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Pilates Egzersizlerinin 30 Yas Ustii Kadinlarin Abdominal Bélge Kaslar1 Uzerine
Etkileri

(Yiiksek Lisans Tezi)

Bilal EMEKTAR

0z

Calismanin amaci, pilates egzersizlerinin 30 yas iistii kadinlarin abdominal bolge kaslari
iizerine etkilerini belirlemektir. Calisma 30 yas iisti 45 saglikli sedanter kadimin goniillii
katilim1 ile gergeklestirilmistir. Katilimcilar rastgele yontemle aletli pilates (15 kadin,
37.727+3.687 yas), aletsiz pilates (15 kadmn, 37.400+5.258 yas) ve kontrol grubu (15 kadin,
36.928+5.010 yas) olacak sekilde iige ayrilmistir. Arastirmada 2 ¢alisma 1 kontrol gruplu
model kullanilmigtir. Egzersizlerde, Moira Stott tarafindan tanimlanan aletli ve aletsiz pilates
hareketleri yaptirilarak, her hareket 1 defa, 12 tekrar, 3 set ve aralarda 1 dakikalik dinlenme
stiresi olacak sekilde uygulanmistir. Katilimcilara goniillii katilim formu doldurtularak, bel
cevresi Ol¢timii ve mekik ¢ekme testi (dayaniklilik 6l¢iimil) uygulanmistir. Elde edilen veriler
istatistik programina aktarilarak degerlendirilmistir. Bel c¢evresi ve mekik ¢ekme testi
Kolmogorov-Smirnov Testi sonucunda dagilimin normal oldugu tespit edilmistir (p>0.05). Bu
nedenle gruplarin 6n test ve son test Olgtimlerinde istatistiksel olarak anlamli fark olup
olmadigini tespit etmek icin tek yonlii varyans analizi One-Way ANOVA, gruplarin 6n test ve
son test karsilastirilmalarinda Paired-Samples T Testi ve gruplar arasindaki farkin hangi
gruplar arasinda oldugunu bulmak igin Scheffe Testi kullanilmistir. Analiz sonuglarinda
“p<0.05” degeri istatistiksel olarak anlamli farklilik kabul edilmistir.

Calismamizda pilates egzersizlerine katilan kadinlarin bel ¢evresi ve mekik ¢ekme testi 6n
test 6l¢im sonuglarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunamamis, ancak son test
olglim sonuglarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmistir (p<0.05). Gruplarin 6n
test ve son test 6l¢iim sonuglart karsilastirildiginda; kontrol grubunda fark bulunamamus, aletli
ve aletsiz pilates grubu bel gevresi ve mekik ¢ekme testi sonuglarinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark tespit edilmistir (p<0.05). Gruplar aras1 bel ¢evresi ve mekik ¢ekme testi son
test ol¢iim sonuglarindaki anlamli farklar aletli ve aletsiz pilates gruplar ile kontrol grubu
arasinda bulunmustur (p<0.05). Ayrica aletli ve aletsiz pilates gruplar1 arasinda bel ¢evresi
son Ol¢iim sonuclart arasinda anlamli bir fark bulunurken, mekik ¢cekme testi son Ol¢iimleri
arasinda bulunamamastir.

Calismamiz sonucunda diizenli yapilan pilates egzersizlerin bel g¢evresinin incelmesinde ve
karin kaslarmin dayanikliliginin artmasinda etkili bir rol oynadig1 sdylenebilir.

Anahtar Kelimeler: Abdominal bolge, Egzersiz, Pilates, 30 yas tstii kadmlar.

Sayfa Adedi: 67
Danisman: Prof. Dr. Fatma CELIK KAYAPINAR



The Effects of Pilates Exercises on Abdominal Region Older Than 30 Age Women
(Master Thesis)

Bilal EMEKTAR

ABSTRACT

The aim of this study is to determine the effects of pilates exercises on abdominal region
muscles of women over 30 years of age. The study is conducted with the participation of 45
healthy sedentary women over 30 years of age with voluntary participation. Participants are
divided into three groups randomly as instrumented pilates (15 female, 37.727+3.687 years),
non-instrumented pilates (15 female, 37.400+5.258 years) and control group (15 female,
36.928+5.010 years). In the study, 2 studies 1 control group model is used. In the exercises,
instrumented and non-instrumented pilates movements defined by Moira Stott are made and
each movement is applied as once, 12 times, 3 sets and 1 minute rest in interval. VVolunteer
participation form is filled to the participants and waist circumference measurement and
shuttle test (endurance measurement) are applied. The obtained data is transferred to the
statistical program and evaluated. Waist circumference and shuttle pull test The Kolmogorov-
Smirnov Test revealed that the distribution was normal (p>0.05). For this reason One-way
ANOVA is used for one-way analysis of variance to determine whether there is statistically
significant difference between the groups of pre-test and post-test measurement, Paired-
Samples T Test is used for pre-test and post-test comparisons of groups and and Scheffe Test
is used for what groups are differences between groups. "p <0.05" is accepted as statistically
significant difference in the analysis results.

In our study, there is no statistically significant difference between pre-test results of waist
circumference and shuttle pull test of women participating in the pilates exercises, but there is
a statistically significant difference between post - test results (p<0.05). When the pre-test and
post-test results of the groups are compared, there is no difference in control group, but there
is a statistically significant difference (p<0.05) between the waist circumference and the
shuttle pull test results of the pilates group with and without instrument. There is a statistically
significant difference (p<0.05) between instrumental and non - instrumental pilates groups
and control group when post-test results of waist circumference and shuttle pull test between
groups are compared. In addition, there is a significant difference between the final
measurement results of the waist circumference between the instrumented and non-
instrumented pilates groups, but not between the final measurements of the shuttle test.

As a result of our study, it can be said that regular pilates exercises have an effective role in
the thinning of waist circumference and increasing the durability of the abdominal muscles.

Key Words: Abdominal Region, Exercise, Pilates, Women over 30 years.
Page Number: 67
Supervisor: Prof. Dr. Fatma CELIK KAYAPINAR
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BOLUM I

GIRIS

1.1. Problem Durumu

Glinlimiiziin en biiyilk sorunlarindan biri olan hareketsiz yasam; kalp dolagim
hastaliklarindan, stres, eklemlerde deformasyon, yiliksek tansiyon, hazimsizlik,
depresyon ve omurga rahatsizliklarina kadar bir¢cok hastalifa yol agmaktadir. Bu
baglamda, insanoglunun ruh ve beden sagliginm1 devam ettirebilmesi i¢in spor

etkinliklerine katilmasi zorunlu kilinmistir (Simsek ve Katirci, 2011).

Pilates egzersizlerinde amag; egzersiz boyunca dogru nefes teknigini yiiriiterek,
cekirdek (core) kaslari, denge, esneklik ve viicut farkindaligin1 saglamaktir. Bu
egzersizlerin sonunda gelismis bir kas dayanikliligi, kontrol, denge ve esneklik elde
edilir (McEntee, 2016).

Pilates, bedenin dengeli tutulmasinda ve omurgayi desteklemekte dnemli gérevi olan,
temel kaslar ilizerine yogunlasarak yapilan bir egzersiz programidir (Aksungur,

2007).

Insanlar, hayatlar1 boyunca bedenlerini saglikli tutmanin yollarini aramislardir.
Bunun igin de giiglii ve kuvvetli bir iskelet yapisi, onu destekleyen giiclii kaslar,
hareket acisin1 kisitlamadan rahat hareket eden eklemler, saglam, kuvvetli, dayanikli
ve esnek kas yapisi gereklidir. Omurga sagligi i¢in yapilan yeni aragtirmalar ve
diisiinceler, omurgay1 dogal pozisyonda sabit tutabilmenin 6nemini vurgulamistir.
Dogal pozisyonu sabit tutabilmek i¢in ise pelvis ve omurga etrafindaki derin kaslar

kuvvetlendirmenin 6nemi vurgulanmaktadir (Boles, 2000).

Kisinin saglikli olmas1 i¢in beden kiitle indeksinin (BKi) normal siirlarda olmasi
gerekir. Bunun i¢inde en temel de alinan kalori ile harcanan kalori arasinda bir
dengenin olmas1 gerekir. Insanlar genellikle hareketsiz yasam tarzini tercih ettikleri
zaman bu dengenin bozulmasi ve buna paralel olarak da beden kiitle indeksinin

bozulmast beklenen bir sonugtur. Ciinkii insan organizmasi harcamadigi kalorileri



yaga doniistiirerek viicutta depo etme 6zelligine sahiptir. Dolayisiyla viicut yapisinin
normal sinirlarda kalmasimi saglamak i¢in egzersiz yapmak gereklidir. Hareket
azligimin ortaya ¢ikmasinda hayati kolaylastiran teknolojik gelismeler ve bozulan
yeme igme Kkiiltiirliniin 6n planda oldugu goriilmektedir. Bunun yaninda insanlarin
genclik yillarina kiyasla orta ve ileri yaslarda daha az hareket ettikleri goriilmektedir.
Dolayisiyla hareket azligina bagli olarak en fazla rahatsizlik orta ve ileri yas

bireylerde ortaya ¢ikmaktadir.

Fiziksel ve fizyolojik olarak insan organizmasina bir¢ok zarar veren hareketsiz
yasam tarzinin olumsuz etkilerinden korunmanin en temel yolu diizenli olarak
fiziksel aktivite yapmaktir. Hareketsiz yasam tarzi nedeniyle olusan fazla kilodan
kurtulmak i¢in yapilan aktivitelerin diisiik veya orta siddetli, biraz uzun siireli ve
genellikle de diizenli yapilmasi gerekmektedir. Bireylerin giinliikk yasamlarinda
katildiklar fiziksel aktivite gesitleri bos zaman yelpazesi i¢inde sadece bir boyutu
olusturmasina ragmen spor bilimleri alaninda bu kavramla iliskilendirilen pek ¢ok

arastirma yapilmaktadir (Henderson & Ainsworth, 2010).

Fiziksel uygunluk ise, giinliik isleri enerjik, yorulmaksizin, bos zamanlarini
eglenerek gecirmek, yasam enerjisine sahip Ve olusabilecek sorunlara karsi
koyabilecek giice sahip olmak anlamini1 tasimaktadir. Fiziksel uygunluk, kas kuvveti
ve giicii, dayaniklilik, siirat, denge, reaksiyon zamani ve beden kiitle indeksini

kapsamaktadir (Tamer, 2001).

Pilates, Joseph Pilates tarafindan kaslar1 giiclendirmek, esnekligi arttirmak ve
bedenin saghigini iyilestirmek amaciyla gelistirilmis bir egzersiz sistemidir.
Egzersizler minder iizerinde ya da 6zel olarak tasarlanmis aletlerle yapilir. Dogu ve
Bat1 felsefelerinden esinlenerek, yoganin yogunlasma ve dogru nefes alma taktigiyle,
cimnastik ve diger spor branslarinin hareketlerini harmanlayarak tamamen yeni bir
egzersiz metodu ortaya c¢ikarmistir (Ungaro, 2006). Pilates sistemi viicudun her
boliimiinii ¢alistirmaya yonelik farkli aktivitelere uygun egzersizler igerir. 20.
yiizyilin baglarinda kullanilan pilates, kendi doneminin ilerisinde bir egzersiz olarak

ortaya ¢ikmis ve 21. yiizyilda toplum tarafindan yogun ilgi gormiistiir.

Yapilan arastirmalarda pilatesin birgok yararindan bahsedilmektedir. Esneklik,
kuvvet ve dayanikliligi gelistirir; hareket sirasinda dogru, tam ve derin nefes

almaktan faydalanmay1 6gretir; postiirii diizeltir; hayat kalitesini artirir (Merrithew,



Komlodi & Hope 2008). Giinliik aktivitelerde daha fonksiyonel ve hareketli olmay1
saglar (Merrithew, Komlodi & Hope, 2008). Uzun yasamanin anahtari; viicut yagini
kaybetmek, elastiki kas kiitlesi ve esnek omurgaya sahip olmaksa, pilates metoduyla

calismak bu hedefe ulasmak igin bir yoldur (Boles, 2000).

Yapilan ¢alisma ile hareketsiz yasama bagl olarak gelisen rahatsizliklart dnleme de
en etkili yontemlerden biri olan aerobik egzersiz ¢alismalari kapsaminda aletli ve
aletsiz uygulanan pilates egzersizlerinin 30 yas istii kadinlarin abdominal bolge

kaslar1 tizerine etkilerinin belirlenmesi amaclanmaktadir.

1.2. Problem Ciimlesi

Arastirmanin problemini; “Aletli ve aletsiz uygulanan pilates egzersizlerinin 30 yas
istii kadmnlarin abdominal boélge kaslar1 flizerine etkileri nelerdir?” sorusu

olusturmaktadir.

1.2.1. Alt problemler. Calismada asagidaki alt problemlere cevap aranmistir.

1. Calisma ve kontrol gruplar1 incelendiginde 6n test ve son test sonuglar1 arasinda

fark var mi1?
2. Caligma ve kontrol gruplari incelendiginde son test sonuglarinda fark var mi?

3. Gruplar aras1 6n test ve son test dl¢iimleri arasinda fark var mi1?

1.3. Arastirmanin Amaci

Yapilan ¢alismada hareketsiz yasama bagli olarak gelisen rahatsizliklar1 6nlemede en
etkili yontemlerden biri olan aerobik egzersiz ¢aligmalarindan aletli ve aletsiz pilates
egzersizleri tercih edilmistir. Pilates core bolgesi kaslarinin giiclenmesinde oldukga
etkilidir. Caligmanin amaci pilates egzersizlerinin 30 yas stii kadinlarin abdominal

bolge kaslari lizerine etkilerinin belirlenmesidir.

Ikincil amaci ise; pilates egzersizlerinin core antrenmanmin dayamklilik {izerine
etkisini test ederek farkli spor branglarinda da kullanilabilecek dayaniklilik
antrenmant modeli olusturmaya yardimcit olmak ve core antrenmani ile ilgili

farkindalik yaratmaktir.



1.4. Arastirmanin Onemi

Abdominal bolge kaslarinin yaglanmasini pilates egzersizleri ile engellemek,
sikilagtirarak olusabilecek hastalik risklerini en aza indirmek ve toplumda 6nemli
yeri olan kadinlarimizin yasam kalitelerini artirmak, yorgunluk diizeylerine, beden

imajina, depresyon diizeylerine ve saglikli yasamlarina olumlu katkida bulunmaktir.

Kadinlarda pilates ile birlikte yapilan core egzersizleri yalnizca yasam Kalitelerinin
arttirilmasinda degil aym1 zamanda da sakatliklardan koruyarak dayanikliligin ve

saglam bir postiiriin gelismesine de olumlu katk: saglar.

Yapilan literatiir taramasinda bu alanda sinirli sayida calismaya ulasilmast,
caligmanin Tirkiye’de kadinlarin spora daha fazla yonelimlerini saglayabilecegi
diistiniilmektedir. Farkli sportif branslarda core antrenman caligmalarina pilates
egzersizlerinin de eklenerek daha olumlu katkist olabilecegi somut bir sekilde ifade
edilebilecektir. Yeterli fiziksel sartlar1 olmayan kadin sporculara 6rnek antrenman
modeli saglanmis olacaktir. Kuvvet antrenmani uygulayabilmek i¢in; kendi viicut
agirligr ya da cesitli aletlerle yapilan hareketlerle viicut analizi, dayaniklilik ve

kuvvet iizerinde gelisim olabilecegini ortaya ¢ikarmaktir.

1.5. Simirhliklar

- Arastirma spor salonunda aletli ve aletsiz olarak uygulanan pilates egzersizleri ile

sinirlidir.

- 30 yas usti 15 aletli, 15 aletsiz pilates ve 15 kontrol olmak iizere toplam 45 kadin

katilimer ile siirhdir.

- Bel ¢evresi ve mekik ¢ekme testi dlgtimleri ile sinirhidir.
- 8 hafta ile sinirlidir.

- Haftada 3 giin 1’er saat 3 set ve 12 tekrar ile siirlidir.

- Antrenman programinda kullanilan hareketler aletli ve aletsiz pilateste 20’ser

hareket ile sinirlidir.

- Calisma esnasinda karsilasilan aksakliklarin arastirmaci tarafindan desteklenmesi

ile simirhdir.



BOLUM II

KURAMSAL CERCEVE VE iLGILi ARASTIRMALAR

2.1. Kuramsal Cergeve

2.1.1. Egzersizin onemi. Egzersiz, iskelet kaslarinin kasilmasi sonucunda
tiretilen, bazal diizeyin {izerinde enerji harcamaya sebep olan fiziksel hareketlerdir.
Fiziksel aktivitenin alt sinir1 egzersiz olarak kabul edilir ve sistemli hazirlanmis
fiziksel uygunluk unsurlarin1 gelistirmeyi amaglayan siirekli aktivitelerdir (Yiiksel,
2003). Alinan veya depolanmis enerjinin harcanmasina destek olan en 6nemli faktor
egzersizdir. Egzersiz, kilo kontrol programinin en 6zel boliimiidiir. Bilimsel olarak
hazirlanmis, viicudun ihtiyaglarin1 karsilayacak zayiflama odakli bir diyet programi
ile egzersiz yapildiginda, kas kiitlesi (yagsiz doku) korunur ve viicutta depolanan yag
kiitlesinin yakilmasi1 saglanir (Selim, 2007). Egzersiz esnasinda kas hiicrelerinin
enerji ihtiyacini karsilayabilmek i¢in, yag hiicrelerinden yag yakimi gergeklesir ve
boylelikle yag depolar1 azalir. Kilo vermek i¢in, sadece diyet yapildiginda bir miktar
yagsiz doku kaybi olmaktadir. Egzersiz yaparak beden kiitle indeksi degismekte ve
artan kas dokusu sonucu dinlenik metabolik hiz artmaktadir. Ciinkii yag dokusunun

fazlalig1, dinlenik ve metabolik hiz1 azaltmaktadir (Koca, Oztiirk ve Arslan, 2012).

Egzersizin kas iskelet sistemi iizerindeki etkilerini inceledigimizde; kas kuvvetinin,
hareket aliskanliginin ve fiziksel aktivite toleransinin korunmasi ve arttirilmasina,
eklem hareketliliginin, kas ve eklemlerin esnekliginin ve kas tonusunun korunmasi
ve diizenlenmesine, viicudun boliimlerini hareket ettiren zit kas gruplar1 arasindaki
dengenin ve kas-eklem kontroliinii arttirarak stabilitenin saglanmasina etkisinin
oldugu goriilmektedir. Ayrica fiziksel aktivite icerisinde yapilan hareketlerin daha
fazla tekrar sayilarinda yapilabilecek oranda, reflekslerin ve reaksiyon zamaninin,
denge ve diizeltme reaksiyonlarinin gelismesine, viicut diizgiinliigiiniin ve postiiriin
korunmasi, viicut farkindaliginin gelistirilmesine, yorgunlugun azaltilmasina, kas
kasilmas1 ve aktivitenin etkisiyle kemik mineral yogunlugunun korunmasina,

osteoporozun Onlenmesine, kas dokusunca kullanilan enerji ve oksijen miktarmin



artmasina, olasi yaralanma, sakatlik ve kazalara karsi bedensel korunmanin

gelistirmesine de faydasinin oldugu bilinmektedir.

Kalp ve dolasim sistemi iizerine etkileri incelendiginde; kalbin dakikadaki atim
sayis1 azalir, kalbin bosluklarinda genisleme meydana gelir ve bir atimda
pompalanan kan miktarmi, damar yapisinin elastikiyetini ve geg¢irilmis kalp
krizleriyle basa ¢ikma oranini artirir. Ayrica kalbin ritmi diizenlenir, damarlarin kan
akisina olan direnci azalir ve kan basinci diiser. Yiiksek kan kolesterol ve trigliserit
diizeyini etkileyerek damar hastaliklar riskini azaltir. Kalbi giiclendirerek kalbe olan

kan akigini arttirir ve kalp krizi gegirme riskini azaltir.

Solunum sistemi iizerine etkileri incelendiginde; egzersizde dolasan kanda oksijen
miktarinin ve pH’in dismesi, karbondioksidin artmasi periferal ve merkezi
kemoresoptorler yolu ile solunum merkezindeki inspiratuvar merkezin uyarilmasi
sonucu solunumun artmasina neden olur, akcigerlerin havalanmasi artar, solunum
kapasitesinde artis meydana gelir, antrenmanla vital kapasitede minimal artis,
rezidiiel hacimde minimal diisiis gozlemlenirken tidal hacimde maksimal egzersiz
disinda degisiklik olmaz, solunum sayis1 antrenmanla submaksimal egzersizde ve
dinlenimde diiserken maksimal egzersizde artar, egzersizde oksijen ihtiyacinin

artmasi hiperventilasyonla sonuglanir (T.C. Saglik Bakanligi, 2018).

Ruhsal ve sosyal saglik iizerine etkileri incelendiginde; egzersiz zamanlar1 bireyin
kendine ayirdigi zaman dilimleridir. Yasama karsi toleransini arttirir ve kendini iyi
hissettirerek mutluluk verir. Fiziksel aktivite viicut agirhgmm korunmasi
konusundaki etkileri nedeniyle bireylerin toplum igindeki konumu agisindan etkilidir.
Saglam kas, kemik ve eklem yapisi lizerine olumlu etkileri nedeniyle viicut
diizglinliigli ve farkindaligimi gelistirerek bedeni ile barisik, 6zgiivenli bireyler
yaratir. Bireyler arasi iletisim becerilerini, olumlu diisiinebilme ve stresle basa
cikabilme yetenegini gelistirir. Ayrica her yastan bireyler i¢in sosyal uyum ve kabul

gorme oranini arttirir (Horne & Tierney 2012).



2.1.2. Egzersiz ve saghk. Diinya Saglik Orgiiti (WHO), ‘‘sagligi sadece
hastaliklardan ve mikroplardan korunma degil, bir biitiin olarak fiziki, ruhi ve sosyal
acidan iyi olma hali’’ olarak agiklamaktadir (WHO, 2018). Zorba ve Saygin (2009)
tarafindan ise ‘yasadigimiz cagda saglik; duygusal, ruhsal, zihinsel (entelektiiel),
toplumsal, mesleki ve fiziksel olarak saglikli olma hali’ olarak tanimlanmaktadir.
Saglik, kaliteli yasamin yapitasidir ve sagligt korumanin temel sarti aktif yasam
bi¢imidir. Zinde olabilme ve hastaliklardan uzak olma her zaman insanoglunun

gayelerinden olmustur (Zorba ve Saygin, 2009).

Teknolojik gelismeler insan hayatin1 kolaylastirmis ve ayn1 zamanda giinliik hareket
yogunlugunu azaltarak hareketsiz bireyler olusturmustur. Modern toplum giinliik
aligverisini dahi bilgisayar basinda gergeklestiren, etkinliklere daha az katilan,
giderek daha az mesafe yiiriiyen hareketsiz yasam problemini dogurmustur. Bununla
birlikte giin icerisinde harcanan enerji miktar1 azalirken, beslenme siklig1 ve miktari
aym kalarak saglig1 olumsuz yonde etkilemeyi basarmistir (Koca, Oztiirk ve Arslan,
2012).

Egzersiz, giinliik hayatta 6nemli bir yeri kaplayarak saglikli bir yasam i¢in yapilmali
ve yasam bi¢imi olmalidir. Pozitif saglik yasamdan tat alma ve hasta olmama algisi
yaratirken, negatif saglik 6liimciil hastalik ve erken 6liim ile ilgilidir (Ozer, 2013).
Sporun saglik agisindan 6nemi daha ¢ok anlasilmakta ve spor yapan insan sayis1 giin
gectikce artmaktadir. Spor etkinlikleri beden yetenekleri (hareket aligkanligi,
sismanlikla miicadele vb.), ruhsal yetenekleri (¢cevreye uyum, yasamdan zevk alma,
yaratici kisilik vb.) ve toplumsal yetenekleri (sorumluluk duygusu, yardimlagsma ve
dayanmisma vb.) gelistirmektedir. Egzersizin kardiyovaskiiler hastalik riskini
azaltmanin yani sira bazi kanser tiirlerini ve kronik agriy1 azaltma gibi faydalar
vardir. Ayn1 zamanda psikolojik durumu ve uyku kalitesini diizeltme, kiloyu azaltma
ve koruma, kas kuvvetini, dayanikliligi, esnekligi ve kemik mineral yogunlugunu

arttirdig1 bilinmektedir (Lee vd., 2012).

Diizenli yapilan egzersiz her yas i¢in kemik sagliginda 6nemli rol oynar. Yaslanma
evresine yaklastikca kemik kaybi osteoporozise neden olabilir ve osteoporoz ile
birlikte kiriklar meydana gelebilmektedir. Yapilan fiziksel egzersiz siiresince kemige
uygulanan mekaniksel kuvvetlerin kemikteki mineral yogunlugunu arttirdigi ve

kemik erimesini 6nledigi varsayilmaktadir. Iyi bir kemik sagligi osteoporozisi ve



bununla iligkili saglik sorunlarin1 da azaltmaktadir. Egzersiz hem fiziksel hem de

psikolojik agidan insan saglig: iizerinde biiylik 6neme sahiptir.

Egzersiz yapmak; diyabet, beyin, kalp, bobrek, goz ve bacaklarda kirk yasin altinda
olusan agir hastaliklarin olusmasin1 6nlemektedir. Egzersiz anormal kan lipit
durumunu diizeltmeye yardimci olur. Viicudumuzda bulunan yag orani saglik ve

zindeligin ispatidir ve bir¢ok hastaligin sinyalini vermektedir (Tamer, 2001).

Egzersizin; sagligin korunmasi, iyilestirilmesi ve yasam kalitesi agisindan sagladigi
faydalar diinyaca kabul edilmis bir gercektir. Bir¢ok iilkede ve Avrupa Konseyine
tiye tilkelerde de hareketliligi arttirmak i¢in 1960’11 yillardan beri yogun bir ¢alisma
stirdliriilmektedir. 1982 Anayasasinin 59°ncu maddesinde “Devlet, her yastaki Tiirk
vatandaslarinin beden ve ruh saglhigim gelistirecek tedbirleri alir. Sporun kiitlelere
yayilmasini tesvik eder” sdylenmektedir (Giindiiz, 2010). Sedanter hayat tarzi, her
yastan insan ig¢in bir¢ok saglik problemini de beraberinde getirmektedir. Saglik
problemlerinden uzak kalmak, viiclidu ding ve gii¢lii kilmak i¢in; saglikli yagam i¢in
spor, yasam boyu spor, fitness, aerobik, jogging, vb. gibi etkinliklere katilim
artirllmalidir (Zorba ve Saygin, 2009). Saglik ve egzersiz ayrilmaz bir biitiindir.
Saglik icin egzersizin temel amact; hareketsiz bir yasantinin neden oldugu organik ve
fiziki bozukluklar1 gidermek, kas dayanikliligini artirarak fiziksel uygunlugu ve

sagligi uzun yillar korumaktir (Biyikli, 2007).

2.1.3. Egzersiz ve kadm. Gegmisten giiniimiize toplumsal kiiltiir yapilarinimn
degisimine bagli olarak kadinlarin da spora olan ilgisinin biiylik oranda arttig1
goriilmektedir. Ozellikle eski bati medeniyetinden giiniimiize kadar ulasmis
bilgilerde, Yunan-Roma devirlerinde yapilan olimpiyat oyunlarina, kadinlarin seyirci

olarak katilmasinin bile yasak oldugu ortaya koyulmustur (Biyikli, 2007).

Diinyada sporun ig¢inde kadimin konumu ve kendisine verilen gorevler
diisiiniildiiglinde, kadinin Once cinsiyet, daha sonra sporcu Ozelligiyle
degerlendirildigi goriilmektedir. Ozellikle 1970'lerde gelismeye baslayan feminist
akim, kadin hareketleri ve medyada spor yapan kadinlara artan ilgiyle birlikte, kadin

ve spor konusuna 6nem verilmeye baslanmistir (Colakoglu ve Karacan, 2006).



Gegmis 30 yilda gergeklesen uluslararasi kadin hareketi kadmnlarin entelektiiel ve
fiziksel olarak gelisiminde Oncli olmus bununla birlikte kadinlarin aile ve ¢alisma
hayatindaki rolleri yeniden belirlenmis, serbest zamana ve maddi olanaga sahip olan
kadinlar spora daha fazla katilim gdostermistir (Martin, Richardson, Weiller &
Jackson, 2004).

Oztiirk (2012) kadmin spora katilimmnin aslinda toplum igindeki pozisyonunu
yansittigii “Spor, kadinin toplumdaki statiisiiniin aynasidir” sozleri ile agiklamistir.
(Koca, Oztiirk ve Arslan, 2012). Kadinlarin iilkemizde toplum tarafindan ev ici alana
tanimlanmasi, sporun kadinlara ve kiz ¢ocuklarina uygun olmadigi goriisii yaygindir
(Koca, 2011). Son yillarda kadimnlar i¢in yapilan yasal diizenlemeler ve yaratilan
firsatlar, kadin hareketinin etkisi, saglik ve fiziksel uygunluk (fitness) hareketlerinin
artmastyla, kadinlarin daha fazla spora katilmasini saglamigtir. Ulkemizde de fiziksel
aktiviteye katilimda ciddi artiglar olmasina ragmen, kadinlarin serbest zaman
etkinligi olarak bu aktivitelere katilimlarini toplumsal agidan ele alan calismalar

heniiz ¢ok yenidir (Bulgu, Aritan ve Asci, 2007).

Kadmlarm ve kiz g¢ocuklarinin spor ve fiziksel aktiviteye katilimlarinin
yetersizliginin sebeplerini bilmek ve anlamak, spor alaninda toplumsal cinsiyet
esitligini saglamak i¢in yardimci olabilecek bir etkendir. Kiz ¢ocuklarinin bazi spor
dallarina kars1 olumsuz tutumlarini sadece bireysel tercihlerde aramak yerine, sosyal
ve kiiltiirel etkiler, ¢evresel kosullar, spor ve fiziksel aktivite programlar ile bir
biitlin olarak degerlendirilmelidir. Toplumsal olarak kurulan kiiltiirel normlar,
kadinlardan ve erkeklerden beklentiler, kiz ¢ocuklarinin, kadinlarin spor ve fiziksel
aktiviteye yonelik ilgi, tutum ve davramslarim olumsuz etkilemektedir (Koca, Oztiirk

ve Arslan, 2012).

Diinyada spor ve fiziksel aktiviteye katilim, cinsiyet esitligi acisindan incelendiginde
erkeklerin Katilimi, kadinlara oranla daha yiiksektir (Cengiz, Ince ve Cigek, 2009).
Fiziksel aktivite diizeyi ve amator-profesyonel sporlarda yapilan arastirmalara
bakildiginda; kadinlarin katilim oranlarinin erkeklere gore daha diisiik oldugu

goriilmiistiir (Ziviani vd., 2008).

Ulkemizde ise kadinlarin cesitli branslarda sporun iginde aktif olarak yer almasi

giderek artmaktadir. Bu da kadinlarin spora olan ilgisinin arttigmin diipediiz
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gostergesidir (Giindiiz, 2010). Kadimnlar son zamanlarda yarigmalara daha fazla
katilmakta, yiiksek skorlar elde etmekte iistelik baz1 spor dallarinda erkeklerden daha
1yl performans gostermektedirler. Son yillarda buna paralel olarak spor ve kadin ile
ilgili fizyolojik, endokrinolojik, psikolojik arastirmalarin sayisi arttik¢a birgok konu
aciga kavusmustur. Kadinlarin ge¢cmiste spora katilmama nedenlerinin fizyolojik bir
nedenden degil de, toplumsal baski ve geleneksel etkenlerden kaynaklandig1 gercegi
nihayet diizeltilmistir. Bu sebeple Avrupa konseyi de, iiye iilkelerdeki kadinlar1 daha
fazla spor yapmalarin1 saglamak igin gerekli biitiin tedbirlerin alinmasi konusunda
Onerilerde bulunmustur. Aymi zamanda Amerika’da 1976'dan 1980'e kadar
yarismalara katilan kiz sayis1 % 26.6 oraninda artmis, Belgika ise 1980 yilinda

‘Kadin spor y1l1’ olarak se¢ilmistir (Tamer, 2001).

Saglik, giizellik ve mutlulugun regetesi kadinlar i¢in yasam boyu yapilan spor ile
miimkiin kilinabilir. Diizenli olarak yapilan ¢esitli egzersizlerle kadinlar, saglik, ideal
beden kiitle indeksi ve kas dayanikliliklarini gelistirebilirler. Ayrica diizenli yapilan
egzersiz, kadinlarda menopoza girme baslangi¢ yasini geciktirir ve menopozun

olumsuz etkilerinin hafifletilmesinde yardimcidir (Florencio & Goncalves, 2011).

2.1.4. Fiziksel uygunluk ozellikleri. Fiziksel uygunluk; kas kuvveti, kas
dayanikliligi, kas giicii, kalp solunum dayanikliligi, siirat, esneklik, ¢eviklik, beden
kiitle indeksi ve denge elementlerini icermektedir. Bu elementler performans ve
saglik acisindan farkli 6neme sahip olduklar1 i¢in performansla iliskili fiziksel
uygunluk ve saglikla iliskili fiziksel uygunluk olarak ayrilmaktadir. Fiziksel
uygunluk, kisinin hayat tarziyla iliskilidir. Kisinin yasam bi¢imi; calisma sartlari,
serbest zamanlarini degerlendirme sekli, gilinliik yiirime mesafesi, beslenme sekli,
yasadig1 cografi bolge fiziksel uygunluk seviyesini etkilemektedir. Diinya Saglik
Orgiitii (WHO) Uzmanlar Komitesine gore fitness’da ‘‘kassal calisma uygun
yeterlilikte’” olmalidir (WHO, 2018).

Fiziksel uygunluk tiim viicut pargalarini temsil ederek, kisinin ¢alisma kapasitesini
ifade eder. Fitness (uygunluk) kavrami saglikla iliskili fiziksel uygunluk testleri ve
saglikla iliskili hastaliklara karsi koruyucu fitness ¢esitli testlerle 6l¢iilebilmektedir
(Zorba ve Saygin, 2009).
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Saglikla iliskili fiziksel uygunluk; kalp solunum uygunlugu, viicut kompozisyonu,
esneklik, kas kuvveti ve dayanikliligini ele alir. Bu 6zellikler, saglik hedefleri ve 6zel
performansa bagli olarak istilinliik saglar. Saglikla iligkili fiziksel uygunluk, kisinin
giinliik aktivitelerde kalp, kan damarlari, akciger ve kas yorgunlugunun minimal
seviyede olmasidir (Ozer, 2013). Koruyucu ve tedavi edici egzersiz programi
uygulamalarinda fiziksel uygunluk 6l¢iimii yaygin olarak kullanilmaktadir. Ciinkii bu
programlardaki temel amag¢ sagligin korunmasi ve tedavi edilmesidir. Bu nedenle
programlarda fiziksel uygunlugun saglik ile iliskili boyutlarinin gelistirilmesi iizerine
durulmalidir. Fiziksel uygunluk testinden elde edilen bilgiler bireyin sagligi ve tibbi
durumu ile birlikte uzman tarafindan bireyin 6zel antrenman programlari igin

kullanilabilir.

Saglikla iliskili fiziksel uygunluk ve beceri ile iliskili fiziksel uygunluk asagida
verilmistir (Zorba ve Saygin, 2009);

Saglik ile iligkili fiziksel uygunluk;

Kardioraspirator dayaniklilik (aerobik)
Nabiz, tansiyon, elektrokardiyografi, akciger volimleri
Kas kuvveti ve dayaniklilig1

Esneklik
Viicut Kompozisyonu

Beceri ile iliskili fiziksel uygunluk;

Kabiliyet

Denge

Giig

Reaksiyon zamant
Hiz

Koordinasyon

Dengeli fiziksel uygunluk; egzersize gosterilen fizyolojik uyum, egzersizde ¢alisan
sistemlere 6zgilidiir. Esneklik antrenmani programi, hareket genisligini arttirmak i¢in
ekleme uygulanir ve bu program kas kuvvetini ya da kalp dolagim sistemi
dayanikliligimi arttirmak i¢in uygun bir program degildir. Bagka bir deyisle, kalp
dolasim sistemi dayanikliligini arttirmak i¢in hazirlanmis bir antrenman programi kas
kiitlesini arttirmak i¢in etkili olmayacaktir. Dengeli fiziksel uygunluk; ideal viicut
agirhginin korunmasi, kuvvet, esneklik ve kalp dolagim sistem dayamikliligi gibi

bilesenlerin seviyesine bagli, hayat tarzindan kaynaklanan kondisyon durumu olarak
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ifade edilir. Bu sebeple bir kisi dengeli bir fiziksel uygunluk olusturabilmek igin
kuvvet, esneklik ve kalp-dolasim sistemi (dayaniklilik) egzersizlerine katilmalidir
(Mazicioglu, 2010).

2.1.4.1. Dayanmikhhik. Kas dayanikliligi, kas grubunun submaksimal agirlig
genisletilmis periyotlar i¢in kullanma becerisidir. Kas kuvveti, kas grubunun tek bir
kasilmada bir dirence karsi gelistirdigi maksimal gii¢c becerisi olarak tanimlanir.
Eklemin dogru formundaki hareket agisinda, kisinin bir kerede kaldirabildigi en
biiyiik agirliga 1 maksimum tekrar denir ve maksimum kas kuvvetini dlger (Heyward

& Gibson, 2014).

2.1.5. Pilates metodunun tarihi. Pilates teknigine adini veren Joseph
Hubertus Pilates 1880 yilinda Almanya’da, Diisseldorf’da diinyaya gelmistir.
Celimsiz bir ¢ocuk olan Pilates kii¢lik yasta astim ve atesli romatizma hastaliklariyla
miicadele etmistir. Kendisini iyilestirmek icin, fiziksel antrenmana yogunlasarak
dalma, kayak, viicut gelistirme, boks ve cimnastik spor branglarini yaparak viicudunu
gelistirmistir. 14 yasinda belirgin ve kusursuz fizigiyle anatomik tablolara poz
vermistir (Latey, 2001). 1912°de hem boksor olarak yarigmak hem de sirk cambazi
ve dedektiflere savunma egitmenligi yapmak igin Ingiltere’ye tasmmustir. 1.Diinya
Savas1 doneminde Lanchester yakinlarinda yabanci diisman denilerek gozaltina
alinmig ve savas siiresince burada tutulmustur. Kampta oldugu siirece siirgiin edilen
kisilere her giin egzersiz yaptirarak kendi teknigini gelistirmis ve tekniklerini
ogretmeye baslamistir. 1918°de Ingiltere’de 6liime sebep olan grip salgininda
Joseph’in kampindakiler etkilenmeyince uyguladigi yontem On plana g¢ikmuistir.
Joseph’in basarisin1 fark eden kamp sorumlusu onu Isle Of Man’deki hastanede
gorevlendirmistir. 30 hastaya her giin kendi yontemiyle olusturdugu egzersizleri
yaptirmistir. O donemler bati1 tibb1 yeni baglamis; morfin ve ameliyattan baska
uygulanacak tedavi sayist ¢ok azdi. Joseph’in egzersiz uyguladigi hastalar kisa
siirede iyilesme belirtileri gostererek birgok kisinin Oliimiine neden olan salgin
hastaligina yakalanmamislardir. 30 hasta ile her giin ¢alisan Joseph’in isi giderek

zorlasmis ve yaralilan iyilestirebilmek i¢in program iiretme arayisina girmistir.
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Kivrak zekasiyla hasta yataklarina yaylar takarak esnekligi ve dayaniklilig1 gelistiren
ilk c¢aligma aleti Cadillac’1 olusturmustur. Hastalar Joe’nun gozleminde kendileri
egzersiz yapmaya baslamiglardir. Kamp sonrasi Almanya’ya geri donen Joseph, Nazi
polis giiciine metodunu Ogretmeye baslamistir. Fakat Nazilerle ¢alismaktan keyif
almayan Joseph, deniz yolculuguyla ABD’ye gitmeye karar vermistir. Dansta ve
dansgilar arasinda ¢ok popiiler bir yer olan New York Sehir Balesi’ne komsu olarak
ilk egzersiz stiidyosunu agarak burada kontroloji adin1 verdigi metodunu uygulamaya

baslamistir (Latey, 2001).

Joseph hayati boyunca hastalarini tedavi etmek igin ugragsmistir Ve en 6nemli basariy1
dans komitesinde ¢alisan Ted Shawn, Ruth St. Denis, George Balanchine ve daha
bir¢ok sakatlik geciren dansgiyi iyilestirerek yaratmistir. Yeni egzersiz aletleri lireten
Joseph, Reformer, Cadillac, Ladder Barrel, Spine Corrector ve daha birgok
miikemmel alet dizayn etmistir. Bu aletleri daha sonra hastalarina uygun olarak
tasarlamistir. Joseph’in tiretmis oldugu aletlerin ¢ogu giiniimiizde de kullanilabilir
vaziyettedir. Joseph, zihin ve beden biitiinliigiinii 6ngéren metodunun insanlar
tizerinde genis bir yelpazede yapilmasini istemis ve bunu basarmigtir (Erpulat, 2018).
Joseph Pilates, aktif yasamin insanlar {izerinde yarattig1 fiziksel ve zihinsel etkilerini
gorebilmis ve pilatesin insanlari iretkenlige yoneltecegine inanmistir. Giinliik
islerimizi daha etkin bir sekilde planlayabilmemiz, bedenlerimizi de ayni verimlilikle

calistirmamiz gerektigini vurgulamustir (Siler, 2009).

1967 yilinda olen J. Pilates’ten sonra, yetistirdigi usta Ogretmenlerinden olan
Romana Kryzanowska ve Moira Stott onun yontemiyle bugiin pilates hareketlerini
devam ettirmektedirler. Simdi diinyada kendini pilates egitmeni veya pilates temelli
egitmen olarak gosteren binlerce uygulayici vardir. 2000 yilinda ticari marka sona
ermis, boylece pilates, yoga veya karate gibi genellesmistir (Siff, 2012). 2001 yilinda
Health & Fitness Association fitness yonetimi (IDEA), pilates egzersizinin son 5
yilda spor salonlarinda en anlamli biiyiimeyi gosteren fitness programlart listesinin

en basinda oldugunu rapor etmistir (Merrithew, Komlodi & Hope, 2008).

Giiniimiizde pilates, geleneksel ve modern pilates olarak uygulanmaktadir.
Geleneksel pilates Joseph Pilates’in metotlaridir. Pilates prensiplerinin daha giiglii,

giivenilir ve etkili olmasi i¢in bu teknige bilimsel gelismeler, tibbi prensipler ve yeni
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egzersiz bilimi eklenerek pilatesin orijinal caligmasmnin yenilenmesi saglanmistir
(Merrithew, Komlodi & Hope, 2008).

2.1.6. Pilates. Pilates hareketlerin degisik diizlemdeki birlesmesinden olusan
fonksiyonel bir egzersiz sistemidir. Viicuda esneklik ve gii¢ kazandirmay1 hedefleyen
Alman asilli Joseph H. Pilates’in soyadini verdigi pilates; viicuttaki her kasi aktif
hale getirerek, esneklik ve denge kazandirip, viicut dayamikliligimi gelistirerek
postiirii sekillendirmektedir. Pilates egzersizleri ilk baslarda rehabilitasyonda, sonraki
zamanlar da ise kaslar1 kuvvetlendirmek amaciyla kullanilmig ve dans-sahne
sanatlar1 topluluklar1 tarafindan benimsenmistir. Pilates koordinasyonu, viicut
esnekligini ve kuvveti arttirdigr gibi kas yaralanmalarindan sonra tedavi amaciyla da
kullanilmaktadir (Selby, 2002). Pilates, giiniimiizde fizik tedavi ve antrenman bilimi
alaninda kendine yer edinmis, omurgay: diizeltip gelistirerek, dayanikli ve saglikli

bir bedene sahip olmak i¢gin uygulanmaktadir (Selby, 2002).

Pilates; Feldenkrais, Aston, Alexander ve Laban teknikleri gibi gozlenen hareketler,
yaratici egzersizler istiine kendi sisteminin temellerini ve giivenli hareket teorileri
gelistirmistir. Teorilerin bazilar1 bugiinkii arastirmalar tarafindan desteklenmese de
genel hareket prensipleri bir¢cok calisma tarafindan desteklenmektedir. Feldenkrais ve
Laban’a benzemeksizin Pilates, kendisinin temellerini attig1 metotlar hakkinda ¢ok
az yazi yazmis, ¢alismalarinin cogu otorite modeli gibi ustadan (6gretmenden)

Ogrenciye gecmistir (Anderson, 2001).

Pilates, kendi viicut agirlig: ile yapilan yer hareketleriyle (matwork) bilinir; ayrica
yardim Ozelligine, yer c¢ekimi merkezini degistirmeye, yaylart ile esneklik
kabiliyetini ve destek temelini degistirmeye izin veren aletli pilates olarak bilinen
yapilandirilmis cimnastik aletleri tasarlanmistir. Bu aletlerin isimleri Reformer,
Cadillac, Chair ve Barrel’dir. Pilates, 500’den fazla hareket g¢esidi belirlemistir.
Ogrencileri, belirli bir diizene bagl olarak viicudu gelistirmek icin hareket listesine
yaklasik 1500 degisik egzersiz serisi eklemislerdir (Siff, 2012).

Pilates egzersizinin bu kadar tercih edilmesinin bir bagka sebebi de yergekimine karsi

degil de bir dirence kars1 ¢alisilmasidir. Ciinkii yer¢ekimi ve yaylarin karsilastirildig
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bir ¢alismada, yercekiminin egzersizdeki hareket agisina sabit bir baski sagladigi
sOylenmigstir. Yaylarin ise, kaslar uzarken artan bir baski sagladigr vurgulanmistir.
Maalesef bu, kasin kisalmasi ve meydana gelen giiciin azalmasiyla dogru orantilidir.
Bu yiizden viicut gelistirme yapanlar, hareket agisi olmayan veya yeterince esnek

olmayan kisa kaslar yapmaktadirlar (Siff, 2012).

Pilates sisteminde, oldukca otomatik olan hareketlerin (modern aerobik ve jogging
gibi) uzatilmasina kars1 ¢ikilarak, motor beceri ve koordinasyonu (¢ok iyi organize
edilmis kuvvet antrenmani gibi) iceren birlesik hareketlerin birka¢ kez tekrarinin
daha az setini kullanmanin 6nemi vurgulanmaktadir. Bunun sebebi de refleks haline
gelen, zorlamadan yapilan sonsuz tekrarlarin yonlendirdigi zihinsel karisikligin
derecesini diisiirmektir. Halbuki usta hareketlerin ¢ok az tekrarla dikkatlice yapilan
setleri, zihin ve viicut antrenmaninin daha iyi dengelenmesini saglamaktadir (Siff,
2012). Hareketin dogru sekline, postiire (durusa), koordinasyona ve zaten gii¢lii olan
kaslarin istiine calismaktansa eklemlerin etrafindaki kaslari tekrar dengelemeye

odaklanmak gerekmektedir (Siff, 2012).

Pilates egzersizlerinin genel programlarini tanimlayan ana prensiplerinden birini
“contrology” diye adlandirmistir. 1934 yilinda yayinladigi kitab1 ““Your Health”de de
ifade ettigi gibi Pilates’e gore contrology viicudun tiim kas hareketlerinin
kontroliiniin farkinda olmaktir (Siff, 2012). Kaslar1 esnetme ve kaslarin
kuvvetlendirilmesi o6zellikle igsel karmm kaslarinin  kuvvetlendirilmesi esasina
dayanarak eklem ve kemikleri 6miir boyu korumayi amacglamaktadir. Pilateste
hareketler tam, akici, kontrollii, nefes odakli bir bigimde uygulanmali ve esneklik,
gii¢, enerji ve beden farkindaligi ile gelismis zihinsel konsantrasyonla yapilmadir
(Siff, 2012). Pilates’e gore bu egzersizler kaslar1 giiclendirip, esneklik ve zarif bedeni
tesvik ederken postiirii de diizeltmektedir. Yanlis duruslart diizeltmek, fiziksel
canlilig1 geri kazanmak, zihni ve ruhu canlandirmak igin onerilmistir. Genel olarak
fitness programlari fiziksel goriinlise yansiyan sonuca odaklidir. Pilates ise daha ¢ok
igsel kaslar1 gelistirmeyi amacglamaktadir (Radikal Hobby Club, 2008). Pilates,
fiziksel uygunlugun mutluluk i¢in gerekli oldugunu, kolaylikla ve zevkle yapilarak

viicuda yararlarimi belirtmistir (Selby, 2002).

Pilates, zihinsel ve bedensel iyi olma durumunu gelistirir. Mat ilizerinde veya

herhangi bir aletle kontrollii olarak yapilan hareketler omurganin dengesini
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saglayarak, esnekligi, koordinasyonu, dayamikliligi gelistirir ve kaslan
kuvvetlendirerek, viicudun daha da giiglenmesine yol agar (Singh & Singh, 2014).
Aym zamanda pilates egzersizlerinin, viicut kompozisyonunu (Rogers & Gibson,
2009), karin bolgesi ve lumbopelvik dengesini (Bernardo, 2007), abdominal kuvveti
merkez postiiriin yani1 sira iist omurga postiiriiniin dengesini (Emery vd, 2010),
noromotor fitness, ozellikle dengeyi (Appell, Perez, Nascimento & Coriolano, 2012;
Cancela, De Oliveira, Rodriguez & Fuentes, 2014) sirt ve hamstring kaslarinin
esnekligini (Mamashli, Mahdavinejad & Gholamali, 2014), viicudun genel
kondisyonunu (Pourvaghar, Bahram, Sharif & Sayyah 2014), core kaslarinin
performanslarin1 (Abramaviciute, Zaicenkoviene & Sujeta, 2013) olumlu yonde

gelistirdigi arastirmacilarca ifade edilmektedir (Bastug, Ceylan ve Kalfa, 2014).

Pilates egzersizlerinin yararlarinin, dolagimi arttirma, kan basincini diisiirme, daha
iyi eklem hareketliligi ve postiirii iyilestirme oldugu bilinmektedir. Pilates rutinleri,
core (merkez) kondisyonu ve kaslart esnetme, kuvvetlendirme {izerine
odaklanmaktadir. Calismalar, bu tip egzersizin kardiyovaskiiler hastaliklara,
norolojik bozukluklara, osteoporoza, artrite, bel agris1 ve sakatliklarina yardim
ettigini  gostermektedir (Merrithew, Komlodi & Hope, 2008). Ayrica kaslarin
hareketi, kondisyon kazanmasi ve rahatlatmasi i¢in hayatin birgok sathasinda
fonksiyonel hareket lireterek ve kontrol ederek sinir sistemini ¢alistirma agisindan

fayda saglamaktadir (Siff, 2012).

Giinlimiizde pilates geleneksel ve modern pilates olarak uygulanmaktadir.
Geleneksel pilates Joseph Pilates’in olusturdugu metotlardir. Pilatesin orijinal hali,
daha faydali, giivenli, koruyucu ve etkili olacag: diisiiniilerek, mekanik prensipler,
anatomik bilgiler ve antrenman bilimi eklenerek gelistirilmistir. Modern pilates kendi

icinde kullanilan ekipmanlar acisindan aletli ve aletsiz pilates olarak ayrilmistir.

2.1.6.1. Aletli pilates (reformer). Reformer, pilatesin mucidi Joseph Pilates
tarafindan icat edilmis ve gelistirilmis bir egzersiz aletidir. Manuel bir alet olan
reformer, kisinin kendi viicut agirhigimi kullanarak belli bir dirence yonelik hareket
etmesini saglamaktadir. Reformer aletinin yani sira yine J.Pilates’in tasarimi olan

Cadillac aleti de pilates uygulamalarinda oldukg¢a yer verilen bir alettir. Farkli
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direnclerde yaylar kullanarak egzersiz yapilan pilates aletleri, insanlarin boyu,
kuvveti, kas ve iskelet yapisi, yasi, egzersiz ge¢misi ve daha pek ¢ok durum goz
Oniine alinarak kisiye 6zel ayarlanabilmektedir. Bu durumda yapilan hareketler i¢in
pek cok ac1 ve varyasyon segenegi dogmakta ve ¢oklu alternatifler sunulmaktadir.
Yapilan aragtirmalar aletli pilates egzersizlerinin, aletsiz pilates egzersizlerine oranla
biraz daha ¢abuk sonug verdigini gostermektedir. Bunun en 6nemli sebebi, reformer
aletinin pilatesin olmazsa olmazi direng hissini yogun bir sekilde kisiye

hissettirmesidir (Pilates, 2004).

2.1.6.2. Aletsiz pilates (matwork). Cimnastik minderi ilizerinde uygulanan
pilates ¢alismalaridir. Yerde yapilan egzersizleri pilatesin temelini olusturarak tam
bir viicut calismasi saglar ve saglam bir iskelet olusturulmasma yardimeci olur
(Isacowitz 2006). Aletsiz pilates, minder iizerinde yapilan ve gesitli cimnastik
ekipmanlart kullanilarak grup halinde uygulanir. Aletsiz pilates grup ¢alismasini,
reformer aletinin iizerinde yapilan hareketlerin mindere uyarlanmis hali olarak
diistintilebilir. Ayn1 kas gruplarin1 yayl sistem olmadan galistirmayr hedefleyen
aletsiz pilates yontemi, oldukga faydali ve tercih edilen bir egzersiz metodudur.
Aletsiz pilates ekipmanlari; biiyiik ve kiiciik egzersiz toplari, lastik bantlar ve pilates
cemberi gibi ekipmanlardir (Pilates, 2004).

Aletli pilates ezgersizleri ve aletsiz pilates egzersizleri arasinda pilatesin temel
prensipleri agisindan ¢ok biiyiik farklar olmasa da, aletsiz pilates yaparken reformer
aletinin bizim i¢in sagladigi diren¢ hissinden biraz yoksun olarak galigilir. Yani
reformer aleti ile yapilan egzersizlerin aletsiz pilates egzersizlerinden en biiytik farki,
kendi viicut agirligimizin farkli agirlikta yaylarla desteklenerek, bahsettigimiz direng

sistemiyle kaslarinizi ¢calistirmasina yonelik olmasidir.

Aletli pilates ve aletsiz pilates egzersizlerinin 6nemli bir farki da aletli pilates
egzersizlerinin genelde 6zel ders olarak uygulanmasidir. Grup dersleri seklinde
uygulanan aletsiz pilates ezgersizlerinden farkli olarak reformer aleti ile gruplar

halinde egzersiz yapilmas1 uygun degildir.
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2.1.7. Viicudun merkez (core) bolgesi ve kaslari. Karin, kalga, bel ve
scapula bolgesine viicudun gii¢ evi (power house) diye bilinmektedir. Core
kondisyonu genellikle gbdvde stabilizasyonu olarak bilinmekte ve dengeyi

gelistirmektedir (Merrithew, Komlodi & Hope, 2008).

Core egzersizler, karin, bel ve kalga hareketlerini kontrol ve stabilize eden kaslarin
antrene edilmesine yonelik egzersizleri iceren c¢alismalardir. Bu kaslarin hepsi,
hareket sirasinda viicudun dengede tutulmasi amaciyla birlikte calisirlar. Hareket
sirasinda olusturulan giiclin bacaktan govdeye ya da gdovdeden bacaga verimli bir
sekilde aktarilmasi koordineli olarak ¢alisan bu kaslarin kuvvetlerinin artirilmasi ile
miimkiindiir. Core antrenman yontemi, agirlik ¢alismast yonteminden uygulanista
farklilik gostermekle beraber, atletik performansin artirilmasi ve rehabilitasyon
stirecinde kuvvetin korunmasi amaglarina yoneliktir. Core antrenman, sadece viicut
agirhgr ile hicbir arag gerektirmeden uygulanabildigi gibi farkli materyallerin
kullanimi ile de olduk¢a zengin alistirma segenegi sunabilmektedir. Suspension
training system (kendi viicut agirhiginizla yergekimine karsi ¢alisma metoduna
dayanan bir sistemdir) pilates topu, elastik bantlar gibi materyallerin core
alistirmalar1 ile birlikte kullanimi, core antrenmaninin hem sabit hem de sabit

olmayan yiizeyde uygulanmasina olanak tanir (Savas, 2013).

Sabit ve sabit olmayan yiizey uygulamalar1 kas gruplarinin farkli oranlarda harekete
katilimina neden olur. Hareketli ylizey iizerinde yapilan core aligtirmalarinda kasin
gerilim siiresi uzun ve hareketin hiz1 diigiiktiir. Dolayisiyla, ayn1 hareketin farkli
yiizeylerdeki uygulamasi ile harekete katilan kaslarim degisik oranlarda kuvvet
tretmesi saglanir. Bu durum, kaslarin sadece bolgesel olarak degil ayn1 zamanda
bacak-kalca-govde kaslar1 gibi birgok bdlgeye ait kaslarin koordineli olarak kuvvet

ortaya koymasini saglamaktadir (Otman, 2012).

Core kaslari, viicudu sabit tutan ve destek olan derin kaslardir. Siklikla bu kaslar,
hareket meydana gelmeden Once devreye girmektedir. Bas rotasyon yapmaya
baslamadan once, omurga hareket i¢in hazirlanirken multifidus ve diger derin core
kaslar1 kasilmaktadir (Pilates, 2004). Diisiik yay yiiklemesinde core bolgesinin en
derin seviyeleri, kasilmanin ¢ok diisiik seviyelerinde kasilir. Core bdolgesini iyi
kullanmaya c¢alisan kisilere, calismaya agirliksiz, dogal pozisyon ve nefes

caligmalariyla baglamak tavsiye edilir (Pilates, 2004).
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Core bolgesi uygulanan giictin eforunun %30’undan daha diisiik seviyelerinde daha
da etkili calismaktadir. Biiylik agirliktaki yaylar takildiginda devreye biiyiik kaslar
girer. Pilates egzersizinin mantiginda, hareketleri core bolgesinin yapabilecegi kadar
tekrar yapmak vardir. Eger core bolgesi hakimiyetini kaybediliyorsa hareketin

yapilmamasi tavsiye edilir. (Pilates, 2004).

Core bolgesinin kaslar1 ise sunlardir:

Transverse abdominus

Rectus abdominus

Internal ve eksternal obliqueler

Gluteus maksimus

Gluteus medius ve minimus

Quadratus lumborum

Erector spinae ve multifidus (Pilates, 2004)

2.1.8. Pilates egzersizinin temel prensipleri. Konsantrasyon; pilatesin en
temel o6gesidir. Ciinkii pilates egzersizleri, hedeflenen viicut bolgelerine mental
olarak konsantre olmayi1 gerektirmektedir. J. Pilates’e gore her egzersizde dogru
hareketlere odaklanma gerekmektedir (Merrithew, 2008). Istenen hedeflere ulasmak,
yapilan her yanlis hareketle dogru orantili olarak azalmaktadir (Karter, 2004). Pilates
hareketlerini etkili bir sekilde yapabilmek i¢in viicudun, hareketine tamamen
odaklanmay1 gerektirmektedir. Hareket ve kaslara odaklanma, bedeni ve zihni
birbirine baglamaktadir (Can, 2006).

Nefes alip verme; pilates egzersizlerinin temel prensiplerinden birisidir. Omurganin
ve eklemlerin sabit ya da hareketli olmasini kolaylastirmaktadir (Bartl, Frisch &
Bartl, 2009). Solunum her harekete eslik etmektedir. Hareketin verimliligini artirmak
icin hareketlerin zor evresinde nefes verilmesi ve kolay evresinde nefes alinmasi
tavsiye edilir. Pilates, kanin oksijenlenmesi ve karbondioksitlerden armmmasinin en
etkili yolunun tam bir nefes alma ve verme ile miimkiin olacagini belirtmistir. Nefes
alip verme merkezin giliclenmesine yardimci olmaktadir. Egzersizin biitlinliigiiniin
korunmasini ve baski dongiisiiniin azalmasimni saglayarak, hareket sirasinda
rahatlamay1 kolaylastirmaktadir. Dogru nefes alma teknikleri, kalp rahatsizliklar1 ve
yiiksek kan basinci gibi ¢esitli saglik sorunlarindan kurtulmaya yardimci olmaktadir

(Korpelainen, Korpelainen, Heikkinen, Vaananen & Kiukaanniemi, 2006).
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Kararlilik; yapilmakta olan hareket yanlis yapiliyor olsa bile durmadan
tamamlanarak, bir sonraki hareketin daha dogru formda ve kararlilikla yapilmasi
tavsiye edilir. Onemli olan hareketin devamliligidir. Ayrica kisi burada kendi

hatalarini kabullenmeyi ve diizeltmeyi 6grenmektedir (Angin, 2012).

Akicilik; hareketlerin belirli bir ritimle yapilmasi, hareketler arasinda keskin bitisler
olmamasi ve hareketler arasi esnek gecisler olmasi tavsiye edilir. (Karter, 2004).
Pilates egzersizleri, duraksamadan, devamliligi saglanarak yapilmalidir. Viicut
kontrolii saglandiginda ve egzersize odaklandiginda biitiin hareketlerin diizglin bir
sekilde yapilmasi saglanacaktir. Ritim olarak normal bir sekilde, ne ¢cok yavas ne de
¢ok hizli bir ritim tutturulmasi tavsiye edilir (Karter, 2004; Muscolino & Cipriani,
2004).

Kontrol; pilates egzersizleri kisiye kendi viicudunu kontrol ederek hareket etmeyi
ogretmektedir (Abanoz, 2011). Ayni zamanda kontrol, biitiin hareketlerin arkasindaki
amag ve diistincedir (Muscolino & Cipriani, 2004). Joseph, hareketleri tasarlarken
¢oklu kas gruplarinin hassas ve odaklanmis bir sekilde ¢alismasina 6nem vermistir.
Egzersiz sirasinda kontrolsiiz hareket etmek sakatliklara yol agabilmektedir. Merkez
kaslar1 harekete gegirmek ve viicut pozisyonunu dengede tutmak, egzersizin tizerinde
kontrollii olunmasini saglayacaktir (Karter, 2004). Pilates, viicut hareketlerini kontrol
etmede diisiincenin 6nemini vurgulamistir. Hareketin kontrollii ve dogru bir sekilde
yapilmasi, onun hangi derece fleksiyon ve ekstansiyonda yapildigindan veya ne

kadar kuvvet uygulandigindan daha 6nemlidir (Can, 2006).

Merkezleme; Joseph Pilates merkezi (core) “gii¢ evi” olarak tanimlamaktadir. Giig
evini dogru kullanmayr 6grenmek postiirii diizeltir, omurgay1 stabilize eder ve
hareketin kalitesini arttirir (Zengin, 2007). Sirt bolgesini korumak, biitiin hareketlere
uygun posizyon saglamak igin kaslarin diizgiin bir sekilde yonlendirilmesi pilatesin
odaklanma noktasidir. Giiglii bir merkez viicudun gii¢ kaynagidir (Arslanoglu, 2008).
Core bolgesini giiclendirme amaclh egzersizler yapilirken belin durusuna dikkat
edilmesi ve bel i¢in uygun olmayan yiiklenmelere izin verilmemesi tavsiye edilir.
Govde, kaslar ile desteklenmelidir. Ciinkii kaslar gdovdenin uygun pozisyonda
stabilizasyonuna katkida bulunmaktadir. Viicudun kaslarla desteklenmesi, nefes
verirken, karmi igeri ¢ekmeye odaklayan kisilerde aktif transversus abdominus

kasilmasi saglayarak miimkiin olmaktadir (Can, 2006).
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Izolasyonun Saglanmasi; egzersizler, sadece o hareketi saglayan kas yapisi ile
gerceklestirilmektedir ve diger kaslarda gevsemenin saglanmasi i¢in herhangi bir
aktivite gerckmemektedir. BOylece izole hareket kaliplart olusturulmaktadir. Bu
izolasyonu saglamak icin ise gorsel imgelemelerden yararlanilmaktadir. izole
hareketi 6grenen kisi bunu yasamina aktararak olaylar1 da birbirinden ayirmayi
ogrenmektedir. Tiim hareketler notral pozisyonda yapilmaktadir. Notral omurga,
posterior pelvik tilt ile anterior pelvik tilt arasindaki orta noktadir. Saglikl1 kisilerde
antagonistik gdvde fleksor ve ekstansorleri notral omurga pozisyonunda aktive
olmaktadir. Ayrica nétral pozisyonda transversus abdominis ve multifidius kaslar
dengeli bir kontraksiyon meydana getirmekte, boylece lumbar omurgada mekanik

stabilite saglanmakta ve omurgaya binen yiik azaltilabilmektedir (Oksiiz, 2012).

Rutin; rutin ilkesi, hareket tekrarlarinin yapilmasini igermektedir. Hareketlerin
otonom hale gelmesi ve egzersiz aliskanliginin olusmasi rutin ilkesi ile miimkiindiir.
Yani herhangi bir disiinsel siirece girmeden kaslarin, hareketi dogru formda
uygulayabilmesi i¢in rutin ¢alismalar1 sarttir. Egzersizleri rutin haline getirmek i¢in
caligmalar, 1 saat siirmelidir. Baslangigta haftada 2 seans iyi, 3 seansin ise
miikemmel olabilecegi soylenmektedir (Brignell, 2010). Egzersizleri 6zgiivenli bir
sekilde yapmak zaman isteyen bir durumdur ve bu ancak rutin ilkesiyle miimkiindiir
(Menezez, 2004).

2.1.8.1. Dogal pozisyon ve nefesin énemi. Hem aletli hem de aletsiz pilates
caligmalarina, once nefes, dogru durusu bulma ve viicudunun farkina varma
egzersizleriyle baglanmalidir. Core bolgesinin tamamen kendisini kasabildigi
pozisyon olarak tanimlanmaktadir ve herkes icin farklidir. Bel ne ¢ok yere yakin, ne
de ¢ok uzakta olmalidir. Burada esas olan pozisyonu sabit tutmak ve egzersiz
boyunca hareket etmesini Onlemektir (Pilates, 2004). Pozisyonun nasil olmasi
gerektigi pelvisin, gogiis kafesinin, scapulanin ve basin durusuna baglidir.

(Isacowitz, 2006).
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2.1.8.2. Pelvisin yerlesimi. Belin zorlanarak yay yapilmasiyla elde
edilmemeli, bel omurlar1 pelvis boyunca uzatilarak yapilmalidir. Nefes alip verirken
ve karin kaslarim1 ayni1 pozisyonda tutarken, bel bolgesindeki omurga
ekstensorlerinde herhangi bir zorlama hissedilmemelidir. Eger kas gerginligi olursa,
baski uygulanan pozisyona dogru pelvis ¢ok az kaldirilmalidir. Karin duvarmin
tutulmas1 ve bel bolgesinin zorlanmamasi, pubisin ayni horizontal diizlemde
olmasindan daha 6nemlidir. Ornegin, genis gluteal kaslar1 olan birisi, pubis kemigini
ayni diizlemde tutmaya c¢alisarak belde gercekten abartilmis bir lordos olusturabilir
(Pilates, 2004). Baski olarak yerlesme, ¢cok az bel fleksiyonuyla ilgilidir.

Sekil 1’de belin yerde yerlesimi gosterilmektedir. Belin normal yayi, oblique
kaslarmin kalganin go6glis kafesini onden tutarak fleksiyon yapmasi boyunca
uzamaktadir. Sirtiistii yatildiginda, pubis kemigi biraz yukarda olmalidir (Pilates,
2004). Pelvis, sakrumun minderden kalkarak kontagmmi kaybetmesine neden
olmayacak sekilde egilmelidir. Beli mindere dogru bastirmak, rectus abdominusu ve
gluteus maksimusu fazla kullanmak gerekli degildir. Bel ve minder arasindaki

kontagin derecesi kisiden kisiye degismektedir (Pilates, 2004).

Sekil 1. Pelvisin yerlesimi

2.1.8.3. Gogiis kafesinin yerlesimi ve nefes alip-verme. Karin duvart gégiis
kafesinin altinda ve karin kaslari, gogiis kafesini ve baglh oldugu omurlar1 ayni
hizada tutmalidir. Genellikle gogiis, sirtiistii yatma pozisyonundan yukart dogru veya
oturma pozisyonundan 6ne dogru gidebilir. Nefes alirken dikkat edilmelidir (Pilates,
2004). Sekil 2’de gogiis kafesinin yanlis, Sekil 3’te ise dogru yerlesimi

gosterilmektedir.
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Sekil 2. Gogiis kafesinin yanlis yerlesimi

Sekil 3. Gogiis kafesinin dogru yerlesimi

Nefes alip verme, pilates egzersizinin en 6nemli etmenlerinden birisidir. Ciinkii nefes
ve core birbiriyle ilgilidir. Nefes, siklikla sonuglari sinirlandirmaktadir. Egzersiz
yapan kisilerden en iyi sonucu elde etmek i¢in uygun nefes alip verme ¢ok dnemlidir
(Pilates, 2004). Pilates egzersizlerinde, diizenlenmis bir nefes alma teknigi,
hareketleri gelistiren ve kolaylastiran bir aractir. Joseph Pilates astim hastasi
oldugundan, dogru nefes alma konusuna odaklanmistir. Her zaman derin ve tam
nefes alimmali; nefes burundan alinip agizdan verilmelidir. Viicudu toksinlerden
arindiracak ve kam temizleyecek sekilde, cigerleri tamamen doldurarak nefes almak
ve tamamen bosaltarak nefes vermek gerektigini savunmaktadir. Genel olarak,

harekete hazirlanirken nefes alinmali, hareket yapilirken nefes verilmelidir (Ungaro,
2006).

2.1.8.4. Scapula hareketi ve stabilizasyonu. Egzersizleri yaparken, gogiis
kafesi lstiinde scapulay1 dengede tutmak, karin kaslarini sikigtirmak kadar dnemlidir.

Goglis kafesine ve omurgaya direkt kemik baglantist olmadigr i¢in ¢ok biiyiik
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hareket edebilme 6zelligine sahiptir. Stabilite hissi daima korunmalidir. Kollar bagin
yukarisina kaldirildiginda, arkada asagi dogru ve V seklinde omurgaya dogru igeri
hafifge kaydigi hissi korunmaya ¢alisiimalidir (Pilates, 2004).

Sekil 4. Scapula hareketi ve stabilizasyonu: Baslangi¢

Sekil 5. Scapula hareketi ve stabilizasyonu: Bitis

2.1.8.5. Basin yerlesimi. Dogal konumda, boyun omurlari kendi durusunu
korumali ve basg, omuzlarin iistiinde sabit olmalidir. Ayni1 pozisyon sirt {istii yere
yatildiginda da korunmalidir. Fleksiyon, ekstansiyon, lateral fleksiyon ve rotasyon

yaparken, boyun omurlari, sirt omurlarinin olusturdugu ¢izgiyi devam ettirmelidir.
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(Pilates, 2004). Sekil 6’da basin yanlis yerlesimi, Sekil 7°de ise basin dogru yerlesimi

gosterilmektedir.

Sekil 7. $l dogru yerlesimi
2.1.9. Aletli ve aletsiz pilates egzersizlerinde kullanilan aletler.

2.1.9.1. Reformer. Hareketli bir tasiyicisi, agirliklari, ipleri olan ve yay
direncine kars1 ¢aligan bir alettir. Reformerin 4 adet yay1 vardir ve her bir yay 11.36
kg. direng ekleme Ozelligine sahiptir. Birgok egzersizin biitiin bir hareket agisiyla
yapilabiliyor olmasi en Onemli O6zelligidir. Sedanter kisilerde veya sporcularda
sakatlanma ve sakatliklarin tedavi edilmesinin yani sira aktif sporcular tarafindan

antrenman programi olarak da kullanilabilir (Siler, 2006;Pilates, 2004).

2.1.9.2. Cember. Yanlarda tutulacak iki aparati olan bir ¢cemberdir. Vuciidun

iist bolgesini ¢alistirmak icgin eller arasinda tutulabilecegi gibi, abdiiktoér tizerinde
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calismanin direncini yogunlagtirmak i¢in kalgalar arasina da yerlestirilebilir. Cember,
egzersizin siddetini arttirmak ve lst-alt viicut direncini yer ¢aligmasina katmak igin
en sik kullanilan alettir. Pilates ¢emberi govde, bel ve ayni zamanda bacaklar i¢in

cesitli egzersizler sunan bir direng halkasidir (Pilates, 2004).

2.1.9.3. Lastik. Hedef kas gruplarinin stabilitesini ve kuvvetini geligtirmek,
kasin zorlanmasini arttirmak ic¢in tasarlanmis ¢esitli degisikliklerde, ek bir direng
saglayarak ¢ember gibi ¢ok kullanilan bir alettir. Hafif — Orta — Yiiksek siddet
direngleri igeren ¢esitleri vardir (Pilates, 2004).

2.1.10. Aletli pilates (reformer) programinda yapilan hareketler. Aletli
pilates grubuna asagidaki hareketler yaptirilmistir:

2.1.10.1. Cift bacak itme (double leg pres) —plantar fleksiyon — paralel.
Sirtiistii reformer’in Uistline yatirilmigtir. Ayaklar birbirine yakin ve paralel, parmak
uclar1 barda itis yaptirllmistir. Hazirlanirken nefes aldirilmis, itis yapilirken nefes

verdirilmistir. Calisan ana kaslar; Quadriceps, gastrocnemius (Pilates, 2004).

2.1.10.2. Cift bacak itme (double leg pres) — dorsifleksiyon — paralel.
Sirtiistii reformer’1n iistiine yatirilmistir. Ayaklar birbirine yakin ve paralel, topuklar
barda itis yaptirilmistir. Hazirlanirken nefes aldirilmis, itis yapilirken nefes

verdirilmistir. Calisan ana kaslar; Quadriceps, tibialis anterior (Pilates, 2004).

2.1.10.3. Parmak ucuna kalkma (calf raise) — paralel. Sirtiistii reformer’in
iistline yatirllmistir. Ayaklar birbirine yakin ve paralel, plantar fleksiyondadir.
Hazirlanirken nefes aldirilmis, itis yapilirken nefes verdirilmistir. nefes alinirken

topuklar barin altina dogru calf gerilecek sekilde dizler biikiilmeden indirilmis, nefes
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verilirken parmak ucunda kalkilarak topuklar eski haline getirilmistir. Calisan ana

kaslar: Quadriceps, gastrocnemius, tibialis anterior (Pilates, 2004).

2.1.10.4. Karin sikistrma (abdominal crunch). Sirtistii reformer’in {istiine
yatirilmistir. Dizler 90 derece biikiilii pozisyonda, kisa ipler ellerde ve kollar tavana
dogru gergin tutulmustur. Hazirlanirken nefes aldirilmis, kollar gogiis kafesinin
yanina gelirken bas kaldirilmig ve nefes verdirilmistir. Calisan ana kaslar: Abdominal

kaslar, latissimus dorsi (Pilates, 2004).

2.1.10.5. Tek bacak tekme (single leg kick) — kol itme (triceps pres). Sirtiistii
reformer’m istiine yatirilmistir. Dizler 90 derece biikiili pozisyonda, kisa ipler
ellerde, dirsekler carriage’in iistiine konulmustur. Hazirlanirken nefes aldirilmis, 6n
kol gogiis kafesinin yanina gelirken sag bacak 45 derece olacak sekilde barin {izerine
dogru uzatilmig ve nefes verdirilmistir. Sag bacak ile yapildiktan sonra sol bacaga

gecilmistir. Calisan ana kaslar: Abdominal kaslar, triceps (Pilates, 2004).

2.1.10.6. Kurbaga (froggie). Sirtiistli reformer’in istiine yatirilmistir. Dizler
90 derece biikiilii ve disa doniik pozisyonda, kisa ipler ellerde, dirsekler disa dogru
biikiilii tutulmustur. Hazirlanirken nefes aldirilmis, kollar gogiis kafesinin yanina
dogru uzatilirken bas kaldirilmistir, bacaklar 45 derece olacak sekilde barin tizerine
dogru kapatilarak uzatilmis ve nefes verdirilmistir. Nefes alirken baslangic

pozisyonuna dondiiriilmiistiir. Calisan ana kaslar: Abdominal kaslar (Pilates, 2004).

2.1.10.7. Koprii (bridge). Sirtiistii reformer’in {istiine yatirilmigtir. Basin
konuldugu yerin tamamen asagida oldugundan emin olunmustur. Ayagin yay
kisimlar1 paralel sekilde barmn istiine konulmustur. Hazirlanirken nefes aldirilmus,
carriage’in hareket etmesine izin vermeden her omur tek tek yukar1 dogru kaldirilmis
ve nefes verdirilmistir. Hazirlanirken nefes aldirilmis, dizler ekstansiyon yaparak

carriage itilmis ve nefes verdirilmistir. Nefes alirken carriage geri getirilmistir. Nefes
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verirken omurlar tek tek asagiya indirilmistir. Calisan ana kaslar: Gluteus maksimus,

hamstring, quadriceps (Pilates, 2004).

2.1.10.8. Ayakta bacak acma (standing abduction). Once bir ayakla,
plakanin stiine basilmis, sonra diger ayakla tasiyicinin yaklasik 12 cm ortasina
cikilmistir. Hazirlanirken nefes aldirilmis, tasiyicinin iistiindeki ayakla tasiyict itilmis

ve nefes verdirilmistir. Calisan ana kas: Gluteus medius ve minimus (Pilates, 2004).

2.1.10.9. Bacakla daire ¢izme (leg circle). Sirtiistii reformer’in istiine
yatirilmistir. Uzun ip ayaklara takilmistir. Kalga, dizler ve ayak bilekleri ayn1 hizada
olacak sekilde bacaklar tavana dogru uzatilmis ve ayaklar disar1 dogru ¢evrilmistir.
Hazirlanirken nefes aldirilmis, ayaklar barin iizerine dogru biraz asagiya indirilmistir.
Sonra disariya dogru daire gizilerek, baslangi¢ pozisyonuna dondiiriilmiis ve nefes
verdirilmistir. Bitirildikten sonra aynist tersten yaptirilmistir. Calisan kaslar:
Iliopsoas, quadriceps, gluteal kaslar, hamstring, addiiktorler, sartorius,

gastrocnemius, soleus (Pilates, 2004).

2.1.10.10. Kurbaga daire (froggie circle). Sirtiisti reformer’in {istiine
yatirilmistir. Uzun ip ayaklara takilmistir. Kalga, dizler ve ayak bilekleri ayn1 hizada
olacak sekilde bacaklar tavana dogru uzatilmis ve ayaklar disar1 dogru ¢evrilmistir.
Sakrum’u carriage’tan kaldirmadan dizler biikiilmiistir. Hazirlanirken nefes
aldirilmig, topuklar birbirinden ayrilmadan ayaklar barin lizerine dogru 45 derece
olacak sekilde itilmis ve nefes verdirilmistir. Baslangi¢ pozisyonuna donerken nefes
aldirnlmigtir. Calisan kaslar: Addiiktorler, iliopsoas, quadriceps, hamstring,

gastrocnemius, gluteus maksimus, sartorius (Pilates, 2004).

2.1.10.11. Swurt sikisgtirma (rhomboid squeeze). Kutu tasiyicinin {istiine
uzunlamasina yerlestirilmistir. St bara doniik sekilde kutunun {izerine

oturtulmustur. Kisa iplerden ¢apraz, avu¢ ici yere bakacak sekilde tutulmustur.
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Omuz, dirsek ve el bilegi ayn1 hizaya getirilmistir. Hazirlanirken nefes aldirilmas,
scapula sikistirilarak dirsekler horizontal planda biikiilerek arkaya dogru ¢ekilmis ve
nefes verdirilmistir. Baslangi¢ pozisyonuna donerken nefes aldirilmistir. Calisan ana

kas: Rhomboid (Pilates, 2004).

2.1.10.12. Kol biikme (biceps curl). Kutu tasiyicinin {istiine uzunlamasina
yerlestirilmistir. Sirt bara doniik sekilde kutunun iizerine oturtulmustur. Avug igi
yukar1 bakacak sekilde kisa iplerden tutulmustur. Dirsekler ve el bilekleri gergin,
omuz hizasina getirilmistir. Hazirlanirken nefes aldirilms, el bilekleri omuza dogru
getirilerek dirsekler biikiilmiis ve nefes verdirilmistir. Baslangi¢ pozisyonuna

donerken nefes aldirilmistir. Calisan ana kas: Biceps (Pilates, 2004).

2.1.10.13. Kol ag¢ma (triceps extension). Kutu tasiyicinin {istiine
uzunlamasina yerlestirilmistir. Sirt bara doniikk sekilde kutunun {izerine
oturtulmustur. Avug i¢i arkaya bakacak sekilde kisa iplerden tutulmustur. Kollar
kutunun yanlarinda, dirsekler biikiilii hale getirilmistir. Hazirlanirken nefes
aldirllmis, kalgayr biraz gegecek sekilde kollar arkaya dogru gerilmis ve nefes
verdirilmistir. Baslangi¢ pozisyonuna donerken nefes aldirilmistir. Calisan ana kas:

Triceps (Pilates, 2004).

2.1.10.14. Oturarak kiirek ¢ekme (seated row). Kutu tasiyicinin {istiine
uzunlamasina konmustur. Sirt bara doniik sekilde kutunun {izerine oturulmustur.
Avug i¢i birbirine bakacak sekilde kisa iplerden tutulmustur. Dirsekler ve el bilekleri
gergin, omuz hizasina getirilmistir. Hazirlanirken nefes aldirilmis, kiirek ¢ekiyormus
gibi dirsekler arkaya dogru biikiilerek gogiis kafesinin yanina getirilmis ve nefes
verdirilmistir. Baslangi¢ pozisyonuna donerken nefes aldirilmistir. Calisan ana kas:

Latissimus dorsi (Pilates, 2004).
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2.1.10.15. Gogiis ¢calisma (chest fly). Kutu tasiyicinin istline kisa sekilde
yerlestirilmistir. Yiiz bara doniik sekilde kutunun iizerine oturtulmustur. Avug ici
karstya bakacak sekilde kisa iplerden tutulmustur. Dirsekler biikiik ve kollar yanda,
omuz hizasina getirilmistir. Hazirlanirken nefes aldirilmis, kollara horizontal planda
addiiksiyon yaptirilmis ve nefes verdirilmistir. Baslangi¢c pozisyonuna donerken

nefes aldirilmistir. Calisan ana kas: Pectoralis major (Pilates, 2004).

2.1.10.16. Hediye (the gift). Kutu tasiyicinin istiine kisa sekilde
yerlestirilmistir. Yiiz bara doniik sekilde kutunun iizerine oturtulmustur. Avug igi
yukariya bakacak sekilde kisa iplerden tutulmustur. Kollar kiirek ¢ekme
pozisyonunda viicudun yaninda, dirsekler biikiik hale getirilmistir. Hazirlanirken
nefes aldirilmig, kollar omuz hizasina kadar yukariya kaldirilmis ve nefes
verdirilmistir. Caligsan kas: Anterior deltoid (Pilates, 2004).

2.1.10.17. Yarum kugu (the half swan). Kutu tagtyicinin {istiine uzunlamasina
yerlestirilmistir. Ayaklar bar tarafinda olacak ve sternum kutunun kenarma gelecek
sekilde yiiziistii yatirilmistir. Ayaklar kalga genisliginden biraz daha fazla, disa
dontik sekilde agilmis ve parmak uclari hafifce gerilmistir. Kollar 6nde gergin olacak
sekilde kisa iplerden tutulmustur. Hazirlanirken nefes aldirilmis, kollar biikiilmeden
kalcanin hizasina getirilirken sternum sadece biraz yukariya kaldirilmis ve nefes

verdirilmistir. Calisan ana kaslar: Latissimus dorsi, erector spinae (Pilates, 2004).

2.1.10.18. Omuz itme (shoulder pres). Kutu tasiyicinin iistiine uzunlamasina
yerlestirilmistir. Sternum kutunun kenarina gelecek sekilde yliziistii yatirilmistir.
Ayaklar kalga genisliginden biraz daha fazla, disa doniik sekilde agilmig ve parmak
uclan hafifce gerilmistir. Eller bar genisliginde agilarak, dirsekler omuz hizasinda
biikiilii bardan tutulmustur. Baslarken nefes aldirilmis, tasiyiciyr iterken nefes

verdirilmistir. Calisan ana kaslar: Deltoid, triceps (Pilates, 2004).
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2.1.10.19. Hamle (lunge) (stretch). Reformer’in yaninda ayakta durduruldu.
Eller bara yerlestirildi. Reformer’a yakin olan ayak omuz dayanilan yere, diger
ayaksa reformer’in bittigi yere, diz de tasiyici lizerine yerlestirilmistir. Hazirlanirken
nefes aldirilmis, tasiyiciyr iterken nefes verdirilmistir. Baslangi¢ pozisyonuna

donerken nefes aldirilmistir. Gerilen ana kaslar: lliopsoas, gaudriceps (Pilates, 2004).

2.1.10.20. Fil (the elephant) (stretch). Eller bar genisliginde acilarak
tutulmustur. Ayaklarin her biri omuz dayanan yere diiz bir sekilde yerlestirilmistir.
Kulaklar {ist kolla ayni hizada olacak hale getirilmistir. Hazirlanirken nefes
aldirilmistir, tagiyici biraz geriye itilirken nefes verdirilmistir. Baglangi¢ pozisyonuna

donerken nefes aldirilmustir. Gerilen ana kaslar: Hamstring, calf (Pilates, 2004).

2.1.11. Aletsiz pilates (matwork) programinda yapilan hareketler. Aletsiz

calisma grubuna asagidaki hareketler yaptirilmistir:

2.1.11.1. Koprii (bridge). Sirtiisti minderin istiine yatirilmistir. Dizler
bukiilii, ayaklar kalca genisliginde acgik ve ayak tabanlar1 yere basar duruma
getirilmistir. Kollar viicudun yaninda yerde, scapula sabitlenmistir. Kal¢ca ve omurga
dogal pozisyona getirilmistir. Hazirlanirken nefes aldirilmis, 6nce posterior pelvic tilt
yaptirilarak, her omur tek tek yukar1 dogru kaldirilmis ve nefes verdirilmistir. Nefes
verirken omurlar tek tek asagiya indirilmistir. Calisan ana kaslar: Gluteus maksimus,

hamstring, abdominal kaslar, erector spinae (Pilates, 2004).

2.1.11.2. Tirbuson (corkscrew). Sirtiistii minderin istiine yatirilmistir. Dizler
gergin pozisyonda, bacaklar tavana dogru uzatilmistir. Kollar viicudun yaninda
yerde, scapula sabitlenmistir. Kalga ve omurga dogal pozisyona getirilmistir.
Hazirlanirken nefes aldirilmis, bacaklarla kii¢iik bir daire ¢izilmis ve nefes
verdirilmistir. Sag taraftan sonra aynisi sol tarafa da yaptirilmistir. Calisan ana

kaslar: Transvers ve rectus abdominis, internal ve external oblique (Pilates, 2004).
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2.1.11.3. % Yuwvarlanma (roll-up). Sirtiisti minderin stiine yatirilmistr.
Dizler biikiilii, ayaklar kal¢a genisliginde agik ve ayak tabanlar1 yere basar duruma
getirilmistir. Kollar gergin tutulmustur. Kalga ve omurga dogal pozisyona
getirilmistir. Hazirlanirken nefes aldirilmis, kollar gogilis kafesinin yanina gelirken
bas kaldirilmis ve nefes verdirilmistir. Baslangi¢ pozisyonuna dondiiriilirken nefes

aldirilmistir. Calisan ana kaslar: Abdominal kaslar, latissimus dorsi (Pilates, 2004).

2.1.11.4. Kuyruk sallama (tail wag). Sirtiistii minderin istiine yatirilmistir.
Dizler 90 derece biikiilii pozisyonda, kollar viicudun yaninda yerde, scapula
sabitlenmigtir. Kalca ve omurga dogal pozisyona getirilmistir. Hazirlanirken nefes
aldirilmis, kalga yerde olacak sekilde bacaklar sag tarafa dogru dondiiriilmiis ve
nefes verdirilmistir. Sag taraftan sonra aynisi sol tarafa da yaptirilmistir. Calisan ana

kaslar: Transvers ve rectus abdominis, internal ve external oblique (Pilates, 2004).

2.1.11.5. Parmak wucu degdirme (toe tap). Sirtiisti minderin {stiine
yatirilmigtir. Lastik ayak bileklerine takilmigtir. Dizler 90 derece biikiilii pozisyonda,
kollar viicudun yaninda yerde, scapula sabitlenmistir. Kal¢ca ve omurga dogal
pozisyona getirilmistir. Hazirlanirken nefes aldirilmis, sag bacak biikiilii bir sekilde
mindere dogru indirilmis ve nefes verdirilmistir. Nefes alirken baslangig
pozisyonuna dondirilmistiir. Sag bacakla yaptirildiktan sonra sol bacakla aynisi
tekrarlanmistir. Calisan ana kaslar: Abdominal Kkaslar, quadriceps, iliopsoas,

hamstring, gluteus maksimus (Pilates, 2004).

2.1.11.6. Kurbaga ve kelebek (froggie ve butterfly). Sirtiistii minderin {istiine
yatirtlmistir. Dizler 90 derece biikiilmiis ve ayak bileklerinin arasinda ¢ember
koyulmustur. Eller basin altina alinmistir. Kalga ve omurga dogal pozisyona
getirilmistir. Hazirlanirken nefes aldirilmig, nefes verilirken, bas kaldirilmistir.
Bacaklar 90 derece olacak sekilde yukartya dogru uzatilmis ve ¢ember
sikistirtlmistir. Nefes alinirken baglangic pozisyonuna dondiiriilmiistiir. Calisan ana

kaslar: Abdominal ve addiiktor kaslar (Pilates, 2004).
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2.1.11.7. Omurga déndiirme (spine twist). Lastigin bir ucuna bagdas kurarak
oturtulmustur. Diger ucu ¢emberin yastigina takilmigtir. Cemberin diger yastigi
gbogsiin altina konmus ve ellerle ¢gember kavranmistir. Kalga, omurga ve scapula
dogal pozisyona getirilmistir. Hazirlanirken nefes aldirilmis, omurgaya rotasyon
yaptirilmis  ve nefes verdirilmistir. Nefes alirken baslangic  pozisyonuna
dondiiriilmiistiir. Sag tarafa yapildiktan sonra sol tarafa gecilmistir. Calisan ana

kaslar: Internal ve external oblique (Pilates, 2004).

2.1.11.8. Yana bacak kaldirma (side leg lift). Minderin iistiine yan yatirilmis
ve ayak bileklerine lastik takilmistir. Kollarin biri basin altinda, digeri dengeyi
saglamak {izere yere yerlestirilmistir. Kalca ve omurga dogal pozisyona getirilmistir.
Hazirlanirken nefes aldirilmis, iistteki bacak diiz bir sekilde yukari kaldirilmis ve
nefes verdirilmistir. Nefes alirken baslangi¢ pozisyonuna dondiriilmiistiir. Calisan

ana kaslar: Gluteus medius ve minimus (Pilates, 2004).

2.1.11.9. Bacaklart ayr1 ayr kaldirma (staggered legs). Minderin {istiine yan
yatirtlmigtir. Kollarin biri basin altinda, digeri dengeyi saglamak iizere yere
yerlestirilmistir. Kalca ve omurga dogal pozisyona getirilmistir. Nefes alinirken
uistteki bacaga abdiiksiyon yaptirilmistir. Nefes verilirken alttaki bacaga addiiksiyon
yaptirilmis ve iistteki bacagin yanina getirilmistir. Nefes alinirken her iki bacak da
ayni anda yere indirilmis ve baslangi¢c pozisyonuna dondiiriilmiistiir. Calisan ana

kaslar: Gluteus medius ve minimus, addiiktor kaslar (Pilates, 2004).

2.1.11.10. Yan tekme (side kick). Minderin iistiine yan yatirilmistir. ve iistteki
bacak biraz yukar1 kaldirilmistir. Kalca ve omurga dogal pozisyona getirilmistir.
Hazirlanirken nefes aldirilmis, bacak diiz ve yere paralel olarak 6ne dogru getirilmis
ve nefes verdirilmistir. Nefes alirken baslangi¢ pozisyonuna dondiiriilmiistiir. Calisan

kaslar: Gluteal kaslar, iliopsoas, quadriceps, hamstring (Pilates, 2004).
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2.1.11.11. Kol biikme (biceps curl). Bacaklar gergin ve kalga genisliginde
acik bir sekilde minderin {lizerine oturtulmustur. Lastik ayaklarin altindan gegirilmis
ve avug i¢i yukar1 bakacak sekilde lastigin uglarindan tutulmustur. Omurga C
pozisyonunda bel yere degmeyecek sekilde arkaya dogru yatirilmistir. Scapula
sabitlenmig, dirsekler ve el bilekleri gergin, omuz hizasina getirilmistir.
Hazirlanirken nefes aldirilmis, el bilekleri omuza dogru getirilerek dirsekler
biikiilmiis ve nefes verdirilmistir. Baslangic pozisyonuna donerken nefes

aldirilmustir. Calisan ana kaslar: Abdominal kaslar, biceps (Pilates, 2004).

2.1.11.12. Kol a¢ma (triceps extension). Bagdas kurarak minderin iizerine
oturtulmugstur. Bir kol asagidan, diger kol yukaridan lastigin uclarin1 arkadan
tutturulmustur. Kalca ve omurga dogal pozisyona getirilmistir. Hazirlanirken nefes
aldirilmig, alttaki kol sabit olacak sekilde iistteki kola ekstansiyon yaptirilmis ve
nefes verdirilmistir. Baslangi¢ pozisyonuna donerken nefes aldirilmistir. Calisan ana

kas: Triceps (Pilates, 2004).

2.1.11.13. Oturarak kiirek ¢ekme (seated row). Bacaklar gergin ve kalga
genisliginde acik bir sekilde minderin {izerine oturtulmustur. Lastik ayaklarin
altindan gecirilmis ve avug i¢i birbirine bakacak sekilde lastigin uclarindan ¢apraz
tutulmustur. Dirsekler ve el bilekleri gergin, omuz hizasina getirilmistir.
Hazirlanirken nefes aldirilmig, dirsekler arkaya dogru biikiilerek gogiis kafesinin
yanina getirilmis ve nefes verdirilmistir. Baslangi¢ pozisyonuna donerken nefes

aldirilmigtir. Calisan ana kas: Latissimus dorsi (Pilates, 2004).

2.1.11.14. Yiiziistii yatarak topuk sitkistirma (heel squeeze prone). Yiizisti
minderin {istiine yatirilmistir. Bacaklar kalca genisliginden biraz daha agik, dizler
biikiilii 90 derecede, ¢ember ayak bileklerinin arasina yerlestirilmistir. Eller alnin
altina alinmistir. Kalga ve omurga dogal pozisyona getirilmistir. Hazirlanirken nefes

aldirilmig, c¢ember sikigtirilirken nefes verdirilmistir. Nefes alirken baglangic
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pozisyonuna dondirilmistir. Calisan ana kaslar: Hamstring, gluteus maksimus,
lateral rotatorlar (Pilates, 2004).

2.1.11.15. Yiiziistii yatarak kalca calisma (prone hip extension). Eller alinda
yiizlistli minderin istiine yatirilmistir. Bacaklar kalga genisliginde agik, kalca ve
omurga dogal pozisyona getirilmistir. Hazirlanirken nefes aldirilmis, tek bacak diiz
bir sekilde yukari kaldirilmig ve nefes verdirilmistir. Nefes alirken baslangig
pozisyonuna dondiiriilmiistiir. Bir bacakla yapildiktan sonra diger bacaga gegilmistir.

Calisan ana kas: Gluteus maksimus (Pilates, 2004).

2.1.11.16. Yiziistii yatarak bel ¢calisma (prone back extension). Minderin
iistiine yiiziistii yatirilmistir. Bacaklarin arasi kalca genisliginde agilmistir. Eller avug
ici yere bakacak ve dirsekler 90 derece olacak sekilde yere yerlestirilmistir.
Hazirlanirken nefes aldirilmis, scapula sikistirilarak dirsekler ve biraz gévde yerden
yukart dogru kaldirilmig ve nefes verdirilmistir. Nefes alirken kollar basin iistiine
dogru uzatilmistir. Kollar tekrar yana asagi dogru cekilirken nefes verdirilmistir.
Nefes alinirken baslangic pozisyonuna dondiiriilmiistiir. Calisan ana kaslar: Erector

spinae, multifidus, rhomboid, latismus dorsi (Pilates, 2004).

2.1.11.17. Kedi gerinmesi (cat stretch). Eller omzun altinda, dizler kalganin
altinda olacak sekilde dort ayak pozisyonunda durdurulmustur. Bacaklar kalca
genisliginde agik, kalga ve scapula dogal pozisyona getirilmistir. Hazirlanirken nefes
aldirilmig, kuyruk sokumundan basa dogru omurgaya fleksiyon yaptirilmis ve nefes
verdirilmistir. Nefes alinirken ayni pozisyonda beklenmistir. Nefes verilirken
omurgaya c¢ok az ekstansiyon yaptirtlmistir. Calisan ana kaslar: Abdominal kaslar,

erector spinae (Pilates, 2004).

2.1.11.18. Yana egilmeye hazirlik (side bend prep). Tek kalga iistiine dizler
biikiilii oturtulmustur. Ustteki ayak disa déniik sekilde tabani yere yerlestirilmistir.
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Alttaki bacak istteki topugun arkasinda yerde, tek kol kalca hizasinda gergin bir
sekilde viicudu desteklenmistir. Kalgca ve omurga dogal pozisyona getirilmistir.
Nefes alirken, govde yana fleksiyon yaptirilmis ve kalga yukari dogru kaldirilmistir.
Nefes verilirken baslangi¢ pozisyonuna dondiiriilmistiir. Calisan ana kaslar: Internal

ve external oblique, gluteus medius (Pilates, 2004).

2.1.11.19. Omurga esnetme (spine stretch). Bacaklar kalga genisliginden
biraz daha agik ve diiz bir sekilde minderin istiine oturtulmustur. Ayaklar
dorsifleksiyonda, Kal¢a ve omurga dogal pozisyona getirilmistir. Hazirlanirken nefes
aldirilmistir, omurga fleksiyon hale getirilerek olabildigi kadar uzaga uzandirilmis ve

nefes verdirilmistir. Baslangi¢ pozisyonuna donerken nefes aldirilmistir. Calisan ana

kaslar: Abdominal kaslar (Pilates, 2004).

2.1.11.20. Top gibi yuvarlanma (rolling like a ball). Ayaklar mindere
degmeden bacaklar biikiilii pozisyonda, oturarak dengede kalmaya galigtirilmistir.
Omurga C pozisyonuna getirilmistir. Kollar bacaklarin etrafin1 saracak sekilde, nefes
alinirken omuzlara kadar arkaya dogru yuvarlandirilmistir. Nefes verilirken tekrar
baslangi¢ pozisyonuna dondiriilmiistiir. Calisan ana kaslar: Abdominal kaslar
(Pilates, 2004).

2.2. llgili Aragtirmalar
Calismamiza benzer cesitli arastirmalar yapilmistir. Bu arastirmalardan bazilar

sunlardir:

Altintag (2006) tarafindan yapilan ¢alismada, aletli (reformer) ve aletsiz (mat work)
yapilan pilates egzersizlerinin fiziksel uygunluk iizerine etkisi aragtirilmistir.
Deneklerden egzersiz dncesinde ve sonrasinda fiziksel uygunluk ol¢timleri alinmustir.
Pilates calismalarina katilan kisilerin ortalama bel-kalca oranlarinda azalma ve karin
kas1 dayanikliliklarinda artma tespit edilmistir. Yer hareketleri ve reformer

gruplarina katilan kadinlarin bel ve kalga ¢evre ol¢limlerinde, bel/kal¢a oranlarinda
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azalma, bacak ve gogiis kasi i¢in maksimal kuvvetlerinde, bacak, gogiis ve karin kasi

dayanikliliklarinda artma saptanmistir (Altintag, 2006).

Giiltekin ve Irez (2016), gen¢ kadinlarda aero-pilates egzersizinin bazi fiziksel
uygunluk parametreleri {izerine etkilerini incelemek amaciyla Yyaptiklar
caligmalarinda katilimcilara 12 hafta boyunca, haftada 2 giin, 60 dakikalik aerobik-
step ve pilates egzersizleri birlikte uygulatilmig ve calisma sonunda bel g¢evresi
Olctimlerinde anlamli azalma ve kas dayanikliliklarinda artig tespit etmislerdir

(Giiltekin ve Irez, 2016).

Demir (2013) calismasinda 8 haftalik pilates ¢aligmalarinin sonunda yas ortalamasi
42.00+6.66 yil olan toplam 20 sedanter kadin katilimcinin viicut agirliklar: ve viicut
yag oranlarinda 6nemli diizeyde azalmalarin meydana geldigi bulmustur. Bunun
yaninda katilimeilarin bel, karin, kalga, deri alti yag degerlerinde 6nemli diizeyde
azalmalarin meydana geldigi tespit edilmistir. Sonu¢ olarak 8 haftalik pilates
egzersizlerinin, orta yas kadinlarda bel ¢evresini ve karin kasi dayanikliliklarini

olumlu y6nde etkiledigi ortaya ¢ikmistir (Demir, 2013).

Fenkci ve ark. (2006)’nin yapmis oldugu 12 haftalik ¢aligmada, obez kadinlara
aerobik egzersizler yaptirilmig, bel cevresi ve viicut agirliginda azalma oldugu
belirtilmistir. (Fenkci, Sarsan, Rota ve Ardic, 2006). Baska bir ¢alismada orta yas
obez kadinlara 12 hafta siiresince haftada 3 giin 30 dakika aerobik egzersizler
yaptirilmig. Calisma sonunda deneklerin viicut agirligi ve bel cevresi degerlerinde
diistis gortlmiistiir (Colakoglu ve Karacan, 2006). S6z konusu ¢aligsmalar ile yapmis

oldugumuz calisma sonuglar1 benzerlik gostermektedir.
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BOLUM 111

YONTEM

3.1. Arastirmanin Modeli

Ulkemizde son dénemlerde yogun bir sekilde tercih edilmeye baslanan aletli ve
aletsiz uygulanan pilates egzersizleri, hareketsiz yasama bagli olarak gelisen
rahatsizliklart 6nleme de en etkili yontemlerden biridir. Arastirmada 2 c¢alisma 1
kontrol gruplu model kullanilmigtir. 1. grup aletli pilates egzersizleri yaparken, 2.
grup aletsiz pilates egzersizlerini uygulamistir. 3. grup kontrol grubu giinliikk
hayatlarina devam etmislerdir. Calisma gruplari; 8 hafta boyunca haftada 3 kez
ortalama 60 dakika boyunca aletli ve aletsiz pilates egzersizleri yapan 15’er goniillii
30 yas iistii kadindan olusturulmustur. Diizenli spor gegmisi olmayan, sedanter ancak
saglikli, eriskin popiilasyondan rastgele secilen 15 goniillii kadin katilime1 kontrol
grubu olarak calismaya dahil edilmistir. Calisma siiresince farkli bir egzersiz
programina katilmamalar1 konusunda uyarilmistir. Tiim bu uygulamalar siiresince

kontrol grubu giinliik hayatlarina devam etmistir.

3.2. Calisma Grubu

Calisma gruplarina uygulanan aletli ve aletsiz pilates egzersizleri 8 hafta ve haftada 3
giin ortalama 60 dakika siirmiistir. Egzersizler uygulanirken, hareketler arasi
gecislerde akicilik saglanarak abdominal bolge kas grubuna, uluslararasi gecerlilige
sahip kitaplar1 ve sertifika verme yetkisine sahip olan Moira Stott tarafindan
tanimlanan aletli ve aletsiz pilates hareketleri yaptirilmistir. Her bir hareket 1 defa,

12 tekrar, 3 set ve aralarda 1 dakikalik dinlenme siiresi olacak sekilde uygulanmustir.

Arastirmaya katilan kadinlara yapilacak calismalar ve testlerle ilgili bilgi verilerek,

kisilerden calismaya katilacaklarina dair goniilli katilim formu imzalattirilmistir
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(Ek 1). Biitiin o6l¢iimler arastirmaci tarafindan almmistir.  Arastirmacinin

uygulamalarda gérmiis oldugu aksakliklari yapilandirmasi ile yiiriitiilmiistiir.

Egzersizlerden once ve sonra isinma-soguma amaciyla aletli ve aletsiz pilates

calisma gruplarina streching hareketleri yaptirilmistir.

3.3. Veri Toplama Araclari

Katilimcilara goniillii katilim formu doldurtularak, bel g¢evresi 6lgtimii ve mekik
cekme testi (dayaniklilik 6lgtimil) uygulanmistir. Egzersiz programina baglamadan
once deney ve kontrol gruplarinin 6n test dlgtimleri (bel ¢evresi 6lgtimii ve mekik

cekme testi) alinmis ve aralarinda fark olup olmadigina bakilmistir.

Egzersiz programi tamamlandiktan sonra (8 hafta), on testte dlgiilen parametreler son
test dlglimleri i¢in yinelenmis, daha sonra gruplarin kendi iclerinde 6n test ve son test

degerleri karsilastirilmistir.

3.3.1. Bel cevresi ol¢iimii. Katilimcilarin bel gevresi, ayakta, karn1 gevsek
pozisyonda, kollar yanda sarkitilmis, ayaklar bitisik sekilde belin en dar kismindan
dl¢iilmiis ve cm olarak kaydedilmistir. Olgiimler SECA marka bel dlger serit metre
ile yapilmustir (Ozer, 2013).

3.3.2. Mekik ¢ekme testi (dayamkhhk 6l¢iimii). Karin kasinin
dayanikliligin1 6lgmek igin, mekik ¢ekme testi kullanilmistir. Bu test igin bacaklar
dizden 90 derece biikiiliir ve parmaklar bir par¢a yapiskanl banda degecek sekilde,
kisi, kollar1 yanda mindere sirt iistii yatar. Ik yapiskanli bandin 8 cm ( 45 yas ve iistii
bireyler i¢in) veya 12 cm. (45 yastan daha geng bireyler i¢in) ilerisine ikinci bir bant
yapistirilir. Kisi ayaklarindan tutularak, el parmak uglar ikinci banda degene kadar
govdesini biiker. Yetmis bes tekrara kadar art arda yapilan mekik ¢ekme testi sayisi,
mekik c¢ekme testi skoru olarak yazilir. Alternatif olarak, kisinin 1 dakikada

yapabildigi kadar mekik ¢ekme testi sayis1 bulunabilir. (Heyward & Gibson, 2014).
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Dinlenme
Hareketler 'Iéeakrar SSet Siiresi
yis1 ayisi (dk)
1  Cift Bacak itme (Double Leg Pres) —Plantar Fleksiyon — Paralel 12 3 1
2 Cift Bacak itme (Double Leg Pres) — Dorsifleksiyon — Paralel 12 3 1
3 Parmak Ucuna Kalkma (Calf Raise) — Paralel 12 3 1
4 Karin Sikigtirma (Abdominal Crunch) 12 3 1
5  Tek Bacak Tekme (Single Leg Kick) — Kol Itme (Triceps Pres) 12 3 1
6  Kurbaga (Froggie) 12 3 1
7 Kopri (Bridge) 12 3 1
8  Ayakta Bacak A¢ma (Standing Abduction) 12 3 1
9 Bacakla Daire Cizme (Leg Circle) 12 3 1
10 Kurbaga Daire (Froggie Circle) 12 3 1
11  Sirt Sikistirma (Rhomboid Squeeze) 12 3 1
12 Kol Biikme (Biceps Curl) 12 3 1
13 Kol Agma (Triceps Extension) 12 3 1
14  Oturarak Kiirek Cekme (Seated Row) 12 3 1
15 Gogiis Calisma (Chest Fly) 12 3 1
16 Hediye (The Gift) 12 3 1
17  Yarim Kugu (The Half Swan) 12 3 1
18 Omuz itme (Shoulder Pres) 12 3 1
19 Hamle (Lunge) (Stretch) 12 3 1
20 Fil (The Elephant) (Stretch) 12 3 1

Tablo 1°de aletli pilates programinda uygulanan hareketlerin isimleri verilmistir.
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Tablo 2.

Aletsiz Pilates Programinda Uygulanan Hareketler

Dinlenme
Hareketler 'Iéeakrar SSEt Siiresi
yis1 ayisi (dk)
1 Koprii (Bridge) 12 3 1
2  Tirbuson (Corkscrew) 12 3 1
3 % Yuvarlanma (Roll-Up) 12 3 1
4 Kuyruk Sallama (Tail Wag) 12 3 1
5 Parmak Ucu Degdirme (Toe Tap) 12 3 1
6 Kurbaga ve Kelebek (Froggie ve Butterfly) 12 3 1
7  Omurga Dondiirme (Spine Twist) 12 3 1
8  Yana Bacak Kaldirma (Side Leg Lift) 12 3 1
9 Bacaklar1 Ayr1 Ayr1 Kaldirma (Staggered Legs) 12 3 1
10 Yan Tekme (Side Kick) 12 3 1
11 Kol Biikme (Biceps Curl) 12 3 1
12 Kol Agma (Triceps Extension) 12 3 1
13 Oturarak Kiirek Cekme (Seated Row) 12 3 1
14  Yiizistii Yatarak Topuk Sikistirma (Heel Squeeze Prone) 12 3 1
15 Yiizistii Yatarak Kalga Calisma (Prone Hip Extension) 12 3 1
16 Yiizistii Yatarak Bel Calisma (Prone Back Extension) 12 3 1
17  Kedi Gerinmesi (Cat Stretch) 12 3 1
18 Yana Egilmeye Hazirlik (Side Bend Prep) 12 3 1
19 Omurga Esnetme (Spine Stretch) 12 3 1
20 Top Gibi Yuvarlanma (Rolling Like a Ball) 12 3 1

Tablo 2’de aletsiz pilates programinda uygulanan hareketlerin isimleri verilmistir.

3.4. Verilerin Analizi

Istatistiksel analizler bilgisayarda Statistical Package for the Social Sciences (SPSS)
istatistiksel yazilim programinin 19.0 siirtimii kullanilarak degerlendirilmistir. Bel
cevresi ve mekik g¢ekme testi Kolmogorov-Smirnov testi sonucunda dagilimin
normal oldugu tespit edilmistir. Bu nedenle gruplarin 6n test ve son test dl¢iimlerinde
anlaml fark olup olmadigini tespit etmek ic¢in tek yonlii varyans analizi One-Way
ANOVA T Testi, gruplarin 6n test ve son test karsilastirilmalarinda Paired-Samples
T Testi ve gruplar arasindaki farkin hangi gruplar arasinda oldugunu bulmak igin ise
Scheffe Testi kullanilmistir. Analiz sonuglarinda “p<0.05 degeri istatistiksel olarak

anlaml farklilik kabul edilmistir.
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BOLUM IV

BULGULAR VE YORUM

4.1. Gruplarin Tammlayic1 Istatistikleri

Aletli ve aletsiz uygulanan pilates egzersizlerinin, 30 yas tstii kadinlarin abdominal
bolge kaslari lizerine etkilerinin belirlenmesi amaciyla yapilan arastirmanin ¢aligma
ve kontrol gruplarmin &zellikleri incelendiginde; Tablo 3’te goriildiigii gibi aletli
pilates grubunun yas ortalamasinin (15 kadin) 37.727+3.687 yas, boy uzunlugu
ortalamasinin 1.66+0.360 cm, viicut agirhg ortalamasmin 70.67+5.589 kg, bel
gevresi ortalamasinin  79.666+5.833 cm ve mekik ¢ekme testi ortalamasinin
25.53344.033 oldugu, aletsiz pilates grubunun (15 kadin) yas ortalamasinin
37.403+5.258 yas, boy uzunlugu ortalamasinin 1.66+0.404 cm, viicut agirhig
ortalamasinin 70.07+4.415 kg, bel g¢evresi ortalamasinin 78.066+5.430 cm ve mekik
¢ekme testi ortalamasinin 26.933+3.673 oldugu ve kontrol grubunun (15 kadin) yas
ortalamasinin 36.928+5.010 yas, boy uzunlugu ortalamasinin 1.67+0.279 cm, viicut
agirligi ortalamasinin 65.40+4.516 kg, bel ¢evresi ortalamasinin 75.533+7.239 cm ve

mekik ¢ekme testi ortalamasinin 24.066+4.651 oldugu saptanmistir.

Tablo 3.

Gruplarin Tammlayict Istatistikleri

Boy Kilo . Mekik Cekme Testi
Grup N (oﬁfss) (cm) (kg) Bel %Lfss;)(cm) (adet)
(OrtSs) (Ort=Ss) (Ort£Ss)
et 15 3772743687 166£0360  70.67+5.589 79.666+5.826 25.533£4.033
Aletsiz
Atz 15 3740045258  1.66£0404  70.07+4415 78.066+£5.430 26.93343.673
Kontrol 15 3692845010 16740279  65.40:4.516 75.533£7.239 24.066+4.651

Toplam 45 37.351+4.610 1.66+0.346 68.71+5.319 77.7584+6.310 25.514+4.214
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4.2. Bel Cevresi ve Mekik Cekme Testi Kolmogorov-Smirnov Testi Sonuclari

Tablo 4.
Bel Cevresi ve Mekik Cekme Testi Kolmogorov-Smirnov Testi Sonuglart

Bel Cevresi (cm) Mekik Cekme Testi (adet)
. K-
Degiskenler K-Smirnov
N X Ss Smirnov p N X SS . p
z
Aletli Pilates
79.666  5.826 0135 0200 15 25533  4.033 0.181 0.200
Aletsiz Pilates
78.066  5.430 0115 0200 15 26933  3.673 0.107 0.200
Kontrol 15 75533  7.239 0118 0200 15 24066  4.651 0.180 0.200

Tablo 4’te goriildiigii gibi; bel ¢evresi ve mekik ¢ekme testi Kolmogorov-Smirnov

testi sonucunda dagilimin normal oldugu tespit edilmistir. Aletli pilates bel ¢evresi
(z=.135 p>0.05), mekik ¢ekme testi (z=.181 p>0.05), aletsiz pilates bel g¢evresi
(z=.115 p>0.05), mekik ¢ekme testi (z=.107 p>0.05) ve kontrol grubu bel g¢evresi

(z=.118 p>0.05), mekik ¢ekme testi (z=.180 p>0.05) olarak bulunmustur.

4.3. Gruplar Arasi Bel Cevresi ve Mekik Cekme Testi On Test Karsilastirmasi

Tablo 5.
Gruplar Aras: Bel Cevresi On Test Karsilastirmasi

Varyansin Kaynagi Kareler Toplam sd Kareler Ortalamasi F p
Gruplar Arasi 130.311 2 65.156
Gruplar i¢i 1622.000 42 38.619 1.687 0.197

Toplam 1752.311 44
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Tablo 5’te goriildigi gibi; aletli pilates, aletsiz pilates ve kontrol gruplari arasinda
bel ¢evresi On test Olgiimlerinde istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit

edilememistir [F.42=1.687, p>0.05].

Tablo 6.
Gruplar Aras: Mekik Cekme Testi On Test Karsilastirmast

Varyansin Kaynagi Kareler Toplam sd Kareler Ortalamasi F p
Gruplar Arasi 61.644 2 30.822
Gruplar ici 719.600 42 17.133 1.799 0.178
Toplam 781.244 44

Tablo 6°da goriildiigii gibi; aletli pilates, aletsiz pilates ve kontrol gruplari arasinda
mekik ¢ekme testi 6n test Ol¢limlerinde istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit
edilememistir [F-42=1.799, p>0.05].

4.4. Gruplarn Bel Cevresi ve Mekik Cekme Testi One-Way ANOVA Testi

Sonuclarn

Tablo 7.
Gruplarin Bel Cevresi Son Test Olciimlerinin One-Way ANOVA Testi Sonuglar

Varyansin Kareler Anlamh
Kaynag Kareler Toplami sd Ortalamasi F p Fark
Aletli-

Gruplar Arasi 295.244 2 147.622 Aletsiz
. Aletli-

Gruplar I¢i 1285.733 42 30.613 4.822 0.013 Kontrol

Aletsiz-

Toplam 1580.978 44 - Kontrol

Tablo 7’de gorildigii gibi; gruplarin bel ¢evresi son test degerleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit edilmistir [F(2-42=4.822, p<0.05]. Farklarin
hangi gruplar arasinda oldugunu bulmak amaciyla yapilan Scheffe testinin
sonuglaria gore ise aletli ve aletsiz pilates, aletli pilates ve kontrol, aletsiz pilates ve

kontrol grubu arasinda anlamli oldugu belirlenmistir. Bulgular farklarin aletli ve
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aletsiz pilates galismasi yapan katilimcilarin lehine gergeklestigini; kontrol grubunun

ise calisma yapmadigi i¢in sonuclarinda bir degisiklik olmadigini géstermektedir.

Tablo 8.
Gruplarin Mekik Cekme Testi Son Test Olgiimlerinin One-Way ANOVA Testi
Sonuclari
- Kareler Anlamh
Varyansin Kaynagi Kareler Toplam sd Ortalamas: F p Fark
Aletli-
Gruplar Arasi 856.133 2 428.067 Aletsiz
. Aletli-
Gruplar I¢i 823.067 42 19.597 21.844 0.000 Kontrol
Aletsiz-
Toplam 1679.200 44 - Kontrol

Tablo 8’de goriildiigii gibi; gruplarin mekik ¢ekme testi son test degerleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit edilmistir [F(2-42)=21.844, p<0.05]. Farklarin
hangi gruplar arasinda oldugunu bulmak amaciyla yapilan Scheffe testinin
sonuglarina gore ise aletli ve aletsiz pilates, aletli pilates ve kontrol, aletsiz pilates ve
kontrol grubu arasinda anlamli oldugu belirlenmistir. Bulgular farklarin aletli ve
aletsiz pilates ¢aligmasi yapan katilimcilarin lehine gergeklestigini; kontrol grubunun

ise ¢calisma yapmadigi i¢in sonuglarinda bir degisiklik olmadigin1 gostermektedir.
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45. Gruplarin Bel Cevresi ve Mekik Cekme Testi On Test ve Son Test

Olciimlerinin Paired-Samples T Testi ile Karsilagtirilmasi

Tablo 9.
Gruplarin Bel Cevresi On Test ve Son Test Olgiimlerinin Paired-Samples T Testi ile
Karsilastirtimasi
Degisken Grup N Ort Ss sd t p
Aletli On Test 79.666 5.826
Pilates 15 14 12558  0.000
Son Test 69.600 3.641
Aletsi On Test 78.066 5.430
Bel Cevresi (cm) Pifa ts; 15 14 9.934  0.000
Son Test 73.533 5.097
On Test 75.533 7.239
Kontrol 15 14 -1.293 0.217
Son Test 75.800 7.252

Tablo 9’da goriildiigii gibi; aletli pilates grubunun bel g¢evresi 6n test ve son test
degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit edilmistir [t14)=12.558,
p<0.05]. Bel ¢evresi 6n test degeri 79.666 cm iken; uygulama sonrasinda 69.600
cm’ye diismiistiir. Bu bulgu aletli pilates ¢aligmasinin katilimeilarin bel ¢evresi
6l¢iim degerlerinin azalmasinda 6nemli bir etkiye sahip oldugunu gosterir.

Aletsiz pilates grubunun bel ¢evresi 6n test ve son test degerleri arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark tespit edilmistir [t(14/=9.934, p<0.05]. Bel ¢evresi dl¢limii 6n
test degeri 78.066 cm iken; uygulama sonrasinda 73.533 cm’ye diigmiistiir. Bu bulgu
aletsiz pilates ¢alismasinin katilimcilarin bel gevresi 6l¢lim degerlerinin azalmasinda
onemli bir etkiye sahip oldugunu gosterir.

Kontrol grubunun bel gevresi 6n test ve son test degerleri arasinda istatistiksel olarak
anlaml1 bir fark tespit edilememistir [tu4)=-1.293, p>0.05]. Bel cevresi dl¢liimii 6n
test degeri 75.533 cm; son test degeri ise 75.800 cm olarak saptanmustir. Istatistiksel

olarak fark olmamasinin nedeni kontrol grubunun higbir ¢alisma yapmamasidir.
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Tablo 10.
Gruplarin Mekik Cekme Testi On Test ve Son Test Olgiimlerinin Paired-Samples T

Testi ile Karsilastirilmasi

Degisken Grup N Ort Ss sd t p

Aletli On Test 25,533 4.033

. 15 14 -15.174 0.000
Pilates Son Test 33.866 3.377
Mekik Cekme Testi  Aletsiz On Test 26.933 3.673

. 15 14 -6.786 0.000
(adet) Pilates Son Test 31.933 5.049
On Test 24.066 4.651

Kontrol 15 14 1.740 0.104
Son Test 23.800 4.678

Tablo 10°da goriildiigii gibi; aletli pilates grubunun mekik ¢ekme testi 6n test ve son
test degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit edilmistir [tu4)=-
15.174, p<0.05]. Mekik ¢ekme testi on test degeri 25.533 iken; uygulama sonrasinda
33.886’ya yiikselmistir. Bulgular aletli pilates calismasimin katilimeilarin mekik
¢ekme testi 6lgiim degerlerinin artmasinda 6nemli bir etkiye sahip oldugunu gosterir.
Aletsiz pilates grubunun mekik ¢ekme testi 6n test ve son test degerleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit edilmistir [t14)=-6.786, p<0.05]. Mekik
cekme testi On test degeri 26.933 iken; uygulama sonrasinda 31.933’¢ yiikselmistir.
Bulgular aletsiz pilates caligmasinin katilimcilarin mekik ¢ekme testi 6lglim
degerlerinin artmasinda 6nemli bir etkiye sahip oldugunu gosterir.

Kontrol grubunun mekik ¢ekme testi 6n test ve son test degerleri arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark tespit edilememistir [t4)=1.740, p>0.05]. Mekik ¢ekme testi
Olglimii 6n test degeri 24.066; son test degeri ise 23.800 olarak saptanmistir.
Istatistiksel olarak fark olmamasinin nedeni kontrol grubunun hicbir ¢alisma

yapmamasidir.
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BOLUM V

SONUC, TARTISMA VE ONERILER

5.1. Sonuc¢ ve Tartisma

Calismamizda, 30 yas istii kadinlara 8 hafta siiresince haftada 3 giin ortalama 60
dakika aletli ve aletsiz pilates egzersizleri yaptirilmis ve egzersizin abdominal bolge

kaslarmin (karin kaslari) tizerine etkileri incelenmistir.

Abdominal kaslarin kuvvet ve endurans egitimi, fiziksel uygunluk programlarinin en
populer 6gesidir. Giiglii abdominal kaslar, govde stabilizasyonun saglamasinda ve
bele binen yiikiin azaltilmasinda oldukc¢a dnemlidir. Ayrica viicut imajinda da 6nemli
olmasindan dolay1 6zellikle son yillarda abdominal kaslar ¢ok daha fazla 6nem
kazanmigtir. Bel sagliginin korunmasinda abdominal kaslarin endurans1 abdominal
kas kuvvetinden daha 6nemlidir (McGill, 1998). Abdominal 6n duvarda bulunan
birincil mobilizatér kaslar ( rektus abdominis ve eksternal oblikler) govde
stabilizasyonunda ikincil olarak o6nemli gorev alirlar (Norris, 2004). Literatiire
bakildiginda, birincil mobilizator kaslarin endurans egitiminde en yaygin olarak
mekik ¢ekme testi (crunch) egzersizleri kullanilmaktadir (Knudson, 1999). Ancak
sit-up egzersizinde pelviste rotasyon meydana geldigi, kalca fleksorlerinin
kompansatuar etkisi ¢ok fazla devreye girdigi ve lumbal bdlgede daha fazla
yiikklenmeye sebep oldugu igin mekik ¢ekme testi egzersizi daha ¢ok tercih
edilmektedir (Escamilla, Babb, Dewitt & Jeww, 2006).

Altintag (2006) tarafindan yapilan ¢alismada, aletli (reformer) ve aletsiz (mat work)
yapilan pilates egzersizlerinin fiziksel uygunluk {izerine etkisi arastirilmistir.
Deneklerden egzersiz dncesinde ve sonrasinda fiziksel uygunluk 6lgiimleri alinmastir.
Pilates calismalarina katilan kisilerin ortalama bel-kalca oranlarinda azalma ve karin
kas1 dayanikliliklarinda artma tespit edilmistir. Yer hareketleri ve reformer
gruplaria katilan kadinlarin bel ve kalga ¢evre dlclimlerinde, bel/kal¢a oranlarinda
azalma, bacak ve gdgiis kas1 i¢in maksimal kuvvetlerinde, bacak, gogiis ve karin kasi

dayanikliliklarinda artma saptanmistir (Altintag, 2006).
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Abanoz (2011) ¢alismasinda yas ortalamalar1 40+3.251 yil olan sedanter kadinlarin
8 hafta boyunca haftada 3 giin 55 dakika aletsiz (mat-work) pilates egzersiz programi
uygulamistir. Tim deneklerin pilates programi Oncesi ve sonrasi, bel c¢evresi
degerleri alinarak, ¢alisma sonunda 6n test ve son test degerleri arasinda istatiksel
olarak anlamli bir fark tespit etmistir. Calisma sonucunda, katilimcilarin agirlik
degerleri belirgin bir diizeyde olumlu gelisme gostermistir. Calisgmamizda da
uygulanan pilates egzersizleri sonucunda ¢alismaya katilan yas ortalamalar1 37.35 yil
olan kadinlarin bel ¢evresi 6l¢lim sonuclarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
tespit edilmistir (Abanoz, 2011).

Giiltekin ve Irez (2016), gen¢ kadimlarda aero-pilates egzersizinin bazi fiziksel
uygunluk parametreleri iizerine etkilerini incelemek amaciyla yaptiklarn
calismalarinda katilimcilara 12 hafta boyunca, haftada 2 giin, 60 dakikalik aerobik-
step ve pilates egzersizleri birlikte uygulatilmig ve ¢alisma sonunda bel cevresi
Ol¢iimlerinde anlamli azalma ve kas dayanikliliklarinda artis tespit etmislerdir

(Giiltekin ve Irez, 2016).

Demir (2013) calismasinda 8 haftalik pilates ¢alismalarinin sonunda yas ortalamasi
42.0046.66 yil olan toplam 20 sedanter kadin katilimcinin viicut agirliklar: ve viicut
yag oranlarinda O6nemli diizeyde azalmalarin meydana geldigi bulmustur. Bunun
yaninda katilimcilarin bel, karin, kalga, deri alt1 yag degerlerinde 6nemli diizeyde
azalmalarin meydana geldigi tespit edilmistir. Sonu¢ olarak 8 haftalik pilates
egzersizlerinin, orta yas kadinlarda bel g¢evresini ve karin kasi dayanikliliklarini

olumlu yonde etkiledigi ortaya ¢ikmistir (Demir, 2013).

Fenkci ve ark. (2006)’nin yapmis oldugu 12 haftalik ¢alismada, obez kadinlara
aerobik egzersizler yaptirilmig, bel g¢evresi ve viicut agirliginda azalma oldugu
belirtilmigtir. (Fenkci, Sarsan, Rota & Ardic, 2006). Baska bir ¢alismada orta yas
obez kadinlara 12 hafta siiresince haftada 3 giin 30 dakika aerobik egzersizler
yaptirtlmig. Calisgma sonunda deneklerin viicut agirhigi ve bel cevresi degerlerinde
diisiis goriilmiistiir (Colakoglu ve Karacan, 2006). S6z konusu c¢aligsmalar ile yapmis

oldugumuz calisma sonuglar1 benzerlik géstermektedir.

American College of Sports Medicine (ACSM) Saglik&Fitness Zirvesi&Festivali,
baz1 saglik yoniinden yararlar elde etmek ve pilates teknigi hakkinda bilgi edinmek

igin destek vermis oldugu Michele Olson, tarafindan yonetilen diger bir aragtirmada,
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haftada sadece 1 kere yapilan pilates ¢alismasimnin viicut kompozisyonuyla sinirli
olarak esneklik gelisiminde etkili oldugu gortilmistiir (Dickey & Henkel, 2005). S6z
konusu c¢alismada esneklik tizerine etkilerinin de oldugu goriilen pilates
egzersizlerinin sadece bel c¢evresi ve mekik ¢ekme testi Olgiimleri ile
siirlandirilmayip diger fiziksel uygunluk ve motorik 6zelliklerinde arastirilmasinin

da faydali olacag diisliniilmektedir.

Fenkci ve ark. (2006)’nin obez kadinlara uygulamis oldugu 12 haftalik aerobik
egzersizler ile Abanoz (2011)’un yas ortalamalar1 40+£3.251 yil olan sedanter
kadinlara 8 hafta boyunca haftada 3 giin 55 dakika uygulamis oldugu aletsiz pilates
egzersiz programi Oncesi ve sonrasi bel g¢evresi degerleri sonuglari calismamiz
sonuglar1 ile benzerlik gostermektedir. Pilates egzersizleri sonucunda bel g¢evresi
Olgtimlerinde azalma oldugu goriilmektedir. (Fenkci, Sarsan, Rota ve Ardic, 2006;
Abanoz, 2011).

Calismamizda gruplar arasi son test dl¢iim sonuglart karsilastirildiginda bel gevresi
sonuglarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit edilmistir. Aletli ve aletsiz
pilates grubu ile aletli pilates ve kontrol grubu bel ¢evresi son test sonuglar

karsilastirildiginda gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmistir.

Yildiz (2014)’1n yapmis oldugu calismada yaslar1 20 ile 24 arasinda degisen kadin
bireylere 8 hafta siiresince pilates reformer ¢aligmasini uygulamistir. Katilimcilarin
15’1 deney, 15’1 kontrol grubu olarak ayrilmigtir. Deney grubu haftanin 3 giinii
pilates reformer egzersizine katilmistir kontrol grubu ise higbir egzersize
katilmamistir. Olgiim sonunda yiizde yag oranlarinda, kassal kuvvet ve dayaniklilik

test degerlerinde gelisme gosterdigi goriilmiistiir (Y1ldiz, 2014).

Bavli (2016) ‘da yaptigt ¢aligmada yas ortalamalar1 16 olan geng basketbol
oyuncularinin step-aerobik dans uygulamasinin basketbol becerileri, statik denge ve
esneklik ve kas dayanikliligi {izerine etkisini 8 hafta siiresince incelemistir.
Calismaya deney grubu 10, kontrol grubu 10 kisi olusturulacak sekilde toplamda 20
kisi goniillii olarak katilmistir. Gruplarin 6n test ve son test ol¢timleri alinmistir. 8
hafta siiresince uygulanan step-aerobik dans egzersizinin gen¢ basketbol
sporcularinda statik denge, esneklik ve kas dayanikliliginda olumlu yonde gelistirdigi

goriilmiistiir (Bavli, 2016).
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Candrawati ve ark. (2016)’nin yaptigi c¢alismada, aerobik egzersizlerin geng
kadinlarda esneklik ve dayanikliliga etkisini aragtirmayr amaclamislardir.
Katilimcilarin yas ortalamasi 15-25 arasi toplam 33 kisiden olusmustur. Egzersiz
grubunun 6n ve son Ol¢limleri labaratuvar ortaminda incelenmistir. Dayaniklilik
testinde Quenns collegge adim testi kullanilmigtir. Yapilan ¢aligmanin sonucunda,
aerobik egzersizinin esneklik ve dayanikliliga etkisinde pozitif yonde artma meydana

geldigi goriilmiistiir (Candrawati, Sulistyoningrum, Bramantyo & Pranasar, 2016).

Vieira ve ark. (2016) yaptiklar1 ¢alismada, toplum iginde yasayan yash kadinlar
tizerinde pilates egzersizi programinin fonksiyonel performansi iizerine etkisini
incelemislerdir. Katilimecilarin yas ortalamalart 66 olup egzersiz ve kontrol grubu
olarak iki grupta inceleme yapmislardir. Calismada egzersiz lastik bantlari, tek bacak
durus iizerinde fonksiyonel performans, 5 kez otur-kalk hareketleri, 6 dakika yiiriiyiis
egzersizleri uygulatilmistir ve 12 hafta sonunda ¢ikan sonuglarda pilates egzersizleri
ile yashh kadmnlarin, dinamik dengelerinde, aerobik direnglerinde ve kas

dayanikliliklarinda artma goriilmiistiir (Vieira, vd.,2016).

Calismamizda gruplar arasi1 mekik ¢ekme testi dl¢lim sonuglar1 karsilastirildiginda
mekik ¢ekme testi son test sonuclari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
saptanmistir. Aletli pilates ve kontrol grubu mekik ¢ekme testi son test sonuglari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmistir. Ayrica aletsiz pilates ve
kontrol grubu mekik ¢ekme testi son test Olgtimleri karsilagtirildiginda da gruplar

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit edilmistir.

Dickey ve Henkel (2005) sedanter kadinlara pilates mat egzersizleri uygulayarak
karin kast dayanikliligini 6l¢gmislerdir. Katilimeilar 5 pilates karin egzersizi, sonra da
karsilastirma i¢in basit crunch hareketleri yapmislardir. Sonuglar karnin orta
kisminda ¢alisan rectus abdominis kasinin ¢ogu pilates egzersizinde benzer
calistigin1 gostermistir. Bununla beraber teaser ve roll-up egzersizi, bu karin kasini
crunch’tan daha c¢ok zorlamistir. Karnin her iki yaninda olan external oblique
kaslarinin, basit crunch’la kiyaslandiginda biitiin pilates egzersizlerinde biiyiik

oOl¢iide zorlandig1 goriilmiistiir. (Dickey & Henkel, 2005).

1994’te New England Journal of Medicine’de yapilan Tufts Universitesi'nin
calismasina gore, aletli ve aletsiz pilates antrenman programi uygulayan yash

bireylerin kuvvetlerini, 10 haftada %113 oraninda arttirdiklar1 saptanmistir. Pilates,
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esnekligi, kassal dayanikliligi gelistirmek igin Ozellikle orta ve st seviyedeki
uygulayicilar i¢in yararli bir egzersiz oldugu ancak 0Ozellikle kardiyovaskiiler
dayaniklilig1 artirmak ve viicut agirligin1 azaltmak icin limitli bir potansiyele sahip

oldugu sonucuna varmislardir (Merrithew, Komlodi & Hope, 2008).

Herrington ve Davies tarafindan (2005) yapilan baska bir ¢alismada, 6 ayda en az 25
pilates egzersizine katilan 12 kadimin abdominal kas kuvvetlerinde olumlu etkisinin

oldugunu tespit etmislerdir (Herrington & Davies, 2005).

Ayrica Arslan (2007) tarafindan farkli abdominal kas kuvvetlendirme yontemlerinin
viicut kompozisyonuna, abdominal kaslarin kuvvet ve enduranslarina olan etkisini
arastirmak amaciyla 17-25 yas arasi saglikli ve sedanter olmak iizere toplam 80
iniversite Ogrencisi lizerinde yapilan caligmada; 1. gruba biofeedback, 2. gruba
abslide, 3. gruba curl-up ile 6 hafta siiresince haftada 3 giin olmak {izere fizyoterapist
tarafindan kuvvetlendirme egitimi verilmistir. 4. gruba ise ev programi olarak curl-up
egzersizi verilmistir. Egzersizler 3 set halinde ve her bir sette curl-up hareketi 20
tekrar olacak sekilde yaptirilmistir. Egzersiz egitimi dncesi olgularin antropometrik
Ol¢iimleri, abdominal kas kuvvet ve enduranslari Ol¢lilmiis ve gruplar arasinda
anlamli bir farklilik bulanamamustir (Arslan, 2007). Calismamizda ise aletli ve aletsiz
pilates egzersizleri yapan 30 yas istii kadinlarin karin kasi dayanikliliklarinda

belirgin bir artis gériilmiistiir.

Literatiir sonuglart incelendiginde sonuclarimiza benzer calismalarin ¢ogunlukta
oldugu gortilse de pilates egzersizlerinin karin kasi dayanikliliklarina etki etmedigini
savunan calismalarin da oldugu goriilmektedir. Calisma gruplar1 olusturulurken
katilimcilarin sportif gecmisi, pilates egzersizlerinin siiresi, tekrar sayisi ve dinlenme
strelerinin  ve beslenme aligkanliklariin  da  dikkat edilmesi gerektigi
diistiniilmektedir. Nitekim bel ¢evresi ve karin kas1 dayanikliliklar ile ilgili yapilan
caligmalarda farkli sonuglarin ¢ikmasi katilimcilarin obez ya da ideal kiloda olmalari,
diyet kontrolii yapilip yapilmamasi, ya da ayni egzersiz metodu uygulansa bile
yogunluk, siklik ve siirelerin farkli olmasindan kaynaklanabilecegi belirtilmektedir
(Savkin, 2014).
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5.2. Oneriler

Sonuglarimiz ve literatiirdeki ¢alisma sonuglari incelendiginde pilates egzersizlerinin
ister aletli ister aletsiz olarak yapilsin, kadinlarda obezitenin azaltilmasinda, bel
cevresinin diisiiriilmesinde ve karin kaslarimin dayanakliliginin artmasinda etkili bir
rol oynadig1 goriilmektedir. Sonug olarak bir aerobik gelisim ¢alismasi olan pilates
egzersizlerinin, diizenli uygulandig takdirde kilo problemi olan ya da saglikli yagsam

icin egzersiz yapmayi diislinen kadinlara pilates egzersizini onerebiliriz.

Pilates egzersizlerinin kadinlarin fiziksel uygunluk o6zelliklerinin {izerindeki
etkilerinin arastirilmasina yonelik yapilan arastirmalar bulunmasina karsin aletli ve
aletsiz pilates egzersizlerinin 30 yas iistli kadinlarin abdominal bolge kaslar {izerine
etkilerinin arastirilmasia yonelik literatiirde galismaya rastlanmamustir. Aletli ve
aletsiz pilates egzersizlerinin 30 yas tistii kadinlarin abdominal bolge kaslari tizerine
etkilerinin belirlenmesi amaciyla yapilan ilk g¢alismanin bu alanda yapilacak
ulusal/uluslararas1 ¢alismalara ve literatiire katki saglayacagi, katilimci sayisinin
arttirilarak daha biiyiik popiilasyonlar {izerinde, farkli branglarda aktif sporla ugrasan
sporcu gruplarina, daha uzun siireli bir periyotta, farkli fiziksel ve fizyolojik

parametreler tizerine etkileri incelenebilir.

Bu tir diizenli yapilan aletli ve aletsiz pilates egzersizlerin bel c¢evresinin
incelmesinde ve karin kaslarmin dayanikliliginin artmasinda etkili bir rol oynadigi

sOylenebilir.
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EK-1

GONULU KATILIM FORMU

Bu ahsma, Mehmet Akif Ersov Universitesi Egitim Bilimleri Enstitisi Beden EZitimi va Spar
Ofretimi Amabilin Dah vikssk lisans Gfrencisi Ars Gir Bilal EMEETAR tarafindan
yirimilen bir czlizmadir.

alizmanm amac, Filztes Ezzersizlerinin 30 Yas Ustd Bayanlarm Ahdominal Balge Easlan
Uzerine Eddlerini srasnmmalmr. Calimaya katlm tamimivle pndllildk temelinde olmalidir.
Sizden kimlik belirleyici higbir bilzi istenmemeltedir Bam slpimler vapilacalkhr. Olpimleriniz|
famarryla gizli tusilacak ve sadece arastrmacilar tarafindan dagerlendirilecektin; elde edilecek
bilgiler bilimsel yayralarda lollamlacaktr. Bo fahsma ifin :ize bherhangi bir ddeme
vapiimayacak, placlanar gabsmada kullambzcak olan dlgim ve deferlendinmeler icin sizden
heghir Goret Rlep edilmeyecskiin

Bu calizmaya katldiFimz igin gimdiden tegakioir ederiz. Sayzilanmuzla

Bu czlizmava famamen gimilhi olaak katloyorum vwe istedifim zamen vanda kesip
gikabileceiimi biliyorm. VerdiZim bilzilerin bilimzel amach vayualards kullaslmazm kakbul

ednyorum.
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