli alinan geri bildirimlerle agirlik

merkezinin konumunun korunmasini igeren sinir-kas sisteminin koordineli ¢alisma



stireci seklinde tanimlanir (Kerkez ve Ark., 2013). Denge, oturma, ayakta durma ve

yiirtime gibi bir¢ok giinliik aktivitenin ve sportif motor becerilerin temel bilesenidir.
1.6. Kas Kuvveti

Kuvvet; kasin bir dirence karsi tirettigi maksimum kasilma giicii olarak aciklanmistir
(Y1ildiz, 2014). Farkli bir ifade ile kuvvet, kuvvet uygulayabilme becerisi olarak
tanimlanabilir. Kas kuvveti, biitiin eklemlerin dengeli ¢calismasi, hareket edebilme ve

kas yaralanmalar1 riskini azaltmasi1 bakimindan 6nem tasir (Kayapinar, 2007).

Kuvvet, sporcu tarafindan yapilan herhangi bir fiziksel etkinlik anatomik, fizyolojik,
biyokimyasal ve psikolojik degisikliklere yol agmaktadir. Kuvvet bir direngle karsi
karsiya kalan kaslarin, kasilabilme ya da diren¢ karsisinda belirli bir Olcilide
dayanabilme yetenegidir. Diger bir deyisle farkli bir tanimda ise; kasin gerilme ve

gevseme yoluyla bir dirence karst koyma 6zelligidir (Yildiz, 2014).

Yetersiz kas kuvveti, esnekligi olumsuz yonde etkilemektedir. Kuvvet artiginin
esnekligi sinirlayici, artan esnekliginde kuvvet {izerinde olumsuz yonde etki yaratacagi
diistiniilse de kas esnekligi kuvvet gerektiren hareketler sergilenmesini engellemez.
Kuvvet ve esneklik bir arada bulunan iki olgudur. Ciinkii kuvvet kasin kesitine,
esneklik ise kas boyunun ne kadar uzadigina bagladir. Bunlar birbirinden farkli iki
mekanizma olup, birbirini engellemez. Jimnastikgilerin ve yiiziiclilerin hem esnek hem
kuvvetli olusu buna en iyi ornektir. Ancak kuvvet ve esneklik gelistirmede yanlis
metodolojilerin uygulanisi, istenmeyen sonuglara yol agabilir. Bu nedenle kuvvet

antrenmanlari, esneklik antrenmanlari ile beraber yiiriitiilmelidir (Yildiz, 2014).
Yildiz (2014) Kuvvetin siniflandirilmasi ikiye ayirmistir;

Genel kuvvet; kaslarin herhangi bir dirence karsi yorulmaya karsi koyabilme

yetenegidir. Ozel kuvvet; belli bir spor dalina gére 6zellesmis kuvvettir.

Kuvvet cesitleri maksimal kuvvet, kuvvette devamlilik, cabuk kuvvet, relatif kuvvet
ve salt kuvvet olarak tanimlanirlar. Maksimal kuvvet, kaslarin herhangi bir anda
tiretebildikleri maksimum kuvvettir. Kuvvette devamlilik, siirekli kuvvet gerektiren
uzun siireli fiziksel aktiviteler sonucunda ortaya ¢ikan yorgunluk durumuna karsi

direng yetenegidir. Cabuk kuvvet, yliksek hizda bir kasilma gerektiren durumlarda en



kisa siirede direng gosteren kuvvet ¢esitidir. Relatif kuvvet, bireyin viicut agirligina
kars1 gelistirebilecegi en biiyiik degerdeki kuvvettir. Salt kuvvet ise bireyin herhangi
bir hareket sirasinda uygulayabildigi kuvvet tiiridiir (Yildiz, 2014).

1.7. Pilates Egzersizinin Tanim ve Tarihgesi

Zihin-beden iliskisine dayal1 bir metod olan pilates, yirminci yiizyilin baglaridan beri
kullanilmaktadir (Barker ve ark., 2015). Temelleri dogu felsefesi prensipleri ve yoga
gibi hareket teknikleri ile batinin viicut kondisyonunu gelistirmeye dayanan jimnastik
metodlarinin kombinasyonuna dayanan Pilates metodu Joseph Pilates (1880-1967)

tarafindan olusturulmus (Sekil 5) ve gelistirilmistir (Latey, 2001).

Sekil 5. Pilates metodunun kurucusu Joseph Pilates’in pilates egzersizi uygulamasi.

Kuvvet, saglamlik, merkezi stabilite, esneklik, kas kontrolii, postiire ve nefes gibi
konularda gelisme tizerine odakli olan Pilates (Wells ve ark., 2012; Barker ve ark.,
2015), giinliik aktiviteler ve fonksiyonlar i¢in ¢ok gerekli olan “optimal lumbar-
pelvik™ stabilizasyonuna biiyiik destek saglayan, govdenin merkezi kaslarinin
koordinasyonu ve kontroliinii gelistirmeyi hedefler (Queiroz ve ark., 2010; Barker ve
ark., 2015) Bu hedefler dogrultusunda gelistirilen pilates metodu, 500 den fazla
germe (stretching) ve giliclendirme egzersizi igerir. Bu egzersizler mat ve aletli
egzersizler olmak iizere 2 ana kategoride siniflandirilabilir (Queiroz ve ark., 2010;

Barker ve ark., 2015).



Klasik pilates, pilates matlar1 ve ¢esitli aletlerle (reformer, cadillac, wunda koltugu,
barrels, magic circle, magic square, foot corrector, toe corrector ve sand bag) bir
stiildyoda gerceklestirilir. Bu aletler yaralanmalar, sakatlanmalar ve diger nedenlerden
otiirii gerceklestirilmesinde zorluk yasanan mat egzersizlerini daha uygulanabilir hale

getirmek amaci ile gelistirilmislerdir.

Her 10 kisiden 8'i yasaminin bir doneminde, iskelet ve kas sistemi sorununun etkisi
altinda kalmaktadir. Omurganin diizgiin kullanilmadigi, viicut dengesinin bozuk
oldugu oturus pozisyonlari, durus bozukluklari, yanlis oturus pozisyonlarinda uzun
slire kalinmasi ve tekrarlanan hareketler; kaslarda gerilme, yorgunluk ve stres giderek
agrili kas spazmlarina yol agmaktadir. Sonucunda kisilerde sirt ve boyun agrilar

sikayetleri ortaya ¢ikmaktadir (Anonim, 2019d).

Tiirkiye’de pilates egzersizlerinin uygulanmasina yonelik gelisim ¢izgisini
inceledigimizde ise bu egzersiz metodunun nispeten yeni bir uygulama oldugunu ifade
edebiliriz. 2000’li yillarin basinda Tirkiye’de smirli sayida spor merkezinde
uygulamaya yonelik olarak kullanilan pilates egzersizlerinin son yillarda 6zellikle
medya destegi ile popiilerlik kazandigr goriilmektedir. Bu popiilerligin dogal bir
sonucu olarak 6zellikle antrenman bilimi icerisinde pilates egzersiz metoduna iliskin

cesitli bilimsel arastirmalarin yiiriitiildiigiinii ifade edebiliriz (Simsek ve Katirci,
2011).

Gilintimiizde kullanilan ve oldukga popiiler hale gelen bu egzersiz tiirii ¢esitli kurum
ve kuruluslarin vermis oldugu egitim programlariyla egitmen olmaya hak kazanmis
kisiler tarafindan gesitli spor salonlari, pilates stiidyolari, fizik tedavi merkezleri ve

kliniklerde yaygin bir sekilde uygulanmaktadir.
1.8. Pilates Egzersizinin Temel Prensipleri

Joseph Pilates yontemini olustururken zihin, viicut ve ruhu bir araya getirerek insan
bedenini daha verimli ve gelismis sistemlere sahip olmasini hedeflemistir. Bu
yontemin dogru uygulanabilmesi amaciyla Pilates egzersizlerinin temel prensiplerini

su sekilde siralamstir;

Nefes; Dogum aniyla baglayip 6liim aninda son bulan, zihin ve viicut arasindaki esas
baglanti noktasidir. Zihnimizi yapilmasi gereken hareket ve gorevlere odaklanmamizi

saglar. Pilateste, yaptigimiz hareketlerle ilgili farkindalik yaratmak,
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dokularimiz arasinda oksijen gecisini artirmak ve akcigerlerimizin kapasitesini

yiikseltmek i¢in nefes her harekete entegre edilmistir.

Konsantrasyon; konsantre-olmak yapilacak olan harekete odaklanma halidir. Tiim
hareket boyunca nefes ile dogru ritmi yakalamak ve harekete hakim olabilmek i¢in
konsantrasyon gereklidir. Konsantrasyon olmaksizin, egzersizler formlarini ve

amagclarini kaybederler.

Kontrol; Egzersizler sirasinda kontrol sahibi olmak, hareket i¢in gerekli olan uygun
form, dizilis ve eforu anlamak ve siirdiirebilmektir. Pilates egzersizleri kontrol

olmaksizin uygulanamaz.

Merkezleme; Pilates egzersizindeki tiim hareketler giiclii ve esnek bir omurga

saglayabilmek icin merkezden disar1 dogru yapilir.

Keskinlik; Egzersizler konsantrasyon, kontrol ve dogru merkezleme ile uygulandikca

viicutta uygun form ve dizilis olusur. Pratik ile beraber keskinlik kazanilir.

Dengeli kas geligimi, Pilates egzersizleri pratik yaparak olusan, dogru dizilim ve formu
gelistirerek meydana gelen durusun diizglinlesmesi, konforunun artmasi ve fiziksel

kabiliyetlerin gelismesiyle dengeli kas gelisimi saglanir.

Ritim/Akict Hareketler; Pilatesteki tim hareketler ritmik ve akicidir. Hareketler
diizgiin, zarif ve fonksiyonel yapildiginda akis olusur. Eklemlerimize yiiklenen stresin
azaltilmasi1 ve viicudumuzu diizgiin bigimde harekete uyarlanabilmesi i¢in ritim ve akis

sarttir.

Tiim Viicudun Hareket Etmesi; Pilates esasen entegrasyonla ilgilidir. Hareketi diizgiin
bicimde akan tiim viicut deneyimine entegre etmek, zihni ve viicudu agiklik ve amaca

entegre etmek; viicut, zihin ve ruhu dengeli bir hayat yaratmaya entegre etmektir.

Rahatlama; Zihnen ve bedenen saglikli olmak igin, sarfedilmesi gereken efor ve
rahatlama arasindaki dengenin 1iyi bir sekilde belirlenmesi gerekir. Pilates’te egzersiz
programi olustururken hareketler arasindaki gegis ve uygulama sirasinda harcanacak
eforun iyi belirlenmesi rahatlama igin biiyilk 6nem tasir. Rahatlama ile egzersiz
sonrasinda bedenimizdeki gereksiz gerilimi bosaltmayi, hareket ederken daha dingin

ve akict olmamizi saglamis oluruz.
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Giinlimiizde Pilates metodu bu {i¢ temel form icerisinde siniflandirilmaktadir;

Klasik ya da Geleneksel Pilates, Joseph Pilates’in gelistirdigi 40 farkli mat

egzersizlerinden olugsmaktadir. Bu egzersizler giiniimiizde de uygulanmaktadir.

Gelistirilmis ya da Uyarlanmis Pilates, giinimilizde ¢esitli spor salonlarinda farkli
materyallerle cesitlendirilerek uygulanan, fitness tabanli programlar1 igerir.
StottPilates gibi Uyarlanmis Pilates programlari, saglik uzmanlar1 ve egitmenler i¢in

antrenman programlari tabanl rehabilitasyonlar1 birlestirir.

Klinik Pilates, Pilates metod yaklasimima dayanan spinalstabilite arastirmalarini
birlestirir. 1990 yilinda Avusturalyali fizyoterapist ve eski balet Craig Phillips
tarafindan kurulmustur. Klinik Pilates, sakatliklardan korunma ve rehabilitasyon

amactyla tasarlanmistir.
1.9. Pilates Egzersizinin Ozellikleri ve Yararlari

Pilates, Dogu ve Bati felsefelerini barindiran yoga, dans, dayaniklilik-kuvvet
antrenmanlarindan ve jimnastikten parcalar tasiyan bir metottur. Joseph Pilates
tarafindan 1920 yilinda zihni ve viicudu iligkilendirmek, c¢alistirmak amaciyla
gelistirilmistir. 500°e yakin kontrollii hareket iceren egzersiz yontemi dayaniklilik,
esneklik ve kas gelisimi ile viicudun hareket kabiliyeti ve viicut durusu (postiir)
gelistirilmektedir. Pilatesin diger egzersizlerden farki yontemi ve uygulama bi¢imidir.
Pilates, =zihni viicut hareketlerine, karin-sirt bdlgesini gelistirmeye, viicut
koordinasyonu kazanmaya odaklamaktadir. Pilateste tiim viicut c¢alistirilmaktadir.
Karm-sirt (merkez) bdlgesini ¢alistiran, omurganin dayanikliligini arttirmaya ve
eklemlerin hareket kabiliyetini gelistirmeye yonelik hareket zincirlerinden olusur

(Gokgiil, 2013).

Pilates egzersizleri her yastan insanin rahathikla uygulayabilecegi bir egzersiz
sistemdir. Egzersizler farkli viicut tiplerine ve engel durumlarina gore kisiye 6zel
uygulanabilir. Boylece fiziksel ve zihinsel rahatlama, uyum ve viicut farkindaligi
saglanabilir. Pilates durus bozukluklarinin tedavisinde, esneklik kazanmada ve denge
gelisiminde, sakatlik rehabilitasyonunda etkili olarak kullanilabilmektedir. Pilates
ilkelerinin biitiiniiyle destek saglayacak hamile kadinlar da pilates egzersileri
sayesinde daha kolay bir hamilelik ve dogum siireci i¢in faydalanabilirler (Geng,

2010).
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Pilates egzersizinin 6zelliklerini maddeler halinde siraladigimizda;

e Siki ve kuvvetli karin kaslar1 saglar.

e Kuvvetli ve esnek kaslar olusturur.

e Viicut durusunu destekler.

e Kas kontroliinii saglar.

e Dolasim sistemini etkileyerek rahatlamay1 saglar.

e Fiziksel uygunluk diizeyini arttirir.

o Sakatlanma riskini azaltir.

e Konsantrasyon giiclinu arttirir.

o Atletik performansi arttirir.

e Kendine giiveni gelistirir.

e Destek ile esnekligi gelistirir.

e Eklemlerin tam hareket agisinda ¢alismasini saglar.

e Dayaniklilik ve kuvveti artirir.

e Hareket sirasinda tam ve derin nefes almaktan faydalanmay1 6gretir.
e Merkez stabilizasyonunu gelistirir, i¢eriden disariya ¢alistirir.
e Daha uzun, ince ve dengeli viicut olusturur.

e Ayaklarmn ve bileklerin islevini gelistirir.

e Postiirii diizeltir.

e Yasami daha kaliteli hale getirir.

e Viicudun zayif bolgeleri arasindaki dengeyi kurar.

Pilates’in en onemli 6zelligi, zamanla eklem ve omurga iizerinde olusan baskiy1
viicuda kazandirdigi esneklik ve hareketlilik sayesinde azaltmasidir. Boylelikle
viicutta zamanla meydana gelen yigilmalar1 yok ederek sahip olunan boy geri
kazanilir. Haftada en az iki kez pilates yapan bir kisinin boyunun 3 haftada 2
santimetre uzadiglr yapilan calismalarda belirtilmistir. Sahip olunan anatomik
ozelliklere gore zamanla degisen fiziksel yapinin bu egzersizlerle geri kazanilacag
belirtilmistir. Formu korumak ve tekrar omurgaya ve ekleme yapilan baskiy1

engellemek i¢in bu egzersize devam etmek gerekmektedir (Geng, 2010).
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Pilates egzersizinin diger yararlarinin dolagimi arttirma, kan basincini diisiirme, daha
iyi eklem hareketliligi ve postiirii iyilestirme oldugu bilinmektedir. Calismalar, bu tip
egzersizin kardiyovaskiiler hastaliklara, norolojik bozukluklara, osteoporoza, artrite,

bel agris1 ve sakatliklarina yardim ettigini géstermistir (Altintag, 2006).

Pilates rutinleri, core (merkez) kondisyonu ve kaslar1 esnetme, kuvvetlendirme iizerine
odaklanir. Karin, kalca, bel ve scapula bolgesine viicudun gii¢ evi (powerhouse) denir.
Core kondisyonu genellikle govde stabilizasyonu olarak bilinir ve dengeyi gelistirir.

Pilates, kas kuvvetini gelistirmek i¢in yumusak bir diren¢ kullanir.

Kuvvetini silirdirmek i¢in c¢aligmamis 30-80 yas arasi kuvvetlerinin % 50’sini
kaybetmis eriskinler i¢in bu bir anahtardir. Fakat kuvvet antrenmaninin yararlarindan

faydalanmak i¢in asla ¢ok ge¢ degildir (Altintag, 2006).

Pilates’in fiziksel yararlarinin yani sira psikolojik yararlar1 da vardir. Bireylerin ice
doniik bakmasina yardimei olur. Viicudun ne yaptig1 iizerine beynin odaklanmasina
yardim eden nefes vurgulanir. Pilates temelli egzersiz yapan kisiler, ¢alismalarin
kendilerini daha sakin, enerjik, yenilenmis hissettirdigini ve kendilerinin farkina

vardiklarini sdylemislerdir (Altintag, 2006).

Duke Universitesi tip merkezinden zihin-viicut fitness egzersizlerine onciiliik eden
arastirma uzmani Ralph La Forge, 6zellikle ruh durumu ve kardiyovaskiiler risk
faktorleri gibi c¢esitli saghk goriintiilerini anlamli sekilde degistirerek zihin

egzersizlerini destekleyen bilimsel delillerin gelismesini onaylamistir (Altintag, 2006).
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1.10. Pilateste Kullanilan Egzersizler

Tablo 1: Pilates Mat-1 ve Mat-2 Hareketleri

The Hundred The One Leg Kick Swimming

The Roll Up The Double Leg Kick The Leg Pull-Front
The Roll Over Neck Pull The leg Pull

One Leg Circle The Scissors Side Kick Kneeling
Rolling like a Ball The Bicycle The Side Bend
The One Leg Stretch The Shoulder Bridge Boomerang

The Double Leg Stretch | The Spine Twist The Seal

The Spine Stretch Jack Knife The Crab

Rocker With Open Legs | The Side Kick The Rocking

The Cork-Screw Teaser Control Balance
The Saw Hip Twist with Stretched | The Push Up

The Swan-Dive Arms

1.11.Pilates Egzersizlerinde Kullanilan Aletler

Pilates egzersizleri diinya genelinde en yaygin olarak pilates mati, pilates topu,

pilates ¢emberi ve roller aleti kullanilarak gergeklestirilmektedir (Sekil 6).

we .

&

Kullanilan Mat (A), Pilates topu (B), Pilates ¢emberi

Sekil 6. Pilates Egzersizlerinde
ve Roller aleti (D).

Pilates Combo Cadillac; Pilates egzersizlerinde kullanilan pilates combo

cadillac aleti sekil 7°de goriilmektedir.



Sekil 7. Pilates Combo Cadillac aleti.

Pilates Combo Chair; Pilates Ekipmanlarindan Combo Chair sekil 8’de

goriilmektedir.

Sekil 8. Combo Chair aleti.

Pilates egzersizlerinde kullanilan ladder barrel sekil 9°da gosterilmistir.

15
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Sekil 9. Ladder barrel aleti.

Pilates egzersizlerinde kullanilan Barrel aleti Sekil 10° da gosterilmistir.

Sekil 10. Barrel aleti.

Pilates egzersizlerinde kullanilan Tower- reformer Sekil 11°de gosterilmistir.
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Sekil 11. Tower- reformer aleti.

1.12. Reformer

Reformer, viicudun eklemler iizerindeki gerilimi arttirmadan giivenli ve verimli olarak
hareket etmesini saglamaktadir. Reformer aletinin 6zelligi bircok egzersizin tim
hareket alan1 boyunca yapilabilmesidir. Reformer deneyimli atletler, bunun yaninda

sakatliklarini iyilestirmek isteyen kisiler tarafindan kullanilabilir.

Reformer’dan verimli sekilde fayda saglanmasi i¢in, Amerikan Spor Hekimligi Koleji
her biri 8-12 tekrardan olusan 3 set yapilmasin1 6nermistir. Geleneksel ¢aligmasi daha
fazla egzersiz ama her biri i¢in daha az set icermektedir. Bununla birlikte Amerikan

Spor Hekimligi Koleji’nin daha fazla set ve tekrar kullanma formiiliinii kullanarak:

e Her hareket boyunca forma odaklanmak,
e Uygulayanlarin repertuarina yeni hareketler dahil etmek,

e Bagslayanlar i¢in takip uygulanmasi daha kolay bir program olusturmakir.

Reformer’da, her egzersizin igerisindeki eklem hareketlerini ve her eklem hareketinde
kapsanan kaslar1 anlamak Onemlidir. Uygulayanlarin hareket boyunca ilgili kas

gruplar1 odaklanmalar1 6nemlidir.

Reformer aletinin sahip oldugu bir¢ok farkli pargasi ve farkli agirliklardaki yaylariyla
kisiye Ozel olarak ayarlanabilir ve hareketler ¢esitlendirilebilir. Reformer
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aletinin hareketli olan parcalarini sabitlemek ve aletin sagladig1 direng veya destek
yaylarin sayisina ve agirlik kombinasyonlarina baghdir. Aletlerin iiretici firmalarina
bagli olarak degisen yay renkleri orjinalinde bir sari, i kirmizi ve bir maviden
olugmaktadir. Renkler yaylarin direng¢ farkliligini géstermektedir ve her bir hareket
icin uygulanan diren¢ ya da destek farklilik gosterir. Bu yaylar uygulanacak olan
egzersizin ¢esidine ve Kisinin sahip oldugu kuvvet durumuna gore ayarlanabilir. Bu
tarz egzersizlerin herhangi bir sakatliga yol agmamasi ve verimi olabilmesi adina

egitimcinin tecriibesi ve bilgisi biiyilk 6nem tagimaktadir.
1.13. Reformerda Yapilan Hareketler

Reformer aleti kullanilarak yapilan egzersiz programlarinda kullanilan hareketler

Tablo 2’de verilmistir.

Tablo 2. Reformer hareketleri.

Foot Works Knee stretch
Rollbacks Elephant
Spine arm work Long stretch
Hundred Up strectch
Kneeling abdominals Arm Works
Feet in straps Standing
Long box pulling straps Short box abdominals
Long box overhead press Lunges
Bridging Side stretch/mermaid
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2.GEREC VE YONTEM
2.1. Arastirmanin Modeli

Bu aragtirmada, orta yas ve iisti kadinlarda reformer egzersizlerinin postiir
bozukluklarina, denge ve kas kuvvetine etkilerinin belirlenmesinde; postiir analizi,
egzersiz programi, kas kuvvet testi, flamingo denge ve esneklik testleri uygulanmis ve

On test-son test yontemi kullanilmustir.
2.2. Evren ve Orneklem

Bu caligmanin evrenini; orta yas ve istii reformer egzersizi yapan kadinlar
olustururken, 6rneklemini ise Mugla Ili, Ula ilgesine bagli olan Akyaka Mahallesinde
ikamet eden orta yas ve Tlstli reformer egzersizi yapan 13 kadin (n=13)
olusturmaktadir. Mugla Ili, Ula ilgesine bagl olan Akyaka Mahallesinde ikamet eden
orta yas ve Ustil yas grubuna dahil olan ve herhangi bir egzersiz yapmayan 9 (n=9)

kadin kontrol grubunu olusturmaktadir.
2.3. Veri Toplama Araglari

Egzersiz Programm; Egzersiz programi sekiz hafta boyunca haftada bir giin pilates
mat 1-2, iki giin reformer egzersizlerinden olusmaktadir. Sekiz haftalik bu egzersiz
programinda; pilates mat 1-2 seanslar 6 kisilik gruplara haftada 1 saat olmak iizere
toplam 8 saat uygulanmistir. Her bir kadina ayr1 olarak uygulanan reformer
egzersizleri ise haftada 2 saat olmak iizere 8 hafta boyunca toplamda 16 saat
uygulanmistir. Sekiz hafta boyunca toplamda 24 saat olan bu egzersiz programinin
igerigi, pilates mat 1-2 ve reformer 1 hareketlerinden katilimcilara uygulanan postiir

analizi sonucuna gore belirlenmistir.

Postiir Analizi; Postiir analiz programi olarak PostiireCO, analiz programlarindan
PostiireScreen Mobile kullanilmistir (Sekil 12). Katilimeilarin 6n ve yan olmak tizere

iki tiir analizi yapilmistir.
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Front View Deviations

Head is shifted 0.15" right. Head is tilted 1.2° right.

Shoulders are not shifted significantly left or right. Shoulders are tilted 1.9° right.
Ribcage is shifted 0.24" left.
Hips are not shifted significantly left or right. Hips are not tilted.

Right View Deviations

Your head weighs approximately 9.4 |b. It is shifted 1.54" forward.

Based on physics, your head now effectively weighs 23.8 Ib instead of 9.4 Ib.

Shoulders are shifted 1.49" backward.

Hips are shifted 1.82" forward.

Knees are shifted 0.36" backward.

Results Front Right

12 4 G0

Sekil 12. Postiir analiz programi1 PostureScreen Mobile uygulama goriintiisii

(Anonim, 2019c).

Kas Kuvvet Testi: IzoYine El kavrama kuvveti LafeyetteInstrumentCompany
tarafindan iiretilen 78.011 model el dinamometresiyle dl¢iilmiistiir. Sag ve sol el olmak
tizere iki kez Ol¢lim yapilarak en iyi skor kaydedilmistir. Sirt ve bacak kuvvetleri ise

dijital sirt ve bacak dinamometresi ile tek bir seferde dlciilerek kaydedilmistir.

Flamingo Denge: Dengeyi 6l¢gmek i¢in flamingo testi uygulanmistir. Bu testte; bir
kronometre ve 50 cm uzunlugunda, 4 cm yiiksekliginde ve 3 cm genisliginde olan bir
metal kirig kullanilmaktadir. Kirisi sabit tutmaya yarayan 15 cm uzunlugunda ve 2 cm

genisliginde iki destek bulunmaktadir.

Kronometre Uygulama: Denek belirlenen denge ayagiyla kirisin uzun kisminin
iistiinde iken serbest kalan ayagini arkaya dogru biikerek ve ayni taraftaki eliyle tutarak
sabitlendikten sonra bir dakikalik Olgme siiresince dengede kalmaya g¢alismistir.
Deneklerin dengesini kaybettigi ya da yere temas ettigi anlarda kronometre

durdurulmus ve tekrar denge saglandiktan sonra kronometre tekrar
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baslatilmigtir. Bu sekilde bir dakikalik siire boyunca toplam denge bozulma anlari

sayis1 kaydedilmistir.

Esneklik: Olgiimler otur-eris esneklik sehpasi kullanilarak gergeklestirilmistir.
Katilimcilara 6l¢lim oncesinde 5 dakikalik bir esneme egzersizi yaptirilmigtir. Otur-
eris esneklik 6l¢limii i¢in, deneklerin ¢iplak ayak ile ayak tabanlarini diiz bir agida test
sehpasina dayayacak sekilde, esneklik sehpasinin baslangic noktasinda oturma
pozisyonuna gecmeleri saglanmistir. Ardindan deneklerin dizlerini biikkmeden, elleri
govde Oniinde ve yere paralel bir sekilde ileri dogru uzanabildikleri ve 1-2 sn boyunca
sabit kalabildikleri en uzak noktada uzanma mesafesi Ol¢iilmiis ve cm olarak

kaydedilmistir. Bu test katilimcilara 3 kez tekrarlatilarak iyi skorlar dikkate alinmigtir.
2.4. Kullanilan Pilates Egzersizleri

Arastirmamizda katilimci olarak belirlenen kadinlarin postiir analizi yapildiktan sonra
ortak olarak belirlenen rahatsizliklar1 arasinda bel ve boyun fitig1 nedeniyle olusan
agrilar ile protraksiyon, kifo-lordoz, antrerior pelvik gibi bozukluklar saptanmistir. Bu
nedenle pilates egzersizleri arasindan 6zel olarak belirlenmis hareketler katilimcilara

uygulanmastir.

Sekiz hafta boyunca haftada 1 giin 6 kisilik gruplara uygulanan pilates mat 1-2
egzersizleri arasinda 6zel olarak uygulanan hareketler Sekil 13, 14, 15, 16, 17, 18 ve

19 ile gosterilmistir.

Sekil 13. Pilates egzersizlerinden “Hundred” egzersizi.
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Sekil 14. Pilates egzersizlerinden “Roll-up” egzersizi.

Sekil 15. Pilates egzersizlerinden “Single Leg Stretch” egzersizi.
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Sekil 17. Pilates egzersizlerinden “Spine Side Stretch” egzersizi.

eooRoenvruunTTY| | -
A B ¢

Sekil 18. Pilates egzersizlerinden “Swarm” egzersizi.
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Sekil 19. Pilates egzersizlerinden “Swimming” egzersizi.

Yapilan ¢aligmada sekiz hafta boyunca uygulanan program igerisinde haftada iki saat
birebir olarak uygulanan ve 6zel olarak belirlenmis reformer egzersizleri Sekil 20, 21,
22,23, 24, 25, 26, 27, 28, 29 ve 30 ile gosterilmistir.
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Sekil 21. Reformer egzersizi-Feet in Straps.
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Sekil 25. Reformer egzersizi-Foot in Straps
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Sekil 29. Reformer egzersizi-Kneeling Arm Works.
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Sekil 30. Reformer egzersizi-Long Box Pulling Straps.

2.5. Verilerin Analizi

Tanimlayici istatistik olarak ortalama ve standart sapma veya medyan ve minimum
maksimum degerler verilmistir. Verilerin normalligi Kolmogorov-Smirnov testi ile
degerlendirilmistir. Normal dagilima uygunluguna gore iki grup karsilagtirmasinda
bagimsiz gruplarda t-testi (independent samples t-test) veya Mann-Whitney U testi
kullanilmistir. Gruplarin kendi iginde On Test-Son Test karsilastirmalari igin verilerin
uygunluguna gore eslesmis gruplarda t-testi (paired t-test) veya Wilcoxon eslesmis iki
ornek (Wilcoxon matched pairs test) testi kullanmilmistir. Tiim degerlendirmelerde

anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak kabul edilmistir.
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3.BULGULAR

Tez c¢alismasi kapsaminda gergeklestirilen esneklik testleri, denge ve kas kuvveti
Olctimleri ve postiir analizlerinden elde edilen verilerin istatistiksel degerlendirmeleri
sonucunda olusturulan ortalama, standart sapma, medyan, minimum-maksimum

degerler ve anlamlilik diizeyi (p<0.05) degerleri Tablo 3.4.5 ve 6’da sunulmustur.

Tablo 3. Deney ve kontrol grubu karsilastirmalari (On Test).

Deney (n=13) Kontrol (n=9) P

Boy 166.08+5.74 161.22+5.63 0.063?
Kilo 64.00+7.90 75.78+18.83 0.107%
Esneklik 38.19+7.21 30.83+5.89 0.026°
Sirt kuvveti 42.08+16.11 45.76x18.05 0.6222
Bacak kuvveti 36.81+£17.99 36.67+15.49 0.985%
Sag el kavrama 19.68+7.24 21.86+6.30 0.4752
Sol el kavrama 20.24+6.64 20.20+4.40 0.988%
Flamingo Denge 1 (0-9) 1 (0-7) 0.471°
Bas sag kalkikhig 0 (0-1.55) 0 (0-0.64) 0.647°
Bas sol kalkikhgi 0.75 (0-2.39) 0.42 (0-2.15) 0.695°
Bas sag egikligi 0 (0-9.54) 0 (0-5.42) 0.896°
Bas sol egikligi 0 (0-6.12) 0 (0-9.76) 0.556°
Omuz sag kalkikhgi 0 (0-2.26) 0 (0-0.87) 0.896°
Omuz sol kalkikhig 0.20 (0-1.35) 0.49 (0-1.14) 0.744P
Omuz sag egikligi 0 (0-3.01) 0 (0-4.59) 0.948°
Omuz sol egikligi 0 (0-3.66) 0 (0-3.92) 0.744°
Gogiis sag kalkikhig 0 (0-1.63) 0 (0-0.88) 0.896°
Gogiis sol kalkikhgi 0.42 (0-2.28) 0.76 (0-1.49) 0.948°
Kalca sag kalkikhg 0 (0-3.42) 0 (0-1.68) 1.000°
Kalca sol kalkikhig 0.41 (0-2.45) 0 (0-2.02) 0.647°
Kalga sag egikligi 0 (0-2.96) 0 (0-4.68) 0.601°
Kalga sol egikligi 0 (0-3.35) 0 (0-4.87) 0.948°
Basin geride durusu 0 (0-3.77) 1.32 (0-6.85) 0.043°
Basin 6nde durusu 3.37 (0-6.38) 0 (0-3.61) 0.004°
Viicut agirhg one 16.7 (6.20- 15.4 (1.70- 0.431°
dagilim 40.80) 46.50) '

Omuz one kalkikhig 1.16 (0-4.47) 0.31 (0-9.57) 0.695°
Omuz geriye kalkikhg | 0 (0-2.32) 0 (0-1.59) 0.845°
Kalca geriye kalkikhg | 0 (0-4.14) 0 (0-1.14) 0.896°
Kalc¢a 6ne kalkiklig 1.59 (0-5.35) 0.56 (0-5.74) 0.794P
Dizler one kalkikhig 2.17 (0-4.84) 0.57 (0-6.5) 0.512°
Dizler geriye kalkikhg | 0 (0-3.27) 0 (0-5.50) 0.357°

*Bagimsiz gruplar t-testi, "Mann-Whitney U testi, ortalamatstandart sapma, medyan
(min-maks)




Tablo 4. Deney ve kontrol grubu karsilastirmalar1 (Son Test).

Deney (n=13) Kontrol (n=9) P

Boy 166.85+£5.27 161.22+5.63 0.0272
Kilo 63.69+6.47 76.22+19.01 0.038?
Esneklik 44.19+7.50 30.83+6.60 <0.001°
Sirt kuvveti 48.04+14.01 45.11+18.46 0.6762
Bacak kuvveti 42.99+15.56 35.39+15.06 0.268%
Sag el kavrama 22.52+6.14 21.99+6.26 0.846%
Sol el kavrama 22.8145.94 19.57+4.36 0.179°
Flamingo Denge 0 (0-1) 2 (0-5) 0.021°
Bas sag kalkikhig 0 (0-0) 0 (0-0.71) 0.393°
Bas sol kalkikhig 0.11 (0-2.10) 0.44 (0-2.03) 0.948°
Bas sag egikligi 0 (0-176.08) 0 (0-5.64) 0.948°
Bas sol egikligi 0 (0-179.52) 0 (0-5.13) 0.695°
Omuz sag kalkikhgi 0 (0-2) 0 (0-11) 0.896"
Omuz sol kalkikhig 0 (0-1) 0.52 (0-2.51) 0.043°
Omuz sag egikligi 0 (0-1.78) 0 (0-4.76) 0.896"
Omuz sol egikligi 0 (0-3.77) 0 (0-6.31) 0.431°
Gogiis sag kalkiklhig 0 (0-0.39) 0 (0-0) 0.794°
Gogiis sol kalkikhig 0.99 (0-2.14) 1.03 (0-1.57) 0.845°
Kalca sag kalkiklig 0 (0-3.03) 0 (0-1.74) 0.845°
Kalga sol kalkiklig: 1 (0-2.52) 0.45 (0-2.80) 0.695°
Kalca sag egikligi 0 (0-0) 0 (0-4.54) 0.393°
Kalca sol egikligi 0 (0-2.81) 0 (0-4.76) 0.948°
Basin geride durusu 0 (0-1.22) 1.47 (0-6.54) 0.030°
Basin 6nde durusu 1.75 (0-5.80) 0 (0-3.02) 0.043°
Viicut agirhgr  one | 11.4 (1.90- | 15.7 (2.50- 0.601°
dagihm 38.60) 48.30) '
Omuz 6ne kalkikhgi 0 (0-2.18) 1(0-9) 0.393°
Omuz geriye kalkikhg | 0 (0-2.66) 0.13 (0-2.15) 0.601°
Kalc¢a geriye kalkikhigi | 0 (0-0.75) 0(0-1.12) 0.744°
Kalga one kalkikhgi 2.17 (0-4.84) 0.84 (0-5.82) 0.948°
Dizler 6ne kalkikhig 1.37 (0-3.50) 1.13 (0-6.87) 0.744°
Dizler geriye kalkikhgr | 0 (0-1.45) 0 (0-4.54) 0.292°
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*Bagimsiz gruplar t-testi, "Mann-Whitney U testi, ortalamastandart sapma, medyan

(min-maks)



Tablo 5. Deney grubunda On Test-Son Test degerlendirmeleri (n=13).
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Once Sonra P
Boy 166.08+5.74 166.85+5.27 0.106%
Kilo 64.00+7.90 63.69+6.47 0.7212
Esneklik 38.19+£7.21 44.19+7.50 <0.001°
Sirt kuvveti 42.08+16.11 48.04+14.01 0.0012
Bacak kuvveti 36.81+17.99 42.99+15.56 <0.001?
Sag el kavrama 19.68+7.24 22.52+6.14 0.003?
Sol el kavrama 20.2446.64 22.81+5.94 0.015°
Flamingo Denge 1 (0-9) 0 (0-1) 0.017°
Bas sag kalkikhg 0 (0-1.55) 0 (0-0) 0.068°
Bas sol kalkikhig 0.75 (0-2.39) 0.11 (0-2.10) 0.050°
Bas sag egikligi 0 (0-9.54) 0 (0-176.08) -
Bas sol egikligi 0(0-6.12) 0 (0-179.52) -
Omuz sag kalkikhgi 0 (0-2.26) 0 (0-2) 0.917°
Omuz sol kalkikhig 0.20 (0-1.35) 0 (0-1) 0.063°
Omuz sag egikligi 0 (0-3.01) 0 (0-1.78) 0.180°
Omuz sol egikligi 0 (0-3.66) 0 (0-3.77) 0.500°
Gogiis sag kalkiklhig 0 (0-1.63) 0 (0-0.39) 0.180°
Gogiis sol kalkikhig 0.42 (0-2.28) 0.99 (0-2.14) 0.583"
Kalca sag kalkikhig 0 (0-3.42) 0 (0-3.03) 0.173P
Kalga sol kalkiklig: 0.41 (0-2.45) 1(0-2.52) 0.594°
Kalca sag egikligi 0 (0-2.96) 0 (0-0) 0.317°
Kalca sol egikligi 0 (0-3.35) 0 (0-2.81) 0.686°
Basin geride durusu 0 (0-3.77) 0 (0-1.22) 0.285°
Basin 6nde durusu 3.37 (0-6.38) 1.75 (0-5.80) 0.026°
Viicut agirhgr  one | 16.7 (6.20- | 11.4 (1.90- 0.013°
dagihm 40.80) 38.60) '
Omuz éne kalkikhgi 1.16 (0-4.47) 0 (0-2.18) 0.086°
Omuz geriye kalkikhg | 0 (0-2.32) 0 (0-2.66) 0.735°
Kalc¢a geriye kalkikhig1 | 0 (0-4.14) 0 (0-0.75) 0.686°
Kalga one kalkikhgi 1.59 (0-5.35) 2.17 (0-4.84) 0.388°
Dizler 6ne kalkikhig 2.17 (0-4.84) 1.37 (0-3.50) 0.625°
Dizler geriye kalkikhgr | 0 (0-3.27) 0 (0-1.45) 0.068P

*Eslesmis gruplarda t-testi, "Wilcoxon eslesmis iki 6rnek testi testi, Cistatistiksel
karsilagtirma yapilmamuistir, ortalamatstandart sapma, medyan (min-maks)



Tablo 6. Kontrol grubunda On Test-Son Test degerlendirmeleri (n=9).
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Once Sonra P
Boy 161.22+5.63 161.22+5.63 -
Kilo 75.78+18.83 76.22+19.01 0.4262
Esneklik 30.83+5.89 30.83+6.60 -
Sirt kuvveti 45.76+18.05 45.11+18.46 0.210?
Bacak kuvveti 36.67+15.49 35.39+15.06 0.012?
Sag el kavrama 21.86+6.30 21.99+6.26 0.7422
Sol el kavrama 20.20+4.40 19.57+4.36 0.281°
Flamingo Denge 1 (0-7) 2 (0-5) 0.705°
Bas sag kalkiklig 0 (0-0.64) 0 (0-0.71) 1.000P
Bas sol kalkikhigi 0.42 (0-2.15) 0.44 (0-2.03) 0.917°
Bas sag egikligi 0 (0-5.42) 0 (0-5.64) 0.317°
Bas sol egikligi 0 (0-9.76) 0 (0-5.13) 0.893°
Omuz sag kalkikhig 0 (0-0.87) 0 (0-11) 0.109P
Omuz sol kalkikhigi 0.49 (0-1.14) 0.52 (0-2.51) 0.173°
Omuz sag egikligi 0 (0-4.59) 0 (0-4.76) 0.317°
Omuz sol egikligi 0 (0-3.92) 0 (0-6.31) 0.273°
Gogiis sag kalkikhg 0 (0-0.88) 0 (0-0) 0.317°
Gogiis sol kalkikhig 0.76 (0-1.49) 1.03 (0-1.57) 0.292°
Kalca sag kalkikhig 0 (0-1.68) 0 (0-1.74) 0.285P
Kalca sol kalkikhigi 0 (0-2.02) 0.45 (0-2.80) 0.249°
Kalca sag egikligi 0 (0-4.68) 0 (0-4.54) 0.593°
Kalca sol egikligi 0 (0-4.87) 0 (0-4.76) 1.000P
Basin geride durusu 1.32 (0-6.85) 1.47 (0-6.54) 0.173°
Basin 6nde durusu 0 (0-3.61) 0 (0-3.02) 0.593°
Viicut agirhgr  o6ne | 15.4 (1.70- | 15.7 (2.50- 0.110°
dagilim 46.50) 48.30) '
Omuz one kalkikhig 0.31 (0-9.57) 1(0-9) 0.686°
Omuz geriye kalkikhigi | 0 (0-1.59) 0.13 (0-2.15) 0.893°
Kalc¢a geriye kalkikhigi | 0 (0-1.14) 0(0-1.12) 0.317°
Kalca one kalkikhigi 0.56 (0-5.74) 0.84 (0-5.82) 0.237°
Dizler one kalkikhig 0.57 (0-6.5) 1.13 (0-6.87) 0.249°
Dizler geriye kalkikhigi | 0 (0-5.50) 0 (0-4.54) 0.713P

*Eslesmis gruplarda t-testi, "Wilcoxon eslesmis iki 6rnek testi, Sistatistiksel
karsilastirma yapilmamustir, ortalama+standart sapma, medyan (min-maks).

Deney ve kontrol gruplarinin yas ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak fark
bulunmamaktadir; yas ortalamalari sirasiyla 47.46+6.68 ve 45.67+£3.97 dir (p=0.480).
Diger tiim karsilastirmalarda p<0.05 icin (sar1 renk ile vurgulanmas) istatistiksel olarak
anlamli bir fark bulunmaktadir, p>0.05 igin istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmamaktadir.
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3.1. Boy ve Agirhk Ol¢iimlerine Dair Bulgular

Tez calismasi kapsaminda uygulanan sekiz haftalik pilates egzersiz programi
sonucunda uygulama grubunun uygulama Oncesi ve sonrasi boy 6l¢iim degerlerine
gore istatistiksel olarak anlamli olmayan (p>0.05) bir uzama oldugu gézlenmistir.
Ezgersiz programi 6ncesi i¢in ortalama 166.08+£5.74 cm olan bu deger program

sonrasinda 166.85+5.27 cm olarak hesaplanmistir (Tablo 5).

Uygulama grubunun uygulama 6ncesi ve sonrasi agirlik 6l¢iim degerlerinde de benzer
bir durumla karsilagilmis ve elde edilen agirlik degerleri arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik saptanmamistir (p>0.05). Uygulama oncesi i¢in ortalama
64.00+£7.90 kg olan bu deger egzersiz programi sonrasinda 63.69+6.47 kg olarak

hesaplanmistir ve program sonucunda bir kilo kaybina isaret etmektedir (Tablo 5).

Kontrol grubundan elde edilen sonuglar incelendiginde bireylerin boy dl¢timlerinde
herhangi bir farklilik g6zlenmezken uygulama grubunun tersine bir kilo kazanimi
oldugu gozlenmistir. Egzersiz programi uygulanmayan kontrol grubu bireylerinin 6
haftalik siire oncesindeki agirlik ortalamalar1 75.78+18.83 kg iken son Ol¢limlere gore

agirlik ortalamalar1 76.22+19.01 olarak saptanmistir (Tablo 6).
3.2. Esneklik Ol¢iimlerine Dair bulgular

Gergeklestirilen esneklik testleri sonuclaria gore 8 haftalik pilates egzersiz programi
uygulanan kadinlarin esneklik degerlerinde (Tablo 5) ilerleme kaydedilmistir. Bu
ilerleme istatistiksel olarak anlamli bir farkliliga isaret etmektedir (p<<0.05). Egzersiz
programi Oncesinde ortalama 38.19+7.21 cm olarak hesaplanan esneklik program
sonrasinda 44.1947.50 cm olarak 6l¢iilmiistiir. Kontrol grubu i¢in ise uygulama oncesi
ve sonrasi esneklik degerleri neredeyse ayni oldugu icin istatistiksel bir degerlendirme

yapilmamustir (Tablo 6).
3.3. Kuvvet Olciimlerine Dair bulgular

Sekiz haftalik pilates egzersiz programi sonucunda uygulama grubu bireylerinin kas
kuvvetinde onemli seviyelerde gelisme oldugu saptanmustir. Sirt kuvveti, bacak
kuvveti, sag el kavrama ve sol el kavrama testlerinden elde edilen sonuglara gore
uygulama Oncesi ve sonrasi kuvvet Ol¢iimleri arasinda istatistiksel olarak anlaml

farkliliklar belirlenmistir (p<0.05). Pilates egzersiz programi Oncesinde sirt kuvveti
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42.08+16.11 kg iken uygulama sonrasinda 48.04+14.01 kg olarak saptanmistir. Bacak
kuvveti egzersiz programi dncesi i¢in 36.81+17.99 kg, sonrasi igin ise 42.99+£15.56 kg
olarak dlglilmistiir. Sag el kavrama degerleri uygulama 6ncesi ve sonrasi i¢in sirasiyla
ortalama 19.68+7.24 ve 22.524+6.14 kg olarak belirlenirken, sol el kavrama i¢in bu
degerler 20.24+6.64 ve 22.81+5.94 kg olarak kaydedilmistir.

Sirt kuvveti, sag el kavrama ve sol el kavrama kontrol grubu kuvvet ol¢timleri 8
haftalik siirenin 6ncesi ve sonrasi i¢in herhangi bir istatistiksek olarak anlamli farklilik
gostermemistir (p>0.05). Ezgzersiz  programi  uygulanmayan kontrol grubu
bireylerinin bacak kuvvetlerinin 8 haftalik siire sonunda baslangi¢ degeri olan
ortalama 36.67+15.49 kg’dan son 6l¢lim degeri olan 35.39+£15.06 kg’a diistiigii tespit
edilmis, bacak kuvvetindeki bu azalma istatistiksel olarak anlamli bulunmustur

(p<0.05).
3.4. Denge Olciimlerine Dair Bulgular

Flamingo denge testi ile belirlenen degerlere gore, egzersiz programi Oncesi ve
sonrasina ait degerler arasinda 6nemli farliliklar oldugu, program sonunda bireylerin
denge durumlarinda ilerleme kaydedildigi gozlenmis ve bu fark istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur (p<0.05). Kontrol grubu bireylerin 8 haftalik siire oncesi ve

sonrasinda herhangi bir anlamli farklilik gézlenmemistir (p>0.05).
3.5. Postiirel Ol¢iimlere Dair Bulgular

Tez calismasi i¢in hazirlanan sekiz haftalik pilates egzersiz programi Oncesi ve
sonrasinda gerceklestirilen postiir analizlerinden elde edilen sonuclara gore, basin
onde durusu ve viicut agirligi 6ne dagilim dl¢limlerine ait uygulama dncesi ve sonrasi
degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli farkliliklar bulunmustur (p<0.05).
Postiire analizleri sonuglarina gére uygulama grubu bireylerinin bas sag ve sol
kalkiklig1, omuz sag ve sol kalkikligi, omuz sag egikligi, gogiis sag ve sol kalkikligi,
kal¢a sag kalkiklig, kalca sag ve sol egikligi, bagin geride durusu, omuz 6ne kalkikligs,
kal¢a geriye kalkikligi, kalga One kalkikligi, dizler 6ne kalkiklig1 ve dizler geriye
kalkiklig1 degerleri icin egzersiz programinin etkilerinden kaynaklandig diisiiniilen
pozitif yonde bir ilerleme s6z konusudur. Ancak uygulama 6ncesi ve sonrasi degerleri
arasinda gozlenen bu farklilik istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0.05). Benzer

sekilde omuz sol egikligi, kalga sol kalkiklig1 ve omuz
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geriye kalkiklig1 degerlerinde istatistiksel olarak anlamli olmayan negatif yonde bir

artis gozlenmistir (p>0.05).

Kontrol grubu bireylerinden elde edilen postiirel 6l¢iim degerlerine gore Tablo 6

verileri igin istatistiksel olarak herhangi bir anlaml1 farklilik gézlenmemistir (p>0.05).
3.5.1. Frontal Durus Ol¢iimlerine Dair Bulgular
3.5.1.1.Basin Sag-Sol Kalkikhgina Dair Bulgular

Tez calismasi i¢in hazirlanan sekiz haftalik pilates egzersiz uygulamalar1 6ncesi ve
sonrasinda gerceklestirilen postiir analizlerinden elde edilen sonuglara gore, postiir
bozukluguna isaret eden basin sag ve sol kalkiklig1 degerleri i¢in istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik bulunmamasina ragmen, sag kalkiklig1 i¢in uygulama sonunda bir
gelisme oldugu belirlenmistir. Bas sag kalkiklig1 i¢in egzersiz programi Oncesi ve
sonrasi ortalama degerleri sirasiyla 0 (0-1.55) cm ve 0 (0-0) cm olarak saptanmustir.
Benzer sekilde bas sol kalkikligi ol¢lim sonuglari dncesi ve sonrasi i¢in sirasiyla
ortalama 0.75 (0-2.39) cm ve 0.11 (0-2.10) cm olarak tespit edilmistir. Bu degerler
istatistiksel olarak anlamli olmasa da bas sol kalkiklig1 bakimindan bir ilerleme s6z

konusudur (Tablo 5).

3.5.1.2. Basin Sag-Sol Egikligine Dair Bulgular

Programdan kaynaklanan okuma degerleri nedeni ile istatistiksel analiz yapilmamaistir.
3.5.1.3. Omuz Sag-Sol Kalkikhigina Dair Bulgular

Sekiz haftalik pilates egzersiz uygulamalarinin Oncesinde ve sonrasinda
gerceklestirilen postiir  analizlerinden elde edilen sonuglara gore, postiir
bozukluklarina isaret eden bir diger 6zellik olan omuz kalkikliginda pozitif yonde
ilerleme saptanmistir. Omuz sag kalkiklig1 i¢in uygulama oncesi ve sonrasi degerler
sirasiyla 0 (0-2.26) ve 0 (0-2) cm olarak saptanmis ve bu sonuglar istatistiksel olarak
anlamli bulunmamistir (p>0.05). Omuz sol kalkikligi i¢in de benzer bir durumla
karsilagilmigtir. Uygulama Oncesi ve sonrast degerler sirastyla 0.20 (0-1.35) cm ve 0
(0-1) cm olarak saptanmis (Tablo 5) ancak bu sonuglar istatistiksel olarak anlamli

bulunmamastir (p>0.05).
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3.5.1.4. Omuz Sag-Sol Egikligine Dair Bulgular

Onemli postiirel bozukluklardan biri olan omuz egikligi iizerine yapilan Sl¢iimler,
pilates egzersiz programi uygulanan kadinlarda goriilen omuz egikliginin 8 haftalik
uygulama donemi sonucunda sag omuz i¢in ortalama 0 (0-3.01)° degerinden 0 (0-
1.78)° degerine dogru bir azalma gosterdigi saptanmis ancak omuz egriliginde
gozlenen pozitif yondeki bu ilerleme istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir
(p>0.05). Omuz sol egikligi degerlerinde gozlenen 0 (0-3.66) dereceden 0 (0-3.77)

derece yoniindeki artig (Tablo 5) istatistiksel olarak anlamli bulunmamuistir (p>0.05).
3.5.15. Gogiis Sag-Sol Kalkikhigina Dair Bulgular

Pilates egzersiz programinin gogiis kalkikligina olan etkilerinin tespiti i¢in
gerceklestirilen postiir analizlerinden elde edilen sonuglara gore, gogiis sag ve sol
kalkikligi o6l¢iim degerleri bakimindan istatistiksel olarak anlamli farklilik
belirlenememesine karsin (p>0.05), medyan degerlerine bakildiginda gogiis sag vesol
Ol¢iimlerinde pozitif yonde bir ilerleme goriilmektedir (Tablo 5). Gogiis sag kalkiklig
i¢in uygulama oncesi ve sonrasinda sirasiyla ortalama 0 (0-1.63) cm ve 0 (0-0.39) cm
olan degerler, gogiis sol kalkiklig1 i¢in ise uygulama Oncesi ve sonrasinda sirasiyla

ortalama 0.42 (0-2.28) cm ve 0.99 (0-2.14) cm olarak saptanmustir.
3.5.1.6. Kal¢a Sag-Sol Kalkikligina Dair Bulgular

Bireylerde postiirel bozukluga isaret eden kalga kalkikliginin pilates egzersiz programi
sonrasindaki durumunun degerlendirilmesi amaciyla gergeklestirilen postiirel
analizlerden elde edilen verilere gore egzersiz programi oncesi Ve sonrasi kalga sag
kalkiklig1 degerleri siras1 ile 0 (0-3.42) cm ve 0 (0-3.03) cm olarak belirlenirken bu
degerler istatistiksel olarak anlamli olmasa da (p>0.05) pozitif yonde bir ilerlemeden
bahsedilebilir (Tablo 5). Kalca sol kalkikligi degerleri goz oOniine alindiginda

istatistiksel olarak anlamli olmayan bir gerileme goriilmiistiir (p>0.05).

3.5.1.7. Kalg¢a Sag-Sol Egikligine Dair Bulgular

Sekiz haftalik pilates egzersiz uygulamalarinin kalca sag ve sol egikligi {izerine olan

etkilerinin belirlenebilmesi amaciyla gergeklestirilen postiir analizlerinden elde
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edilen sonuglara gore, 6nceki ve sonraki 6l¢iim degerleri arasinda istatistiksel olarak

anlamli olmayan (p>0.05) pozitif yonde ilerlemeler gozlenmistir (Tablo 5).
3.5.2. Yan Durus Ol¢iimlerine Dair Bulgular
3.5.2.1. Basin Onde ve Geride Durusuna Dair Bulgular

Tez ¢alismasi kapsaminda uygulanan pilates egzersiz programinin bireylerde goriilen
basin 6nde durusuna olan etkilerinin belirlenebilmesi amaciyla gergeklestirilen postiir
analizlerinden elde edilen verilere gore uygulama Oncesi ve sonrast 6l¢iim degerleri
3.37 (0-6.38) cm’den 1.75 (0-5.80) cm’ye dogru bir azalma gostermistir (Tablo 5).
Uygulama Oncesi ve sonrasina ait Ol¢im degerleri arasinda gdzlenen bu pozitif
yondeki degisim istatistiksel olarak anlamlidir (p<0.05). Basin geride durusuna ait
uygulama Oncesi ve sonrasi 6l¢giim degerleri arasinda ortalama olarak 0(0-3.77) cm’den
0 (0-1.22) cm’ye dogru (Tablo 5) bir pozitif ilerleme saptanmis ancak bu ilerleme

istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p>0.05).
3.5.2.2. Viicut Agirhginin One Dagihmina Dair Bulgular

Sekiz haftalik pilates egzersiz programi oncesi ve sonrasinda dl¢iilen viicut agirliginin
one dagilimi1 degerleri uygulama 6ncesi ve uygulama sonrasinda istatistiksel olarak
anlamh farkliliklar gdstermistir (p<0.05). Egzersiz programi uygulanan bireylerde
uygulama oncesinde 16.7 (6.20-40.80) kg olarak belirlenen 6ne dagilim degeri,
uygulama sonrasinda 11.4 (1.90-38.60) kg olarak hesaplanmis ve 6nemli bir ilerleme

oldugu saptanmustir (Tablo 5).
3.5.2.3. Omuzun One ve Geriye Kalkikhgina Dair Bulgular

Bir bagka postiirel bozukluk olan omuz o6ne kalkikliginin belirlenmesi igin
gerceklestirilen postiir analizlerinden elde edilen degerlere goére, omuz One
kalkikliginin uygulama oncesi ve sonrasi degerleri arasinda istatistiksel olarak anlaml
farklilik bulunmamasina karsin, 1.16 (0-4.47) cm olan ilk 6l¢timlerden 0 (0- 2.18) cm
olarak hesaplanan son Ol¢limler arasinda pozitif yonde bir ilerleme oldugu
saptanmistir. Omuz geriye kalkikligi i¢in ise 0 (0-2.32) cm olarak belirlenen ilk 6l¢tim
degerlerinden 0 (0-2.66) cm olarak belirlenen uygulama sonrasi degerlerine dogru
negatif yonde bir ilerleme belirlenmistir. Bu farklilik istatistiksel olarak anlamli

bulunmamastir (p>0.05).
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3.5.2.4. Kalca One ve Geriye Kakhikhigma Dair Bulgular

Kalga geriye ve one kalkiklig1 degerleri pilates egzersiz programi dncesi ve sonrasi
bakimindan  karsilastirildiginda  istatistiksel =~ olarak  anlamli  farkliliklar
belirlenememesine ragmen (p>0.05), her iki Ol¢lim acisindan da pozitif yonde
ilerlemeler oldugu belirlenmistir (Tablo 5). Kalca geriye kalkikligi degerleri
uygulama Oncesi ve sonrast i¢in sirasiyla 0 (0-4.14) cm ve 0 (0-0.75) cm olarak
hesaplanirken, kalga one kalkikligi degerleri ise uygulama oncesi ve sonrasi ig¢in

sirastyla 1.59 (0-5.35) cm ve 2.17 (0-4.84) cm olarak belirlenmistir (Tablo 5).
3.5.2.5. Dizlerin One ve Geriye Kalkikigina Dair Bulgular

Dizlerin 6ne ve geriye kalkikligt degerlerinin hesaplanabilmesi amaciyla
gerceklestirilen postiir analizlerinden elde edilen sonuglara gore her iki durumda da
pozitif yonde ilerlemeler belirlenmistir. Istatistiksel olarak anlamli farkliliklara isaret
etmeyen bu ilerlemelerin 6ne kalkiklik i¢in uygulama 6ncesinde 2.17 (0-4.84) cm,
uygulama sonrasinda ise 1.37 (0-3.50) cm arasinda oldugu belirlenmistir. Dizlerin
geriye kalkikligi igin egzersiz programi oncesinde 0 (0-3.27) cm olarak hesaplanan

degerler egzersiz programi sonrast i¢in 0 (0-1.45) cm olarak hesaplanmistir (Tablo 5).
3.6. Kontrol Grubuna Dair Bulgular

Tez ¢aligmasi i¢in planlanan pilates egzersiz programinin postiir bozukluklarina olan
etkilerinin belirlenebilmesi amaciyla gergeklestirilen analizlerden elde edilen
sonuclarin daha etkin bir sekilde yorumlanabilmesi amaciyla egzersiz programi
uygulanmayan bir kontrol grubu olusturulmus ve bu grup i¢in de 8 haftalik siire 6ncesi
ve sonrasinda tiim kriterler bakimindan 6l¢iimler gergeklestirilmistir. Bu dl¢timlerden
elde edilen sonuclara gore sadece bacak kuvvetine ait ilk ve son degerler arasinda
negatif yonde bir ilerleme saptanmis, bu farklilik istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (p<0.05) ve pilates programi uygulanmayan bireylerde bacak
kuvvetindeki zayiflamaya dikkat ¢eker niteliktedir. Deney grubu ile kontrol grubu
arasinda gergeklestirilen istatistiksel degerlendirmeler sonucunda kontrol grubuna ait
boy, kilo, esneklik, flamingo denge, omuz sol kalkiklig1, basin geride ve 6nde durusu
degerleri ile uygulama grubuna ait degerler arasinda istatistiksel olarak anlamli

farkliliklar oldugu tespit edilmistir (p<0.05).
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Tablo 3, 5, 6 ve 7 incelendiginde kontrol grubundan elde edilen sonuglarin uygulama
grubundan elde edilen sonuglar1 destekler nitelikte oldugu ve kontrol grubundan

kaynakli herhangi bir uygulama tekrarini1 gerektiren durum olmadigi goriillmektedir.
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4. TARTISMA VE SONUC

Tez calismasinin konusu olan orta yas ve istii kadinlarda reformer egzersizlerinin
postiir bozukluklarina, denge ve kas kuvvetine etkilerinin belirlenmesi amaciyla postiir
analizi, egzersiz programi, kas kuvvet testi, flamingo denge ve esneklik testleri
uygulanmistir. Bu analiz ve test sonuglarindan elde edilen veriler dogrultusunda
toplam 27 kriterden 24 tanesine ait pilates programi sonrasi 6l¢iim degerlerinde pozitif
yonde ilerlemeler oldugu kaydedilmistir (Tablo 5). Negatif yonde bir ilerleme
kaydedilen diger 3 kriter (Omuz sol egikligi, Kalca sol kalkikligi ve omuz geriye
kalkiklig1) tiim kriterlerin sadece %11.11 lik kismini olusturmaktadir. Sekiz haftalik
egzersiz programi i¢in degerlendirmeye alinan 27 dl¢lim kriterinin %88.88°1 postiir
bozukluklarinin iyilestirilmesi konusunda pozitif yonde 6nemli ilerlemelere isaret
etmistir. Pozitif yonde oldugu belirlenen bu ilerlemelerin bilimsel literatiirdeki benzer
calismalardan elde edilen sonuclar ile uyumlu oldugu goriilmiistiir (Emery ve ark.,
2010; Irez ve ark., 2011; Gillespie ve ark., 2012; Mallin ve Murphy, 2013; Shea ve
Moriello, 2014; Barker ve ark., 2015; Geremia ve ark., 2015; Ulug ve ark., 2018).

Omuz sol egikligi, kal¢a sol kalkikligi ve omuz geriye kalkikligi degerlerinde
istatistiksel olarak anlamli olmayan negatif yonde bir artis gozlenmistir (p>0.05).
Egzersiz programina alinan birey sayisinin ve egsersiz programi siiresinin uzatilmasi
sonucunda uygulanan 8 haftalik egzersiz programindan elde edilen %11.11 lik negatif
yondeki sonuclarin oraninin azalacagi ve pilates egzersizlerinin beklenen pozitif

yondeki etkilerinin ¢ok daha belirgin bir sekilde gozlenebilecegi diislintilmektedir.

Pilatesin hareket ve postiire olan etkilerinin kol-gévde yoniinden arastirildig: bir
calismada 10 bireylik uygulama grubu ile 9 bireylik kontrol grubu arasindaki
farkliliklar tespit edilmistir. 12 hafta boyunca haftada 2 kez 1’er saat olmak iizere
uygulanan egzersiz programi sonucunda, uygulama grubunda gii¢ artis1 ve iist omurga
postiiriinde belirgin bir gelisme kaydedilmistir. Ayrica merkezi kas grubunda ve omuz
fleksiyon hareketinde stabilite oldugu goriilmiistiir. Bu calisma ile pilatesin boyun-
omuza bagli postirel bozukluklarda kullanilabilecegi ve ©nemli gelismeler

kaydedilebilecegi gosterilmistir (Emery ve ark., 2010). Tez ¢alismamiza ait omuz sag
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ve sol kalkiklig1 ve omuz sag ve sol egikligi 6l¢limlerinden elde edilen degerler Emery

ve ark., 2010°da elde edilen sonuglar ile paralelik gostermektedir.

Mallin ve Murphy, 2013 ile 6 haftalik pilates programi uygulanan bireylerde kronik
sirt agrilarinin azaltilmasinda 6nemli gelismeler kaydedildigi bildirilmistir. Kronik sirt
agrilar1 ve pilates arasindaki iligskinin belirlendigi bir bagka arastirmada yine 6 haftalik
pilates egzersiz programinin kronik sirt agrilariin ve depresyonun azaltilmasi ve
yasam kalitesinin artirilmasi yoniinde ¢cok dnemli etkileri oldugu belirlenmistir (Ulug
ve ark., 2018). Bu sonuglar egzersiz programi dncesi ve sonrasinda uygulama grubuna
yonelttigimiz sorulara verilen cevaplarla paralellik gostermekte ve pilates egzersiz
programinin tiim bireylerde fark edilebilir bir yasam kalitesi artisin1 beraberinde

getirdigine yonelik bulgularimizi destekler niteliktedir.

Klasik pilates egzersizlerinin felg gegirmis 67 yasindaki bir erkek hastanin alt
ekstremite giicli, denge, postiir, yiirime ve yasam kalitesi lizerindeki etkilerinin
arastirlldigl bir calismada haftada 2 kez olmak lizere 9 aylik pilates programi
uygulanmis ve arastirma sonucunda hastanin alt ekstremite giicli, denge ve yasam
kalitesi gibi parametrelerde onemli gelismeler kaydedilmistir. Arastirma sonucuna
gore yiirlime hiz1 ve postiire dlglimlerinde pilates programi ile iligkilendirilebilecek bir
ilerleme bildirilmemistir (Shea ve Moriello, 2014). Pilates egzersiz programlarinin
etkilerinin beklenen diizeyde olmadigi durumlarda, bireylerin psikolojik, fizyolojik ve

anatomik 6zelliklerinin ¢ok detayl olarak ¢alisilmas1 gerekmektedir.

Literatiir incelendiginde diizenli yiirliyiis (Goniilates ve ark., 2010), aerobik dans ve
step aerobik (Babayigit ve ark., 2002; Ceylan ve ark., 2014; irez ve ark., 2014; Zorba
ve ark., 2000), aqua-pilates (Ozcan ve ark., 2018), zumba (Saygn ve ark., 2016), aero-
pilates (Giiltekin ve Irez, 2016), Swiss ball ve theraband egzersizlerinin (Kiling ve ark.,
2014) fiziksel uygunluk unsularini gelistirdigi ile ilgili calismalar bulunmaktadir.
Pilates egzersizleri Ozellikle yiirime, denge, kuvvet ve postiir bozukluklarinin
goriildiigli  fel¢ vakalarinda uygulanan rehabilitasyon programlarinda siklikla
kullanilmaktadir (Shea ve Moriello, 2014). Pilates esneklik, dokunma, kas giicii ve
denge gibi felgten en cok etkilenen Ozelliklerin gelistirilmesinde kullanilabilir bir
yontem olarak gosterilmistir (Shea ve Moriello, 2014). Pilatesin merkezi kas kuvvetini
(Emery ve ark., 2010), eskenligi (Ferreira ve ark., 2011), kas dayanikliligini, dinamik
dengeyi (Johnson ve ark., 2007; Ferreira ve ark., 2011; Irez ve ark., 2011), postiir
gelisimini artirdigl (Emery ve ark., 2010) ve yasam kalitesine pozitif etkileri oldugu

bir¢ok arastirma ile kanitlanmistir.
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Pilates egzersiz, programlarmin yash bireylerde esneklik {izerine olan etkilerinin
arastirildig: bir diger ¢alismada pilatesin yaslanmanin negatif etkilerini azaltmada ve
yaslt bireylerde viicut fonksiyonlarini gelistirmede etkili oldugu gosterilmistir.
Arastirmada 70 yas civart 22 kadin birey iizerinde 10 haftalik egzersiz programi
uygulanmistir (Geremia ve ark., 2015). Bertoli ve ark., 2016’da 6 haftalik pilates
egzersiz programinin yasl kadinlarda fonksiyonel kapasiteyi ciddi oranda yiikselttigi
saptanmistir. Arastirmada 18 kadin tizerinde 6 hafta boyunca uygulanan pilates
programi sonunda elde edilen degerler program Oncesi ve program sonrasi seklinde
istatistiksel olarak kiyaslanarak anlamli farkliliklar bulunmustur. Kas kuvveti, esneklik
ve denge Ol¢iimlerinden elde ettigimiz istatistiksel olarak anlamli ilerlemeler

literatiirdeki bu benzer ¢alismalardan elde edilen sonuglar ile uyumludur.

Pilates egzersizlerinin felg rehabilitasyon programlarina eklenmesinin sadece
fizyolojik bozukluklarin iyilestirilmesi ve yasam kalitesinin arttirilmasina yardimci
olmakla kalmayacagi ve ayni zamanda bireyin bagimsizlik kazanarak psikolojik
bakimdan da desteklenmesini saglayacag: bildirilmistir (Shea ve Moriello, 2014).
Mevcut literatiir ¢alismalar1 pilatesin orta yas ve iizeri bireylerde dengeyi gelistirdigi
ve diisme riskini azalttigi yoniinde kanitlar sunmaktadir. Maksimum faydanin
saglanabilmesi amaciyla pilates programlarinda amaca gore en uygun egzersizlerin
Onerilmesi ve uygulanmasi gerekmektedir (Barker ve ark., 2015). Pilatesin 65 yas lizeri
kadinlarda diismenin engellenmesine karsi etkilerinin arastirildigr bir ¢alismada
dinamik denge, esneklik, reaksiyon siiresi ve kas giicii lizerine olumlu etkiler
saptanmistir. Haftada 3 sefer 1 er saatlik egzersiz programi 12 hafta boyunca 60 kadin
birey iizerinde uygulanmig ve uygulama grubu ile kontrol grubu arasinda istatistiksel
olarak pozitif yonde anlamli farkliliklar saptanmistir (Irez ve ark., 2011). Bu bilgiler
dogrultusunda yapilan diger ¢alismalarda denge ve kas kuvvetini gelistirmeye dayali
egzersiz programlarinin orta yas ve yaslilarda gortilen kas kuveti kayb1 ve denge kaybi
gibi problemleri engelledigi bilimsel olarak kanitlanmistir (Gillespie ve ark., 2012;
Barker ve ark., 2015). Flamingo denge testi sonuclarimiza goére 6 haftalik pilates
egzersiz programi orta yas ve lizeri kadinlarda ciddi bir denge gelisimi saglamistir.
Elde ettigimiz bu sonuglar bilimsel literatiirde benzer c¢aligmalarin sonuglart ile

uyumludur.
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Istatistiksel olarak anlamli bulunmayan ve gerileme gdzlenen %11.11°lik kriterlerimiz
ele alindiginda daha fazla bireyle ve daha uzun donemlerde uygulanan pilates egzersiz

programlarindan elde edilecek sonuglarin oldukea faydali olacagi diistiniilmektedir.

Tez ¢aligmasi kapsaminda ele alinan kriterlerin ¢ok biiyiik bir boliimiinde (%88.88)
bireylerin postiir bozukluklarinin 1iyilestirilmesi noktasinda oOnemli gelismeler
kaydedilmis olmasi, pilates egzersiz programlarinin postiir bozukluklarina karsi
kullanilabilirligine dair bir kanit niteligindedir. Pilates egzersizlerinin postiir
bozukluklarinda kullanilabilirliginin yaninda, kas kuvveti, denge, esneklik gibi giinliik
fiziksel aktiviteleri etkileyen en 6nemli faktorlerin gelistirilmesine olan faydalar1 da
bu calisma ile agikca ortaya konmustur. Tiim bu fiziksel avantajlarina ek olarak pilates
egzersizleri daha saglikli ve giiclii bir psikolojinin kazanilmasinda da oldukga etkin

bulunmustur.

Fizyolojik ve psikolojik olarak daha saglikli bireylerin toplumda ¢ok daha faydali
bireyler olarak sosyal yasama ve iilke ekonomisine olan katkilar1 diisiiniildiigiinde
pilates programlarinin ¢ok daha etkin ve yaygin olarak iilke genelinde uygulanmasi

gerekliligi agikca ortadadir.
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