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OZET

SEDANTER KADINLARDA REFORMER EGZERSIZININ YASAM KALITESI
VE SAGLIK ALGISI UZERINE ETKILERI

Amag: Sedanter kadinlarda reformer egzersizinin yagam kalitesi ve saglik algis1 {izerine
etkilerinin incelenmesidir.

Materyal ve Metot: Samsun ilinde 18-45 yas aras1 20 sedanter kadin goniillii olarak
katilmistir. Katilimcilara 8 haftalik Reformer egzersizleri dncesi ve sonrasinda veri
toplama islemi yiiz ylize olacak sekilde gerceklestirilmistir. Katilimcilara arastirmaci
tarafindan gelistirilen, kisisel bilgi formu, performans 6l¢lim testleri, saglik algisi, genel
yasam kalitesi ve yorgunluk 6lgegi uygulanmistir. Reformer egzersiz caligmalari 8 hafta
boyunca, haftada 2 giin 60 dk olarak uygulanmistir. Egzersiz ¢aligmalarindan 2 giin 6nce
On test ve egzersiz calismalari tamamlandiktan 2 giin sonra ise son test Ol¢iimleri
alinmustir.

Bulgular: Calismada antrenman Oncesi ve sonrasi fiziksel ve kuvvetsel degisimlere
baktigimizda sol el kavrama haricinde diger tiim parametrelerde anlamli farklilik
hesaplanmistir. Calismada yorgunluk anketinin alt boyutlarinin antrenman Oncesi ve
sonrasina gore karsilastirilmast motivasyon ve aktivasyon alt boyutlarinda anlamli
farklilik hesaplanirken, yorgunluk ve konsantrasyon alt boyutlarinda anlamli farklilik
hesaplanmamistir.  Antrenmanin  saghk algist anketi alt boyutlarmma etkisi
hesaplanmamustir.

Sonu¢: Calismada reformer egzersizinin antrenman Oncesi ve sonrasi motor
performanslara etkisi goriilmiistiir. Reformer egzersizlerinin kadinlarda saglik algisini ve
yasam kalitesini ylikselttigi bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: Reformer, saglik algisi, yorgunluk, yasam kalitesi

Fatma ERMIS, Yiiksek Lisans Tezi

Ondokuz Mayis Universitesi — Samsun, Temmuz — 2020



ABSTRACT

EFFECTS OF REFORMER EXERCISE ON QUALITY OF LIFE AND HEALTH
PERCEPTION IN SEDENTARY WOMEN

Aim: To examine the effects of reformer exercise on quality of life and health perception
in sedentary women.

Material and Method: 20 sedentary women between the ages of 18-45 participated
voluntarily in the province of Samsun. Data collection was carried out face to face before
and after the 8-week Reformer exercises. Demographic information, performance
measurement tests, health perception, general quality of life and finally atigue inventories
developed by the researcher were applied to the participants. Reformer exercises were
applied for 8 weeks, 2 days a week for 60 minutes. Pre-test and post-test measurements
were taken 2 days after the exercises and 2 days after the exercises were completed.
Results: In the study, when we look at the physical and strong changes before and after
the training, a significant difference was calculated in all parameters except for the left
hand grip. Comparing the sub-dimensions of the Fatigue questionnaire according to the
pre and post-training, the meaningful difference in the sub-dimensions of fatigue and
concentration was not calculated. In comparing the sub-dimensions of the Perception of
Health questionnaire pre and post training, The effect of training on the secretion
perception questionnaire sub-dimensions was not calculated.

Conclusion: In the study, the effect of reformer exercise on motor performances before
and after training was observed. Reformer exercises have been found to increase health
perception and quality of life in women.

Keywords: Reformer, health perception, fatigue, quality of life

Fatma ERMIS, Master Thesis
Ondokuz Mayis University — Samsun, July — 2020
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1. GIRIS

Insanoglu i¢in kaliteli ve saglikl1 yasama erisme ¢abas1 gegmisten giiniimiize dek
devam eden bir miicadeledir. Siirekli gelismekte olan teknolojiler, hayati zahmetsiz bir
hale getiriyor gibi goriinse de giinliik etkinlik yogunlugunun giderek eksilmesine sebep
olmaktadir. Hareketsiz yasam, biitiin giiniinii bilgisayar basinda geciren ve tiim
ihtiyaclarini internet iizerinden gergeklestiren sayisizca insan i¢in 6nemli sorunlarin
basinda gelmektedir. Giin gectikce daha az hareket eden kisiler, zamanla saglikli
beslenmeden de uzaklasirlar. Bu durum zamanla kisilerin daha ¢ok kilo almasina da yol
acmaktadir (Bek, 2008).

Diizenli aktivite yapmayan bireylerin yiiksek tansiyon, kolesterol, koroner kalp
hastaliklar1, obezite, kanser ve kas iskelet sorunlar1 gibi hareketsiz yasam sonucu ortaya
¢ikan hastaliklara yakalanma riskleri olduk¢a yiiksektir (Bravata ve Smith-Spangler,
2000). Tim bunlar géz Oniinde bulunduruldugunda diizenli olarak yapilan fiziksel
egzersizler bu ve bunun gibi bir¢ok hastaliga yakalanma riskini azaltmaktadir. Bununla
birlikte diizenli yapilan fiziksel aktiviteler erken 6liimleri 6nlemekte ve yasamin daha
kaliteli olarak siirdiiriilmesine destek olmaktadir. Yapilan fiziksel egzersizlerin viicut
kompozisyonunu gelistirdigini, diyabet ve koroner arter hastaligi riskini, eklem agrisini
ve depresyonu azalttigini, yasam Kkalitesini ve yasam siiresini arttirdigi, obeziteyi
onledigini gostermektedir. (Bek, 2008; Biger ve ark., 2005; Savkin, 2014).

Diizenli yapilan fiziksel egzersizler kalp dolagim sistemi, lokomotor sistem ve
metabolik hastaliklarin tedavisinde kullanilan anahtarlardan biridir (Nieman, 2007).
Insanoglu hayati boyunca kolayliklar1 isterken hep daha saglikli ve daha uzun bir émiir
i¢in de aragtirmalar yapmaya devam etmistir.

Biiyiik bir pazar haline gelmekte olan spor sektdriiniin 6nemli bir bolimiinii
fitness (pilates, reformer, yoga, aerobik, step, zumba, crossfit vb.) egzersizleri
olusturmaktadir. Insanoglu bu egzersizleri baslarda kilo kontrolii ve sosyal aktivite olarak
yapsada zaman igerisinde ¢esitli saglik problemlerinden korunmak, esneklik, gii¢, kuvvet
ve dayanikliligr arttirmak i¢in uygulamustir. (Sparling, 2003).

Tiim viicudu ve zihni birlestirmenin ve iyilestirmenin bircok yontemi
bulunmaktadir. Bu yontemlerden yaygin olarak yapilan egzersizlerden birisi de pilatestir
(Latey, 2001; Di Lorenzo, 2011). Pilates egzersizlerinin yapilan bir¢ok arastirmaya gore

esnekligi arttirdigi, kuvveti ve dengeyi gelistirdigi, viicudu daha diizgiin bir goriiniime



kavusturdugu ortaya konulmustur. Fiziki goriintiisii ve saghigi yerinde olan bireylerin
yasam kalitesi de artmaktadir. Reformer pilates ile ilgili bugiine kadar daha cok
egzersizlerin aerobik dayaniklilik, esneklik, kuvvet, denge gibi parametrelerin meydana
getirdigi degisimleri gosteren sinirli sayida ¢alismalar yapilmistir. Teknolojik gelismeler
1s18inda daha az hareket eden bireylerde sedanter yasam tarzinin beraberinde birgok
rahatsizlik getirecegi gozlemlenmistir. Tiim bu rahatsizliklar beraberinde kisinin yasam
kalitesini de olumsuz yonde etkileyecektir. Calismamizin amaci1 Reformer egzersizini
yapan sedanter kadinlarin, yapmis olduklar1 bu egzersizlerin yasam kalitesi ve saglik
algis1 lizerine etkisini tespit etmektir. Bu baglamda literatiire katki saglayacagini

diistinmekteyiz.



2. GENEL BILGILER

2.1. Fiziksel Aktivite ve Egzersiz

Fiziksel aktivite, insanoglunun hayati boyunca enerji harcamasini gerektirecek
tiim aktiviteler olarak degerlendirilebilir. Fiziksel aktivitenin yiiriiyiis yapmak, bisiklete
binmek, spor salonlarinda fitness dersleri uygulamak ve spor miisabakalarina
hazirlanmaktan tutun da kisinin ortaya koydugu tiim bedensel hareketlere kadar uzanan
genis bir tanimi vardir (National Institutes of Health, 2004). Caspersen ve ark. (1985)’e
gore ise iskelet kaslar1 kasildiginda bazal seviyenin iizerinde enerji harcamay1 gerektiren,
bedenle yapilan tiim isler fiziksel aktivite olarak adlandirilmaktadir.

Egzersiz ise 6nceden planlanmis, tekrar sayisi olan ve fiziksel uygunlugun temel
unsurlarin ya da belirli bir boliimiini gelistirmeyi amag edinmis stirekli aktivitelerdir.
Diger bir tanimlamaya gore ise; fiziksel uygunlugu iyilestirmek ya da korumak icin
diizenli, planli, sistemli ve tekrarli bedensel hareketler ya da fiziksel aktivite formudur
(Kayapinar, 2012). Fiziksel aktiviteler Kisinin kaliteli ve daha giizel vakit gecirmesini,
eglenmesini, sosyallesmesini ve sagligini korumasi gibi bir¢cok genis alan1 kapsamaktadir.
Diizenli olarak yapilan fiziksel aktiviteler kisinin beden saghgimi koruyup gelistirerek
ruhsal yonden de iyi olma hali saglamaktadir.

Teknolojik gelismeler beraberinde hareketsiz yasami da getirmistir. Saglikl
kalma arzusu insanoglunun en temel ihtiyaglarindan olmasi gerekirken insanlar
hareketsiz kalarak birgok saglik problemi ile karsilagsmaktadirlar (Zorba, 2006). Sedanter
yasam tarzinin meydana getirdigi olumsuz sonuglar1 ortadan kaldirmak i¢in, fiziksel
egzersizlerin haftada en az 3—4 giin diizenli bir sekilde, minimum 30 dk’y1 asan siirelerde,
bliyiik kas gruplarinin ¢caligmasini saglayacak sekilde yapilmasi gerekmektedir (Yesil ve
Altiok, 2012). Diger bir ¢alismada Amerika Spor Hekimligi 18-65 yas araligindaki
saglikl yetiskin kisilerde haftanin en az 5 giinii, yarim saat orta siddette aktivite yapmay1
onermektedir (Haskell ve ark., 2007; Atay ve Hekim, 2013).

Yeterli fiziksel aktiviteyle koroner kalp hastaligi, kardiyovaskiiler hastalik,
inme, yiiksek tansiyon, diyabet, obezite, kas iskelet sistemi hastaliklari, osteoporoz,
meme, endometrium, akciger, kolon ve prostat kanserleri ile depresyon gibi pek ¢ok
hastalik i¢in yarar saglanabilecektir (World Health Organization, 2010; Miles, 2007;
Akyol ve ark., 2008). Diyet, fiziksel aktivite ve saglikla ilgili tiim iiye devletler kendi



niifuslarinda fiziksel aktiviteyi destekleyici stratejiler gelistirmektedir (World Health
Organization, 2010).

2.2. Joseph Pilates Kimdir?

Gliniimliz pilates’ in mimar1 olan Josep Hubertus Pilates, 1883 yilinda
Almanya’da diinyaya gelmistir. Pilates rasitizm, astim ve romatoid ates nedeniyle
oldukga zay1f ve hastaliklarla dolu bir ¢ocukluk dénemi gecirmistir. ilerleyen yaslarinda
Pilates, genel saglik halini iyilestirmek, viicudunu ve zihnini gii¢glendirmek icin boks,
eskrim, giires, jimnastik gibi birgok spor bransi ile ilgilenmistir. Ayrica pilates yoga ve
zen meditasyonunu arastirmaya baslamistir (Herman, 2006). 1912 yilinda profesyonel bir
boksor olarak Ingiltere’de bulunmus ve ayni zamanda Ingiliz dedektiflere savunma
teknikleri dersi vermistir (Metel ve Milert, 2007). >’1. Diinya Savasi doneminde
diismanlar tarafindan Ingiltere'de ki bir kampta esir diistii>> (Isacowitz ve ark., 2011).

Pilates savas kampindaki diger esirlere mat tizerinde egzersizler yaptirdi.
Pilatesin egzersiz yaptirdig1 kisilerin gribal enfeksiyona yakalanmamasi ve yasamlarini
yitirmemeleri kamp yoneticilerinin dikkatini ¢ekti. Savasin sonlarina dogru Pilates, Man
adasina gotiiriildii ve orada bulunan bir hastanede 30 hastadan sorumu oldugu bir gorev
verildi. Pilates kendi sistemini uyguladigi bu hastalar {izerinde hizli bir iyilesme elde etti.
Pilates gelistirmis oldugu egzersizleri savas sonrasi sakatlanan yataktaki yaralilar
tizerinde de rehabilitasyon amaciyla uygulamaya devam etti. Burada; dort direkli yatak,
cesitli yay ve asil1 barlarla uygulanan Cadillac aletini ve hastalarin uzandigi, oturdugu ve
ayakta durdugu yayli, kayan bir platform olan Universal Reformer aletini gelistirdi.
Pilates mat egzersizinden esinlenerek, bir¢ok farkli aparatla bu ¢alismalar1 genisletti.
Savastan sonra Almanya’ya geri donen Pilates Hamburg askeri polisi ile ¢alisti.

1925 yilinda Alman hiikiimeti tarafindan Alman ordusunu egitmesi istendi fakat
Pilates bu teklifi kabul etmedi ve Amerika’ya go¢ etmeye karar verdi. Amerika yolculugu
sirasinda Pilates Clara Zuener ile tanisti. New York sehrinde 8. cadde tizerinde bulunan
New York City balesinin de oldugu binada stiidyo agtilar. Burada Pilates, “kontroloji”
olarak adlandirdig1 egzersiz metodunu ilk kez 6gretmeye basladilar (Herman, 2008).
Pilates 1934°de Your Health adini tasiyan ilk kitabini yayinladi. Yayinlamis oldugu
Kitapta egzersiz metodu felsefesi ve saglikli yasam hakkinda bilgilere yer vermistir.1945
yilinda yayinlanan ikinci Kitabi olan Return to Life Through Contrology’yi W.J. Millar

ile birlikte yazdi. Kitapta kontroloji metodu felsefesi ve mat egzersizleri olarak



tanimlanan bir dizi egzersiz yer almaktadir (Latey, 2001). Pilates’in stiidyosu 1967
yilinda ¢ikan bir yanginla yanar ve dumandan zehirlenen Pilates 87 yasinda hayata veda
eder. 1977 yilinda vefat eden Clara son giine kadar ¢alismalarina devam etmistir. 1990’11
yillardan sonra popiiler olmaya baslayan pilates egzersizleri birgok iilkede yaygin olmaya

baslamistir.

2.3. Pilates Nedir?

Pilates egzersiz metodu; Joseph Pilates tarafindan gelistirilmis ve hayata
gecirilmis olan egzersiz metodudur. Hayatinin biiyiik bir kismini masa basinda gegiren
bireylerde ve giinliik hayattaki ¢esitli yasam kosullar1 viicudumuzda birgok deformasyona
sebep olur. Durus bozukluklari, kas ve eklem agrilari, sirt ve bel agrilari, viicut
esnekliginde azalmalar en ¢ok karsilagilan sorunlardandir.

Pilates egzersiz metodu; esnekligi artirmak, dengeyi gelistirmek, viicudu
sekillendirmek ve beyin ile kaslar arasinda ki koordinasyonu saglamak igin yer
egzersizlerinin disinda gesitli ekipmanlar kullanarak yapilan bir fitness akimidir (Karter,
2004). McNeill (2011)’a gore pilates; "genellikle biitiinlesmis, diisiik ya da yiiksek kas
kasilmasi esigini iceren, seri sekilde devam eden, hem nétr hem de tam eklem araliklarini
kesfederek yapilan tiim viicut hareketleri" seklinde tanimlamustir. Pilates egzersizi, “core”
bolgesi kaslarinin dayaniklilik, kuvvet ve esnekligini arttirip, dengeyi ve dinamik postiiral
kontrolii gelistirmeyi hedefleyen bir egzersiz sistemidir (Petajan ve ark., 1996; Kloubec,
2010; Rogers ve Gibson, 2009).

Pilates egzersizlerinde yas ve performans smirlandirmas:t yoktur. Sedanter
yasam tarzina sahip olmak da pilates egzersizlerini yapmaya engel degildir. Bu
egzersizlerin uygulama agamasinda nefes 6nemli bir noktadir. Dogru ve yeterli miktarda
alinan her nefes dokularimiza daha fazla kan akis1 saglamaktadir. Boylece hareket daha
konforlu uygulanir ve sakatlanmalarin da 6niine gegilebilir. Egzersiz boyunca zihin ve
nefes kontrolii bir uyum i¢inde olmalidir. Bu baglamda kontrol giicii egzersizin 6nemli
halkalarindan biridir. Pilates “diislince viicudu yonetir” 6zdeyisini egzersiz metodunun
merkezine yerlestirmis ve yasamini bu egzersiz modelini yayginlastirmaya adamistir
(Kumral ve Oktar, 1994).

Pilates zihin kaslarin1 kullanabilme becerisini gelistirdigi i¢in “contrology”
[kontrol bilimi] olarak da adlandirilabilmektedir (Costello ve ark., 2003). Pilates

egzersizleri viicuda yapisal bir destek saglamak ve durus bozukluklarinin diizeltilmesi



icin etkili bir yontemdir. Joseph Pilates’e gore “contrology” viicudun gelismesini
saglayarak durus bozukluklarini diizelten, fiziksel giicii yenileyen bir sistemdir (Bulut,
2007). Genel olarak pilates egzersizlerinin kas kuvvetini gelistirdigi, esneklik ve postiirde
olumlu etkileri oldugu birgok arastirmaci tarafindan kabul gérmiistiir (Bernardo, 2007;
Siler, 2000). Joseph Pilates, 500 den fazla egzersiz tasarlamistir.

Pilates egzersizleri birka¢ temel hareketler etrafinda sekillenmektedir. Bu
hareketler: baslangi¢ diizeyi, orta diizey, ileri diizey ve siiper ileri diizey olarak kendi
iginde smiflandirilmistir (Muscolino ve Cipriani, 2004). Hareket listesi olusturulurken
kisinin performans diizeyi dikkate alinir, gelisimi i¢in en uygun olan hareketler secilir ve
onlar lizerine yogunlasilir (Isacowitz, 2006). Pilates yonteminin temel amac1 powerhouse
(glic evi) olarak belirtilen bolgeyi giiclendirmektir. Pelvik posturiin diizeltilmesi, omurga
uzunlugunun korunmasi, abdomino-pelvic kaslarinin kuvvetlenmesi i¢in powerhouse kas

gruplarmin giiclii olmasi 6nem tagimaktadir (Muscolino ve Cipriani, 2004).

2.3.1. Pilates Egzersiz Cesitleri

Pilates egzersizleri temel olarak 2 gruba ayrilmaktadir. Bunlar matwork (mat)
ve reformer (aletli pilates) dir. Aletli pilates’te cadillac, reformer, barrel, trapeze gibi
cesitli aletler vardir. Reformer bu aletler arasinda en yaygin olandir.

Matwork sadece mat ile yapilan egzersiz ¢esididir. Genel olarak grup halinde
yapilabilecegi gibi tek basina bir egitmen esliginde de uygulanabilmektedir. Matwork
egzersizlerinde ihtiya¢ dogrultusunda lastik bant ve pilates toplart kullanilabilir. Bu
egzersiz sirasinda yag yakimi geceklesebilecegi gibi durus bozukluklarini diizeltmede de
etkili bir yontemdir. Esneklik, dayaniklilik, durus ve viicut farkindaligin arttirmak ve kas
dengesizligini diizeltmek amaciyla olusturulmustur (Kog, 2015). Ayrica mat pilates
egzersizleri reformer egzersizlerine baglamadan once 1sinma evresi (agma germe) olarak
da uygulanabilir.

Reformer (aletli pilates) pilates, mat pilates’e gore oldukga farklidir. Reformer
icin Ozel olarak tasarlanan aletler yardimi ile uygulanmaktadir. Reformer pilates
egzersizlerinde; ayakta durma, oturma, kayislar1 ¢ekme, footbar’1 (ayak bar1) itme gibi
cesitli hareketler uygulanabilmektedir. Reformer egzersizlerinde kisinin kendi viicut
agirligr kullanilmaktadir. Reformer aletinde bulunan renkli yaylar, uygulayan kisinin

boyuna ve kuvvetine gore kademelere ayarlanabilir. Degiskenlik gosteren yay direngleri



kisinin daha konforlu ve kaliteli bir egzersiz seansi gegirmesine yardimci olur. Boylece

kisi yercekiminden ziyade yaylarin direncine kars1 hareket edebilir.

2.3.2. Pilates Egzersizlerinin Yararlari

Giliniimiizde gelisen teknolojiyle birlikte artan hareketsiz yasam zamanla birgok
saglik ve ruhsal problemlere yol agmaktadir. Sedanter yasamin ortaya ¢ikardig1 sorunlari
ortadan kaldirmak, bedensel ve ruhsal rahatlamay1 saglamak, kuvveti ve koordinasyonu
gelistirmek, esnekligi arttirmak icin pilates egzersizleri son donemlerde daha popiiler bir
hale gelmistir. Oyle ki bircok hekim tarafindan dahi tavsiye edilebilmektedir.
Fizyoterapide rehabilitasyon amaciyla kullanilan pilates, donaniml egitmenler esliginde
spor merkezlerinde de rahatlikla uygulanabilmektedir. Kronik bel agrilari, bel ve boyun
fitig1 i¢in uygun bir tedavi ve koruyucu yontemidir (Kennedy ve ark., 2012; Karter, 2004).

Pilates egzersizlerinin diger bir 6nemli 6zelligi de tim viicudun esnekligini
arttirarak omurlarin arasini agmasidir. Arasi agilan omurlar az da olsa boy uzunlugunun
artmasini saglayabilmektedir. Tolnai ve ark. (2016)’nin sedanter geng kadinlar iizerinde
yapilan 10 haftalik (haftada 1 giin) pilates egzersizi uygulanmasi sonucunda; kas
kiitlesinde, esneklikte, dengede, karin bolgesi kas kuvvetinde ve viicut farkindaliginda
onemli gelisme tespit etmislerdir. Krawczky ve ark., (2016)’nin Brezilya'da bir pilates
stiidyosunda yetiskin bireyler iizerinde yaptiklari 10 haftalik mat ve aletli pilates
egzersizinin viicut durusunu hizalamada pozitif etkisinin oldugunu tespit etmislerdir.
Genel hatlartyla pilates konsantrasyonu, kuvveti, dengeyi gelistirir, dayaniklilig,
esnekligi (Segal ve ark., 2004; Sekendiz ve ark., 2007; Kloubec, 2010, Phrompaet ve
ark., 2011), yasam Kkalitesini arttirir (Rodrigues ve ark., 2010), postiirii diizeltir, nefes
kontroliinii, estetik goriiniimii, kilo kaybi, gebelerde rahat dogum ve sonrasinda hizl

toparlanmay1 saglar, kas ve eklem agrilarinda azalmaya yardimci olur.

2.3.3. Pilates Egzersizlerinin Temel Prensipleri

Pilates egzersiz metodu 6 temel prensip iizerine kurgulanmistir. Pilates
metodunu daha iyi kavrayabilmek igin pilates egzersizlerinin teknikleri ve ilkeleri birlikte
ogrenilmelidir. Bu prensiplerin ortak noktasi zihin ve beden birlikteligini gerektiren

denge, nefes ve egzersiz ’in birlesiminden olusmaktadir (Menezes, 2004).

Konsantrasyon: Pilates egzersizlerinde konsantrasyon; kisinin dikkatini tek bir hedef

tizerinde yogunlastirmasidir. Hareketler zihinde baslar ve kaslar1 harekete gecirir.



Egzersizi yapacak kisinin amaci hareketleri en dogru sekilde uygulamaktir. Amacina
uygun olarak yapilan her hareket kisinin fiziksel gelisimine de katki saglar. Bu ylizden
egzersiz boyunca zihin ve beden birlikte uyum iginde hareket etmelidir. Bir bolgeye
odaklandigimizda, o bolgenin ne kadar c¢alistigini hissedebilirsiniz. Iste bu zihninizin

giictidiir (Siler, 2000).

Kontrol: Pilates egzersizlerinde uygulanan her hareket kontrol gerektirir. Uygulanan
hareketleri kontrollii ve kusursuz bir sekilde yapmak, hareketleri hangi seviyede
yaptigindan ve ne kadar gii¢ kullandigindan daha miithimdir (Smith ve Smith, 2005;
Pilates ve Miller, 1945). Kontrollii hareket uygun kas giiciiniin iretilmesini saglar
(Geweniger ve Bohlander, 2014). Pilates hareketleri yer g¢ekiminin giicii ile degil
uygulayan kisinin kontrolii altinda baslar ve sonlandirilir. Hareketleri kontrollii bir

sekilde yapmak olas1 yaralanmalarinda 6niine ge¢mektedir.

Kesinlik: Keskinlik hareketin tam olarak uygulanig bi¢imi olarak tanimlanabilir.
Pilatesin keskinligi tiim viicut kontroline dayanmaktadir. Pilates egzersizlerini
uygularken hareketin tekrar sayisindan ¢ok niteligi 6nemlidir. Bir hareket dogru yapilana
kadar uygulanmasi yanlis bir sekilde belli sayida tekrar yapmaktan daha 6nemlidir
(Owsley, 2005).

Akicilik: Pilates egzersizlerinde her hareketin bir ritmi ve uygulama hizi vardir. Egzersizi
uygulayan kisi ritime gore hareket ederek akiciligi saglar. Hareketler arasinda dahi
akicilik vardir ve uygulanan hareketler kontrollii ve yumusaktir. Akiciligin dogru
uygulanmasi daha estetik bir gorliniimiide saglamaktadir. Pratikle birlikte hareket
yetkinligi gelistikce, her harekette akis saglanmaya baslar (Isacowitz ve Clippinger,
2011).

Nefes: Nefes pilates hareketlerini olusturan zincirin 6nemli bir halkasidir. Dogru alinan
her nefes hareketin amacina ulasmasina 6nemli katki saglar. Ayni1 zamanda dogru nefes
teknigi uygulandiginda dayaniklilik artar, konsantrasyon kolaylasir ve kisi kendini daha
zinde hisseder (Alpers ve ark., 2009).

Merkezleme: Pilates egzersiz metodunun ana odak noktasidir. . Enerjinin merkezden

yayilarak ellere ve ayaklara dogru akmasina "odaklanma™ denir (Alpers ve ark., 2009).



Pilates egzersizlerinde tiim enerji gli¢ evi (power house) olarak adlandirilan bolgeden
baslar ve uzuvlara dogru disar1 yayilir. Hareketlerin koordine edilebilmesi icin fiziksel

enerji merkez araciligiyla ortaya konur (Siler, 2000).

2.4.Yasam Kalitesi Kavrami

Kaliteli ve saglikli bir yagam arayisi1 gegmisten giiniimiize kadar devam etmekte
olan bir miicadeledir. Saglikl1 ve iiretken bir yasamda fiziksel aktivitenin 6nemi oldukca
bliytiktiir. Fiziksel aktivitenin 6nemi ve gerekliligi ile ilgili son yillarda pek ¢ok arastirma
yapilmustir. Fiziksel aktiviteler toplumun motivasyonunu ve yasam Kkalitesini arttirmak
icin sivil toplum oOrgiitleri ve devlet tarafindan da destelenmektedir. Yasam kalitesi
kavramu ile ilgili bircok tanim vardir.

Diinya Saglik Orgiitiine gore yasam kalitesi kavramini **bireylerin kendi kiiltiir
ve degerler yargilari etrafinda umutlarina, beklentilerine, standartlarina ve ilgilerine gore
hayattaki kendi pozisyonlarmi algilama bigimleridir’’(World Health Organization,
1996). Yasam kalitesi kavrami ayn1 mekan igerisinde hayatin1 devam ettiren bireylerin,
bedensel ve zihinsel refah diizeyi algisi olarak ifade edilmistir (Liu ve ark., 1986).
Mutlulugun kelime karsiligi olarak tanimlanabilmekte ve kisinin hayatindan tatmin
olmasiyla da iliskilendirilmektedir (Oztiirk, 2004; Yavuzcehre, 2005; Kabaday1, 2006).
Yasam Kkalitesi kavrami, yalnizca kisinin hasta olmamasi hali degil, tam bir fiziksel,
mental ve sosyal olarak iyi olma halidir (Basaran ve ark., 2005). Bu tanimlarin disinda
yasam kalitesi kavrami kisinin duygusal, sosyal ve fiziki iyilik halini ve gilindelik
yasamdaki islevselligini ifade eden bir tanimdir (Uysal ve Ertan, 2014).

Yasam kalitesi kavramini objektif bir bigimde tanimlamak oldukc¢a zordur.
Kiiltiirel ve cevresel faktorler ayri birer kriter oldugundan yapilan degerlendirmeleri farkl
yonde etkilemektedir. Yasam kalitesi kavraminin birden ¢ok O6l¢iitiiniin olmasi1 ve her
degiskenin degisik ilgi alanlarina bagli olmasi, ¢esitli tanimlarin olmasini ve 6l¢iilmesini
gerektirmektedir (Ceylan, 2007). Yasam kalitesi kavrami ¢ok boyutlu oldugundan zaman
icinde degiskenlik gosterebilir. Bireylerin beklentileri ve yasantisiyla iligkili oldugu igin
nesnel olarak 6l¢iilmesi zordur (WHOQOL, 1998; Carr ve ark., 2001).

Toplumdaki su¢ orani, ekonomik durum, esitlik kavrami, arkadaslik, gevre
bilimi, iklim, havanin temizligi gibi bir¢ok dis etken dogrudan yasam Kkalitesini etkileyen
degiskenlerdir (Kabaday1, 2006). Yasam kalitesini etkileyen sosyal, kiiltiirel, ekonomik

ve siyasi birgok etken diinyanin her yerinde degisiklik gosterirken, temel gaye belirli bir



alan i¢inde hayatin1 devam ettiren toplumun bu kavrami olusturan faktorleri nasil
anladigmin olgiilmesidir (Tirksever, 2001; Kabaday1, 2006).

’Kalite’ kavrami giiniimiizde yasamin her alaninda karsimiza ¢ikmaktadir ve bu
yiizden yasam siiresince Kalite standardi aramak olagan bir durumdur (Yavuzgehre, 2005;
Yavuzgehre ve Torlak, 2006). Kisisel algilar ve objektif olgiitlerin bir arada
degerlendirilmesi sonucu yasam Kkalitesi kavrami daha idrak edilir olabilmektedir
(Tiirksever, 2001; Oztiirk, 2004; Yavuzcehre, 2005; Ceylan, 2007).

2.5. Saghk Algisi

Saglik; "sadece bireyin viicudunda herhangi bir hastalik ve engelin olmamasi
degil, kisinin bedenen, ruhen ve sosyal olarak tam bir iyilik halinde olmas1" seklinde tabir
edilmektir (Saghik Bakanligi, 2019). Biyolojik faktorlerin diginda egitim, yas, kronik
hastalik, cinsiyet, sigara, gelir gibi birgok faktor de saglik algisini etkilemektedir (Bobak
ve ark., 2000; Mikolajczyk ve ark., 2008). Saglik algis1 kisiden kisiye, toplumdan topluma
ve lilkeden iilkeye degisebildigi gibi gelisen teknoloji ile birlikte degisen bireysel ve
toplumsal yapilar, sosyal, psikolojik ve fiziksel ¢evrenin etkisiyle de degismektedir.
Kisilerin yasamini siirdiirdiigii konumun kirsal ya da kentsel olmas1 da kisilerin saglik
algisini etkileyebilmektedir (Lee ve ark., 2015).

Bir kisiyi saglikli kabul etmek i¢in, kisinin hem nesnel olarak saglikli olmasi,
hem de 6znel olarak kendini saglikli hissetmesi gerekmektedir (Belek, 1998). Insanoglu
kendini hasta olmadig1 halde hasta, hasta oldugu halde saglikli olarak da algilayabilir (Lee
ve ark., 2015). Ornegin; baz1 bireyler igin saglik “toplumsal gorevleri yerine getirebilme
durumu” olarak algilanirken bazilar1 i¢in "soguk alginlig: biiyiik bir hastaliktir" olarak
diisiiniilebilir (Oz, 2004). Saglik algis1 bireyin kendi sagligina yonelik sorulan soruya
verdigi 6znel cevap ile o6l¢iiliir ve kisinin kendi saglik eylemine yonelik duygu ve
diisiincelerini igermektedir (Senol ve ark., 2010).

Saghk algist Oznel bir degerlendirme olmasmna ragmen nesnel
degerlendirmelerle de yakindan baglantilidir (Senol ve ark., 2010; Idler ve Angel, 1990).
Saglik algisi, bireyin yasaminda saglikli yasam davraniglarinin yer almasina ve bu
davraniglarin devaminin saglanmasinda dogrudan iligkili oldugu kadar sagligin
gelistirilmesi ve devam ettirilmesinde de direkt baglantihidir (Alkan ve ark., 2017; Caka
ve ark., 2017).
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3. MATERYAL METOT

3.1. Arastirmanin Modeli
Arastirma, mevcut durumu tespit etmeyi amacladigl i¢in tarama modeli

tiirlerinden biri olan iligkisel tarama modeli ile tasarlanmistir.

3.2. Katihmc1 Gruplar:

Arastirmaya baslamadan 6nce Ondokuzmayis Universitesi Klinik Arastirmalar
Etik Kurulunda 17.10.2019 tarihli ve 732-790 sayili izin alinmustir (Ek 1). Samsun ilinde
18-45 yas arasi 20 sedanter kadin goniillii olarak katilmistir. Tiim katilimcilarin
Ol¢iimlerine baglamadan 1 hafta 6nce denekler, dl¢iim siireglerine adaptasyonlarini
saglamak icin yapilacak testler hakkinda bilgilendirme ve uygulama pilot ¢alismasina
dahil edilmistir. Katilimcilara 8 haftalik Reformer egzersizleri 6ncesi ve sonrasinda veri
toplama islemi yiiz yilize olacak sekilde gerceklestirilmistir. Katilimcilara arastirmaci
tarafindan gelistirilen kisisel bilgi formu (yas, boy, kilo) (Ek 5), performans &lgiim
testleri, genel yasam kalitesi 6lgegi (Ek 2), saglik algis1 6lgegi (Ek 3) ve yorgunluk 6lgegi
(Ek 5) uygulanmustir. Reformer egzersiz ¢alismalar1 8 hafta boyunca, haftada 2 giin ve
60 dk olarak uygulanmistir. Reformer hareketlerinden omurga, kalga, bacak, omuz
cevresi ve tiim viicuda yonelik kuvvet ve esneklik amagli egzersizler yaptirilmistir.
Calismada reformer ve pilates mat egzersizleri uygulanmistir. Egzersiz ¢alismalarindan
2 giin Once On test ve egzersiz ¢aligmalar1 tamamlandiktan 2 giin sonra ise son test
Ol¢timleri (performans ol¢iim testleri, genel yasam kalitesi dl¢egi, saglik algis1 dlgegi ve

yorgunluk 6lgegi) alinmistir.

3.3. Pilates Egzersiz Programi

Reformer egzersiz ¢aligmalar1 8 hafta boyunca, haftada 2 giin ve 60 dk olarak
uygulanmstir. Reformer egzersizlerinden omurga, kalga, bacak, omuz g¢evresi ve tiim
viicuda yonelik kuvvet ve esneklik amacl hareketler yaptirilmistir. Calismada reformer
ve mat pilates egzersizleri uygulanmistir. Calismalar esnasinda katilimcilarin rahat
hareket edebilecekleri sekilde spor kiyafet giyinmelerine, salonun havalandirilmasina ve
1s1s1na 6zen gosterilmistir.

Katilimcilara calismaya baglamadan 6nce egzersiz boyunca kullanacaklar1 dogru
nefes teknikleri, pilates durus sekilleri ve pilates v, table tap, long box, asis pubic, roll

down, roll up gibi egzersiz boyunca kullanilacak olan terimler dgretilmistir. Ayrica
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dersler esnasinda tizerinde hareketleri uygulayacaklari reformer aleti ve ekipmanlarinin
tanitimi yapilarak, yaylar hakkinda da bilgi verilmistir. Calismanin 1sinma evresinde 15
dk mat tizerinde pre-pilates egzersizleri yaptirilmis, 1sinma sonrasi 45 dk reformer pilates
egzersizleri uygulanmistir. Reformer egzersizleri footwork, long box, short box, stomach
massage ve long strech serilerinden olugsmaktadir. Mat egzersizleri ilk dort hafta 8 tekrar,
tek set olarak uygulanmistir. Son 4 haftada ise tekrar sayis1 12’ye ¢ikarilmis ve tek set
olarak calismaya devam edilmistir. Reformer egzersizleri ise ilk dort hafta boyunca her
hareket icin 10 tekrar sayisi ve tek set olarak uygulanmistir. Son dort haftada ise tekrar
sayist 12’ye c¢ikarilarak iki set olarak uygulanmistir. Reformer egzersizleri boyunca
yaylar katilimcinin fiziksel aktivite diizeyine ve yaylarin direncine gore (sari, yesil, mavi

ve kirmizi) ve 1-2 yay olarak ayarlanmustir.
3.4. Kullanilan Anketler

3.4.1. Genel Yasam Kalitesi Olcegi

EQ-5D Genel Yasam Kalitesi dl¢egi cesitli hastaliklarda yasam kalitesi genel
saglik olgekleriyle ve / veya rahatsizliga has o6lgeklerle hesaplanabilmektedir. EQ-5D
yasam kalitesini 6l¢gmede kullanilan genel saglik 6lgegidir (Ek 2). 1987 yilinda EuroQol
(Bat1 Avrupa Yasam Kalitesi Arastirma Toplulugu) grubu tarafindan gelistirilmis ve 1990
yilinda Tirkge olarak yaymlanmistir. 1991 yilindan beri 5 alt boyutunu korumaktadir.
Kahyaogulu Siit, H. (2009) tarafindan gecerlik giivenirlilik ¢caligmas1 yapilmistir. Genel
yasam kalitesi 6lgegi iki pargadan olugsmaktadir (Drummond ve ark., 1997).

Genel yasam kalitesi indeks Olgek: Hareket, 6z-bakim, olagan aktiviteler,
agri/rahatsizlik ve endise/depresyon olarak bes boyuttan olusmaktadir. Her boyuta verilen
cevaplar; problem yok, biraz problem var ve major problem olarak 3 secencklidir. Bu
olgekle 243 (35 =243) olast degisik saglik sonucu tammlanmaktadir. Olgegin 5
boyutundan -0.59 ile 1 arasinda degisen indeks skor hesaplanir. Skor fonksiyonunda 0
degeri 6liimii, 1 degeri kusursuz sagligi gosterirken negatif degerler biling kapali, yataga
bagimli olarak yasamak vb. durumlari gostermektedir. Dolan ve ark. (1996)’1
calismalarinda {irettikleri katsayilari (Sekil 1) kullanarak indeks skor hesaplanmigtir
(Drummond ve ark., 1997).
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Boyut Katsay1
Sabit 0.081
Hareket

Problem yok 0
Biraz problem var 0.069
Major problem var 0.314
Oz-bakim

Problem yok 0
Biraz problem var 0.104
Major problem var 0.214
Olagan aktiviteler

Problem yok 0
Biraz problem var 0.036
Major problem var 0.094
Agri/rahatsizhk

Problem yok 0.386
Endise/depresyon

Problem yok 0
Biraz problem var 0.071
Major problem var 0.236
N3 0.269

N3: Herhangi bir boyutta major problem olmasi durumu

Sekil 1. EQ-5D indeks skor hesabinda kullanilan katsayilar.

Genel yasam kalitesi VAS 6l¢ek: Bireylerin bugiinkii saglik durumlar1 hakkinda
0 ile 100 arast degerler verdikleri ve bunu bir termometre benzeri Ol¢ek lizerinde
isaretledikleri gorsel analog dlgek (Visual Analogue Scale) dir. Olgekle 0-100 arasinda

degisen genel yasam kalitesi skorlar1 elde edilmektedir.

3.4.2. Saghik Algis1 Olgegi

Diamond ve ark. (2007), tarafindan gelistirilen saglik algis1 6l¢egi kullanilmigtir
(Ek 3). Kadioglu ve ark. (2012)’nin yaptig1 gecerlilik ve giivenirlik ¢aligmasinda alfa
katsayis1 hemsirelik grubunda 0.77 ailelerinde 0.70 bulunmus olup her iki grupta da iyi
diizeyde giivenirlik diizeyine sahip oldugu bulunmustur.

Olgek 15 madde ve 4 alt faktdrden olusmaktadir. Yanitlar 5°1i likert tipindedir.
1.,5.,9.,10., 11. ve 14. sorular olumlu ve 2., 3., 4.,6.,7., 8., 12., 13. ve 15. Sorular
olumsuz ifadelerdir. Olumlu ifadeler “¢ok katiliyorum=5”, “katiliyorum=4”,
“kararsizim= 37, “katilmiyorum= 27, “hi¢ katilmiyorum= 1" olarak puanlanmistir.

Olumsuz ifadeler ise ¢ok katiiyorum=17, “katillyorum= 27, “kararsizzm=
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3” “katilmiyorum=4”, “hi¢ katilmiyorum= 5 olarak puanlanmustir. Olgekten alinabilecek
minimum puan 15, maksimum puan ise 75’dir.

Olgegin kontrol merkezi, kesinlik, 6z farkindalik ve sagligin énemi olmak iizere
4 alt boyutu vardir.
Kontrol merkezi: Kontrol merkezi alt grubunda bireyin kendi sagligimi kontrolii
konusunda merkezde goriip gérmedigini kisinin sagligini sans kader gibi dis faktorlere
veya inanglara baglayip baglamadigina dair sorular vardir. 2, 3, 4, 12, 13 numarali sorulari
igerir ve olumsuz tutumu ifade eder ve ters puanlanir (Kadioglu ve ark., 2012).
Kesinlik alt grubu: Kisinin saglikli olma konusunda yapmasi gerekenler hakkinda kesin
bir fikre sahip olup olmadigi konusunda sorular igermektedir. 6, 7, 8, 15 numarali
sorulardir ve olumsuz ifadelerdir ve ters puanlanirlar.
Oz farkindabk alt grubu: Kisinin egzersiz ve dogru beslenme ile saghkli olmasinin
kendi elinde olup olmadigi konusunda kisinin 6z farkindaligim1 &lgen sorular
igermektedir. 5, 10, 14 numarali sorulardir.
Saghgin 6nemi: Sagligin 6nemi alt boyutunda kisinin sagligina ne kadar énem verdigi

ile ilgili sorular vardir 1, 9, 11, numaral sorulardir.

3.4.3. Yorgunluk Olgegi

Calismamizda katilimcilara Vercoulen tarafindan gelistirilen yorgunluk 6lcegi
(Checklist Individual Strength) (Ek 4) uygulanmistir. Ergin, Giilbin (2009) tarafindan
Tiirkge versiyonu gegerlik giivenirlik ¢alismasi yapilmistir. Kronik yorgunlugu dlgmek
amaciyla diinya genelinde yaygin olarak kullanilan bir 6l¢ektir (Vercoulen ve ark., 1994).
Bu 6l¢ek yorgunlugu O6znel yorgunluk algilamasi, motivasyonda azalma, fiziksel
aktivitede azalma ve konsantrasyonda azalma olarak 4 boyutlu olarak
degerlendirmektedir. Yorgunluk 6l¢egi, kronik yorgunluk sedromlu hastalarda ve saglikli
kisilerde klinik olarak test edilmistir (Vercoulen ve ark., 1994; Vercoulen ve ark., 1999).

Anket bireyin son 2 haftada yasamis oldugu yorgunlugunu 6lgen 20 sorudan
olusmaktadir. Cevaplar igin 7 puanlik bir skala kullanilir. Oznel yorgunluk algilamast;
kendini ne kadar yorgun, bitkin, gii¢siiz ve kotii hissettigini 6lgen 1, 4, 6, 9, 12, 14, 16,
20 numarali sorular ile degerlendirilmektedir. Konsantrasyon; diisiinme ve dikkat
toplama yetenegini dlgen 3, 8, 11, 13, 19 numarali sorular ile degerlendirilmektedir.

Motivasyon; gelecege dair plan ve isteklerini olgen 2, 5, 15, 18 numarali sorular ile
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degerlendirilmektedir. Fiziksel aktivitede azalma ise; giin igindeki is kapasitesini 6l¢en 7,
10, 17 numarali sorular ile degerlendirilmektedir.

Skorlama 2, 5, 6, 7, 8, 11, 12, 15, 20 igin 1’den 7’¢ (evet dogru 1 - hayir dogru
degil 7), 1, 3, 4, 9, 10, 13, 14, 16, 17, 18, 19 igin 7’den 1’e (evet dogru 7 - hayir dogru
degil 1) olarak yapildi. Toplam skor, olgularin isaretledikleri puan degerlerinin
toplanmasi ile elde edildi.

Son-test: 8 hafta sonunda genel yasam kalitesi 6l¢egi, saglik algis1 dlgegi ve

yorgunluk 6l¢egi tekrar uygulanmastir.

3.5. Performans Ol¢iimleri

Arastirmaya katilan deneklere 6l¢iimlerden 1 hafta 6nce uygulanacak olan pilot
calismada antropometrik ol¢timler, bacak kuvveti, sirt kuvveti, esneklik testi (otur-eris),
el kavrama kuvveti ve flamingo denge dl¢limleri alinmistir. Denekler 6l¢timlerden 10 dk

once 1sinma egzersizleri yapmustir.

3.5.1. Antropometrik él¢iimler
Deneklerin viicut agirliklart 0,1 kg hassasliktaki kantar ile kg cinsinden, boy
uzunluklar1 bu kantarda sabit olan dijital boy 6lger (SECA, Germany) ile cm cinsinden

kayit edildi.

3.5.2. Bacak kuvveti

Deneklerin bacak kuvveti Takei marka sirt-bacak dinamometresi ile dlgildii.
Denek dizleri biikiik bir sekilde dinamometre lizerine ¢ikip ayaklar1 yerlestirdi, kollar:
gergin, sirt1 diiz ve gdvdesi hafif one egikken, elleriyle kavradigi dinamometre barini
dikey bir sekilde bacaklarini kullanarak maksimum diizeyde yukari ¢ekti. Bu l¢iim iki
defa tekrar edildi ve en yiiksek deger kaydedildi (Tamer, 1995).

3.5.3. Sirt kuvveti

Deneklerin sirt kuvveti Takei marka sirt-bacak dinamometresi ile O6lgiildii.
Denegin dizleri gergin konumda dinamometre sehpasinin iizerine ayaklarini yerlestirdi.
Denegin kollar gergin, sirt1 diiz ve govdesi hafif 6ne dogru egikken elleriyle kavradigi
dinamometre barimni dikey bir seklide sirtindan gii¢ alarak maksimum diizeyde yukariya

cekti. Bu 6l¢iim iki kez tekrar edildi ve en yiiksek deger kayda alindi (Bompa, 1998).
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3.5.4. Esneklik testi

Deneklerin esneklik degerleri otur-uzan test sehpasi kullanilarak Sl¢iilmiistiir.
Denekler 10 dk 1sindiktan sonra, ¢iplak ayaklariyla, ayak tabani sehpanin yan yiizeyine
temas edecek sekilde oturmustur. Dizlerini biikkmeden, sehpa tizerinde yatay konumda yer
alan hareketli cubugu parmagmin ucuyla ileriye dogru itmesi istenmistir. Iki tekrar

yaptirilarak en iyi sonug kayit altina alind1 (Colakoglu ve ark., 2014).

3.5.5. El kavrama kuvveti

Deneklerin sag ve sol el kavrama kuvvetlerinin l¢iilmesinde 0-100 kg. arasi
kuvvet Olglimii yapan Takei Physical Fitness Test el dinamometresi kullanilmustir.
Deneklerin 6l¢iimii ayakta yapilmistir. Dinamometre, deneklerin el Olgiisiine gore
ayarlandiktan sonra anatomik durusta iken, sag elden baslayip, en yiiksek el kavrama
kuvvetleri dlciilmiistiir. Olgiimler denekler dinlenik durumdayken yapilmistir. Her iki el
icin de iki deneme yapildiktan sonra en iyi sonug sag ve sol el kavrama kuvvetleri olarak
kaydedildi (Tamer, 1995).

3.5.6. Flamingo denge testi

Deneklerin statik denge 6lgiimlerinde flamingo denge aleti kullanilmustir..
Denekten 50 cm. uzunlugunda, 4 cm. yiiksekliginde ve 3 cm. genisliginde olan tahta
denge aletinin {izerine ¢ikarak 1 dk boyunca dengede kalmasi istenmistir. Dengesi
bozuldugunda (ayagini tutmayi birakirsa, tahtadan asagiya diiserse, viicudunun herhangi
bir yeriyle yere dokunursa) siire-zaman durdurulmustur. Denek, denge aleti iizerine ¢ikip
tekrar dengesini sagladiginda, siireye kaldig1 yerden devam ettirilmistir. Teste bir dakika
boyunca devam etmistir. Siire bittiginde denegin her dengesini saglama girigsimi
(diistiikten sonra) test bitiminde (bir dakikalik siire tamamlandiginda) hata sayisi olarak
kaydedildi.

Son-test: 8 hafta sonunda tekrar antropometrik ol¢limleri, bacak kuvveti, sirt

kuvveti, esneklik testi (otur-eris), penge kuvveti ve flamingo denge 6l¢iimleri alinmistir.
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3.6. Pilates Egzersizleri

3.6.1. Footwork Serisi

Her bir hareket 6ncesinde denek sirt iistii yatar pozisyonda harekete baslatilir.
Baslik yukarida ve yaylar denegin fiziksel aktivite diizeyine gore 1, 2 olacak sekilde
ayarlandu.

Toes Hareketi:

Denek sirt iistii yatar pozisyonda, omurga ve pelvis nétr konumunda reformer’a
yatti (). Ayak parmaklarini footbar’a yerlestirdi (b), bacaklar diiz bir sekilde ve kontrollii
olarak kendini tasiyicidan geriye dogru itti. (C). Kontrollii bir sekilde dizlerini biikerek

baslangi¢ pozisyonuna geri donmesi istendi. (IPF, 2017). (Sekil 2)

Sekil 2. Toes hareketinin agamalari.

Arches Hareketi:

Ayak kemerini footbar’a yerlestirdi (a), bacaklar diiz ve kontrollii olarak kendini
tastyicidan geriye dogru itti (b). Kontrollii bir sekilde dizleri biikerek baslangi¢
pozisyonuna geri dondii. (IPF, 2017). (Sekil 3)

(@) (b)

Sekil 3. Arches hareketinin agsamalari.
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Heals Hareketi:

Sirt Uistli yatar pozisyonda, omurga ve pelvis ndtr konumunda reformer’a yatti.
Topuklarini footbar’a yerlestirdi (a), bacaklar diiz bir sekilde ve kontrollii olarak kendini
tastyicidan geriye dogru itti (D). Kontrollii bir sekilde dizlerini biikerek baslangi¢
pozisyonuna geri dondii. (IPF, 2017). (Sekil 4)

\

g

Sekil 4. Heals hareketinin agamalari.

Tendon Strech Hareketi:

Ayaklar footbar iizerinde, omurga ve pelvis notr konumda, sirtiistii pozisyonda
reformer’a yatti. Ayak parmak ucunu footbar’a yerlestirdi (a). Bacaklar diiz bir sekilde
ve kontrollii olarak kendini tasiyicidan geriye dogru itti (b). Parmak ucunu footbar’dan

ayirmadan topuklarmi 6ne dogru bastirarak baslangic pozisyonuna geri dondi. (IPF,
2017). (Sekil 5)

Sekil 5: Tendon Strech hareketinin agsamalari.

Hundred Hareketi:
Bu harekette kollar diiz ve hareket omuzlardan olmali ve pelvis stabilizasyonu
bozulmamalidir. Nefes alip verirken (bes agiz, bes burun) govde sabitligi

bozulmamalidir. Denek sirt {istii yatar pozisyonda, eller kayiglarda, ayaklar table top
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pozisyonunda reformer’a yatti. Nefes verirken bas ve govdesini hundred pozisyonuna
kaldird1 ve bacaklarmi diiz olacak sekilde footbar’a uzatti (a). Nefes alirken kollarini

yukari dogru uzatt1 ve baslangi¢ pozisyonuna geri dondii (b). (IPF, 2017). (Sekil 6)

BRSO AL ey

Sekil 6: Hundred hareketinin agamalari.

Circle Hareketi:

Kollar diiz ve hareket omuzlardan olmalidir. Pelvis stabilizasyonu
bozulmamalidir. Nefes alip veritken (bes agiz, bes burun) govde sabitligi
bozulmamalidir. Denek sirt istii yatar pozisyonda, elleri kayislarda, ayaklar: table top
pozisyonunda reformer’a yatti (2). Nefes verirken bas ve govdesini hundred pozisyonuna
kaldirilirken, bacaklarini1 diiz olacak sekilde footbar’a uzatti. Nefes alirken kollarimi
yukart dogru uzatti, daire ¢izdi ve baslangi¢ pozisyonuna geri dondii (d). (IPF, 2017).
(Sekil 3)

PR T
|

(c) (d)

Sekil 7: Circle hareketinin agamalari.
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Triceps Press Hareketi:

Kollar diiz ve hareket omuzlardan olmalidir. Pelvis stabilizasyonu
bozulmamalidir. Nefes alip verirken (bes agiz, bes burun) govde sabitligi
bozulmamalidir. Denek sirt {istii yatar pozisyonda, elleri kayislarda, ayaklari table top
pozisyonunda reformer’a yatti. Nefes verirken bas ve govdesini hundred pozisyonuna
kaldirilirken, bacaklarin1 diiz olacak sekilde footbar’a uzatt1 (a). Nefes alirken kollarini
dirseklerden hareket ettirerek reformer’a dogru uzatti ve baslangi¢ pozisyonuna geri
dondii (b). (IPF, 2017). (Sekil 8)

(@) (b)

Sekil 8: Triceps Press hareketinin agamalari.

3.6.2. Long Box Serisi

Yaylar denegin fiziksel aktivite diizeyine gore 1,2 olacak sekilde ayarlandi.

Pulling Straps | Hareketi: Footbar asagida.

Hareket boyunca karin kaslart ve kalga kaslari aktif, bacaklar uzun olmalidir.
Denek yiiziistii pozisyonda bas kayislara dogru, gogiis kutunun disinda kalacak sekilde
long box tizerine yatt1 (a). Asis pubic {iggeni box iizerine tam olarak yerlestirdi. Nefes
alirken kollar1 diiz pozisyondayken kayiglar kal¢a hizasina kadar ¢ekti (b) ve nefes

verirken baslangi¢ pozisyonuna geri dondii. (IPF, 2017). (Sekil 9)

Sekil 9: Pulling Straps 1 ( Paralel Pull) hareketinin asamalari.
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Pullings Straps Il Hareketi: Footbar agagida.

Hareket esnasinda karin kaslart ve kalca kaslar1 aktif olmalidir. Bas ve gévde
kutu seviyesinden asagiya diismemelidir. Denek yiiziistii pozisyonda bas kayislara dogru,
gogls kutunun disinda kalacak sekilde long box {izerine yatti. Asis pubic iliggeni box
tizerine tam olarak yerlestirdi. Kollarin1 T pozisyonunda yana dogru act1 (a) ve nefes
verirken kayislari kalca hizasina kadar g¢ekti (b). Tekrar nefes alarak baslangic
pozisyonuna geri dondi. (IPF, 2017). (Sekil 10)

Sekil 10: Pulling Straps 2 hareketinin asamalart.

Swan Hareketi: Footbar standart.

Hareket esnasinda kiirek kemikleri asagida ve birbirinden uzak olurken, bas ve
govde kutu seviyesinden asagiya diislirilmemelidir. Govdenin ekstansiyonda kalmasina
izin verilirken, omuzlarin ylikselmesine izin verilmez. Denek yiiziistii pozisyonda bag
footbar’a dogru, eller kutu iizerinde acik ve gogiis kutunun disinda kalacak sekilde long
box lizerine yatt1 (a). Govdenin pozisyonunu bozmadan kollari diiz bir sekildeyken, nefes
vererek kendini tasiyicidan geriye dogru itti (b), nefes alirken ise tasiyici tekrar 6ne dogru
hareket ettirdi. Baslangi¢ pozisyonuna donmek i¢in govdesini tekrar kutuya indirdi ve
tastyiciy1 footbar’dan uzaklastirdi. Nefes alip dirseklerini biikerek kontrollii bir sekilde
tekrar baslangi¢ pozisyonuna geri dondii (c). (IPF, 2017). (Sekil 11)

Sekil 11: Swan hareketinin agamalari.
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3.6.3. Short Box Serisi

Short box serisinde her bir hareket doncesinde denegin ayagi kayista, footbar
asagida ve yaylar denegin fiziksel aktivite diizeyine gore 1,2 olacak sekilde ayarlandi.

Round Hareketi:

Hareket esnasinda karin kaslari ile tiim viicut desteklenir. Denek omurga ve
pelvik notr konumda olacak sekilde box iizerine oturdu. Ayaklarini emniyet kayisinin
altina takt1 (2). Nefes alirken roll down hareketi ile geriye dogru yuvarlandi (b) ve nefes
verirken roll up hareketi ile baslangi¢ pozisyonuna geri dondii (). (IPF, 2017). (Sekil 12)

Sekil 12: Round hareketinin agamalari.

Flat Hareketi:

Hareket esnasinda karin kaslar1 ile tiim viicut desteklenir. Denek omurga ve
pelvik nétr konumda olacak sekilde box iizerine oturdu. Ayaklarini emniyet kayisinin
altina takt1 (a). Nefes verirken omurgasini roll down hareketi ile geriye dogru yuvarladi
(b). Pozisyon esnasinda nefes aldi ve tekrar nefes verirken roll up hareketi (c) ile baslangig
pozisyonuna geri dondii (d). Omurga diiz olacak sekilde dne ve geriye olacak sekilde

harekete devam etmesi istendi. (IPF, 2017). (Sekil 13)
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Sekil 13: Flat hareketinin asamalari.

Side to Side Hareketi:

Hareket esnasinda karin kaslari ile tiim viicut desteklenir. Denek omurga ve
pelvik nétr konumda olacak sekilde box iizerine oturdu. Ayaklarin1 emniyet kayisinin
altina takt1 (a). Nefes verirken yana dogru doniis yapti (b) ve baslangi¢ pozisyonuna geri
dondii. Ayni hareketi diger taraf iginde uygulanmasi istendi (c). (IPF, 2017). (Sekil 14)

(@) (b) ©

Sekil 14: Side to Side hareketinin asamalari.

3.6.4. Stomach Massage Serisi

Her bir hareket dncesinde baslik yukarida ve yaylar denegin fiziksel aktivite
diizeyine gore 1,2 olacak sekilde ayarlanda.

Frog Hareketi:

Denek kayislar1 ayak kemerine takti. Bacaklar: kalga ekleminden 45 derecelik
ac1 da, omurga ve pelvis notr konumda olacak sekilde sirtiistli pozisyonda reformer’a yatti
(@). Nefes verirken bacaklarini govdeden uzaklastirdi (b). Nefes alirken pelvis notr
pozisyonunu bozmadan kontrollii bir sekilde baslangi¢ pozisyonuna geri dondi. (IPF,
2017). (Sekil 15)
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Sekil 15: Frog hareketinin agamalari.

Leg Circles Hareketi:

Denek kayislar1 ayak kemerine takti. Bacaklari kalga ekleminden 45 derecelik
ac1 da, omurga ve pelvis notr konumda olacak sekilde sirtiistli pozisyonda reformer’a yatti
(a). Nefes alirken bacaklar diiz olacak sekilde daireye basladi (b) ve nefes verirken daireyi
tamamladi (c). (IPF, 2017). (Sekil 16)

Sekil 16: Leg Circles hareketinin agamalari.

Running Hareketi:

Hareket esnasinda ayak footbar’dan ayrilmamali ve hareketin ritmi
bozulmamalidir. Denek ayaklari pilates durusunda footbar iizerinde sirt {istii pozisyonda
reformer’a yatti. Bacaklarimi diizlestirmek igin viicudunu geriye dogru itti (a). itme
esnasinda topuklardan birini footbar’in altina dogru bastirirken (b), diger bacagini dizden

biikerek kendini geriye dogru ¢ekti (c). (IPF, 2017). (Sekil 17)
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Sekil 17: Running hareketinin agamalart.

Pelvic lift Hareketi:

Hareket esnasinda tiim tekrarlarda legen kemigi kalkik pozisyonda tutulur.
Denek ayak parmak uglart footbar tizerindeyken topuklarini yukariya dogru kaldirarak
sirtiistii pozisyonda reformer’a yatt1 (a). Planter fleksiyon V pozisyonundayken nefes
verip, ayaklardan tasiyiciyi iterek eszamanli olarak sirayla kalga, bel ve sirtin1 yukariya
dogru kaldirdi (b). Nefes alip, dizlerini biikerek diizenegi geriye dogru ¢cekerken, kalgasini
da yukariya dogru itmesi istendi. Hareketi bitirip baslangi¢ pozisyonuna dondiigiinde
sirastyla sirt, bel ve omuzlarimi tekrar reformer’a indirdi. Makine kapandiginda kalgay1

da indirip hareketi sonlandirmasi istendi. (IPF, 2017). (Sekil 18)

Sekil 18: Pelvic lift hareketinin agamalari.

Round Hareketi:

Denek ayak parmak uglar ayak siirgiisii iizerinde olacak sekilde diizenek 6niine
oturdu ve ayaklarin1 pilates durusunda footbar’a yerlestirdi. Elleriyle tasiyici tuttu ve
sirtint C sekline getirdi (a). Cenesini dizleri arasina dogru bastirirken nefesle birlikte
tastyict geriye dogru itti (b). Bacaklari, diiz oldugu konuma geldiginde sirtinin
pozisyonunu bozmamasi istendi. Dizlerini tekrar biikerek baslangi¢c pozisyonuna geri

dondii (). (IPF, 2017). (Sekil 19)
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Sekil 19: Round hareketinin agamalari.

Twist Hareketi:

Denek ayak parmak uglar1 ayak siirgiisii tizerinde olacak sekilde diizenek 6niine
oturdu ve ayaklarini pilates durusunda footbar’a yerlestirdi (a). Nefes verirken bacaklari
ile tastyicidan kendini geriye dogru iterken es zamanli olarak gdvdesini saga dogru
dondiirdii. Sol kolu sirttan uzaklastikca omurgasini diklestirmesi ve basini saga dogru
dondiirerek ellerine bakmasi istendi (b). Denek pozisyon esnasinda sag omuz ve sag kalca
tizerinde sabit kaldi. Baslangi¢ pozisyonuna donmek igin tekrar nefes aldi ve kendini
footbar’a ¢ekti. Ayni hareketi diger taraf i¢inde tekrarlanmasi istendi (c). (IPF, 2017).
(Sekil 20)

<<

; =
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(@) (b) ©

Sekil 20: Twist hareketinin agamalari.

Front Split Hareketi:

Denekten tasiyici iizerine ¢ikmasi istendi. Bir ayagini kalga hizasinda footbar
tizerine yerlestirdi ve ellerini omuz genisliginde agarak footbar’1 tuttu. Diger ayagini yan
ve digarty1 gosterecek sekilde gergin olarak omuz basligina yerlestirdi (a), ve viicut
agirligi footbar tizerine verdi. Kalgasini agagiya dogru bastirmasi ve iki bacagini da
kullanilarak tasiyiciy1 geriye dogru itmesi istendi (b). Pelvis asagida tutularak tasiyiciy1
one footbar’a dogru ¢ekti. (IPF, 2017). (Sekil 21)
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Sekil 21: Front Split hareketinin agamalari.

Forward Lunge Hareketi:

Hareketi uygularken footbardaki diz ve gogiis kafesi birbirine yapisik olmalidir.
Denek front split pozisyonundayken arkadaki dizini tasiyici lizerine yerlestirdi ve
omuzluga dayandi (a). Kalgasini asagiya dogru bastirirken tastyiciy geriye dogru itmesi
istendi (b). Pelvisi asagida tutarak tasiyiciy1r footbar’a dogru gekti ve baglangig
pozisyonuna geri dondii. (IPF, 2017). (Sekil 22)

Sekil 22: Forward Lunge hareketinin agamalari.

3.6.4. Long Strech Serisi

Her bir hareket 6ncesinde footbar ve baslik yukarida olacak sekilde ayarlandi ve
yaylar denegin fiziksel aktivite diizeyine gore 1,2 olacak sekilde ayarlandi.

Elephant Hareketi:

Denek elleri footbar iizerinde omuzlar stabilizasyonda ve acik, ayaklar omuz
dayanaklarinin hemen 6niinde, bacaklar diiz olacak sekilde reformer {izerinde pozisyon
aldi (a). Nefes alirken govde ve omuzlart kipirdatmadan, topuklarinmi makineden
kaldirmadan ayaklarla tasiyic1 geriye dogru itti (b). Nefes verirken karin kaslarini aktive
ederek tastyict one dogru ¢ekti. (IPF, 2017). (Sekil 23)
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Sekil 23: Elephant hareketinin agsamalari.

Long Strech Hareketi:

Denek ellerini omuz genisliginde agarak footbari tuttu. Bacaklar bitisik, ayaklar
heed rest 6niinde, reformurun tizerinde plank pozisyonunda durmasi istendi (a). Nefes
verirken omuzlart kullanarak footbar geriye dogru itti (b). Nefes alirken baglangi¢

pozisyonuna, footbar {izerine geri dondii. (IPF, 2017). (Sekil 24)

(@) (b)
Sekil 24: Long Strech hareketinin asamalari.

Side Strech Hareketi:

Hareket esnasinda pelvis notr konumda olmalidir. Denek bir bacagini 6ne diger
bacagini arkaya dogru kivirarak reformer tizerine yan olarak oturdu. Ellerden biri footbar
tizerinde iken diger elini omuz hizasinda yana dogru agmasi istendi (2). Nefes alirken
kendini footbar’dan iterken govdesini lateral olarak esnetti. Serbest kolun basin tizerinden
diiz olarak uzanmasi istendi (b). Nefes verirken baslangi¢ pozisyonuna geri dondii. (IPF,
2017). (Sekil 25)
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Sekil 25: Side Strech hareketinin agamalari.

3.6.5. Mat egzersizleri

Mat egzersizleri, Reformer egzersizlerine baslamadan 6nce katilimcilarin tiim
beden ve ruhunu egzersize hazirlamak, dogru nefes teknigini uygulamak, viicudunu
1sitmak ve olasi sakatlik riskini azaltmak i¢in yapilmaktadir.

Imprinting Hareketi:

Beden ile ruhu odaklamaya yarimci olan bir harekettir. Gogiis kafesi igerisine
yerlesmis olan kaslarin gevsemesine ve omurlarin mindere yaklasmasini saglar. Denek
dizlerini biikerek, ayak tabani yerde olacak sekilde sirt istii mat’ e yatti1 ve kollar rahat
olacak sekilde pozisyon aldi. Gogiis kafesinin her yonden sisirildigini hissedecek sekilde
nefes almasi ve o noktada beklenmesi istendi (a). Nefes verirken omurgay1 mindere dogru
bastirdi. (Tiirkiye Cimnastik Federasyonu Pilates El Kitapgigi, 2014). (Sekil 26)

(@)

Sekil 26: Imprinting hareketinin asamalari.

Rib Cage Arms Hareketi:
Kollarin gogiis kafesinden bagimsiz olarak ¢alismasini gelistirir. Denek ayaklar
kapal1, dizler biikiilii olacak sekilde sirt iistii mat’a yatti. Kollarin1 omuz {izerinden tavana

dogru uzatt1 (a). Kaburgalarint mindere dogru bastirirken, omuz baslarint mindere dogru
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cekmesi istendi. Tekrar nefesini vererek kollariyla geriye dogru uzandi (b). (Tiirkiye
Cimnastik Federasyonu Pilates El Kitapgigi, 2014). (Sekil 27)

(@ (b)
Sekil 27: Rib Cage Arms hareketinin agamalari.

Head Nods Hareketi:

Sirt Ustii yatarken basi yerden dogru sekilde kaldirmay1 &gretir. Denek elleri
kalganin yaninda, dizleri biikiilii ve kapali olacak sekilde sirt tistii mat’e yatt1 (a). Bagini
yerden kaldirmadan gozleriyle geriye dogru bakmasi ve c¢enesini yukariya dogru

kaldirmasi istendi (b). Tekrar bas1 yerdeyken g¢enesini 6ne dogru bastird1 ve gogiisiine

bakt1 (c). (Tiirkiye Cimnastik Federasyonu Pilates El Kitapgigi, 2014). (Sekil 28)

(@) (b) (©)

Sekil 28: Head Nods hareketinin agamalari.

Hundred Hareketi:

Hareket esnasinda bas ve omuz yerden kalkik olmalidir. Denek bacaklar: tablet
tap pozisyonunda olacak sekilde sirtiistii mat’e yatti. Nefes alirken ellerini omuzlarinin
tizerinde hizalanacak sekilde tavana dogru kaldirdi ve nefes verirken ellerini kalgasinin

yanina dogru indirdi (a). Bacaklarini bel yerden kalkmayacak sekilde ileriye dogru uzatti.
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Nefes alirken viicut pozisyonunu koruyup, kollariyla diiz bir sekilde bes kez yere dogru
kiiciik vurus yapmasi istendi. Nefes verirken ise diiz kollarla bes vurus daha yapti (b).
(Tirkiye Cimnastik Federasyonu Pilates El Kitapgigi, 2014). (Sekil 29)

(@ (b)

Sekil 29: Hundred hareketinin asamalari.

Single Leg Strech Hareketi:

Denek sirtiistii yatar konumda bir dizini elleriyle gogsiine dogru ¢ekerken diger
bacagini diiz olacak sekilde ileri dogru uzatmasi istendi (a). Nefes verdigi esnada biikiilii
bacagini serbest birakirken diger bacagini kendine dogru ¢ekti. Baslangi¢c pozisyonuna
dondiigiinde tekrar nefes alip bacaklarini degistirdi (b). (Tiirkiye Cimnastik Federasyonu
Pilates El Kitapgigi, 2014). (Sekil 30)

@ (b)
Sekil 30: Single Leg Strech hareketinin agamalari.

Double Leg Strech Hareketi:
Denekten bas ve omuzunu birlikte olarak viicudun st kismi minderden
kaldirmasi istendi. Her iki dizinide gogiisiine dogru g¢ekerek, elleri ayak bileklerinde

olacak sekilde sirtiistii mat {izerine yatmasi istendi (a). Nefes alirken, viicudun baslangig

31



pozisyonunu bozmadan kollarin1 basinin gerisine dogru uzatti (b). Es zamanli olarak
bacaklarini ileriye diiz olacak sekilde uzatmasi istendi (C). Nefes verip baslangig
pozisyonuna donerken kollariyla genis bir daire ¢izdi. (Tiirkiye Cimnastik Federasyonu

Pilates El Kitap¢igi, 2014). (Sekil 31)

(@) (b) (©)
Sekil 31: Double Leg Strech hareketinin agamalari.

Single Leg Kick Hareketi:

Denek dirsekleri iizerinde govdesini mat {izerinden kaldirdi. Omurgas: diizgiin
bir yay olacak sekilde yiiziistii mat {izerine yatt1. Bacaklarini diiz olacak sekilde geriye
dogru uzatti (a). Nefes alirken pelvis yerde sabit tutmasi ve dizi yere degdirmeden kalgaya

dogru iki kiiciik tekme atip fasilali nefes kullanmasi istendi (a). Nefes verirken yine dizi

yere koymadan bacagni diiz olacak sekilde tek nefeste geriye dogru uzatti (). (Tiirkiye
Cimnastik Federasyonu Pilates El Kitapgigi, 2014). (Sekil 32)

(@) (b) (©
Sekil 32: Single Leg Kick hareketinin agsamalari.

Double Leg Kick Hareketi:
Denekten ellerini belinin arkasinda kenetlemesini ve basini bir yéne dogru

cevirerek yiiziistii konumda mat tizerine yatmasi istendi (a). Nefes alirken pelvis’i yere
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sabit tutarak ve dizleri yere degdirmeden kalgaya dogru ii¢ kii¢iik tekme atarken fasilali
olarak nefes aldi (b). Nefes verirken bacaklarini diiz olarak geriye dogru uzatirken, gévde
olabildigince ekstansiyona kalkarak, kollarinizla geriye dogru uzandi (c). (Tirkiye
Cimnastik Federasyonu Pilates El Kitapgigi, 2014). (Sekil 33).

(@) (b) (©)
Sekil 33: Double Leg Kick hareketinin asamalari.

Rolling Like a Ball Hareketi:

Denekten oturma kemikleri ile kuyruk sokumunu arasinda denge olacak sekilde
ayaklar1 alttan kavrayarak yerden yiiksekte mat iizerinde oturmasi istendi (a). Nefes
alirken ayaklarmi ti¢ kez birbirine vurdu ve nefes verirken geriye dogru yuvarlandi (b).

Nefes alirken kiirek kemikleri seviyesinde dengesini korudu ve nefes verip 6ne dogru

yuvarlanarak baslangi¢ noktasina geri dondii (c). (Tiirkiye Cimnastik Federasyonu Pilates
El Kitapgigi, 2014). (Sekil 34)

(@) (b) (c)
Sekil 34: Rolling Like a Ball hareketinin agsamalari.
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Push up Hareketi:

Denek pelvis nétr konumda olacak sekilde minder tizerinde ayakta durdu ().
Nefes verirken govdenin oniinde roll down hareketi ile yere dogru uzandi (b). Tekrar
nefes alarak elleri ile dért adimda yerde plank pozisyonuna indi (c). Dirseklerini biikerek
push up pozisyonunu ald: (d). Nefes verirken pelvis notr konumda olacak sekilde plank
pozisyonunda bekledi (e). Son nefesi verirken dirsekleri biikerek kendini yukariya dogru
itti. Nefes alirken tekrar eller tizerinde geriye dogru yiiriidii ve govdeyi rol up hareketi ile
baslangi¢ konumuna getirdi (f). (Tirkiye Cimnastik Federasyonu Pilates El Kitapgigi,
2014). (Sekil 35)

(d) (®) ®

Sekil 35: Push up hareketinin agamalari.

Istatistiksel Degerlendirme

Arastirma sonunda elde edilen verilerin tasnif edilmesinde Excel programi
(Microsoft Office 2010), istatistiksel olarak analiz edilmesinde ise IBM SPSS 21,0
istatistik programi (SPSS Inc., Chicago, Illinois, ABD) kullanilmisgtir. Verilerin normal

dagilimi1 Shapiro-Wilk testi ile kontrolii edilmistir. Gruplar aras1 6n-son testlerindeki
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degisimi analiz etmek i¢in Paired Sample T Testi (bagimli T testi), degiskenler arasindaki
iliskinin kontrolii i¢in Pearson korelasyonu yapild:. Istatistiksel sonuglar %95 giiven

araliginda ve p<0,05 anlamlilik diizeylerinde degerlendirildi.
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4. BULGULAR

Tablo 1. Tanmimlayici Bilgiler

n. X S.S

Yas 20 28,90 9,14

Boy 20 159,65 5,57
Viicut agirligt 20 62,74 8,96

Calismaya katilan katilimecilarin ortalamalarina baktigimizda yas 28,90+9,14, boy
159,65+5,57, viicut agirhigi ise 62,74+8,96 oldugu hesaplanmastir.

Tablo 2. Antrenman dncesi ve sonrasi fiziksel ve kuvvetsel degisimler

n. X S.S p.
Viicut agirhig On 62,74 8,96 .
20 Son 60,88 8,55 000
Bel cevresi 20 On 77,20 15,49 000**
20 Son 75,63 15,37 '
, 20 On 103,25 10,71 -
Kalca cevresi 20 Son 101,65 10,91 000
Omurga uzunluk 20 On 47,85 5,16 026*
20 Son 48,68 5,69 '
Esneklik 20 On 10,22 11,18 012
20 Son 13,99 7,47 '
20 On 7,05 4,31 .
Denge 20 Son 4,60 2,74 002
20 On 53,77 16,04 .
Bacak kuvvet 20 Son 57.59 17,51 ,011
20 On 56,85 12,04 .
Sirt kuvvet 20 son 58,98 13,79 012
) 20 On 23,82 5,08 .
El kavrama sag 20 Son 24.66 4,66 ,004
20 On 23,34 4,24
El kavrama sol 20 Son 23.66 4,05 ,343

*=p<0,05, **=p<0,001
(Calismada antrenman Oncesi ve sonrasi fiziksel ve kuvvetsel degisimlere
baktigimizda sol el kavrama haricinde diger tiim parametrelerde anlamli farklilik

hesaplanmistir (p<0,05; Tablo 2).
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Tablo 3. Yorgunluk 6lgeginin alt boyutlarinin antrenman 6ncesi ve sonrasina gore karsilastirilmasi

n. ) X S.S p.
o, oEE e
Konsantrasyon 20 é)ol:] 1288 j?; 144
Motivasyon 20 é)or;] 190,:?450 Zgg 041
Aktivasyon 20 SCZ r:] 322 23471 ,05*

*=p<0,05

Calismada yorgunluk 6l¢eginin alt boyutlarinin antrenman dncesi ve sonrasina
gore karsilagtirllmasit motivasyon ve aktivasyon alt boyutlarinda anlamli farklilik
hesaplanirken (p>0,05), yorgunluk ve konsantrasyon alt boyutlarinda anlamli farklilik

hesaplanmamustir (p>0,05; Tablo 3).

Tablo 4. Saglik algis1 anketinin alt boyutlarinin antrenman 6ncesi ve sonrasina gore karsilagtirilmasi

n. X S.S p.
. 20 On 19,00 2,51

Kontrol merkezi Son 18,95 250 ,666

Kesinlik 20 On 10,50 2,87 305
Son 10,90 2,63 '

Sagligin dnemi 20 On 12,20 2,38 577
Son 12,25 2,34 ’

Oz farkindalik 20 On 8,50 1,19 119
Son 8,95 1,57 '

*=p<0,05, **=p<0,001
Saglik Algis1 anketinin alt boyutlariin antrenman Oncesi ve sonrasina gore
karsilastirilmasinda tiim alt boyutlarda anlamli farklilik goriilmemistir. Antrenmanin

saglik algis1 anketi alt boyutlarina etkisi hesaplanmamustir (p>0,05) (Tablo 4).

Tablo 5. Genel yasam kalitesi anketinin antrenman 6ncesi ve sonrasina gore karsilastirilmasi

n. Antrenman X S.S p.
. On 0,0645 0,09
VAS Yagam kalite skoru 20 Son 0,0645 0.10 1,000
20 On 77,50 19,70 .
VAS scale Son 83.00 13.80 ,017
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Genel yasam kalitesi anketinin antrenman Oncesi ve sonrasina gore
karsilastirilmasinda antrenmanin yagsam kalite skoruna etkisi olmazken (p>0,05), VAS

skala etkisi hesaplanmustir (p<0,05) (Tablo 5).

Tablo 6. Antrenman Oncesi saglik algisi ile yorgunluk diizeyleri arasindaki iligki

farkgfiahk rﬁgpligi Kesinlik ngélr%llin Aktivasyon Motivasyon Konsantrasyon
Kontrol R 545"
merkezi p ,013
- R ,092 ,255
Kesinlik 0 '699 278
Sagligin 6nemi R 019 ~229 015
p. ,938 ,331 ,949
Aktivasyon R -,381 -,108 -,203 -,257
p ,098 ,651 ,391 274
Motivasyon R -,126 ,233 -,034 -,293 ,626™
p ,596 ,324 ,887 ,210 ,003
Konsantrasyon R ,285 ,303 -,009 -,401 ,055 ,300
p 222 ,194 ,968 ,080 ,818 ,199
Yorgunluk R -,426 -,198 ,006 -,298 435 ,697 ,155
p ,061 ,402 ,981 ,203 ,055 ,001 ,515

Antrenman Oncesi saglik algisi ile yorgunluk diizeyleri arasindaki iliskiye
baktigimizda, kontrol merkezi alt boyutu ile 6z farkindalik arasinda diisiik pozitif bir
iliski, motivasyon ile aktivasyon arasinda pozitif orta diizeyde bir iligki, yorgunluk ile

motivasyon arasinda pozitif orta diizeyde bir iliski hesaplanmistir (Tablo 6).

Tablo 7. Antrenman sonrasi saglik algisi ile yorgunluk diizeyleri arasindaki iligki

Yorgunluk Konsantrasyon Motivasyon Aktivasyon Kontrol_ Kesinlik Sflghgl.n
merkezi Onemi
Konsantrasyon ' 384
p ,095
Motivasyon ' Ao4” 190
p ,039 ,423
. r ,395 ,192 533"
Aktivasyon b 085 417 016
Kontrol r -,354 111 ,183 -,163
merkezi p. ,126 ,641 ,440 ,492
Kesinlik r -,271 -,153 ,007 -,158 ,295
p ,249 ,518 977 ,507 ,207
Saglhigin ro -462" -,146 -,396 -,333 -,205 ,355
Onemi p ,040 ,539 ,084 ,151 ,386 ,125
r -,178 ,185 -,165 -,268 ,320 ,075 ,133
Oz farkindalik p 453 435 486 ,253 ,168 ,753 578
n 20 20 20 20 20 20 20
*=p<0,05
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Antrenman sonrasi saglik algisi1 ile yorgunluk diizeyleri arasindaki iliskiye
batigimizda yorgunluk ile motivasyon alt boyutlar1 ve aktivasyon boyutu ile motivasyon
alt boyutu arasinda pozitif diisiik diizeyde, sagligr énemi alt boyutu ile yorgunluk alt
boyutu arasinda negatif diistik diizeyde bir iliski goriilmiistiir (Tablo 7).
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5. TARTISMA

Calismada antrenman Oncesi ve sonrasi fiziksel ve kuvvetsel degisimlere
baktigimizda sol el kavrama haricinde diger tiim parametrelerde anlamli farklilik
hesaplanmustir.

Jago ve ark. (2006)’nin yaptigi calismada, katilimcilara haftada bes giin bir ay
pilates egitimi verilmis ve sonug¢ olarak pilates egzersizlerinin viicut kitle indeksini
azalttigin1 belirtmislerdir. Vaquero-Cristobal R ve ark. (2016)’nin saglikli kadinlar
tizerinde yapmis oldugu ¢alismada reformer pilates egzersizlerinin viicut kompozisyonu
tizerine olumlu etkileri oldugu gozlemlenmistir. Savkin ve Aslan (2017)’nin
caligmalarinda sekiz hafta boyunca uygulanan pilates egitiminin kalca ¢evre dlglimii ve
BEA ile 6l¢iilen viicut kompozisyonu degerlerinde gelisme oldugu gézlemlenmistir.

Kalkan (2019)’1n ii¢ grup iizerinde yaptigi ¢alismada her grup igin dengenin
arttig1 ve bu gruplar arasinda herhangi bir fark olmadigi goézlemlenmistir. Pilates
grubunda denge artist beklenen bir sonugtur. Yildiz (2019), pilates reformer ile
yaptigimiz ayak calistirma serisi, ylizlik, serisi, O0ne kiirek serisi ile kassal kuvvet, kassal
dayaniklilik parametreleri iizerinde, sinav On test ve son test ortalama degerleri sonucuna
gore denek grubunda anlaml bir farklilik bulunmustur (,012) (p<0.05). Lange ve ark.
(2000)’nin yaptig1 caligmada pilates egzersizlerinin fizyolojik (dayaniklilik, kuvvet ve
kas giicii) ve motor fonksiyon iizerinde fayda sagladigin1 gozlemlemistir. La Touche ve
ark., (2008), yaptig1 ¢alismada pilatesin genel viicut kuvveti lizerindeki pozitif etkisini
gozlemlemislerdir.

Bernardo (2007), pilatesin saglikli bireylerde, esneklik, core bdlge aktivitesi,
pelvis-lumbar stabilizasyonu ve kas aktivitesi {izerindeki olumlu etkisini
gozlemlemisleridir. Phrompaet ve ark. (2011), yaptiklari ¢alismada, denkelere esneklik
ve pelvis stability testleri uygulatmis daha sonra 4 ve 8 hafta pilates egzersizi yaptirmis,
4. ve 8. hafta sonunda yapilan test sonuglarina gére 4. haftada gurubun % 65’1, 8. haftada
ise %85’ lumbo-pelvis stabilite testini gectigi gézlemlenmistir. Emery K ve ark. (2010),
19 kisilik test grubuna (9 kontrol, 10 deney) 12 haftalik siirede haftada iki kez, birer
saatlik periyotlarla pilates egzersizleri yaptirmistir. Abdominal kuvvet, tist viicut postiirii
ve esneklikte olumlu yonde artis gézlemlemislerdir.

Vergili ve Yaliman (2012), 20-55 yaslarinda 153 saglikli sedanter kadin

tizerinde 12 haftalik pilates egzersiz programi uygulayarak, viicut kompozisyonu
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parametreleri, viicut kitle indeksi, esneklik {izerine etkisini incelemislerdir. Arastirma
sonucunda pilates egzersiz programinin genel viicut esnekligi ve viicut kompozisyonu
tizerinde olumlu etkileri oldugu gézlemlemislerdir. Sokell (2014), pilatesin yaslilarda
dinamik dengeyi iyilestirdigini, merkez kaslarin giiglenmesinde 6nemli rol oynadigini
belirtmektedir.

Rodrigues ve ark. (2010), yaslilarda pilatesin otonomi, statik denge ve yasam
kalitesi iizerine etkisi aragtiran ¢calismasinda 27 bireyle calismistir. Haftada 2 giin, 8 hafta
stiren pilates egitimleri sonrasinda statik denge Tinetti testi ile degerlendirilmistir ve
statik dengede istatistiksel olarak anlamli artis gozlenmistir. Johnson ve ark. (2007),
yaptig1 calismada, pilatesin saglikli yetiskinlerde dinamik denge iizerine -etkisi
degerlendirilmistir. 34 birey pilates gurubunda 17, kontrol grubunda 17 olmak iizere
calismaya alimmustir. 5 haftalik pilates egitimi sonunda dinamik denge fonksiyonel
uzanma testi ile degerlendirilmis ve istatistiksel olarak anlamli diizeyde arttig1
gorilmiistir.

Eroglu (2011)’ nun yaptigi ¢alisma yaslar1 20-50 arasinda degisen 35 birey ile
gerceklesmistir. 8 haftalik Pilates egitiminin ardindan bireyler tek ayakiistiinde durma
testi ile degerlendirilmistir. Pilates egzersizlerinin denge lizerine etkisi orta diizeyde
bulunmustur. Bireylerin dengesinin dominant tarafta egitim sonrasi 6. ve 12. haftada orta
diizeyden yiiksek diizeye ilerledigi goriiliirken, dominant olmayan tarafta orta diizeyde
olan etkinin egitim sonrasi 12.haftaya kadar korundugu goriilmistiir. Damdelen (2016),
haftada 2 giin, en az 12 haftadir Pilates yapan bireyler degerlendirildi. Pilates grubunun
cift bacak statik denge, tek taraf statik denge (dominant ve dominant olmayan taraf) ve
dinamik denge indekslerinin sedanter gruba gore istatistiksel olarak anlaml diizeyde iyi
oldugu goriildii.

Jago ve ark. (2006), yilinda 11 yasindaki kizlarda 4 hafta boyunca uyguladiklar
Pilates egzersizlerinin etkilerini saptamak i¢in viicut kitle indeksi, bel ¢evresi ve kan
basinglar1 ¢calisma Oncesi ve sonrasinda Olgmiis, 4 haftanin sonunda viicut kitle indeksi
azaldig1 ve Pilates egzersizlerinin obezitenin azaltilmasinda kullanilabilecegi sonucuna
varmislardir. Kao ve ark. (2015), Tayland’da yapmis olduklari bir arastirmada 12 haftalik
Pilates egzersizlerinin sedanter kadinlarda alt eksterimite kuvveti ve gévde esnekligini

biiylik oranda arttirdigini gézlemlemislerdir.
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Calismada yorgunluk 6lgeginin alt boyutlarinin antrenman oncesi ve sonrasina
gore karsilagtirilmast motivasyon ve aktivasyon alt boyutlarinda anlamli farklilik
hesaplanirken, yorgunluk ve konsantrasyon alt boyutlarinda anlamli farklilik
hesaplanmamustir.

Bedir ve ark. (2018), animatdrlerin yorgunluk hislerinin mesleki tutumlarini
etkileme bicimlerine baktigi calismada; yorgunluk alt boyutlarindan olan stibjektif
yorgunluk (p=.026) alt boyutundan aliman puan cinsiyet agisindan incelendiginde
kadinlar lehine anlamli farklilik gosterirken, diger alt boyutlardan ve mesleki tutum
toplam puanindan alinan sonuglar incelendiginde ise anlamli farkliliga rastlanmamistir
(p>0.05). Yorgunluk alt boyut puanlart ve toplam puandan alinan sonuglar neticesinde
anlamli bir farkliliga rastlanmamasmma ragmen (p>0.05) , mesleki tutumun yas
degiskenine gore 24-28 yasindaki bireylerin 18-23 yasindaki bireylere goére mesleklerine
kars1 daha yiiksek bir tutuma sahip olduklari1 goriilmektedir (p<0.05).

Yildizeli (2017), yapmis olduklari calismada 45 yas ve tlizeri bireylerin
yorgunluk seviyelerinin geng bireylere oranla daha yiiksek oldugunu ifade etmislerdir.
Connaughton ve ark. (2014), bir ruh sagligi tesisinde yaptiklari, 14 giin siiren
calismalarinda fiziksel aktivite diizeyi arttikca yorgunlugun azaldigina dair sonuglara
ulagilmiglardir. Kalkan (2019), yaptigi calismada 3 farkli guruba uyguladigi, Pilates, tiim
viicuda vibrasyon ve kontrol gruplari arasinda yorgunluk indeksler arasinda farklilik
gérmemistir.

Yildiz (2019), yaptigi calismada fiziksel aktivite seviyeleri ile yorgunluk
diizeyleri toplam ve alt boyutlar arasindaki iliskilere bakildiginda; 6grencilerin siddetli
fiziksel aktivite diizeyleri ile siibjektif yorgunluk algis1 arasinda, konsantrasyonda azalma
boyutu arasinda, motivasyonda azalma boyutu arasinda, fiziksel aktivitede azalma boyutu
arasinda ve toplam yorgunluk diizeyi arasinda negatif yonde bir iligki oldugu tespit
edilmistir. Orta derecede fiziksel aktivite boyutu ile subjektif yorgunluk algisi arasinda,
konsantrasyonda azalma boyutu arasinda, motivasyonda azalma boyutu arasinda, fiziksel
aktivitede azalma boyutu arasinda ve toplam yorgunluk diizeyi arasinda negatif yonde
iliski bulunmaktadir. Yiirime diizeyleri ile subjektif yorgunluk algis1 arasinda,
konsantrasyonda azalma boyutu arasinda, motivasyonda azalma boyutu arasinda, fiziksel
aktivitede azalma boyutu arasinda ve toplam yorgunluk diizeyi arasinda negatif yonde bir

iliski oldugu gOriilmistiir. Oturma puanlart ile olan iligkilere bakildiginda;
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konsantrasyonda azalma boyutu ile motivasyonda azalma boyutu ile ve toplam yorgunluk
diizeyi ile negatif yonde bir iliski bulunmustur.

Saglik Algis1 6lgeginin alt boyutlarinin antrenman Oncesi ve sonrasina gore
karsilastirilmasinda tiim alt boyutlarda anlamli farklilik goriilmemistir. Antrenmanin
salgisi algist anketi alt boyutlarina etkisi hesaplanmamistir. Reformer egzersizlerinin
saglik algisi tizerine etkileri ile ilgili calisma yapilmamistir. Arastirmamiz bu yonii ile
Ozgiindiir.

Cubuk (2019), arastirma grubunun saglik algisi ile bos zaman aktivite
tirlerinden spor ve egzersiz tiirlerini iceren fiziksel etkinlikler arasinda genel olarak
pozitif yonde orta diizeyde anlamli iliski tespit edilmistir (p<0,05). Bennett ve ark. (1982),
huzurevinde yasayan ve depresyon sikintis1 c¢eken yaslilari diizenli bir egzersiz
programina almistir. Arastirma sonunda depresyon sikintist ¢eken yaslhilarda egzersiz
programu siiresince 6nemli oranda iyilesme gozlenmistir.

Backmand ve ark. (2009), tarafindan gergeklestirilen calismada yaslilarda
fiziksel aktivitenin fiziksel olarak islevsel bozukluklarinin ilerlemesinde ve anksiyete
olusumunun 6nlenmesinde 6nemli bir rolii oldugu goriilmektedir. Jacobs ve ark. (2008),
yedi yillik sliren calismalarinda, giinlilk olarak acgik alan etkinliklerine katilan yash
bireylerin etkinliklere daha az siklikta katilanlara gére saglik algilarimi daha yiiksek
diizeyde bulmustur.

Genel yagam kalitesi anketinin antrenman Oncesi ve sonrasina gore
karsilastirilmasinda antrenmanin yasam kalite skoruna etkisi olmazken, VAS scale etkisi
hesaplanmustir.

Konan (2019), yaptigi ¢alismada hafif diizeyde aktivite ile yasam
memnuniyetinin alt boyutlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir baglanti
bulunamamistir. Erdal (2018), yaptig1 aragtirmada, fiziksel aktivite ile fiziksel rol
giicliigli, emosyonel rol gii¢liigti, vitalite, ruh sagligi, sosyal iligkiler, agr1 ve genel saglik
boyutlari arasinda istatistiksel olarak anlamli iligkiler bulmustur. Shibata ve ark. (2007),
caligmalarinda, fiziksel aktivite yapan kadin ve erkeklerde yasam kalitesi ile fiziksel
aktivite arasinda anlamli iligki bulmuslardir (p< 0,05) alani skorlar1 arasinda pozitif iliski
bulmusglardir.

Ugurlu (2019), yaptigi calismada bireylerin yasam kalitesi diizeylerinde sekiz alt

boyutta egzersize devam siirelerine gére anlamli bir fark bulunamamuistir. Caligmada yer
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alan deneklerin fiziksel aktivite diizeyi ve yasam kalitesi alt boyutlar1 arasindaki iliskide
ise fiziksel islev, fiziksel agri, mental rol, mental saglik yasamsallik, sosyal islev, fiziksel
agr alt boyutlarinda anlamli bir iliski bulunmazken genel saglik alt boyutunda negatif
yonlii bir iliski belirlenmistir. Kogak ve Ozkan (2010), calismalarinda UFAA skorlar ile
SF36 yasam kalitesi degerlendirme 6lgeginin fiziksel Fonksiyon (p< 0,05) enerji/bitkinlik
ve genel saglik alani skorlar1 arasinda pozitif iliski gozlemlemislerdir. Arizabaleta ve ark.
(2010), yaptig1 calismada, gebelik boyunca fiziksel aktivite diizeylerini arttiran kadinlarin
yasam kalitesi diizeylerinde belirgin artis gozlemlemislerdir.

Vural (2010), yaptigi ¢alismasinda, masa basinda ¢alisan bireylerin fiziksel
aktivite diizeyleri (aktif olmayan, diisiik, yeterli) ile yasam kalitesi skorlar1 arasinda
anlaml1 bir iligki bulunmamustir (p<0,05). Uyanik (2016), ¢alismasinda, fiziksel aktivite
ile yasam kalitesinin mental rol ve fiziksel rol ogeleri arasinda anlamli bir iligki
olmadigimi gozlemlemistir. Kiling (2018), yaptigi calismasinda, fiziksel aktivitenin
yasam kalitesini arttirdigi, fiziksel aktivite diizeyi artan bireylerin yasam kalitesinin tiim
boyutlarimin olumlu yonde etkilendigi gézlemlemistir. Kiirklii (2014), yapmis oldugu
calismasinda, fiziksel aktivite diizeyi yiiksek olan kisilerin yasam kalitesinin bes alt
boyutundan aldiklar1 puanlarin daha yiiksek oldugu belirtilmistir.

Vatansever ve ark. (2015), yaptiklar1 ¢alismada, orta yash kisilerde fiziksel
aktivite diizeyine gore yasam kalitesi puanlarmmin anlamli olarak degismedigi
gozlemlenmistir. Yildirim ve ark. (2019), fiziksel aktivite diizeyleri ile yasam kalitesi alt
boyutlari arasindaki iliskiyi karsilastirdiklar1 ¢alismada fiziksel aktivite diizeyinin yasam
kalitesinin alt boyutlarindan biri olan yasamsallik ve mental saglikla anlamli iligki
oldugunu gézlemlemislerdir. Oziidogru (2013), yapmis oldugu calismasinda kisilerin
fiziksel aktivite diizeylerine gore yasam kalitelerinin karsilagtirilmasinda genel olarak
anlaml farklilik gozlemlemistir.

Albayrak (2016), yaptigi calismasinda, yasam Kkalitesi ile fiziksel aktivite
arasinda erkeklerde ve kadinlarda istatistiksel olarak anlamli bir iliski olmadigi
belirtilmistir. Blacklock ve ark. (2007), yaptig1 ¢alismada bireylerin yiiriime aktivitesi ve
toplam fiziksel aktivite puanlar ile genel saglik, canlilik ve sosyal islevsellik arasinda

orta dereceli iliski oldugunu gézlemlemislerdir. ( p<0,05).
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6. SONUC VE ONERILER

Calismada antrenman Oncesi ve sonrasi fiziksel ve kuvvetsel degisimlere
baktigimizda 8 haftalik reformer Pilates egzersizlerinin sol el kavrama haricinde diger
tiim parametrelere etkisi oldugu goriilmiistiir.

Yorgunluk Olgeginin alt boyutlarinin antrenman Oncesi ve sonrasina gore
motivasyon ve aktivasyon alt boyutlarina etkisi olurken (p<0,05), yorgunluk ve
konsantrasyon boyutlarina etkisi hesaplanmamustir.

Saglik Algisina ise herhangi bir etkisi bulunmamastir.

Genel yasam kalitesi Olceginin antrenman Oncesi Ve Sonrasina gore
karsilastirilmasinda antrenmanin yasam kalite skoruna etkisi olmazken (p>0,05), VAS
skala etkisi hesaplanmustir.

Arastirmacilara oneriler:

-8-12-16-20-24 haftalik reformer Pilates egzersizlerinin etkilerine ve aylik
degisimlerine bakilabilir,

-8 haftalik Reformer Pilates egzersizlerinin cinsiyete gore fiziksel ve kuvvetsel
parametrelere etkisi olup olmadigina bakilabilir,

-Calisma farkli yas gruplarinda yapilabilir,

-Calisma daha uzun siireli egzersiz programi ve daha yiiksek katilimer sayisiyla
uygulanabilir,

-Katilimcilara standart bir beslenme programi uygulanarak yapilabilir,

-Sedanter erkek gruplarina da uygulanmasi onerilebilir,

-8 haftalik Reformer Pilates egzersizlerinin spor branslarina gore kadinlarda
fiziksel ve kuvvetsel parametrelere etkisi olup olmadigina bakilabilir.

-8 haftalik Reformer Pilates egzersizlerinin miisabaka dncesi hazirlik doneminde
kadinlarda fiziksel ve kuvvetsel parametrelere etkisi olup olmadigina bakilabilir.

-Reformer Pilates egzersizlerinin postural bozukluklar1 olan gruplara da

uygulanmasi onerilebilir.
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EKLER

Ek 1. Etik Kurul Onay1

)

;1762
ONDOKUZ MAYIS UNIVERSITESH
KLINIK ARASTIRMALAR ETiK KURULU

b

Say1: B.30.2.0DM.0.20.08/732-790 17.10.2019

Saym Prof. Dr. Osman IMAMOGLU

Etik Kurulumuza sunmug oldugunuz Sedanter kadinlarda reformer egzersizlerinin
yasam kalitesi ve saglik algisi iizerine etkileri baglikli OMU KAEK 2019/652 Karar nolu
Anket galigmasi nitelikli aragtirma projeniz amag, gerekee, yaklagim ve yéntemle ilgili
agiklamalart agisindan Klinik Aragtirmalar Etik Kurulu yénergesine gére incelenmis ve etik
agidan bir sakinca olmadigina, galigmanin siiresi 6 ayr gegerse 6 aylik bildirimlerinin
yapilmasina, ¢alisma tamamlandiktan sonra sonucunun tarafimiza en geg {ig(3) ay igerisinde
bildirilmesine 26.09.2019 tarihli Etik kurulumuzda oy birligi ile karar verilmistir.

Bilgilerinize arz/rica ederim.
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Ek 2. EQ-5D Genel Yasam Kalitesi Olcegi

A- Hareket

1( ) YUridrken, hicbir gicglik

gekmiyorum
En iyi
2(') Yururken bazi gugliklerim 5adlk durumu
oluyor jﬂg
3() Yatalag
() Yatalagim an -1-
B- Oz-bakim an -4-
1( ) Kendime bakmakta gli¢lik gekmiyorum LU
2( ) Kendi kendime yikanirken veya giyinirken bazi Buglnkd g -1~
gugluklerim oluyor duramumez? - 50 -1
an -1-
3() Kendi kendime yikanacak veya giyinebilecek durumda
degilim A -1-
20 -1-
C- Olagan aktiviteler 10 -1-
(6rnegin, is, ders galisma, ev isleri, aile i¢i veya bos zaman faaliyetleri) 1
]
1( ) Olagan islerimi yaparken herhangi bir gl¢lik En kitl
¢ekmiyorum 53Qllk durumu

2(') Olagan islerimi yaparken bazi gugltklerim oluyor

3( ) Olagan islerimi yapabilecek durumda degilim

D- Agri/rahatsizlik

1(') Agr1 veya rahatsizhigim yok

2( ) Orta derecede agri veya

rahatsizlarim var

3( ) Asiri derecede adri veya

rahatsizlarim var
E- Anksiyete/Depresyon

1( ) Endiseli veya moral bozuklugu iginde
degilim

2( ) Orta derecede endiseliyim veya
moralim bozuk

3( ) Asiri derecede endiseliyim veya

moralim ¢ok bozuk
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Ek 3. Saglik Algisi Olgegi

1 | Saghigimi ¢ok diisiintiriim.

2 | Saglikli olmak biiytik 6l¢iide sans isidir.

3 | Ben ne yaparsam yapayim, saglikli ya da hasta
olacaksam zaten olan olur

4 | Saglikliysam bu Allah’in bir liitfudur.

5 | Egzersiz yapar ve dogru beslenirsem saglikli
kalirim.

6 | Saglikli kalmak i¢in yapmam gerekenler
konusunda sik sik kafam karisiyor.

7 | Daha saglikli olmay1 isterim, fakat bunun i¢in
yapmam gerekenleri heniiz yapamiyorum.

8 [Saglig1 koruyan yiyecek tiirleri iizerine o kadar
cok farkli bilgi var ki ne yapmam gerektigini

bilmiyorum.

9 | Benim igin saglikli olan seylere daha fazla para
harcamaya hazirim.

10 | Saglikli olup olmamak bana baglidir.

11 | Sagligim hayatimdaki en 6nemli diislincedir.

12 | Saglikli olmak sans isidir.

13 | Ne yaparsam yapayim sagligimi degistiremem.

14 | Istedigim kadar saglikl1 olabilirim.

15 | Saglikli beslenme hakkinda okudugum her seyi
anlayamiyorum.
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Ek 4. Yorgunluk Olgegi

CIS-T
Checklist Individual Strength University Hospital
Nijmegen Department of Medical Physiology

Bu sayfada 20 ifade bulacaksiniz. Bu ifadelerden son 2 hafta boyunca kendinizi

nasil hissetiginiz hakkinda bilgi edinecegiz

Durumlardan higbirini atlamayin ve her birine isaret koyun

1. Kendimi yorgun hissediyorum Evet, dogru 1...2...3...4...5...6...7 Hayir, dogru degil
2. Kendimi oldukga canli hissediyorum Evet, dogru 1...2...3...4...5...6...7 Hayir, dogru degil
3. Herhangi bir durumu disiinmek ¢aba gerektiriyor Evet, dogru 1...2...3...4...5...6...7 Hayir, dogru degil
4. Fiziksel olarak bitkin hissediyorum Evet, dogru 1...2...3...4...5...6...7 Hayir, dogru degil
5. Canim her gesit glizel seyi yapmak istiyor Evet, dogru 1...2...3...4...5...6...7 Hayir, dogru degil
6. Zinde hissediyorum Evet, dogru 1...2...3...4...5...6...7 Hayir, dogru degil
7. Bir guin icinde oldukga fazla sey yapiyorum Evet, dogru 1...2...3...4...5...6...7 Hayir, dogru degil
8.Herhangi bir sey yaparken dikkatimi ¢ok iyi toplayabilirim Evet, dogru 1...2...3...4...5...6...7 Hayir, dogru degil
9. Kendimi gligstiz hissediyorum Evet, dogru 1...2...3...4...5...6...7 Hayir, dogru degil
10. Gln boyunca fazla bir sey yapamiyorum Evet, dogru 1...2...3...4...5...6...7 Hayir, dogru degil
11. lyi konsantre olabilirim Evet, dogru 1...2...3...4...5...6...7 Hayir, dogru degil
12. Kendimi dinlenmis hissediyorum Evet, dogru 1...2...3...4...5...6...7 Hayir, dogru degil
13. Dikkatimi toplamakta zorluk ¢ekiyorum Evet, dogru 1...2...3...4...5...6...7 Hayir, dogru degil
14. Fiziksel olarak kendimi k&tu hissediyorum Evet, dogru 1...2...3...4...5...6...7 Hayir, dogru degil
15. Yapmak istedigim bir¢ok planim var Evet, dogru 1...2...3...4...5...6...7 Hayir, dogru degil
16. Gok gabuk yoruluyorum Evet, dogru 1...2...3...4...5...6...7 Hayir, dogru degil
17. Yaptiklarimdan memnun olmuyorum Evet, dogru 1...2...3...4...5...6...7 Hayir, dogru degil
18. Bir sey yapmak igin istek duymuyorum Evet, dogru 1...2...3...4...5...6...7 Hayir, dogru degil
19. Dustincelerim kolayca dagiliyor Evet, dogru 1...2...3...4...5...6...7 Hayir, dogru degil
20. Fiziksel olarak iyi durumda oldugumu hissediyorum Evet, dogru 1...2..3...4...5...6...7 Hayir, dogru degil
SKORLAMA
2,5,6,7,8,11,12,15,20 icin ; Evet dogru 1...2...3...4...5...6...7 Hayir dogru degil
1,3,4,9,10,13,14,16,17,18,19 icin ; Evet dogru 7...6...5...4...3...2...1 Hayir dogru degil
Ardindan 4 alt bashk hesaplaniyor:
1. Alt Baslik: Yorgunlugun Subjektif Hissedilmesi sorular 1,4,6,9,12,14,16,20
2. Alt Baslik: Konsantrasyon sorular 3,8,11,13,19
3. Alt Baslik: Motivasyon sorular 2,5,15,18
4, Fiziksel Aktivite sorular 7,10,17
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Ek 5. Kisisel Bilgi Formu

Yas:
Boy:

Kilo:

Kisisel Bilgi Formu
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Tarih:
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