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Amag: Calisma sadlikh kadinlarda Hatha yoganmin esneklik ve denge (zerine etkinligini
arastrmak amaciyla planlandi. Gereg ve yontem: Calismaya herhangi bir sadlik problemi
olmayan, 30-45 yaslari arasinda, 25 kadin gonilli olarak katldi. Olgulara 8 seanslik yoga
programina baglamadan 6nce fiziksel 6zellikler, esneklik ve denge degerlendirmeleri yapildi.
Olgular haftada 2 gin ve giinde 1 saat Hatha yoga programina katildilar. Sekiz seans sonunda
degerlendirmeler tekrarlandi. Sonuglar: Seans oncesi yapilan dederlendirmelerde olgularin
fiziksel dzelliklerinde herhangi bir fark bulunmadi. Olgularin ilk degerlendirme sonuglarina gore
tedavi sonrasinda yapilan ikinci degerlendirme sonuglaninda, esneklik olglimleri agisindan
istatistiksel olarak anlamli artis oldugu belirlendi (p<0.05). Gozler kapali yapilan ikinci denge
dederlendirmesinde, ilk dederlendirmeye gore sag ve sol ckstremite {zerinde kalig siiresinin
arttidi gérildi (p<0.05). Tartigma: Sadlikl bireylerde yodun ig ylki ve stres, kas-iskelet
sistemini olugturan yapilardaki gerilimi artirarak denge ve esneklik kaybina neden olur.
Calismamizdaki kadin olgularda da esneklik ve denge ile ilgili problemler oldugu belirlendi ve
uygulanan yoga programinin kas-iskelet sistemini olugturan yapilar tzerinde olumlu etkileri ile
bu parametrelerde diizelmeler kaydedildi. Alternatif terapatik bir yaklasim olan yoga temelli
egzersiz programlarinin saglikh bireylerde koruyucu amagla uygulanabilmesi miimkindr.

Anahtar kelimeler: Yoga, Denge, Esneklik, Saglikli kadinlar.

Effects of Hatha yoga on
flexibility and balance of healthy women

Purpose: The aim of the study is to investigate the effects of Hatha yoga on flexibility and
balance of healthy women. Material and methods: 25 volunteer women between 30-45
years of age who did not have any health problems attended this study. Demographic
characteristics, flexibility and balance assessments were done before the yoga sessions. The
subjects participated in the yoga sessions for 8 weeks for one hour, 2 times a week. The
assessments were repeated after yoga sessions were completed. Results: There was no
difference between the groups in regards to demographic characteristics. Significant difference
were found in flexibility values of all subjects between pre and post yoga sessions (p<0.05). A
significant difference was found between pre and post yoga sessions during balance test with
closed eyes on right and left extremities respectively (p<0.05). Conclusion: To conclude, it
can be said that extensive work load and stress increases the tension on musculoskeletal
structures and leads to some degree of loss in balance and stability. We found that there were
flexibility and balance problems in our subjects and these problems benefited from the yoga
program as shown by the parameters. The results of this study show that it is possible to use
yoga based exercises in healthy subjects for preventive means.

Key words: Yoga, Balance, Flexibility, Healthy women.
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Yoga Hindistan’da dogmus ¢ok eski bir
uygulamadir. Insanhigin  de@isen kosullarina
uyabilmek i¢in binlerce yildir gelisen ve devamlh
degisikliklere ugrayan yoga, daima kisinin bir
insan olarak dnce tam giice, sonra da ruhsal bilince
erismesini saglayacak yonde ilerlemistir."

Birgok yoga tirli oldugu halde bunlar
birbirleri ile zit dlismezler. Bu nedenle bir yoga
tiriinii  uygulayanlar diger yoga tirlerini de
uygulamig sayilabilirler. Clinkii biitiin yoga tiirleri
ayn1 amaca yoneliktir. Baslica bilinen yoga tiirleri
arasinda Laya, Tantrik, Mantra, Bhakti, Karma,
Raja, Jnana ve Hatha yoga yer almaktadir. Bu yoga
tirleri arasinda  fizyoterapi  uygulamalariyla
benzerlik gésteren Hatha yogadir.*

Hatha yoga diizglin viicut pozisyonu ile zihni
etkileyen, konsantrasyon, gevseme, solunum ve
fiziksel egzersizlerin bir arada kullanildig:
kapsamli bir programdir. Genellikle Bati’da
ogretilen Hatha yogada viicudun durus sekilleri,
egitimin daha sonraki agamalarinda gevseme ile
birlestirilerek uygulanan, viicudu diizgiin ve esnek
hale getirmek {izere planlanmug baslangic
egzersizleridir.”*’

Yasammuzda gittikee daha fazla Gnem
kazanan rahatlama wve belli bir motor harekete
konsantre olma, Hatha yoga hareketleriyle
miimkiindiir. Yoganin simdi psikoterapatik bir
teknik olarak uygulanmasi sayesinde modern
diinyada  insanlarm  dengeli ve  saglikh
kalabilmelerine yardim edilmektedir. Yoga durus
ve hareketleri yalmizeca zihni olumlu etkilemekle
kalmaz, viicudun c¢evik ve canh olmasim saglar.
Ciinkii, vicudun her boliimiiniin psikolojik bir
Ozelligi  olduguna ve her psikolojik iyiligin
viicudun diizgiinliigi ve kas-iskelet sisteminin
dengeli calismasiyla miimkiin  olabilecegine
inanilir, Ornegin, zihni yorgun bir insan bu
durumunu kifotik bir sirt ve diismils omuzlar ile
belirtebilir.  Bu  kimsenin  dik  durmasim,
rahatlamasim saglamak, onun psikolojik tutumunu
da etkileyebilir.**

Yapilan arastirmalarda  yoga durus ve
egzersizlerinin  viicutta yararli etkiler ortaya
¢ikardifi  belirlenmistir.  Yoga  saghkhiklilar
tzerinde oldugu kadar, kronik kalp hastaliklar,
hipertansiyon, diabet, hemipleji, Parkinson,
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multiple  skleroz  gibi  ¢esitli  hastaliklarda
uygulandifinda denge, postiir ve kas-iskelet

sistemine ait problemler, yorgunluk, agri, kas
spazmi gibi sikagretler agisindan bagarili sonuglar
elde edilmistir.”’

Yoga tlim viicut segmentleri igin yararh bir
egzersiz  programudir. Birkag seckin  durus
bigiminin diizgiin olarak uygulanmasi, var olan
problemi ¢bzmeye ve olusabilecek problemleri
onlemeye yardimcer olacag: bildirilmektedir. Yoga,
ozellikle kaslar ve eklemler {izerinde etkili
oldugundan, kas-iskelet sistemine ait problemleri
olan kigilerde etkinligini gézlemlemek
miimkiindiir, Solunum ve gevseme egzersizleri ile
fiziksel nedenlerle olusan gerilimler ve stres
azalmaktadir. Nedeni Dbilinmeven bas agnlan,
fiziksel bir neden olmadan ortaya c¢ikan agrilar,
uykusuzluk, yorgunluk, mide ve dismenore
sikayetlerinin ortadan kalktifi yoga ile yapilan
calismalarda iizerinde durulan konulardir, Saghkh
kisilerde ise yoga tamamen koruyucu bir yaklasim
olarak uygulanabilmektedir.*'""

Yoga, insam bir biitiin olarak etkiler. Viicudun
esnek olmasmu saglar, kaslarn kuvvetlendirir,
gevsemenin §grenilmesine yardimer olur. Insanim
kendisini daha saghkli, viicudunu daha hafif ve
canli hissetmesine neden olur, Bati’da alternatif bir
yaklasim olarak pek ¢ok hastalifin tedavisinde ve
saglikli bireylerde koruyucu amagla uygulanan ve
son yillarda tizerinde olduke¢a fazla durulan, kanita
dayali sonuglar elde edip bilim diinyasinda yer
bulmaya ¢alisan yoga programi ile ilgili,
lilkemizde ¢ofu merkezde uygulanan farkli yoga
tirleri olmasma ragmen, ¢ok az bilimsel
calismanin oldugu dikkati ¢ckmektedir.

Ozellikle saglikli bireylerde koruyucu etkileri
oldugu belirtilmekte; ancak, bu konuya iligkin
bilimsel  g¢aligmalara yer  verilmemektedir.
Fizyoterapistler agisindan uygulanan bu yoga
tiirlerinden meslege en yakin olan Hatha yoga
programinin bilimsel temeller kullanilarak, kas-
iskelet sistemi iizerinde olumlu etkileri olup
olmadigim1  belirlemek hedefi  dogrultusunda,
literatiirdeki ~ bu  cksiklik gz  oniinde
bulundurularak, ¢alismamuz saglikli bayanlarda
Hatha yoganmn esneklik, denge ve postiir iizerine
etkinligini araghirmak amactyla planland.
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Gereg ve yontem

Bireyler

Calisma, Hatha yoganm saghkh kadinlarda
esneklik ve denge iizerine etkisini belirlemek
amaciyla planlandi ve yiiriitiildii.

Caliymaya herhangi bir saghk problemi
olmayan, 30-45 yaslan arasinda, 25 kadin goniillii
olarak  katildi.  Olgular bos zamanlarini
degerlendirmek, yogun is stresinden uzaklagmak
ve giin boyu aktiviteler swasinda gevsemeyi
ogrenmek amaciyla yoga programina dahil oldular.

Yontem

Olgulara, sekiz seanshik yoga programina
baglamadan Once yas, boy, kilo, dominant el ve
ayak ile meslek gibi bilgileri, sistemik hastaliklar
olup olmadigi, kas - iskelet sistemine yonelik
herhangi bir problem yasayip yasamadiklari ve
kullandiklar1 herhangi bir ilag olup olmadigi
konusunda oykiileri alindiktan sonra esneklik ve
denge degerlendirmeleri yapildi.

Esneklik degerlendirmeleri kapsaminda;

Govde fleksiyonu ve hamstring uzunlugu otur-
uzan testi ile degerlendirildi. Olgulardan her iki
dizleri ekstansiyonda uzun otururken, ayaklari
sabit bir objeye dayanarak, dizlerini biikmeden
elleri ile ayaklarmma uzanmalan istendi. Bu
pozisyonda, el parmaklan ile ayaklarin dayandig
obje arasindaki uzaklik mezura ile 6lglildii. Obje
yiizeyinden onceki deZerler negatif, sonraki
degerler pozitif olarak santimetre (cm) cinsinden
kaydedildi.

Govde hiperekstansiyonu  Slgiimii  igin,
olgulardan yiizleri duvara doniik, pelvis ve gbvde
tamamen duvar ile temasta olacak sckilde ayakta
durmalari istendi. Once, duvar ve sternal gentik
arasmdaki uzakhk olglilerek baslangic degeri
alindi. Pelvis desteklenerek govdesini belden
itibaren geriye dogru itmesi istendi. Sternal ¢entik
ile duvar arasindaki uzaklik tekrar Olgiiliip, bu
degerden baglangic degeri ¢ikartilarak hareketin
miktar santimetre cinsinden kaydedildi.

Govde lateral fleksiyonu olelimii, olgular
kollar1 yanda, ayaklar birbirine paralel ayakta dik
durug pozisyonunda iken yapildi. Once sag elin
orta parmaginin distal ucunun uyluk iizerindeki
yeri isaretlendi, sonra olgulardan ellerini uyluk
tizerinde asag1 dogru kaydirarak gévdelerini yana
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dogru egmeleri istendi. Son nokta tekrar
isaretlenip, ilk nokta ile arasmdaki uzaklik
santimetre cinsinden kaydedildi. Ayn: islemler sol
tarafta tekrarlandi.

Hamstring  esnekligi, olgular sandalycye
dayanarak dik sekilde oturtularak 6lgiildii.
Olgulardan bir ayak kalga ve diz 90° fleksiyonda
yer ile temasta iken, diger dizlerini tam
ckstansiyona getirerek sabitlestirmeleri istendi.
Dizin  fleksiyon derecesi gonyometre ile
kaydedildi.

Ust ekstremite omuz bolgesi esneklikleri (sag
ve sol internal ve cksternal rotator kaslar) 6l¢timii
i¢in olgular oturtuldu. Alttaki elin dorsal yiizii,
tistteki elin palmar yiizii sirta yerlestirilerek, alttaki
kolun eksternal rotatér kaslan, iistteki kolun ise
internal rotatdér kaslarina kisalik testi uygulandi.
Degerlendirme, ellerin birbirine yaklagsma mesafesi
mezura ile Olgiilerck yapildi. Sonra kollar
degistirilerck test tekrarlandi.”

Denge, flamingo denge degerlendirmesi ilc
gozler agik ve gozler kapal olarak tck ayak
tizerinde kalig siiresi (sn) olgiilerek degerlendirildi.

Olgular haftada 2 giin ve giinde 1 saat Hatha
yoga programina katildi. Program cergevesinde
olgulara esneklik ve iizerine etkili olabilccegi
distiniilen asanas egzersizleri (surya namaskar,
uttihita trikonasana, pars vottanasana, jathara
parivortanasana, salamba sarvangasana,
salabhasana, paschimottasana, upavista konasana,
badha konasana ve savasana) kullamldi. Sekiz
seans sonunda degerlendirmeler tekrarlands.' ™'

Istatistiksel analiz

Verilerin istatistiksel degerlendirmesi SPSS
for Windows 11.0 paket programinda yapildi.
Veriler, aritmetik ortalama + standart sapma
(X+SD) olarak ifade edildi. Olgulara yapilan ilk ve
8 seans sonraki dénem olgiimlerinde elde edilen
degiskenlerin  karsilastirmasinda ~ parametrik
verilerde eslestirilmis 7 testi kullamildi. Tiim
istatistiklerde P degeri 0.05 olarak alind:.

Sonuglar

1. Bireylere ait sonuglar
Caligmaya katilan 25 kadin olgu, yoga
programma baglamadan o6nce ve 8 seans yoga
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programina katildiktan sonra degerlendirildi ve
sonuclar istatistiksel olarak yorumlandi.

Olgularin herhangi bir sistemik hastalif1 ve
kas-iskelet sistemine ait herhangi bir agn
sikayetlert olmamakla birlikte, hepsi ¢alisan ve
yogun iy stresinden yakinan kadinlardi. Olgularin
fiziksel ozellikleri Tablo 1°de gosterildi. Tim
olgularin dominant st ekstremiteleri ve dominant
alt ekstremiteleri sag taraf olarak belirlendi.

Tablo 1. Olgularmn fiziksel ozellikleri

A A e i W B e XS D
Yas (yil) 35.2+4.1
Boy (cm) 162.2+5.3

Viicutagirgi(kg) — 60.6%66

2. istatistiksel Analiz Sonuclar

Olgularm Hatha yoga programina baglamadan
once (llk degerlendirme) ve 8 seans yoga
programint  tamamladiktan  sonra  (Tkinci
degerlendirme)  yapilan  esneklik  dlgiimleri
karsilastinldiginda esneklik degerlerinde anlamh
artig oldugu belirlendi (p<0.05) (Tablo 2).

Tablo 2. Olgularnn ilk ve ikinci degerlendirmelerde
elde edilen esneklik dlgiimleri ve denge sonuglari,

B T  Ikinci

~ Deger.  Deger.
R X ESD i XA SD
Otur-uzan (cm) 55+1.1 45+09 *
Goévde hiperekst. (cm) 3.7%0:7 3.0x0.6 *
Govde lateral fleksiyonu

Sag (cm) 4,5+09 3.1£06 *

Sol (cm) 5.2£1.0 4.2+08 *
Hamstring esnekligi

"Sag (cm) 9.5+1.9 8.0£16 *

Sol (cm) 6.2+1.2 41+0.1 *
Omuz bolgesi esnekligi

Sag (cm) 56+1.1 48+£1.0 *

Sol (cm) 6.541.3 54411 *
Denge (gdzler kapall)

Sad (cm) 7.8+1.6 16.4433 *

Sol (cm) 4,5+£0.9 13.1+0.6 *

Olgular denge acisindan yoga progra
baglamadan ©nce ve 8 scans yoga progra
tamamladiktan sonra gozler a¢ik ve k
degerlendirildi. Olgularin gozler agik iken d
ile ilgili herhangi bir problemlerinin olmadigt,
yoga Oncesinde, hem yoga tamamlandiktan ¢
180sn. gozler agik tek ayak lizerinde durabildi
belirlendi. Gozler kapali yapilan ikinei d
degerlendirmesinde, ilk degerlendirmeye gore
ve sol ckstremite tizerinde kalig siiresinin a
gbriildi (p<0.05) (Tablo 2) (Grafik 1).

Grafik 1. Olgularin ilk ve i
degerlendirmelerdeki denge (gozler ka
sonuclar (sn).

- sn 13

16 -

I 14
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Sag Sol

| DIk dederendirme B Ikinci dederendirme
I ————

Tartisma

Yoga, son yillarda terapatik amagla pel
hastaligin tedavisinde ve koruyucu amagla sa
bireylerde adindan sikea siz ettirmektedir.>!’

Bu ¢alisma, saghkli ¢calisan kadinlarda 8 |
haftada 2 kez olmak tizere planlanarak uygu
yoga programmin esneklik ve denge iz
etkilerini gostermek amaciyla yapildi ve y
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sonuglara ulagild.

Literatiir incelendiginde yoga programmin
etkili sonuglar ortaya ¢ikarabilmesi igin ¢n az 4 ila
12 hafta, haftada en az 2 kez uygulanmasi
gerektigine dair gorigler vardir>™® Tran ve
arkadaglart yapmis olduklan farkhi caligmalarda,
saglikli bireylerde alt ve {ist eckstremite kas
kuvvetinin artinlmasi, omuz, ayak ve spinal
esnekligin  gelistirilmesi ve vital kapasitenin
artirlmasinda ilerleme kaydedilebilmesi i¢in 8
hafta, haftada 2 kez yoga programinin uygulanmasi
gerektigini, ancak bu sekilde olumlu gelisme
kaydedilebildigini belirtmislerdir.'” Calismamizda
da bu prensip dogrultusunda yoga seanslar1 4 hafta
ve haftada 2 kez olmak iizere diizenlenmistir.

Olgularin fiziksel o6zellikleri agisindan fark
bulunamazken, tiimiiniin yogun 1is stresinden
yakindiklan dikkati ¢ckmektedir.

Good ve Bohannon ayri ayr1 yapmis olduklarn
calisgmanin  sonucunda, kas-iskelet sistemine ait
problemler, kas kisaligi, kas kuvveti zayifligi ve
eklem hareketleri yapilabilme siirlarmda azalma
gibi durumlarda, esneklik ve postiiral kontroliin
bozuldugunu belirtmiglerdir. Ayrica uygulanan
yoga programi ile kaybedilen esnekligin yeniden
kazanilmasi ile postiiral diizglinliigiin
korunabildigini vurgulanmslardir.”*

Barry SO ve arkadaslann geriatrik saglikli
erkek ve kadmnlar1 6 aylik yoga simifina dahil
etmigler, bir gruba aktif yoga programi, bir gruba
egzersiz ve bir gruba da ev programu geklinde
uygulama yapmislardir. Giinde 30-56 dk arasinda
degisen siirelerde yapilan programlarda, ilk ve 6 ay
sonraki degerlendirme kapsaminda yer alan
fiziksel 6lgiim (tek bacak fizerinde kalma siiresi,
govde fleksiyonu ve otur-uzan  Ol¢limil)
sonuglarinda her ii¢ grupta da anlamh artislar
gozlenmis ancak, yoga yapan gruptaki artigin diger
gruplara oranla daha fazla oldugu bildirilmistir.**

Tran ve arkadaslarimin kas kuvveti ve esneklik
tizerine yoganmn etkilerini aragtumak {izere
yaptiklar1 galigma sonucunda herhangi bir patolojik
durumu olamayan yetiskin bireylerde 8 seans
haftada 2 kez yoga uygulamasi sonrasinda kas
kuvveti ve esnekligin arttigi kaydedilmigtir. Ay
galigmada izokinetik alet ile alt ve st ckstremite
kas kuvvetinin sirasiyla 60 %/sn ve 30 °/sn oldugu,
alt ekstremite izometrik kas kuvvetinin arttigi,
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ozellikle omuz, ayak ve govde esnekliklerinin
arttigr bildirilmis ve yoganm kas kuvvetinin ve
esnekligin artirilmasi {izerine olumlu etkileri
oldugu vurgulanmistir.'”

Calismamizda olgularin alt, iist ckstremite ve
govde  esneklikleri  degerlendirildi,  ecsnek
degerlerinin tiim bolgelerde seanslar
tamamlandiginda, arttifn kaydedildi. Esneklik
tizerine yapilan calismalarin  sonuglari  ile
desteklenen bu sonucun, uygulanan programda
yoganin kuvvetlendirme, germe ve esnekligi
artirmaya yonelik ozel cgzersizlerle miimkiin
olabildigini diislinmekteyiz.

Denge ve mobilitenin saglanmasi, viicut
segmentlerinin genel kontrolii ve uzayda pozisyon
hissinin  algilanmas1 ile miimkiin olmaktadir.
Stabiliteyi etkileyen kas-iskelet sistemine ait
komponentler, eklem hareket smuri, govde
esnekligi, kas kuvveti ve endurans, dengenin
saglanmast ve devam ettirilmesinde oldukga
énemli rol iistlenirler.>!7#26

Saglikli bireylerde yogun is yiikii, stres kas-
iskelet sistemini olusturan yapilardaki gerilimi
artirtir  ve denge-stabilite kaybina neden olur.
Caligmamizdaki bayan olgularda da gézler agik
dengede problem yok iken, gdézler kapali yapilan
degerlendirmelerde sorun oldugu, ancak yoga
seanslar1 sonrasmda daha basarili sonuglar aldiklar
belirlendi. Yoga programi ile tek tek viicut
segmentlerine  yogunlagildi, kas-iskelet sistemi
kuvvetlendirilmeye ¢alisildi ve gozler kapali
gevseme egzersizleri sirasinda uzayda pozisyon
hissinin algilanmas: i¢in, tek tek eklemlere dikkat
cekilerek gevseme egitimi verildi. Bu programda,
icerisinde kas-iskelet sistemini kuvvetlendirmeye
yonelik egzersizler, segmental gevseme egitiminin
de oldugu yoga temelli egzersizlerin denge ve
stabilite tizerinde olumlu etkileri oldugu goriildii.

Caligmamizda, is stresinden ve sedanter yasam
bigiminden kurtulmak amac:t ile yoga yapan
bayanlarn, sozel olarak belirttikleri
memnuniyetlerinin, kendilerine kisa da olsa zaman
ayirmalarindan dolay1 kazandiklart 6z giivenin ve
program sonrasinda kendi {izerlerinde de
hissettikleri olumlu geri bildirimlerin ¢alismanin
olumlu sonuglar ortaya koymasinda etkili oldugu
diisiiniilmektedir.
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Yoga alternatif terapatik bir yaklagimdir. Grup
halinde uygulanmasi, viicudu biitiin halinde ele
almasi, solunum, germe, kuvvetlendirme ve
gevseme egzersizlerinin ayni anda yapilmas: ile
viicut pozisyonlarimin diizglinligiintin
saglanmasinda etkili rol oynadigi bilinen kas-
iskelet sistemi {izerinde olumlu etkiler olusturmasi,
giinliik yagsamdaki yerinin belirlenmesi ve viicudun
farkina varilmasi agisindan olduk¢a Onemlidir.
Klasik tedavi yéntemleri ile uygulanabilecegi gibi,
koruyucu amagla tek basina da uygulanmas:
olasidir.

Caligma vaka sayisi artirtlarak, scans sayisi ve
uygulama siiresi uzatilarak ve yoga temelli
cgzersiz programi ile benzer 6zellikte, farkli bir
egzersiz programinin uygulandigi kontrol grubu ile
karsilagtirmali olarak uygulanmasi hedeflenmekte,
bu sayede daha objektif sonuglara ulagabilecegi ve
kanita dayali bilimsel c¢alismalar agisindan
fizyoterapistlere ve konuyla ilgili profesyonellere
yol gosterebilecegi diistiniilmektedir.

Bu ¢aligmanin, yoganin alternatif bir yaklasim
olarak rehabilitasyon programlari ve koruyucu
rehabilitasyon programlari arasinda yer almasinda,
yoga temelli egzersiz programlarinin kullaniminin
yaygmlastirilmasinda Onemli bir yeri oldugu, bu
konuya o6zel yapilacak bilimsel ¢alismalara 151k
tutacagi ve bu hedeflere ulagmada onciiliik edecegi
inancindayiz.
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