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“Show must go on”. Perde ilan edilen saatte acilir, gosteri devam eder.

Kiltlrel ve sanatsal calismalar modern yasamin icinde her gecen giin daha
fazla yer almakta ve yasantinin 6nemli bir parcasi olarak vurgulanmaktadir. Kiiltirel
yapinin temel taslari sanatcilar her alanda, her toplumda, toplum gelismisligi ile
paralel giden ilgi ve sayginlkla kabul gérmektedir. Gosteri diinyasinda sahne
sanatcilar sanatsal performanslari yani sira fiziksel performanslari ile de gdsterilerinin
basarisinda rol oynarlar. Fiziksel yetkinlik en ¢ok da dans ve sirk sanatcilarinin
basarilarinda belirleyici olacaktir.

Bati Ulkelerindeki bliyiik dans topluluklarinda sahip olduklar genis kadroya
ragmen her zaman her dansginin yedegi yoktur. Gosterilere ait sozlesmeler
neredeyse bir yil dncesinden tamamlanir ve yillik program olusturulur. Dansci ile bir
veya birkac sezonluk anlasmalar yapilir. Bu agidan profesyonel spor kultpleri ile
benzesir. Ulkemizde de mevcut benzer uygulamalar vardir ancak gecmisi cok yenidir.
Dans grubu programdaki gosterinin aksamamasi icin gerekli 6nlemleri almakla
yukimludir. Ciddi saghk problemleri bu programin aksamasindaki en o6nemli
nedenlerden biri olabilir. Ozellikle solist danscilarin “cast” yedekleri hep olmalidir.
Sadece bu tur ekonomik kaygilar bile ciddi dans gruplarinin saglik organizasyonlarini
daha etkin yapilandirmalari i¢in zorlayici olmaktadir.

Linda Oglov 1983 yilinda yani bundan 27 yil 6nce basilan makalesinde
Kanada'daki dans topluluklarinin saglik sorunlari icin hekim ve uzman saghk
gorevlileri ile cahstiklarini bircok danscinin  glvendikleri kendi hekimlerinin
bulundugunu bildirmektedir. Turnelerde saglik destedi alacaklari hekimleri
goturdikleri ya da 6nceden o yore hekimleri ile baglanti kurduklarindan bahseder.®

Glnlimizde tim spor disiplinlerinin bagli bulunduklan kendi federasyonlari
yasa ile kullplerin saglik risklerine karsi gerekli 6nlemleri almalarini zorunlu kilar.
Bircok bransta profesyonel her spor takimi hekim ve saghk gorevlisi bulundurmak
zorundadir.

Bir Sporcu Olarak Dansgi

Erken yaslardan itibaren dans¢i hem sanat, hem spor, hem muzik, hem tiyatro
gibi bircok yetenegini gelistirme yolunda ¢alismalar yapmak zorundadir. Dansgi bir
sanat¢i olmanin yani sira bir sporcunun sahip olmasi gereken fiziksel ve kondisyonel
ozellikleri de tasimak zorundadir. Ritim, koordinasyon, denge, esneklik gibi dansta 6n
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planda olan 6zelliklerin yani sira kuvvet dayaniklilik, hiz, cabukluk gibi disiplinine
uygun biyomotorsal ozellikleri ile de bir sporcu gibi olmalidir. Dansi profesyonel
olarak yapan danscinin st diizeye gelmesinde bircok faktdr s6z konusudur. Fiziksel
ozellikler ve yetenek gibi kalitsal 6zelliklerle dogal bir seleksiyon sonrasi sahip oldugu
ozelliklerini gelistirip stirdirebilmek icin strekli bir caba icindedir. Profesyonel bir
grupta dans edebilmek icin en az on yil ¢calismak zorunda oldugunu bilir. Bu diizeye
ulasabilmek ve bunu uzun sureler boyunca devam ettirebilmek icin viicudunu ve
fiziksel kapasitesini sinirlarinin sonuna kadar zorlamasi gerekecektir. Bu siire boyunca
vicudu buyik yukler almak zorunda kalir. Dansin artistik yoni danscinin viicuduna
yiklenen asiri fiziksel stresi gizlemektedir. Dansci seyirciye hep bu ylziini gdstermek
zorundadir. Danscilardan ancak ¢ok azi biyik topluluklarda solist olabilme,
bunlardan da birkagi bas dansgi sansi olabilme sansi yakalayabilir. (41617

Dansi meslek olarak secen biri hemen her giin en az 4-5 saati bulan ¢alismalar
yapmalidir. Sahneye ¢ikmadan 6nceki dénemlerde guinliik calisma saatleri 8-10 saate
kadar uzar. Bazi donemlerde bundan daha fazla zamanini salonlarda gecirdigine sahit
olmaktayiz. Profesyonel bir futbol takimi lig stiresince cogunlukla giinde ortalama iki
saat stiren tek antrenman yaparlar. Calismalarini stirdlrebilmek i¢in dansci fiziksel ve
kondisyonel 6zellikleri belirli bir diizeyin tGzerinde olmahdir, (1617

Dansci her seyden dnce viicudunu taniyarak sinirlarini bilmelidir. Cogu zaman
kadroya girme, basrol ya da solist danscisi olabilmek icin, ya da roltinu strdirebilmek
icin fizyolojik sinirlar asilmaktadir. Bu sinir bireysellik gostermekle birlikte bazi temel
Ozellikler vardir ki mutlaka belirli diizeylerin (izerinde olmak zorundadir. Kalitim,
fiziksel yapl, yetenek, dans gecmisi, fiziksel ve psikolojik sagligi gibi bircok bilesen
danscinin sahnedeki basarisini belirlemektedir. Bu 6zelliklerden kalitsal yapi gibi
degistirilemez (simdilik) 6zellikler disindakileri profesyonel bir sporcudan ¢ok da farkli
olmayan sekilde gelistirmesi beklenir. Dans disiplinine gore diizeyi degdismekle
birlikte her danscinin yeterli kuvvet derecesine uygun esneklik ve eklem
hareketliligine, kassal ve kardiyovaskiler dayanikliliga sahip olmasi gereklidir. Bu
artistik ve fiziksel performansi olumlu etkileyerek sahne lzerinde dansciya basarinin
yolunu acar, diger taraftan sik karsilasilan dansa 6zgl yaralanmalarda 6nemli
koruyucu rol oynar. Bu demek degildir ki dansci eforunun biytik kismini bu 6zellikleri
gelistirmeye harciyor. Dansta icin istenen kuvvet, siurat dayanikhhk gibi temel
biyomotorsal 6zellikler elit diizeydeki bircok sporcu grubuna gore disiik diizeydedir.
Dans calismalarinin sportif deyimle antrenmanlarinin ¢ok buyik bir kismini teknik ve
artistik calismalar olusturur®

Dans meslek olarak yapildiginda bir¢cok saglik riskini de beraberinde
getirmektedir. Bu herhangi bir spor bransindaki saglik sorunlar ile biytk benzerlik
gOstermektedir.

Dansin gerektirdigi fiziksel ozellikleri kazanabilmek icin dans¢i ¢cogu zaman
kiicik yaslarda calismalara baslamak ve calismalarini diizenli olarak sirdiirmek
zorundadir. Uzun saatler siiren glnlik ¢alismalarla viicuduna dans disipline uygun
bicim ve o0zellikleri kazandirmaya udrasir. Zayif olmak dans kariyeri agisindan
cogunlukla istenen 6zelliktir. Bir 6rnek benzer dl¢iilerde dansgilar sahneyi tamamlar.
Sahne estetiginin saglanmasinda kadin danscilardan standartlarin altinda bir agirhga
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sahip olabilmeleri beklenir. Kadin danscilar bu yolda oldukca fazla caba sarf ederler,
besleme diizenlerini ayarlarlar. Ancak diger taraftan ylksek teknikte uzun sireler
boyunca dans edebilmek icin de yeterli enerjiyi almak zorundadirlar. Oyle ki
zayiflamaya odaklanan veya yonlendirilen danscilarda anoreksiya ve bulimiya denilen
yeme bozukluklarn goriilmesi ¢cok da nadir degildir. Bircok dans topluluklarinda viicut
agirlik artisi kadrodan cikarilma ile sonuclanir. Dans erken yasta baslayan ve yogun
fiziksel calisma gerektiren diger spor disiplinlerine ek olarak beslenme ile ilgili
sorunlarin da eklenmesi ile danscilarda menarsin (ilk adet) daha ge¢ goriilmesi ve
adet diizensizlikleri normalden daha sik goriilmektedir. Bu tiir adet sorunlari ve diisiik
enerjili beslenme ile bircok besin grubu aliminda eksiklik profesyonel danscilari
sportif aktivitenin olumlu etkisine ragmen ileri yaslarda kemik erimesi agisindan daha
fazla risk altina sokar. Kadin ticlemesi denilen yeme bozuklugu, adet dizensizligi ve
kemik mineral yogunlugu azalmasi risk grubunda kadin danscilar ve jimnastikgiler
basi ceker. &1

Uzun siren calismalar ve tekrarlar kas iskelet sistemine ait bircok sorunun
ortaya ¢lkmasina zemin hazirlamaktadir. Bunlarin bir kismi dansa 6zel yaralanmalar
olup dans disiplinleri arasinda dahi farkliliklar gosterebilmektedir. Daha ¢ok asiri
kullanma “overuse” yaralanmalari tipindedir. Bu tip yaralanmalar disuk siddetli
hareketlerin uzun sireler boyunca sik tekrarlarn ile olusur. Uzun calisma sureleri
sonucunda kaslarda olusan yorgunluk ile bozulan teknik yaralanmalar agisindan risk
olusturur. Kas, kiris, eklem baglari, kemik gibi hareket sistemine ait yapilara binen asiri
yuk yaralanmalara zemin hazirlar. Gosterilerin devam etmesi ve yerine dans edecek
baska danscinin cogu zaman kadroda olmamasi nedeni ile tedavi icin yeterli diizeyde
istirahat uygulamasi yapilamaz. Hareket sistemi yapilarina ait kiictik rahatsizliklar bile
profesyonel danscinin hem artistik hem de teknik yonden bozulmasina yol acabilir.
Dansci genellikle prodiiksiyonda yedeginin olmamasi ya da kariyer kaygisi nedeni ile
bu kiiclk sikayetleri fazla dikkate almama yolunu secer. Bu 6zellikle amator dansci-
larda ve profesyonellik yolunda kariyer basamaklarini tirmanan danscilarda daha sik
karsilasilmaktadir. Profesyonel danscilar sanatlarini fiziksel kondisyonlarindan énde
tutan asin derecede motive hedeflerine ulasmak icin calisan Kkisilerdir. Bu da
genellikle sakatlik durumlarinda taninin gecikmesine neden olur. Sorun
kroniklesmeye baslar. Bu tir yaralanmalarin kroniklesmesi sonucunda ise dansginin
teknigi ve fiziksel ozellikleri olumsuz etkileyecek boyutlara ulasarak dans kariyerini
sonlandirmaya kadar gidebilmektedir, 2345689121314

Danscilardaki kas iskelet sistemine ait yaralanmalar icin bircok hazirlayici
neden tarif edilmistir. Bunlarin bir kismi dans¢inin kendisine (intrensik) bir kismi ise
cevresel ve calisma kosullarina (eksrinsik) baglh nedenler olarak siniflandirilabilir.
Dansin gerektirdigi fiziksel yiklenmeler tekrarli hareketler, zemin, kisisel yapi

ozellikleri gibi bircok faktor dans yaralanmalari icin zemin hazirlayici olabilmektedir.
(11,12,15,19)

Danscinin anatomik yapisi, fiziksel 6zellikleri dans uygun olmalidir. Klasik bale
temel pozisyonlari point (parmak ucunda dans etme) ve turn-out (kalca dig
rotasyonu) gibi normal anatomiye uymayan pozisyonlarda dans etmek ise bircok
vicut kismina ve dokulara asiri yik olusturmaktadir. Cok erken yasta baslayan yogun
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dans calismalar erigskin olma yolundaki viicut icin ayrica risk olusturmaktadir. Yeterli
gelisimi saglayamamis kiz danscilara erken yasta klasik bale ayakkabisi “point” ile
dansa baslatmak o©nerilmez. iyi tedavi edilmemis eski yaralanmalar, beslenme
bozukluklari, psikolojik yiiklenmeler, basit enfeksiyonlar dahil cesitli hastaliklar gibi
bircok risk yaralanmalarin olusmasinda rol oynayabilmektedir. %349

Cevresel risk faktorleri olarak dans zemininin uygun olmamasi, uygun olmayan
ortam sicakligi, performansin siresi, yogunlugu ve sikhdi, rolin agirhigi, farkli
tekniklerde veya disiplinlerde dans calismasi, programinda uyum icin yeterli zaman
birakmayan hizli degisiklikler, calisma donemleri arasinda yeterli dinlenme surelerinin
verilmemesi sayilabilir. Genellikle dans ayakkabilari ince tabanlidir, bazi dans
disiplinlerinde ¢iplak ayakla dans edilir. Giyilen ayakkabilarin ayagdi sabitleme ve
destekleme yetenegi olmamasi disinda tekrarlayan sicramalar ile olusan etkiye karsi
da koruyucu sok emme 6zelligi bulunmaz. 47

Danscilar yeterli glines 15191 alamayan, yeterli havalandiriimamis, nemli, sicak
calisma salonlarinda ve uygun olmayan zeminlerde glnin biylk kismini gegirirler.
Dengeli beslenme icin gerekli besin ve sivi alimi cogu zaman yeterli olmaz.

Bahsedilen bu risklerin bircogu duzeltilebilir ve 6nlenebilir faktorlerdir, teknik
ekiple birlikte saglik ekibinin bu faktorlerin diizeltiimesinde, gerektiginde calisma
programinin dizenlenmesinde birlikte calismasi 6nerilir. Dans¢inin  gelisiminin
optimum dizeyde olmasi, ulastigi dlzeydeki teknik ve artistik yetenegini
surdiirebilmesi, risklere an az maruz kalabilmesi basta danscinin kendisi olmak Uzere
teknik ve artistik ekip, ailesi ve de saglk ekibinin sorumlulugunda olacaktir. idealize
edilmis yapilama ne yazik ki cogu zaman mimkiin olamamaktadir.

Dansci sagligi icin calisacak saglik ekibinin hastaliklarin ve sakatliklarin tedavisi
yani sira tiim bu risk faktorleri ile ugrasmasi gerekmektedir.

Dans ile ilgili saglik sorunlarinda koruyucu hekimlik isin ashini olusturur.
Codunlukla bir stre¢ gerektiren bu tiir asirt kullanma yaralanmalarinin 6nlenmesi,
erken tanisi ve tedavisinin planlanmasinda tip yani sira dansi bilmek ve dansin
gerektirdigi artistik yonu dikkate almak gereklidir.

Dans Hekimligi

Siev-Ner (1995) Sanat Hekimligini performans sanatcilarinin saghigi ile ilgilenen
ya da sagaltimda sanati kullanan coklu disiplin (multidisipliner) ve profesyonellik
gerektiren bir bilim dali olarak tanimlamis (10)

Dans hekimliginin ilk tohumlarn 1980’lerin baslarinda ortopedik spor
hekimliginin bir calisma alani olarak atilmistir. 1970’lerin ortalarindan itibaren az
sayida kisinin ¢abalari ile sunulan c¢esitli makaleler, bildiriler, dans gruplarinda yapilan
cesitli sportif tedavi uygulamalari dans hekimliginin oncileri olarak kabul
edilmektedir. 1980'lerde dans topluluklari, dans organizasyonlari ile tip alaninin ortak
calismalan baslamis, bu calismalar sonucunda bu alanda yeni olusumlarin 6nii
acllmis, Uluslararasi Dans Hekimligi ve Bilimi Dernegi (International Association of
Dance Medicine and Science (IADMS)), Gosteri Sanatlari Hekimligi Dernegi
(Performing Arts Medical Association) ve ulusal dans dernegine bagli Dans Bilimleri
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ve Vicut Toplulugu (Dance Science and Somatics Committee of the National Dance
Association) gibi olusumlara yol agmistir. Bu olusumlar tip ve dans calisanlarini bir
araya getirmis, birbirlerini daha iyi anlama olanagi tanimis ve dansci saghidi ile ilgili
calismalarin multidisipliner bir bakis acisina kavusmasina yol acmistir. Artik danscilar
daha iyi bir saglik hizmeti almak igin caba géstermeye baslamislardir, 1918

TUm sahne sanatlari ile ugrasan profesyonellerin saglik sorunlari ile ugrasan
tibbin multidisipliner bir calisma alani olarak “Goésteri Sanatlari Hekimligi” (Performing Arts
Medicine) daha fonksiyonel bir yapilanma olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Daha genis
kapsamli olan bu tanim miizik, dans, tiyatro, sirk, gibi bircok sahne sanatini kapsayan,
bu alanlardaki sanatgilarin saglk sorunlarini konu edinen tibbin bircok bransini
ilgilendirecektir. 10151718

Bu calisma alanina tibbin hangi alanlari miidahale edecek? Medikal ve
paramedikal bircok saglik bransi bu alanda hizmet verir. Oncelikli olarak kulak burun
bogaz, spor hekimligi, ortopedi, fizik tedavi ve rehabilitasyon, néroloji, psikiyatri,
meslek hastaliklari hekimligi, yani sira gogus, dahiliye, dermatoloji, radyoloji, dis, agiz
ve ¢cene cerrahisi uzmanliklarinin ortak ¢alismasi gereklidir. Ayrica beslenme uzmani,
fizyoterapist, psikolog, kinesiyoloji uzmani, spor bilimi uzmani, antrenman bilimi
uzmani gibi bilim dallarinda ¢alisan uzmanlar da bu alana hizmet vereceklerdir. Diger
disiplinlerde oldugu gibi tim bu alanlarin ortak ve senkron ¢alismalari gereklidir.

GUnimuize geldiginde artik sahne sanatlari hekimligi (performing arts
medicine), dans hekimligi ve bilimi multidisipliner bir calisma alani olarak bir¢ok bati
Ulkesinde yapilanmasini tamamlamistir. Bu alanda ¢ok sayida bilimsel yayin ve kitap
mevcuttur. Dizenli olarak dergiler yayinlanmakta, her yil birkac¢ uluslararasi kongre
veya sempozyum yapilmakta ve bu alanda calismak isteyenler icin egitim programlari
diizenlenmektedir. Ulkemizde bu alanda yapilan cesitli calismalar olmasina ragmen
kurumsal bir yapi henliz mevcut degildir. Bu alandaki tGlkemizdeki ilk ¢alismalardan
biri Spor Hekimligi'nin de kurucusu Necati Akgin tarafindan 1967 vyilinda
yaymlanmistir.”? Sanat alanindaki gelismeler ve birikimler sonucunda kendi ihtiyaclar
dogrultusunda tiim diger alanlar gibi saglk alaninda da calismalarin ve yeni
olusumlarin 6nlinli acacaktir.

Sanata ilginin artmasi bu alandaki sektorii ivmelendirecek buna bagli olarak
sanat¢l sayisindaki artma da diger destek calisma alanlar ile birlikte sanat
hekimliginde calisan hekim ve saglik calisani sayisini dolayisi ile bu alanda yapilan
calismalarin sayisini artiracaktir.

Dansla tedavi

Dans ve saglik kavraminin bir araya geldigi bir diger alan ise dans terapidir.
Dansin bircok hastaligin rehabilitasyonunda kullaniimasidir. Kanserden psikolojik
hastaliklara kadar bircok hastaligin yani sira yaslilar, engelliler ve bircok kronik saghk
problemleri olan gruplarda popiilaritesi artan ve sonuclari ile daha ¢ok kabul géren
uygulamalar haline gelmistir. Bu alanda da ¢ok sayida uluslararasi dernek, yayin ve
calisma vardir. Ulkemizde de yaygin olmasa da dansin rehabilitasyon amaciyla
kullanildigi glizel 6rnekler mevcuttur.
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Halk Danslari

Halk danslan calismalari toplumumuzda sosyal bir faaliyet alani olarak ¢ok
dnem tasir. ilkdgretim dncesi dénemden baglamak (izere tim egitim diizeylerinde
okullar halk danslar calismalari yapar. Bunun kultirel boyutu yani sira sportif,
pedogojik, fiziksel ve ruhsal gelisim (izerine olan olumlu etkileri vardir. Milli Egitim
Bakanhgi, Genclik Spor Genel Midiirliigi, Halk Oyunlar Federasyonu, Universite
Sporlari Federasyonu, Universite Kiiltiir spor Daireleri gibi bircok kamu ve &zel
kuruluglarda yapilan halk danslan calismalari alt alta toplandiginda hi¢ de hafife
alinmayacak rakamlar karsimiza ¢ikacaktir. Bu dlizeyde yaygin bir fizik aktivitenin
toplum saghgi acisindan 6neminin vurgulanmasi ve desteklenmesi gereklidir.

Konservatuarlarin halk oyunlarn bolimlerinde egitim géren 6grencilerin blyuk
kismi hem dans etmekte hem de dans egitimi vermektedir. Mezun olduktan sonra da
bu alanda yapilan calismalarda egitmen veya dansci olarak yasamina devam etmekte
ve gecimini bu alandan saglamaktadir. Dans¢i Saghdi ile ilgili bilgilerini hem
kullanmakta hem de egitmen konumunda oldugu danscilara aktarmaktadir. Bu
bolimlerde verilen egitimler bu agidan 6nem tasir. Dinyada ciddi dans okullarindaki
egitimlerde hareket bilimi (kinesiyoloji), hareket anatomisi, hareket fizyolojisi, dansci
saghg benzeri dersler miifredatta yer alir. Ege Universitesi Konservatuar Tiirk Halk
Oyunlari Bolimu de kurulus doneminden itibaren muifredatta yer alan derslerle bu
konunun énemini vurgulamistir. Ders saati sayisi cok olmasa da farkli bir alan olarak
ogrencilerin farkindaligini artirma, temel bilgilerin verilmesi amaglanmistir. Dansgl
olan &grencilerin; giris sinavindan bagslamak Uzere c¢esitli fizyolojik Ol¢timleri,
performans testleri ve saglik takipleri yapiimaktadir.

Yaraticiigin ve/veya hayal glicinlin ifadesidir sanat. Bilimle bir arada
distinilmesi ¢ogu zaman pek alisik oldugumuz bir durum degildir. Raymond
Chandler 1938 yilinda yazdi§1 yazida sdyle der. “iki tiir gercek vardir; biri yolumuzu
aydinlatir, digeri ise kalbimizi 1sitir. Bunlardan birincisi bilim, ikincisi sanattir. Bu iki
gercek birbirinden bagimsiz olmadigi gibi, biri digerinden daha dnemli dedgildir.
Sanatsiz bir bilim makasin bir parcasinin olmamasina benzer sekilde sa¢cmadir.
Bilimsiz bir sanat ise kaba bir derleme ya da duygusal bir ugrastan bagka bir sey
degildir. Sanat bilimin insancilliktan uzaklasmasini engeller, bilim de sanatin komik ve
anlamsiz olmasini engeller”.
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