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ARASTIRMA MAKALESI

Reformer Pilates Egzersizlerini Yapan Fibromiyalji Sendromlu
Kadinlarda Yasam Kalitesinin incelenmesi
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Ozet. Bu calismanin amaci, reformer pilates egzersizlerini yapan fibromiyalji sendromlu kadinlarda yasam
kalitesini incelemektir. Calismamada nitel arastirma yontemi kullanilmistir. Calismaya en az 3 ay diizenli reformer
pilates yapan fibromiyalji tanisi almis on goniillii kadin hasta katilmistir. Bilgilendirilmis onay1 alinan bu
katilmcilar ile ylz yiize yar1 yapilandirilmis goriismeler yapilmistir. Bu ¢alismanin arastirma yontemi, nitel
arastirmalarin temelini olusturan ve kuramsal agidan destek veren disiplinlerden biri olan “fenomenoloji”
paradigmasindan alinan dayanaklarla sekillenmektedir. Calismada tipik durum 6érneklem ve kolay ulasilabilir
o6rneklem yontemi kullanilmistir. Veriler betimsel analiz ve icerik analizi yontemi kullanilarak analiz edilmistir.
Gorismelerden elde edilen verilerin analizi ile gesitli kodlar saptanmis ve bu kodlar belli temalar altinda
toplanmistir. Sonug olarak, fibromiyalji hastasi kadinlarin diizenli reformer pilates egzersizleri yaptiklar1 zaman,
hastaliga bagli semptomlarda iyilesme ve bu hastalarin yasam kalitelerinde artis oldugu goriilmiistiir. Reformer
pilatesin fibromiyalji hastalari iizerindeki etkileri (1) serbest zaman degerlendirmesi, (2) reformer pilatesin etkisi,
(3) uyku kalitesi, (4) yasam Kkalitesini diisiiren durumlar (5) duygu degisimi olmak ilizere bes ana temada ve bu
temalarla ilgili cesitli alt kategoriler altinda sunulmustur.

Anahtar Kelimeler: fibromiyalji, fibromiyalji hastasi kadinlar, fibromiyalji ve egzersiz,pilates, reformer pilates
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Abstract. The aim of this study is to examine the effects of regular reformer pilates exercises on the life quality of
women with fibromyalgia. The subjects of this qualitative study were ten volunteer women diagnosed with
fibromyalgia and who were regularly doing reformer pilates for at least 3 months. They were selected with typical
case sampling and convenience sampling methods. Upon obtaining informed consent from participants, semi-
structured and face-to-face interviews were conducted in order to collect data. Descriptive analysis and content
analysis were conducted to analyze the raw data obtained from the interviews. The analyzes revealed various codes
grouped under common emerging themes. The results showed that doing regular reformer pilates exercises may
improve the symptoms related to fibromyalgia and increase the life quality of these patients. The effects of reformer
pilates on fibromyalgia patients are presented under five main themes: (1) leisure time, (2) the effect of reformer
pilates, (3) sleep quality, (4) situations that reduce the quality of life (5) mood change, and various sub-categories
related to these themes.
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Giris

-50 yas araligindaki kadinlarda daha yaygindir ve
yas ilerledikce goriilme siklig1 artmaktadir (Ersan
ve ark., 2014). Ayrica, bu sendromun etkisiyle
stres, genetik faktorler ve travmalar sonucunda
FMS hastalarinda depresyon ve anksiyete gibi
psikolojik rahatsizliklarin ortaya ¢ikma olasiligi
artmakta, bu durum hastalarin genel yasam
kalitesini olumsuz yonde etkilemektedir (Ozcan,
2013). FMS'li hastalarin en yaygin sikayetlerinden
biri, dinlendirmeyen uyku ve yetersiz uykudur; bu
durum neredeyse tim FMS hastalarinda

Fibromiyalji sendromu (FMS), viicudun gesitli
bolgelerinde yaygin agri, yorgunluk, tutukluk,
uyku bozukluklar1 ve psikolojik sorunlarla
karakterize edilen kronik bir yumusak doku
romatizmasidir (Bennet ve ark, 1992). Bu
sendrom, genellikle kas, fasya ve ligamentlerdeki
islev bozukluklarina bagh olarak gelisir ve kaslarin
yeterince gevsememesi nedeniyle agrili bir siirec¢
yaratir (Raj ve Paradise, 2004). FMS, her yas
grubunda gortlebilmekle birlikte, cogunlukla 30
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gorilmektedir ve yasam Kkalitesini ciddi bicimde
diisiirmektedir (Rizzi ve ark., 2004).

Amerikan Romatoloji Dernegi'nin belirledigi
kriterler dogrultusunda, aksiyal iskelette ve belirli
tetik noktalarindaki hassasiyetle FMS tanisi
konulmaktadir (Wolfe, 1997). Arastirmalar, FMS
hastalarinin yasam kalitesinin genel popiilasyona
gore daha diisiik oldugunu ve bu diisiik yasam
kalitesinin biiyiik 6lciide kronik agrilarla iliskili
oldugunu gostermektedir (Sanchez ve ark., 2020;
Pérez ve ark, 2017). Yasam Kkalitesi, bireyin
fiziksel, psikolojik ve sosyal yonlerden genel iyilik
hali olarak tanimlanmakta olup, kronik
hastaliklarin ~ birey  {izerindeki  etkilerini
degerlendirirken onemli bir oOlgiit olarak kabul
edilmektedir (Gotay ve ark., 1992; Schumacher ve
ark., 1991).

Azalan yasam kalitesini artirmanin bir yolu
olarak fiziksel aktivitenin 6nemli bir rol oynadigi
bilinmektedir. Diizenli fiziksel aktivitenin yasam
kalitesine olan olumlu etkileri, literatiirde gii¢lii
bir sekilde desteklenmektedir (Vergili, 2012). Bu
baglamda, reformer pilates tiim viicudu calistiran,
esneklik ve kuvvet artisimi hedefleyen diisiik
siddetli bir egzersiz olarak oOne ¢ikmaktadir.
Reformer pilates, zihin ve beden biitiinliigiinii esas
alarak nefes kontroliiyle kaslarin etkilesimini
kolaylastirmakta ve bu sayede FMS'li kadinlarin
fiziksel ve duygusal yasam kalitesini artirabilme
potansiyeline sahiptir (Chang, 2000; Ozdemir ve
Uysal, 2018,). Cesitli cihazlar kullanilarak yapilan
bu egzersizin, hareketin zorluk seviyesinin
ayarlanabilir olmasi, bireysel ihtiyaclara gore
uyarlanabilmesine olanak tanimaktadir (Ozbudak,
2019). Reformer pilatesin yasam Kkalitesini
artirmada 6nemli bir rol oynadig, postiiral denge
sagladig ve bireylerin kendilerini daha 6zgtivenli,
enerjik ve yenilenmis hissetmelerine yardimci
oldugu da yapilan arastirmalarla ortaya
konmustur (Bulut, 2019).

Bu baglamda, ¢alismamiz, reformer pilatesin
fibromiyalji sendromlu kadinlarin yasam kalitesi
lizerindeki etkilerini incelemeyi amaglamaktadir.
Literatiirde, FMS'li bireylerde reformer pilatesin
etkilerini degerlendiren calismalarin sinirh sayida
olmasi, bu arastirmay1 reformer pilatesin FMS'li
bireylerin yasam Kkalitesi lizerindeki potansiyel
roliinii anlamak ag¢isindan énemli kilmaktadir.

Gerec¢ ve Yontem
Calisma Modeli
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Bu c¢alismada, nitel arastirma deseni
kullanilmis ve veri toplama araci olarak yari
yapilandirilmis gériismeler tercih edilmistir.

Arastirmada, fibromiyalji sendromlu
kadinlarin yasam Kkalitelerinin  incelenmesi
amaciyla, en az 3 aydir diizenli olarak reformer
pilates yapan 10 kadin ile “bireysel goriisme”
yontemi kullanmilmis ve gorlismeler yiiz yiize
gerceklestirilmistir (Patton, 1987; Yildirim ve
Simsek, 2008). Bu ¢alismanin aragtirma ydntemi,
nitel arastirmalarin temelini olusturan ve
kuramsal acidan destek veren disiplinlerden biri
olan “fenomenoloji” paradigmasindan alinan
dayanaklarla sekillenmektedir. Calisma 6ncesinde,
katilimcilara ¢alismanin amaci, siireci ve
beklentiler hakkinda ayrintih bilgi verilmistir.
Katilimcilara, calismaya katilmanin tamamen
goniillilik esasina dayandigl, goriismeler
sirasinda elde edilen bilgilerin gizliligi korunacag
ve sadece bilimsel amaglarla kullanilacagi
belirtilmistir. Bu bilgilendirme siirecinin ardindan,
katilimcilardan rizalari dogrultusunda
bilgilendirilmis onam formlar1 alinmistir Bu
calismanin etik onayr Batman Universitesi Etik
Kurulu'nun 13.06.2023 tarihli toplantisinda ve
2023/04-26 sayili kararla alinmistir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Bu c¢alismada, Batman ili Merkez ilcedeki
reformer pilates stiidyolarina diizenli olarak
katilan  fibromiyalji =~ sendromlu  kadinlar
calismanin evrenini olusturmustur. Orneklem, en
az 3 ay boyunca diizenli reformer pilates yapan ve
uzman doktor tarafindan fibromiyalji tanis1 almis
10 gonilli kadindan olusmaktadir. Toplamda 10
fibromiyalji sendromlu kadin ile goriisme
yapilmistir. Bu fibromiyalji sendromlu kadinlarin
7’si evli 3'li bekardir. Katilimcilarin yas ortalamasi
25’tir. Bu fibromiyalji sendromlu kadinlarin yas
ortalamasina gore onlara tani konulma siiresi
ortalama 6 y1l ve bu kadinlarin reformer pilates
yapma siiresi ortalama 2 yildir. Katihmcilarin 2’si
yiksek lisans, 6’s1 lisans, 2’si lise egitimine
sahiptir. Katihmcilar, tipik durum 6rnekleme ve
kolay  ulasilabilir =~ 6rnekleme  yontemleri
kullanilarak  secilmistir ~ Katilimcilarin ~ yas
ortalamasi 35,90 * 8,35, fibromiyalji tanis1 alma
stirelerinin ortalamast 6,4 * 5,6 yil oldugu
belirlenmistir. Calismamizda katilimc1 sayisi
belirlenirken, genis bir popiilasyona genelleme
yapmaktan ziyade, belirli bir grup icerisindeki
derinlemesine anlayisi saglamak amaglanmistir.
Bu nedenle, biiyiik bir katilimci sayisina ihtiyag
duyulmamistir.  Nitel arastirmalarda, veri
doygunlugu (data saturation) oOnemli bir
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kavramdir; goriismelerde tekrarlanan temalarin
ortaya cikmasi, 6rneklem biyiikligliniin yeterli
oldugunu gosterir  Mason (2010), nitel
arastirmalarda 5 ila 30 katiimcinin genellikle
yeterli oldugunu ifade etmektedir. Bu dogrultuda,
calismamizda yer alan 10 katilimci, ¢alisma
sorularina yanit bulmak icin yeterli ve uygun bir
sayidir.

Veri Toplama

Calismada kullanilan goériisme formunun
gelistirilmesi icin 6ncelikle ilgili literatiir taranmus,
ardindan ¢ nitel uzman gortsleri alinarak agik
uclu sorular hazirlanmistir. Calismada kullanilan
yarl yapilandirilmis goriisme formu,
arastirmacilarin belirli temalar1 veya yanitlari
daha derinlemesine kesfetmesine olanak taniyan,
onceden belirlenmis sorular dizisi ile daha
sistematik bir veri toplama yontemidir (Yildirim &
Simsek, 2008). Goriisme ortami arastirmacilar ve
katilimcilar tarafindan 6nceden belirlenen bir
glinde gerceklestirilmistir. Gorlismeler basvuru
aninda arastirmaci tarafindan kayit altina alinmis
ve gorismeler ses kayit cihazi kullanilarak dijital
ortamda kayit altina alinmistit. Calisma bulgular,
verilerin  toplandigi  baglam g6z Oniinde
bulundurularak ve bu baglama uygun sekilde
tanimlanmistir.

Bilimsel arastirmalarda en temel kriterlerden
biri olan “gecerlik” ve “giivenirlik” 6lciitleri icin,
arastirmada gecerlik saglamak amaciyla su
adimlar atilmistir.  Bulgularin tutarlilign ve
anlamlilifina 6zen gosterilmis, ayrica elde edilen
verilerin biitiinsel bir anlam tasimasi saglanmistir.
Elde edilen veriler, o6nceden olusturulan
kavramsal ¢cerceveyle uyumlu olup, bu cerceve veri
toplama siirecinde rehberlik etmis ve uygulamada
pratik bir yon saglamistir. Calisma siirecinde elde
edilen bulgular, hem ses kaydi kaydedilmis hem de
kisa notlarla dogrulanmis, béylece bulgularin
anlamli bir biitiin olusturmasi saglanmistir. Bu
calismada, dis giivenirligin saglanabilmesi igin
arastirmaci,  ¢alismanin  yontemlerini  ve
streclerini acik, ayrintili bir sekilde tanimlamistir.
Katihmcilarla yiiz yiize goriismeler yapilmis ve
gerektiginde aciklamalar yapilarak, calismanin
kapsami hakkinda yonlendirmeler saglanmistir.
Verilerin analizinde kullanilan kavramsal ¢erceve
ve varsayimlar net bir sekilde belirtilmistir. Veri
kaynagi olan katilimcilarin kimlikleri, isim bilgisi
yerine yalnizca harfle (K harfi gibi) anonim sekilde
sunulmustur. ¢ giivenirlik ile ilgili olarak sunlar
yapimistir: Arastirmaci, goriismelerden elde
edilen verileri dogrudan alintilarla destekleyerek
betimlemistir. Verilerin kodlanmasinda birden
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fazla arastirmact gorev almis ve yapilan
kodlamalar karsilastirilarak tutarhilik

saglanmistir. Verilerin analizinde, 6n yargilarin ve
yanlis anlamalarin 6niine gecilmis, veriler tekrar
incelenerek dogrulugu kontrol edilmistir.

Verilerinin Céziimlenmesi ve Analiz

Calismada, verilerin sistematik bir sekilde
analiz edilip yorumlanmasi ve neden-sonucg
iliskilerinin  incelenerek  belirli  sonuclara
ulasilmas1 amaciyla nitel analiz yontemlerinden
"betimsel analiz" yontemi kullanilmistir. Bu
stirecte  oOncelikle  bir analiz  ¢ercevesi
olusturulmus, ardindan bu tematik c¢erceveye
uygun olarak veriler islenmis ve bulgular
tanimlanarak ortaya ¢ikan sonuglar
yorumlanmistir. Verilerin belirli kavramlar ve
temalar altinda gruplandirilmasi ve bu temalarin
ortaya c¢ikarilmasi amaciyla "icerik analizi"
yonteminden yararlanilmistir. Bu yontem, metin
icerisindeki 6nemli temalardan cesitli kategoriler
olusturulmakta ve sosyal gercekligin farkh
tanimlamalariyla betimlemeler yapilmaktadir.
Diizenli bir kodlama ve kategorilestirme sistemi,
yeni kuramlarin ve modellerin gelistirilmesine
olanak tanimaktadir (Giil ve Nizam, 2021). Ayrica,
bulgularin anlamli ve biitiinsel bir yap1
olusturmasi  saglanmistir ~ Veri  kodlamasi,
arastirmaci ve nitel calisma konusunda deneyimli
tez danismani ve iki nitel uzman tarafindan
bagimsiz olarak gerceklestirilmis ve bu
kodlamalar tUzerinde gerekli diizenlemeler
yapilmistir. Goriismelerde ses kayit cihaziyla elde
edilen veriler, Oncelikle bilgisayarda desifre
edilerek metin haline getirilmistir. Katihmcilarin

cevapladiklari sorularin bir belgede
toplanmasinin  ardindan, kodlama islemine
gecilmistir. Nitel veri analizinde, gorisiilen

katilimcilar "K1, Kz, ..., K10" olarak kodlanmaistir.

Bulgular

Bulgular bélimiinde calisma problemine ve alt
problemlerine iliskin analiz sonuglarina yer
verilmistir. Toplam 10 fibromyalji sendromu olan
kadin miilakata alindi. Bu kadinlardan 7'si evli, 3'ii
bekar. Katilimcilarin yas ortalamasi 35,90 * 8,35
yil. Bu kadinlar ortalama 6,4 * 5,6 yil Once
fibromyalji tanis1 aldi ve Reformer Pilates'i
ortalama 2 yildir yapiyorlar. Katilimcilar arasinda
2'sinin yiiksek lisans, 6'sinin lisans ve 2'sinin lise
diplomasi var.

Fibromyalji sendromu olan kadinlarla yapilan
miilakatlarin analizi, Reformer Pilates'in yasam
kaliteleri tizerindeki etkisini ortaya koymustur. Bu
etkiler kodlanmis ve temalar halinde kategorize



Unesi ve Kiling, 2024

edilmistir. Bulgular, Bes ana tema altinda
sunulmustur: 1) Serbest Zaman Degerlendirmesi,
2) Reformer Pilates'in Etkisi, 3) Uyku Kalitesi, 4)
Gorevleri Yerine Getirmekteki Engeller ve 5) Ruh
Hali Degisimi. Reformer Pilates'in yasam kalitesi
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tizerindeki diger etkileri, bu ana temalar icinde alt
boyutlar olarak detaylandirilmistir.

Serbest
Zaman
I N\ s I s N\ I N\ s I
Sportif 5;/ Iﬁ;nc(:i Kurslar Kapali Alan Agik Alan
Aktivite P Aktiviteleri Aktiviteleri
Aktiviteler
/_Iﬂ r—ywnlﬁnk—\ s \ r N e N\
Yirimek Yemek
Kosmak Yapmak Arkadaslarla
Yiizmek Pasta Ingilizce Kitap Vakit
Yapmak Kursuna Okumak Gegirmek
Zumba ) Gitmek G K
’ TV izlemek ezme
Fitness
Sosyal
Yoga Medyada \ ) N—
—— Gezinmek ——

Sekil 1. Serbest Zaman Degerlendirmesine iliskin Kodlar.

Fibromyalji sendromu olan kadinlarin serbest
zaman aktiviteleri c¢esitli alt boyutlar altinda
kategorize edilmistir. Sporif aktiviteler arasinda
ylriyis (K*, K* K®, K*?), yoga yapma (K*, K*, K7),
kosu (K®), yiizme (K? K°), Zumba yapma (K3, K®)
ve fitness (K3, K®) tercih edilmistir. Kapali alan
aktiviteleri arasinda temizlik (K6, K7, K*°), yemek
pisirme (K¢, K7, K*°), hamur isi yapma (K?), aile ile
vakit gecirme (K%, K5, K&, K®, K*°), TV izleme (K?,

K* K®) ve sosyal medyada gezinme (K? K&)
bulunmaktadir. Ayrica, baz1 katthmcilar ingilizce
kurslarina katilmay1 (K®), kitap okumay1 (K*, K3,
K* K7, K*?), arkadaslariyla vakit gecirmeyi (K®, K6,
K®) ve disar1 ¢cikmayr (K'®) tercih etmistir. Bu
bulgular, fibromiyalji sendromu olan kadinlarin
bos zamanlarinda aktif ve gesitli etkinliklere
katildigini gostermektedir (Sekil 1).

Reformer Pilates
Etkisi
I I
Psikolojik lyi Olus Fiziksel Saghk Sosyallesme
SR ( N\ 4 N
iyi Hissetmek
Kaliteli Uyku Enerjik Hissetmek Arkadaglarla Vakit
. Gegirmek
Mutlu Olmak Agrilarda Azalma
Giinliik Ugrasl Sosyal Medyada
Yenilenmis uniuk Ugraglari Gezinmek
Hissetmek Yerine Getirme ) )
ilac Kull d Aileyle Vakit
Yasam Kalitesinde ac Rullaniminaa Gegirmek
artis Azalma
———
——
——

Sekil 2. Reformer Pilates'in Etkilerine iliskin Kodlar

Pilates'in
olan

Reformer
sendromu

etkileri, fibromyalji
kadinlarin  deneyimlerine
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dayanarak cesitli alt boyutlar altinda kategorize
edilmistir  Psikolojik iyi olus ag¢isindan,
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katilimcilar Reformer Pilates'in kendilerini iyi
hissetmelerine (K*, K%, K3, K, K¢, K7, K&, K®, K'9),
uyku diizenlerinde iyilesmeye (K, K? K3, K%),
mutlu hissetmeye (K3, K* K2 K'°), tazelenmis
hissetmeye (K3, K7, K& K'°) ve yasam kalitesinin
artmasma (K* K° K& K7, K®) katki sagladigim
belirtmislerdir. ~ Fiziksel = saglik  acisindan,
katilimcilar agrida azalma (K°, K® K’), daha
enerjik hissetme (K3, K’, K% K), giinlik
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aktiviteleri daha iyi gerceklestirme yetenegi (K*,
K3) ve ila¢ kullaniminda azalma (K? K°®) gibi
durumlar bildirmistir. Sosyallesme boyutunda ise
aile ve arkadaslarla vakit gecirme (K, K, K&, K&,
K®, K'%) ve sosyal medyada gezinme (K2 K®) 6n
plana ¢ikmistir. Bu bulgular, Reformer Pilates'in
fibromyalji sendromu olan kadinlarin hem fiziksel
hem de psikolojik iyi olusuna 6nemli faydalar
sagladigini gostermektedir (Sekil 2).

[ Uyku Kalitesi ]

\ r

\ r

Sabah Tutuklulugu Uyku Bozuklugu Meslek Etkisi Kaliteli Uyku
e 2 e N e A e A
Hig uyumamis gibi
hissetmek
Yorgun hissetmek vk " Kaliteli Uyku
PP ykusuzlu
Gligsuiz hissetmek T ) o Uykuya gecisin
Mutsuz uyanmak Kalitesiz Uyku Uyku duzensizligi hizlanmasi
Yataktan kalkmama BSlunen uyku Bslinmeyen uyku
istegi
Uykuya dalmakta
zorluk
\ Y \ J \ J \ /
Sekil 3. Uyku Kalitesi Temasina iliskin Kodlar
Fibromyalji sendromu olan kadinlarin Kkalitesi (K3, K7, K®, K&, K*°) ve kesintili uyku (K®,

deneyimlerine dayanarak, uyku kalitesine etkileri
cesitli alt boyutlar altinda kategorize edilmistir.
Sabah sertligi acisindan, katilimcilar hig
uyumamis gibi hissetme (K*, K®, K7, K8, K®), yorgun
hissetme (K2, K* K° K7, K& K° K, giigsiiz
hissetme (K° K%), mutsuz uyanma (K®° K®),
yataktan ¢ikmak istememe (K3, K°, K5 K'°) ve
uykuya dalmakta zorluk cekme (K3, K* K5, K5, K,
K8, K*?) bildirmislerdir. Uyku bozuklugu agisindan
katilimcilar, uykusuzluk (K>, K¢, K7, K?), kétii uyku
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K') yagadiklarim1 belirtmiglerdir. Mesleklerinin
etkisi de diizensiz uyku dilizenine katkida
bulunmustur (K® K°). Ancak, bazi katilimcilar
kaliteli uyku (K*, K2, K7, K3, K®), daha hizli uykuya
dalma (K3, K’, K®) ve daha az uyku kesintisi (K?,
K®)  deneyimlediklerini  bildirmislerdir. ~Bu
bulgular, fibromyalji sendromu olan kadinlarin
uyku ile ilgili bir dizi zorluk yasadigini, ancak
bazilarinin belirli uygulamalarla uyku kalitesinde
iyilesme sagladigini géstermektedir (Sekil 3).
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Yasam Kalitesini
Duslren
Durumlar
[ ) [ [ ) |
5 . 5 Otonomik
Agri Kronik Y luk Uyku Bozuklugu
& ronfk Yorguniu v & Disfonksiyon
p— e - )
N N N I/
Dayanilmaz Agri
Kaynakli is
Degisikligi
Uzun Sire El-Kol
Kullanimi v luk Uvk luk
. orguniu yKusuziu t
Islerde Aksama & Garpint
Derse
Odaklanamama
k
Ev isi Yapmak
\_ J
Uzun Sire Masa N 7 ~ o
Basinda
Oturmak
——
Sekil 4. Yasam Kalitesini Diisiiren Durumlara iliskin Kodlar
Fibromiyalji sendromlu kadinlarin  agisindan,  katilimcilar  siirekli  yorgunluk
deneyimlerine dayanarak, gérevleri yerine yasamanin (K%, K% K* K° K¢, K°) biiyiik bir engel

getirmede karsilasilan engeller ¢esitli alt boyutlar
halinde Kkategorize edilmistir Agr1 agisindan,
katillmcilar dayanilmaz agrilar nedeniyle is
degisiklikleri (K), uzun siireli el ve kol kullanimi
(K®), is yerinde yasanan zorluklar (K2, K°), uzun
sire oturma (K3 K° K’), derslere odaklanma
giicliigii (K°) ve ev iglerini yerine getirmede zorluk
(K%, K% K5, K&, K7, K°, K*?) gibi durumlar1 6nemli
engeller olarak bildirmislerdir. Kronik yorgunluk

oldugunu ifade etmislerdir. Uyku bozukluklari da
engeller arasinda one ¢ikmis olup, katilimcilar
uykusuzluk (K3, K5 K¢ K°) yasadiklarim
belirtmislerdir. Ayrica, carpint1 (K®) gibi otonomik
disfonksiyonlar da bildirilmistir Bu bulgular,
fibromiyalji sendromlu kadinlarin gérevleri yerine
getirmede bir¢cok engelle karsilastigini ve bunun
yasam Kkalitelerini 6nemli o6lciide etkiledigini
gostermektedir (Sekil 4).

Duygu Degisimi

Psikolojik Bozukluklar

Psikososyal Stres

Farmakolojik Tedavi

N
Sik Duygu Degisimi
Fibromiyalji Kaynakh
Agrilarin Gerginlige
Dongusmesi

\-

4 G
Duygu Degisiminin
Cevreye Yansimasi

Cevreye Gore

Duygularin Sekil
Degistirmesi

Yasanan Olaylara
J Gore Sinirlilik Hali

ilag Kullanimi Kaynakl
Duygu Degisikliigi

J
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Sekil 5. Duygu Degisimi Temasina iliskin Kodlar

Fibromiyalji sendromlu kadinlarin
deneyimlerine dayanarak, duygu degisimleri
cesitli alt boyutlar halinde kategorize edilmistir.
Psikolojik bozukluklar agisindan, katihimcilar sik
sik duygu degisimleri yasadiklarim (K3, K*, K>, K&,
K8 K° K% ve fibromiyalji kaynakli agrilarin
gerginlige doniistiigiini (K3, K>, K®, K’, K& K°)
bildirmislerdir. Psikososyal stresle ilgili olarak,
katilmcilar duygu degisimlerinin c¢evrelerine
yansidigim (K*, K*°), duygularinin cevreye gore
sekillendigini (K* K° K® K’, K°) ve yasanan
olaylara gore siirhlik hissettiklerini (K?, K3, K®,
K7) ifade etmislerdir. Ayrica, farmakolojik tedavi
de bir faktor olarak belirlenmis olup, katilimcilar
ilac kullanimindan kaynakli duygu degisimleri
yagadiklarin1 (K®) belirtmislerdir. Bu bulgular,
fibromiyalji sendromlu kadinlarin cesitli duygu

degisimleri yasadigini ve bu degisimlerin
psikolojik bozukluklar, psikososyal stres ve
farmakolojik tedavi ile etkilendigini

gostermektedir (Sekil 5).

Tartisma

Bu calismada, reformer pilatesin fibromiyalji
sendromlu kadinlarin yasam Kkalitesi tizerindeki
etkileri c¢esitli boyutlarda incelenmistir ve
sonuglar, bu egzersiz yonteminin belirli alanlarda
yasam Kkalitesine yonelik potansiyel katkilar
sagladigini gostermektedir. Calismanin bulgulari,
reformer pilatesin 6zellikle agr1 yonetimi, postiiral

denge ve kas esnekligi gibi fiziksel saghk
gostergelerinde olumlu yonde etkiler
yaratabilecegini ortaya koymaktadir.

Katilimcilarin biiytik bir kismi, reformer pilates
sayesinde agrilarinda bir miktar azalma ve fiziksel
aktiviteleri daha rahat gergeklestirme egilimi
bildirmistir. Ancak bu bulgular, reformer pilatesin
agri1 yonetiminde tamamen etkin oldugu sonucunu
cikarmaz, daha ziyade bu yontemin fibromiyalji
sendromlu bireyler icin potansiyel bir fayda
saglayabilecegini 6ne siirmektedir. Chang (2000)
ve Ozdemir ve Uysal (2018) gibi calismalar da
reformer pilatesin kas-iskelet sistemi tizerindeki
iyilestirici etkilerini desteklemektedir. Benzer
sekilde Tavazar vd (2014), sportif aktivitelere
katilan ve katilmayan grup tlzerinde yaptigl
calismalar sonucunda sportif aktivitelerle
ilgilenenlerin fiziksel fonksiyon ve genel sagligin
daha iyi oldugu sonucuna varmistir. Bu baglamda
genel anlamda egzersizin fiziksel saglik ve
kondisyon iizerinde olumlu etkileri oldugu, ancak
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bu alanda daha fazla calismaya ihtiya¢c oldugu
gorilmektedir.

Calismanin bulgularinda, agr1 bashig altinda
degerlendirilen “dayanilmaz agridan dolay1 is
degisikligi, uzun siireli el ve kol kullanimi, islerde
aksama, odaklanmada zorluk, ev isleri yapmada
giicliik, uzun siire masa basinda oturamama” gibi
konulara iliskin cesitli goriisler vurgulanmistir.
Fibromiyalji, yaygin agri, batma ve yanma gibi
belirtilerle kendini gosteren bir hastalik olup, bu
agrinin siirekli devam etmesi hastalarin yasaminin
her alaninda olumsuz etkiler yaratmaktadir.
Ofluoglu ve arkadasglarinin (2005) yaptigi
calismada, fibromiyaljide goriilen agrilarin
gecmemesi nedeniyle bu stirecin bireylerin yasam
kalitesini bliyiik 6lciide diisiirdiigii belirtilmistir.
Benzer sekilde, Mas ve arkadaslari (2008), agrinin
yasam Kkalitesi iizerindeki olumsuz etkilerine
dikkat c¢ekmis ve FMS'li hastalarin gilnliik
faaliyetlerini yerine getirmede Kkarsilastiklar:
zorluklart  vurgulamistir.  Bu  zorluklar, is
degisikligine gitme, odaklanmada giicliikk ¢ekme,
hatta agr1 nedeniyle giinliik islerin aksamasi ve bu
islerden ka¢inma gibi sonug¢lar dogurmustur.
Literatiirde, FMS’li hastalarda agrinin daha diisiik
bir yasam kalitesine yol actifi yaygin olarak
bildirilmistir (Aguglia ve ark., 2011). Ayrica, Seker
(2019) tarafindan yapilan bir ¢alismada,
hastalarin  agr1  nedeniyle  aktivitelerden
kacindiklar1 ve bu kacinma durumunun agriyi
daha da siddetlendirdigi tespit edilmistir.
Goriisme sonuclarina dayanarak hem stirekli
agrilarin hem de disiik yasam kalitesinin,
hastalarda psikolojik bozukluklara yol acabilecegi
ongorilmektedir. McDowell ve arkadaslarinin
(2017) calismasinda da agr1 ve psikolojik
bozukluklar arasinda yakin bir iliski oldugu
belirtilmistir.

Psikolojik iyilik hali tizerindeki etkiler,
calismamizin dikkat c¢ekici bulgularindan biridir.
Katilmcilar, reformer pilatesin stresle basa
cikmalarina yardimci oldugunu ve kendilerini
daha enerjik hissettiklerini belirtmislerdir. Bu
bulgular, reformer pilatesin psikolojik
semptomlarin yonetiminde destekleyici bir rol
oynayabilecegini, ancak tek basina yeterli
olmayabilecegini gostermektedir. Ayrica, stirekli
var olan agrilarin yalnizca fiziksel degil, psikolojik
olarak da cesitli rahatsizliklara yol actif1 tespit
edilmistir Muraki vd. (2000), sportif aktivite
yapan hastalarin depresyon oraninin daha diisiik
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oldugunu vurgulamis ve egzersiz sikhig ile
psikolojik iyi olus arasinda dogru bir oranti
bulundugunu belirtmistir. Benzer sekilde, Yaran ve
arkadaslar1 (2015), sportif aktivitelerin yalnizca
fiziksel saglik iizerinde degil, aym1 zamanda
psikolojik iyilik hali lizerinde de olumlu etkiler
yaratarak yasam Kkalitesinin iyilesmesine katkida
bulundugunu ifade etmistic Schumacher vd.
(1991) ve Vergili (2012) gibi arastirmacilar da
fiziksel aktivitenin psikolojik iyilik halini
artirmadaki roliinii vurgulamislardir, ancak bu
etkinin kaliciligi ve yogunlugu hakkinda kesin
sonuglar ¢ikarmak icin daha fazla calisma gerekli
oldugunu bildirmislerdir. Bu bilgiler 1s18inda
calisma sonuclarimizin literatiirle uyumlu oldugu
gorilmektedir. Uyku kalitesi acisindan
bakildiginda, reformer pilatesin katilimcilar
arasinda uyku diizenini ve Kkalitesini iyilestirme
potansiyeli tasidig1 gézlemlenmistir. Katilimcilarin
bir kismi, uykuya dalma stiresinin kisaldigini ve
uykularinin daha az kesintiye ugradigini
belirtmistir. Ancak, bu bulgular tiim katilimcilar
icin gecerli olmayip, reformer pilatesin uyku
kalitesi lizerindeki etkilerinin bireysel farkliliklar
gosterebilecegi ve bu etkinin her zaman belirgin
olmayabilecegi goriilmiistiir. Rizzi vd. (2004) ve
Ozcan (2013) gibi arastirmacilar da fibromiyalji
sendromlu bireylerde yaygin uyku bozukluklarini
vurgulamaktadir, bu nedenle reformer pilatesin
bu alandaki etkilerini kesinlestirmek icin daha
fazla kanita ihtiyag vardir.

Sosyal yasam tUzerinde reformer pilatesin
etkileri, katiimcilarin  sosyal  cevreleriyle
etkilesimlerinin artmasina yonelik belirli ipuglar
sunmustur. Baz1 katilimcilar, reformer pilatesin
sosyal etkilesimlerini artirdigini ve sosyal yasam
kalitelerinde belirgin bir degisim sagladigini ifade
etmislerdir  Bu bulgular1 destekleyen Caglar
(2020) ve literatturdeki diger ¢alismalar, yapilan
reformer pilates egzersizlerinin hastalarin iyi ve
mutlu hissetmelerine etki ederek ruh hallerinde
yasanan bu iyilesmelerin ¢evreyle olan
iliskilerinde de olumlu etkiler sagladigini ifade
etmistir. Benzer sekilde, Basar ve Sar1 (2017),
reformer pilatesin sedanter yasamin Oniine
gecerek bireye daha aktif bir hayat saglamadigini
Oone siirmiis, daha saglikli olan bireyin sosyal
hayatini da saghkh sirdiirebildigini ifade
etmislerdir. Gotay vd. (1992) ve Schumacher vd.
(1991) tarafindan yapilan ¢alismalarda da sosyal
destegin kronik hastaliklarla basa ¢ikmadaki
o6nemi vurgulanmistir. Ancak, bu bulgular sinirh
sayidaki calismalar arasinda goézlemlenmis olup,
reformer pilatesin bu baglamdaki etkileri
lizerinde daha fazla ¢alismaya ihtiyac vardir.
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Sonuglar

Sonug olarak, bu c¢alisma reformer pilatesin
fibromiyalji sendromlu  kadinlarin  yasam
kalitesine yonelik potansiyel etkilerini incelemis
ve bu egzersiz yonteminin fiziksel, psikolojik ve
sosyal saglik iizerinde cesitli diizeylerde olumlu
etkiler saglayabilecegini gdstermistir. Ancak, bu
bulgularin genellestirilebilmesi ve reformer
pilatesin etkinliginin daha genis bir cercevede
degerlendirilmesi i¢cin daha kapsamli ¢alismalara
ihtiyac vardir. Reformer pilatesin fibromiyalji
sendromlu bireyler icin uygulanabilir ve
destekleyici bir egzersiz yontemi olabilecegi bu
calismanin bulgulariyla ortaya konmus olsa da bu
alandaki bilimsel bilgi birikiminin artirilmasi
gerekmektedir.

Oneriler
Karsilastirmali Caligsmalar:

* Reformer pilatesin diger egzersiz tirleriyle
(ornegin,  kardiyo  egzersizleri,  yoga)
karsilastirildigi calismalarin yapilmasi
onerilebilir mi?

» Farkl tedavi yaklasimlarinin (ilag, fizik tedavi)
reformer pilatesle birlikte kullanilmasinin
etkileri incelenebilir mi?

Mekanismelerin Incelenmesi:

e Reformer pilatesin fibromiyalji semptomlarin
nasil azalttigina dair fizyolojik mekanizmalarin
incelenmesi onerilebilir mi? (6rnegin, endorfin
salinimi, kas gliclenmesi)

Bu ¢alisma, kamu, ticari veya kdr amaci glitmeyen
sektorlerdeki finansman  kuruluslarindan
belirli bir hibe almamistir.

Finansal Kaynak

Bu arastirma, kamu, ticari veya kar amaci
giitmeyen sektorlerdeki finansman
kuruluslarindan belirli bir hibe almamistir.

Cikar catismalari

Yazarlarin bu makale ile ilgili herhangi bir
cikar catismasi bulunmamaktadir.
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