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ÖZET 

 

Hasan Akif Yiğitbaş, 6-8 Yaş Arası Çocuklarda Rekreasyonel Bale ve Jimnastik Eğitiminin 

Denge, Esneklik ve Eklem Mobilitesine Etkisinin Araştırılması. Hasan Kalyoncu 

Üniversitesi, Sağlık Bilimleri Enstitüsü, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Anabilim Dalı, 

Yüksek Lisans Tezi, Gaziantep, 2020. Çalışmamızın amacı yaşları 6-8 yıl aralığında değişen 

sağlıklı çocuklarda rekreasyonel jimnastik ve bale eğitiminin vücut esnekliği, denge ve eklem 

mobilitesi üzerine etkilerini araştırmaktır. Şanlıurfa’da bulunan çocuk gelişim merkezine gelen 

yirmi sağlıklı çocuk,bale (N=10, ortalama yaş: 6,5±0,7 yıl, vki 17,5±1,2 kg/m²) ve jimnastik grubu 

(N=10, ortalama yaş: 6,8±0,9 yıl, vki 17,3±1,1 kg/m²)olmak üzere iki gruba ayrıldı. Gruplardan 

birine altı haftlık rekreasyonel bale diğer gruba ise altı haftalık rekreasyonel jimnastik eğitimi 

verildi. Eğitim öncesi ve sonrası çocukların esneklik, denge ve eklem mobiliteleri değerlendirildi. 

Çocukların esneklikleri otur-uzan testi, dinamik dengeleri Y denge testi ve eklem mobilitesinin 

değerlendirilmesi için Beighton kriterleri kullanıldı. Altı haftalık egzersiz eğitimi sonrasında hem 

bale hem de jimnastik eğitimi verilen grupların dinamik denge ve esneklik değerlerinde artış 

(p<0,05), eklem mobilitesinde ise değişim gözlemlenmedi(p>0,05). Gruplar arası 

karşılaştırılmalarda, Y denge testinde anterior yönde eğitim sonrası gruplar arası fark bulunmadı 

(p>0,05). Altı haftalık rekreasyonel bale ve jimnastik eğitiminden sonra posteromedial ve 

posterolateral yönlerde her iki grupta artış saptandı (p<0,05).Y denge testinin poteromedial ve 

posterolateral yönler eğitim öncesi başlangıç değerleri farklı olduğundan  posteromedial yöndeki 

artış oranı bale grubunda daha fazla iken posterolateral yöndeki artış oranları her iki grup için 

benzerlik göstermektedir (p<0,05). Altı haftalık rekreasyonel bale ve jimnastik eğitimi sonrası otur-

uzan esneklik testinde eğitim sonrası gruplar arası fark bulunmadı (p>0,05).Altı haftalık 

rekreasyonel baleve jimastik eğitiminin 6-8 yaş arası çocuklarda denge ve esneklik 

parametrelerinde artış sağladığı görüldü. Sonuç olarak, çocukluk çağında, esneklik ve denge 

parametrelerini içeren fiziksel uygunluk düzeyinin artırılmasında planlanmış ve yapılandırılmış 

rekreasyonel aktivitelerin yapılması önerilmektedir. 

 

Anahtar Kelimeler: Çocukluk çağı, rekreasyonel aktivite,jimnastik, bale. 
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Hasan Akif Yiğitbaş, Investigation Effects of Recreational Ballet and Gymnastics Training 

on Balance, Flexibility, and Joint Mobility in Children 6-8 Years of Age. Hasan Kalyoncu 

University, Institute of Health Sciences, Department of Physiotherapy and Rehabilitation, 

Master’s Thesis, Gaziantep 2020.This study aimed to investigate the effects of recreational 

gymnastic and ballet training on body flexibility, balance, and joint mobility in twenty healthy 

children aged between 6-8 years. Twenty healthy children who came to the child development 

center in Şanlıurfa were allocated into two groups; the ballet group (N 10, mean age 6.5 ± 0.7 years, 

BMI 17.47 ± 1.21 kg / m²) and the gymnastics group (N 10, mean age 6,8 ± 0,92 years and BMI 

17,29 ± 1,06 kg / m²). One of the groups received six weeks of recreational ballet and the other 

group received six weeks of recreational gymnastics training. Flexibility, balance, and joint 

mobility of the children were assessed before and after the education. Children's flexibility was 

assessed sit-reach test, the dynamic balance was assessed by Y balance test and Beighton criteria 

was used for evaluation of the joint mobility.Six-week recreational ballet training has shown an 

increase in balance and flexibility parameters for children aged 6-8 (p<0,05).Six-week recreational 

gymnastic training has shown an increase in balance and flexibility parameters for children aged 

6-8 (p<0,05). No change in joint mobility was observed. When comparing groups, no difference 

was found between the groups in the Y balance test after anterior training (p> 0.05). After six weeks 

of recreational ballet and gymnastics training, there was an increase in both groups in the 

posteromedial and posterolateral directions (p <0.05). Since the initial values of the Y balance test 

were higher in the ballet group, the rate of increase in the posteromedial direction was higher in 

the ballet group. rates are similar for both groups (p < 0.05 ). Six-week recreational ballet and 

gymnastics training, there was no difference between groups in the sit-and-lie flexibility test( 

p>0,05). In childhood, planned and structured recreational activities are recommended to increase 

the level of physical fitness, including flexibility and balance parameters. 

 

Keywords: Childhood, recreational activity, gymnastics, ballet. 
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1.  GİRİŞ 

Fiziksel uygunluk; Dünya Sağlık Örgütü’nün tanımına göre “sosyal, mental ve fiziksel iyilik 

halidir”. Fiziksel uygunluk; “Genel anlamda aşırı yorgunluk olmaksızın kişinin kendini fiziksel, 

fizyolojik ve psikolojik olarak iyi hissetmesi ile birlikte günlük aktiviteleri başarma yeteneği” dir. 

Bir başka deyişle; fiziksel uygunluk, günlük aktiviteler sırasında performanstan en üst verimin 

alınması ve sağlıklı bir şekilde organizma tarafından yerine getirilmesidir.. İnsan sağlığı açısından 

hangi yaş grubunda olunursa olunsun fiziksel aktivite vazgeçilmez bir etkinliktir (1). Gelecekte 

sorumluluk taşıyacak yetişkinlerin iyi alışkanlıklar edinmesinde ikili iletişimde ve bireyler arası 

iletişimin devam ettirilmesinde devam ettirilmesinde çocukluktan başlayan spor yaşamı büyük önem 

taşımaktadır (2). Kas iskelet sisteminin gelişimi, vücudun esneklik kazanması açısından erken yaşta 

spora başlamak önemlidir. Jimnastik vücudun doğal hareketlerini kullanarak kas ve eklemlerin 

gelişimini ve aktif çalışmasını sağlamaktadır. Dayanıklılık, esneklik, çeviklik, koordinasyon ve 

vücudun motor becerilerinin kazanılmasını sağlayan önemli fiziksel aktivitelerden biri olarak 

tanımlanmaktadır (3). 

Jimnastikte koşma, zıplama, yuvarlanma vücudun esnekliğini artıran hareketlerdir. Ayrıca 

fleksiyon, uzanma, esneme çocuklarda psiko-motor gelişimini direk etkileyen temel hareketlerdir. 

Çocukların bilişsel ve sosyal gelişimleri için vücutlarını nasıl hareket ettirecekleri ve vücutlarının 

kontrolünü nasıl sağlayacaklarını öğrenmeleri önemlidir (3). Jimnastik çoklu kas hareketleri ve 

koordinasyonu gerektirdiği için temel motor özelliklerden; koordinasyon, dikkat, denge ve esnekliği 

gerektirir. Ayrıca tüm bu motor becerilere işlevlik kazandırır. Kas ve eklemlerin fonksiyonlarının 

yerine getirmesine imkan tanır, fiziksel ve psikolojik yeteneklerin bir arada gelişmesine imkan sağlar 

(4). Literatür taraması yapıldığında okul öncesi dönemde çocuklarda motor özeliklerinin gelişmesine 

katkı sunmakta olan jimnastik ile ilgili yayınların kısıtlı olduğu görülmektedir (5). 

Bale, akademik bir dans tekniğidir, kuralları bellidir ve başka sanatsal öğelerle birlikte 

birleştirilerek bir sahne gösterisi halini almaktadır. Dans, müzik, drama ile birlikte bir öykü 

anlatınılır aynı zamanda öykü olmaksızın bir dansın müzik eşliğinde sunulması da söz konusu 

olabilmektedir. İtalyanca dans anlamına gelen “balo” ve “balletto” sözcüklerinden türetilmiştir. 

Görsel sanatlar içerisinde en göz dolduran, izlemesi zevk veren ve çocuklarda etki ve hayal yaratan 

bir dans çeşididir. Disiplin ve özverili bir çalışma gerektirir. Bale eğitiminde denge, koordinasyon, 

dikkat ve esneklik çok önemlidir. Temel motor özellikler içerisinde yer alan bu dört öğe tam 

anlamıyla balenin temelini oluşturmaktadır (6). Bale gelişim döneminde çocukların kassal 

gelişimine, iskelet yapısının düzgün gelişmesine, vücudun esneklik kazanmasına destek olarak, 

sağlıklı gelişime imkân veren bir danstır. Dansa başlama yaşı da hem bale sanatını düzgün ve doğru 

icra etmek için vücudun yapısal dokusunu şekillendirmeye müsait döneminde olması hem de bale 
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ile çocuğun vücudunun esnek ve koordineli, dengeli şekilde gelişmesine imkân sağlayacaktır. Bu 

süreçler birbirini iki yönlü olarak desteklemektedir (6). Gelişim için uygun spor dallarının seçilmesi 

gerekmektedir. Jimnastik hareketleri esneme, uzama hareketleri açısından önemlidir. Bale eğitimi 

de denge ve eklem mobilitesinin gelişimini etkileyen spor dalı olarak nitelendirilmektedir (7). 

Çalışmamız, sağlıklı 6-8 yaş arası çocuklara verilen altı haftalık rekreasyonel jimnastik ve 

bale eğitimlerinin denge, esneklik ve eklem mobilitesi üzerine etkilerini araştırmak amacıyla yapıldı. 

Çalışmamızın hipotezleri, 

H1. Altı haftalık bale eğitimi, jimnastik eğitimine göre dinamik dengeyi daha fazla arttırır. 

H2. Altı haftalık bale eğitimi, jimnastik eğitimine göre esnekliği daha fazla arttırır. 

H3. Altı haftalık bale eğitimi, jimnastik eğitimine göre eklem mobilitesini daha fazla arttırır. 
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2. GENEL BİLGİLER 

 

2.1. Fiziksel Aktivite 

Gündelik hayatta kişinin enerji harcaması, kas ve iskelet sistemini harekete geçirmesi 

fiziksel aktivite olarak tanımlanmaktadır. Fiziksel aktivite erken gelişim döneminde kemiklerde 

gelişim, eklemlerde esneklik ve kas dokusunda yoğunluk sağlar (8). Günümüzde bireylerin aktif 

hayata ayırdıkları zaman azalmıştır. Bireyler yaş grubu ayrımı olmaksızın daha az hareket eder 

durumda olan bir süreç yaşamaktadır. Fiziksel aktivitenin azaldığı dönemde ruhsal ve fiziksel 

problemlerin yaşandığı ve/veya yaşanmaya başladığı, kas dokusuna ve eklem esnekliğine ilişkin 

yeni rahatsızlıkların görüldüğü bilimsel çalışmalar tarafından desteklenmektedir. Başta obezite 

olmak üzere kronik rahatsızlıklara neden olmakta ve bu rahatsızlıkların erken çocukluk döneminde 

görülmesine sebebiyet vermektedir (9). Televizyon, bilgisayar oyunları, tabletler hatta akıllı cep 

telefonları günümüzdeki kullanımı 3 yaşına kadar inmiştir. Çocuklar aktif oyun oynama, motor 

becerilerini geliştirme dönemlerini pasif bir şekilde geçirmektedir.  

Bireyin ruhsal yönden kendini iyi hissetmesi, sosyalleşmeyi güçlendirmesi ve yaşam 

kalitesinin yüksek olmasının fiziksel aktiviteyle ilgilidir (10). Gelişmiş toplumlarda eğitim-öğretim 

hayatının içerisinde çocuğun zihinsel gelişimi kadar fiziksel gelişimine de imkan tanıyan metotlar 

uygulanmaktadır. Çocukların ilgi alanlarına göre en az bir spor dalına yönelmesi konusunda 

çalışmalar yapılmaktadır (11). 

Yapılan çalışmalar çocuğun fiziksel aktivitelere katılımının pek çok değişkene bağlı 

olduğundan bahsetmektedir. Bunlardan aile en temel etkendir. Ailenin geçmiş hayatında ya da 

şimdiki döneminde bir spor dalıyla ilgilenip ilgilenmemesi, fiziksel aktiviteleri desteklemesi 

ailenin çocukları erken yaşta spor yapmaya teşvik etmesine imkan tanımaktadır. Çocuğun kendi 

kimliği, karakteristik özellikleri, yaşı, cinsiyeti, sosyal çevresi ve ailenin sahip olduğu imkânlarda 

yine çocuğun fiziksel aktivitelerle ilgilenip ilgilenmemesinde önemli etkisi olan değişkenlerdir 

(12). Konu ile ilgili yapılan diğer bir çalışmada  tüm bu değişkenler arasında çocuğun lehine olacak 

şekilde ortak bir zemin yaratabilmek için; fiziksel aktivitelere katılım ve yaşam boyu spor 

alışkanlığı kazandırabilinmesi için çocuğun erken yaşta eğitiminin gerekliliği ve bunun için de alt 

yapı ve teknik imkânların ücretsiz ulaşılabilmesinin sağlanması önemlidir (13). ABD Ulusal Beden 

Eğitimi ve Spor Birliği yayınlarında okulöncesi bir çocuk için yeterli aktivite süresini 60 dakika 

olarak belirtmiştir (14,15).  

Alpözgen ve arkadaşları çalışmasında fiziksel aktiviteleri belirlemede, aktivitelerin 

sürelerinin ve sıklığının belirlenmesinde dört unsuru değerlendirmek gerektiğini belirtir. Bunlar 

öncelikle fiziksel aktivitenin hangi yaş grubunda ve hangi aktivitenin uygun olabileceğine karar 
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vermek olmalıdır (16). Aerobik, jimnastik, bale veya farklı bir spor dalının seçiminde; çocuğun 

yaşı, cinsiyeti, boyu ve kilosu etkili olmaktadır. Kas yapısının uygunluğu, eklemlerin esnekliği ve 

temel motor becerilerinden dikkat ve dengenin gelişmesi ile hangi spor dalına yöneleceği arasında 

kuvvetli bir ilişki vardır (17). Hangi yaş grubunda ne sıklıkta spor yapılacağı, süresi, harcayacağı 

kuvvetle bağlantılı olarak aktivitenin şiddeti değişebilmektedir. 

Çocuklarda fiziksel aktiviteler öncelikle ailede, okulda, kreşte, sosyal ve toplumsal 

ortamlarda oynayabileceği oyunlar, rekreasyonel aktiviteler, egzersiz ve beden eğitimi gibi 

aktiviteleri içermektedir. Rekreasyonel aktiviteler çocuğun motor gelişim için önemlidir. Çocuğun 

kendisini tanıması, yeteneklerinin farkına varması, zihinsel gelişimi, sosyal süreçlerde etkin rol 

alması çağdaş bir bakış açısıyla uygulanan ve öğretilen rekreaktif etkinlikler sağlanmaktadır (18). 

 

2.2. Çocukluk Çağı Fiziksel Aktivite ve Faydaları 

Çocukluk çağı ve gelişim süreci üç evreye ayrılır. İlk evre çocuğun doğumuyla birlikte kas 

ve eklemlerini bilinçli olarak kullanmadığı dönemdir. Çocuk ilk hareketlerini refleks olarak yapar. 

Hareketler arasında bir koordinasyon yoktur, bütünlük arz etmez. Temel evre, okul öncesi 

dönemdir. Zamansal ve mekânsal etkiler motor becerilerde kendini belli etmeye başlar, dikkat ve 

koordinasyon seviyesi ilerler ve hareket edebilme kapasitesi gelişir. Olgunlaşma döneminde ilk 

evrede görülen refleks hareketleri temel evrede cesaretlendirme ve teşvik etme yöntemi ile 

kontrollü ve koordineli bir hale gelir, olgunlaşma döneminde yapılan hareketlerin koordineli 

olduğu, bilinçli olduğu gözlenir (19). 

Okulöncesi dönem çocuklarına fiziksel aktiviteler daha çok oyun yöntemiyle kazandırılır. 

Rekreaktif etkinlikler çocuğun farkında olmadan temel motor becerilerini kazandığı, geliştirdiği 

anlardır. Temel motor becerileri koordinasyon, denge, dikkat ve esneklik çocuk için anlamlı 

olmaya başlamıştır. Vücuduna hakim olmaya başlamış ve bu hakimiyet ne yapması gerektiği ile 

ilgili bilgileri tecrübe etmesine imkan tanımıştır. Görsel motor becerileri görsel uyarıları algılar, 

zihinde anlamlı bütünler haline getirir ve bedensel aktiviteye dönüştürür (20). Diş fırçalamak, 

giyinmek soyunmak, düğme iliklemek çocuk için önemli gelişim aşamalarıdır. 

Çocukların gelişim süreçlerinin sağlıklı ilerlemesinde, hareket kabiliyetinin gelişiminde 

esneklik önemli bir ölçüttür (20). Dengenin sağlanması, denge kabiliyetinin gelişmesi öğrenilen 

hareketin aynı nitelikte sürdürülebilirliğine imkan tanır. Düz bir çizgide yürüyebilmek, teknik bir 

duruşu yapabilmek, belirli bir pozisyonu bir süre sabit bir şekilde sürdürebilmek yapılacak olan 

fiziksel aktivite için temeldir. Fiziksel aktivitelerin çocukların hayatında çocukluk çağından 

başlamak üzere hayatlarının her aşamasında önemli bir rolü vardır. Hareket kabiliyetini kazanmış 

bir çocuk bunları koordine etmek, denge ve dikkati sağlayabilmek ve uyum içerisinde bedenini 



5 
 

hareket ettirebildikten sonra vücudunun kontrolünü sağlamıştır. Bu kontrol duygusunun çocuğun 

öz güveni üzerinde artırıcı etkisi vardır. Fiziksel aktivitelerin bireye olan katkılarını bedensel bir 

gelişme ile sınırlandırmamak gerekir (21). Sağlıklı bir yaşamın temellerini erken dönemde 

atabilmek için çocuklar mümkün olan en küçük yaşta spor ve fiziksel aktiviteye eşvik edilmelidir 

(22). 

Yapılan çalışmalarda çocukların hareket alanlarının farkına varmasının ve vücudunun 

kontrolünün sınırlarını belirlemesinin çocuğa zihinsel, bedensel ve ruhsal gelişim imkanı 

tanıdığından bahsetmektedir (23). Erken çocukluk döneminde motor gelişimlerin desteklenmesi 

için hareket tarzı, tekrarı, süresi önemlidir ve gelişen motor becerileri sayesinde ebeveynlerden 

bağımsız olarak hareket edebilme yetisi kazanmaktadırlar. Pek çok çalışma fiziksel aktivite ile 

motor kabiliyetinin gelişiminin paralel olarak artış gösterdiğinde hemfikirdir. Çocuğun 

yapabileceği aktivitelere yönlendirmek kas dokusu ve eklem yapısını zorlalmamak, uygun tekrar 

ve şiddette spor aktiviteleri uygulamak çocuğun moral motivasyonunu da yükseltecektir. Çocuğun 

yaşına, cinsiyetine, kilosuna ve boyuna uygun olmayan aktiviteleri yapması için 

yönlendirildiğinde, gelişimin aksi yönde çocuğu başarısızlık duygusuna sevk edeceğinden spor 

yapma arzusunda isteksizliğe ve hareketsiz yaşam tarzına yönelmesine sebep olacaktır. Yapılan 

çalışmalar, verilen egzersiz eğitiminin sadece bir fiziksel aktivite olarak değil çocuğun hareket 

kabiliyeti ile birlikte daha ileri yeteneklerin gelişmesi üzerine etkilerinin olduğunu belirlemiştir 

(24). 

Fiziksel aktivitelerin çocuklar üzerindeki etkilerini aşağıdaki gibidir (22); 

● Çocuk kendi bedeni ile tanışır, sınırlarını belirler, isteği ölçüsünde sınırların üzerine 

çıkabileceğini tayin eder. 

● Spor ve rekreaktif etkinlikler çocuğun sosyalleşmesine imkan tanır. Başkaları ile bir 

arada bir etkinlikte bulunmanın sosyal sorumluluğunu taşıdığı gibi, paylaşmanın önemini, bir 

davranış karşısında nasıl davranacağını tayin eder. 

● Hayal gücü genişler, kendi kendine etkinlik üretebilir. 

● Duygu ve düşüncelerini aktarabilmek ve fiziksel olarak bunları ifade etmek yeteneği 

gelişir. 

● Farklı ortamları ve çevreyi algılamak, bu değişen çevresel durumlara uyum sağlamayı 

öğrenmek için önemlidir. 

● Kendi gelişimi açısından örnek alma, karşılaştırma, kaybetme ve kazanma duygularını 

öğrenmeyi ve bu duygular karşısında davranış tarzı geliştirmesine imkân tanır. 
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2.3. Çocukluk Çağında Rekreasyonel Jimnastik Eğitim 

Rekreasyon, bireylerin zorunlu olan ihtiyaçlarının giderilmesi sonrasında kalan boş 

zamanlarının veya serbest zamanlarının değerlendirilmesi amacıyla içinde bulundukları sosyal 

ortamlarda sosyalleşmek, spor yapmak gibi aktivitelerde bulunmasıdır (21). Çocukluk çağında 

gelişimi destekleyici aktiviteler yapılır. Temel amaç çocuğun motor gelişimine katkıda 

bulunmaktır (22).Çocukların aktif olarak hava şartları uygun olduğu ölçüde açık havada 

bulunmaları ve sıçrama, tırmanma, koşma gibi beden gelişimini olumlu olarak etkileyecek fiziksel 

aktiviteleri yapmaları önemlidir (24). Jimnastik bir spor disiplini olarak temelde vücuda esneklik 

kazandırmayı, bedeni güçlendirmeyi ve geliştirmeyi amaç edinir. Rekreasyonel faaliyetlere katılım 

için bir takım etkin unsurlar vardır. Rekreasyonel bir faaliyete katılabilmek için uygun bir zaman 

dilimi oluşturmak önceliklidir. Çocukların dikkat ve koordinasyonunun etkin olduğu saat 

dilimlerini seçmek önemlidir. Jimnastiğin temel prensipleri; motor becerilerinin kazandırılması ve 

geliştirilmesi olduğu kadar ruhsal ve mental gelişimin kazandırılmasını da unutmamak gerekir (22). 

Zaman kavramı ile birlikte sosyal çevre, ailenin sahip olduğu maddi manevi imkanlar, fiziksel 

koşullarda rekreasyonel faaliyetlere katılımda önemli faktörlerden biridir. Çocukluk çağında 

jimnastiğe başlayan bireyler bu faaliyetleri yaşamlarının tüm dönemine disiplinli bir şekilde 

yayması muhtemeldir.  Çocuklar hareket etme aktivitesi ile birlikte teşvik edilip, desteklendikleri 

sürece ve sahip oldukları fiziki koşullara göre aktivitelere katılıp başarılı olduklarında zevk almakta 

ve mutlu olmaktadır (24). Rekreasyon ve jimnastik kavramları yanyana geldiğinde çocuğun fiziksel 

aktivitelerine sosyalliği eklemesi ve hareketin kuvvet, denge, hız ve beceri ölçütleri ile 

değerlendirilmesi olarak tanımlanabilir. Rekreasyonel jimnastik çocuklara birlikte hareket etmeyi 

öğreten bir aktivitedir. Erken çocukluk döneminde çocuklara disiplinli bir şekilde, antrenmanlı spor 

aktiviteleri yapmak yerine rekreasyonel jimnastik eğitimi vermek anlamlı olacaktır (25).  

Jimnastik; esneklik, kassal kuvvette artış, kilo dengesinin sağlanması gibi çocuğun gelişim 

aşamasında güçlenmesini, daha aktif yaşam dengesi kurmasını sağlamaktadır. Yapılan çalışmada 

jimnastiği ve spor aktivitelerini gündelik hayatının bir parçası olarak kabul eden çocuklarda; 

ümmin sistemin daha dirençli olduğu, kişilerin daha enerjik olduğu, kemik yapısının daha dayanıklı 

ve güçlü olduğu gözlenmiştir (25).  

İnce ve kaba motor özelliklerin gelişiminde jimnastik önemlidir. Salıncakta sallanmak, 

ağaca tırmanmak gibi hem gövdenin hem de ekstremitelerin çeşitli hareketleri ile, çocuğun kendi 

doğal yaşam süreçlerinde egzersiz yerine tutan aktiviteleri yapmasına ek olarak uzman bir kişi 

tarafından germe, denge ve koordinasyon egzersizleri yapılmasına imkân tanıyan eğitim süreçleri 

kassal dayanıklılığı, hızı ve esnekliği etkileyecektir. Çocuğun vücudunu tanıması önemlidir. 

Sınırlarını belirler ve daha iyisini yapabilmek için çaba sarf eder (26). Bu durum rekabet duygusu 
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ile birlikte başarı veya başarısızlık durumunda duygularını ve tepkilerini gösterirken duygu durum 

dengesinin sağlanmasına da imkân tanımaktadır. Çocukluk döneminde rekreaktif jimnastiğin 

çocukların gelişimi üzerine etkisini aşağıdaki maddeler şeklinde özetlemek mümkündür (22); 

● Kişisel olarak çocuk kendini ve bedenini tanıma imkanı bulur, fiziksel 

yeteneklerinin farkına varır, sınırlarını bilir ve sınırları aşmaya çalışır. 

● Sosyal anlamda değerlendirildiğinde birlikte, sosyal bir ortamda bir işi yapmaya 

çalışmak, bir aktivite yaparken dayanışmayı öğrenmek aynı zamanda rekabet etmeyi ve başarısızlık 

karşısında duygu durumunu kontrol etmeyi öğrenir. 

● Kendini, vücudunu tanıyan bir çocuk bedeni ile birşeyleri başarabilmeye çalışır, 

hayal gücü gelişir ve hareket kabiliyeti artar. 

● Aktivite içinde sahip olacağı duygu durumlarını kontrol edebilir, geliştirebilir. 

● Kendisi ile yaşıtlarını karşılaştırır, yenme ve yenilme duygularını öğrenir, bu 

duygulara karşı geliştireceği refleks gelişir. 

 

2.4. Çocukluk Çağında Rekreasyonel Bale Eğitimi 

Bale, akademik bir dans tekniğidir, kuralları bellidir ve başka sanatsal öğelerle 

birleştirilerek bir sahne gösterisi halini almaktadır. Dans, müzik, drama ile birlikte bir öykü anlatır. 

İtalyanca dans anlamına gelen “balo” ve “balletto” sözcüklerinden türetilmiştir. Bale, disiplin ve 

özverili bir çalışma gerektirir. Bale eğitiminde denge, koordinasyon, dikkat ve esneklik çok 

önemlidir. Temel motor özellikleri içerisinde yer alan bu dört öğe tam anlamıyla balenin temelini 

oluşturmaktadır (6). 

Bale eğitimi teknik ve özellikleri bakımından hazırlık dönemi için 4-6 yaş aralığının uygun 

olduğu; hazırlık, birincil dönem 7-9 yaş aralığının uygun olduğu; gelişim döneminin 10-11 yaş 

arasında olduğu kabul edilmektedir. Hazırlık öncesi dönemde hafif bale eğitimi verilir. Müziğin 

ritmini duyabilme, kassal kuvveti arttırmak amacıyla yapılan fiziksel aktiviteler, duruş kabiliyeti 

ve postürün düzgün olmasını sağlayan temel hareketler bu dönemde yapılır. Birinci ve ikinci 

seviyede bale eğitimi tamamlamak 10 yıllık bir süreç gereklidir. Denge, koordinasyon ile birlikte 

esnekliğin gelişmesi ile bale eğitiminde ilerleme sağlayacaktır. Bale eğitimi sırasında, belirli bir 

dairenin etrafında koşmak dikkat yeteneğini geliştirecek, denge ve koordinasyonu sağlayacaktır. 

Baş, üst ve alt ekstremiteler koordineli olarak hareket edecektir. Alt ekstremitelerle yapılan germe, 

kuvvetlendirmeve gevşeme hareketleri ile kolumna vertebralisin  tanıması ve hissetmesi için 

önemli egzersizlerdendir. Parmak uçlarında yürüme, zıplama, gövde fleksiyon hareketlerinin 

yapılması küçük motor becerilerini geliştirilmesi amacıyla yapılan hareketlerdir (6). 
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Kassal kuvvet ve endurans arttıkça, eklemlerde esneklik azalmaktadır. Fiziksel aktiviteden 

uzak bir kişinin eklem mobilitesinin bu duruma paralel olarak esneklikten uzak olduğu söylenebilir. 

Gurewitch ve O’Neil 6 yaşından 12 yaşına kadar esnekliğin azaldığını ancak 16 yaşından sonra 

tekrar artış gösterdiğini belirtmektedir. Kendall, esnekliğin erkeklerde ve kızlarda farklı olduğunu, 

cinsiyete bağlı olarak erkeklerde 6-12 yaş arasında, kızlarda ise 13 yaşına kadar azaldığını 

belirtmektedir. Genel olarak aynı yaş grubundaki kız çocuklar erkek çocuklara göre daha esnektir. 

Bale, kas iskelet sisteminin dengesinin sağlanması, doğru vücut esnekliği, fizyolojik ve anatomik 

gelişim eklem mobilitesinin uygun gelişimini sağlayan bir danstır. Yaş, cinsiyet, ırk, hormonal 

durum, aktivite düzeyi, ortam sıcaklığına bağlı olarak eklem mobilitesi değişmektedir (27). 6-8 yaş 

döneminde çocukların yaptığı aktivitelerden zevk alması, bu aktivitelerin hayat boyu devam etmesi 

için kas dokusunu zedelemeyen bir teknik uygulanmalıdır. Boş zaman aktivitesi olarak 

düşünüldüğünde bale eğitimi esnekliği sağlayıcı, eğlenceli ve müzikle hareketin koordinasyonunu 

sağlayıcı nitelikte olmalıdır. Kasları çok yormamalı ve zorlamamalıdır.  Çocuğun vücudunu 

tanımasına fırsat verilmelidir. Kendisinin farkına varması, yapabileceklerini test etmesi, zorlandığı 

ölçüde bırakabileceğini bilmesi güven duygusunu geliştirecektir. Güven duygusu, bıkkınlığın 

yaşanmasına imkan tanımamak öğrenimin sürekliliği için önemlidir (6). 

 

2.5.Esneklik 

İnsanlar dirençli, sağlıklı ve dayanıklı olmak amacıyla egzersiz yaparak fiziksel aktivite 

düzeylerini arttırırlar. Egzersiz ve spor aktiviteleri bireylerin motivasyonu yükseltmekte ve daha 

aktif yaşam tarzına sahip olmalarına imkan tanımaktadır. Teknolojinin ilerlemesi ve büyüyen 

şehirlerde artan teknolojik imkanlar sonrasında insanların fiziksel aktivite düzeylerinde azalma, 

hareketsiz bir yaşam tarzına neden olmuştur. Bu hareketsiz yaşam şekli; kişilerin fiziksel 

yapılarının bozulmasına, kas-iskelet sisteminin zarar görmesine, kassal kuvvet kaybına neden 

olmuştur. Egzersiz ile esneklik sağlanarak vücudun rahat ve zinde bir yaşam tarzının 

kazandırılmasına olanak tanır (28).  

Birey vücudunun esnekliği doğrultusunda hareketi kolay ve daha az enerji harcayarak 

yapabilmesine imkan tanımaktadır. Belirli bir eklem açısı ve hareket kabiliyetine sahip olması için 

esneklik önemli bir parametredir (21). Kas ve eklemlerin hareket edebilme kapasitesi, eklemi 

oluşturan yapıların  sağlıklı oluşu esneklik kavramı ile ilişkilidir (29). Sağlıklı bir büyüme süreci 

içinde öğretilen hareketi yapabilmek amacıyla esneklik önemli bir yeterlilik olarak 

tanımlanmaktadır. Esneklik kavramı, bükülme, uzama, açma hareketlerini yapabilme kapasitesidir. 

Kas dokusunun elastik özellikleri ve konnektif dokunun büyüklüğü ve kuvveti gibi faktörler ile 

ilgilidir (30). Esneklik fiziksel uygunluğun artmasını sağlar, esneklik arttıkça yapılan hareketlerin 
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vücut kas dokusunda yüklenmeden kaynaklı oluşabilecek tahribata karşı koruma özelliği 

sağlamaktadır (31, 32). 

Esnekliği etkileyen faktörleri şöyle sıralamak mümkündür (17) ; 

● Eklemin yapısı, tipi ve şekli esnekliği etkilemektedir. 

● Tek bir kasla ilişkili değil komşu kas grubu ile de ilişkilidir. 

● Yaş, cinsiyet esnekliği etkiler. 

● Vücudun kas dokusunun ısınması ve hareketlerin sonrasında yapılması esnekliği 

etkilemektedir.  

Esneklik geliştirmek için kullanılan yöntemler (33); 

● Dinamik metot 

● Statik metot 

● Proprioseptif nöromuskuler fasilitasyon teknikleri 

Dinamik metot, germe egzersizi yapılacak olan kas grubunun antagonist kaslarının 

kısalması ile yapılan kontrollü harektelerden oluşmaktadır. 

Statik metot, etki edilmek istenilen kas/kas grubunun son noktaya kadar gerilmesi ve bu 

pozisyonun bir süre için devam ettirilmesi ile yapılmaktadır. Akut etkisi kasa iletilen sinirsel 

uyarının azalması ile gevşemenin sağlanması ve kasın uzayabilme özelliğindeki artış, kronik etkisi 

ise sarkomer sayısındaki artış sonucu kasın boyunda uzama sağlayarak etki etmektedir. 

Proprioseptif nöromuskuler fasilitasyon teknikleri, sinir ve kas sisteminde iletişim kurmak 

ve bu iki yapı arasında koordinasyonu geliştirmek ve güçlendirmek olarak tanımlanmaktadır (33). 

 

2.6. Denge 

Denge, vücudun gravite merkezinin destek yüzeyi sınırları içerisindeki değişikliklere karşı 

statik ve dinamik postürlerde minimal kas aktivitesi ile kontrol sağlama kabiliyetidir (34). Denge 

insanın tüm yaşamına etki eden bir unsurdur. Tek ayak üzerinde duruş kabiliyeti, bu pozisyonu 

belirli bir süre koruyabilmek, düz bir çizgi üzerinde yürüyebilmek, el kol koordinasyonu içinde 

belirli bir hareketi yapabilme, ayakta durma, gün içindeki aktivitelerimiz tüm hareketlerimizde 

denge önemli bir faktördür (35). 

Oyun, spor, dans ve jimnastik faaliyetlerinde denge unsuru önemli rol oynamaktadır. 

Dengeyi iki başlıkta inceleyebiliriz; 

● Statik denge, oturma, ayakta durma gibi beceriler. 

● Dinamik denge, yürüme, emekleme gibi becerilerdir. 

Dinamik denge de örnek olarak kullanılan emekleme faaliyeti motor kabiliyetinin 

gelişiminde ilk evre dönemine ait bir eylemdir. Koordinasyon ile denge ilişkisi birbirine yakın iki 
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temel motor özelliktir. Vücudu dengede tutma, kas, sinir sisteminin gelişimi motor gelişimi için 

önemli ve ilerletici bir süreçtir.  

Özer ve ark. yaptığı çalışmasında dengeyi etkileyen unsurları açıklamış ve bunlardan yaş, 

cinsiyet ve yapılan fiziksel aktivitelerin önemli olduğunu açıklamıştır (36). 

Tekin ve arkadaşları, denge duygusunun gelişimi ile ilgili çocuktaki gelişmeleri ve çocuğun 

gelişimine katkıları konusunda şunları belirtmiştir (37); 

● Vücut dengeli olduğunda dikkat yeteneği de mevcuttur. 

● Vücudun dengeli olduğu durumda kuvvet ve dayanıklılık artar, kaslar doğru bir şekilde 

kullanılır.  

● Çocuk vücudun kontrolüne sahip olduğunda kendine güveni artar. 

● Çocukta moral motivasyonu artırıcı etkilerden birisi de denge durumudur. Olumlu duygu 

durumu çocuktaki neşeyi artırır. 

 

2.7. Eklem Mobilitesi 

Eklem mobilitesi, normal kabul edilen sınırlar içinde eklem yapısının yeterince harekete izin 

verecek kadar esnek bir yapıya sahip olmasıdır. Eklemin normal kabul edilen sınırlarından daha fazla 

hareket edebilme duruma hipermobilite denilir, daha az hareket edebilmesine ise hipomobilite olarak 

tanmlanmaktadır. Eklem mobilitesi yaş, cinsiyet, ırk, hormonal durumlar, aktivite düzeyi, ortam 

sıcaklığı ve genetikten etkilenmektedir. Eklem mobilitesi değerlendirilirken kullanılan farklı 

metotlar vardır. Bu metotlar şöyledir (40) ; 

● Beighton ve Horan Eklem Mobilite İndeksi (BHMİ) 

● Fotoğraf 

● Pendulum testi 

● Radyolojik muayene  

Beighton ve Horan Mobilite İndeksi en sık kullanılan metottur. Eklem mobilitesini belirleyen 

faktörler, kemikler, kaslar ve eklemi çevreleyen dokunun fonksiyonlarıdır. Kişinin aktivite 

düzeyinin düşük ya da yüksek olması, genetik ve kalıtımsal yapı, yaş, cinsiyet, hormonal özellikler, 

çevresel ısı ve vücut ısısı eklem mobilitesini etkilemektedir.  

Eklem mobilitesini belirleyen faktörler; kemikler, kaslar ve eklemi çevreleyen bağ dokunun 

fonksiyonlarıdır. Kişinin aktivite düzeyi, yaşı, cinsiyeti, genetik ve hormonal özellikleri, dominant 

tarafı, bağ dokusuna etki eden çevresel ısı ve vücut ısısı eklem mobilitesini etkiler. Eklemlerin daha 

az hareket etmesinde yani vücudun aktivitesinde düşüş olduğunda yumuşak dokuda kısalmalar 

olmaktadır. Bu durum hipomobilite olarak adlandırılmaktadır. Bu durumun nedenleri (40); 

● Vücudun bir bölümünün uzun süreli hareketsiz kalması, 
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● Fiziksel aktivitenin olmadığı hayat tarzı,  

● Postüral dizilim bozukluğu ve kasların çalışmasında dengesizlik, 

● Nöromuskuler veya kas-iskelet sistemi kaynaklı kas performans bozuklukları, 

● Vücudun yabancı istilacılara karşı koruma sistemi ve ağrıya yol açan doku travmaları, 

● Kalıtımsal veya sonradan oluşan kas dokusundaki tahribatlar. 

Hipermobilite, her yaşta ortaya çıkabilen, genetik bir sorundur. Kirk vd. yaptıkları çalışmada, 

hipermobilite problemi saptadıkları hastaların yaş aralığını 3-55 yaş olarak belirtmişlerdir. 

Kadınlarda erkeklerden daha sık görülen hipermobilite, alt ekstremiteleri daha fazla etkiler. Fazla 

esnek olduklarını düşünen pek çok kişinin ailesinde de aynı durum söz konusudur. Bölgesel 

bakıldığında Asyalılarda ve Afrikalılarda, Avrupalılara göre daha fazla hipermobilite görülür (38). 

Hipermobilite insan vücudunda günlük yaşamı etkileyen veya etkilemeyen pek çok soruna 

neden olabilir. Erken dönemde doğumsal kalça dislokasyonu, gelişimsel kalça displazisi gibi kalça 

problemleri, hipermobilite ile ilişkilendirilmiştir (38). Eklem ağrısı, bel-sırt ağrıları, yürüme ve 

koordinasyonda bozukluk nedeniyle düşme, yazı yazmada zorlanma, okul hayatında gecikme en sık 

görülen problemlerdir. Eklemsel problemler ve beraberinde getireceği ortopedik problemler, motor 

gelişimin gecikmesine neden olmaktadır. Genel terminolojide eklem hipermobilitesi için 

araştırmacılar tarafından farklı terimler kullanılmıştır (39). Eklem laksitesi, hipermobilite, gevşek 

eklem, ligamentöz gevşeklik, aşırı eklem hareket açıklığı, genel eklem laksitesi, benin eklem 

hipermobilite sendromu bunlardan bazılarıdır (40). 
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3. BİREYLER VE YÖNTEM 

 

3.1.Bireyler 

Altı haftalık rekreasyonel bale ve jimnastik eğitminin çocukların; denge, esneklik, 

koordinasyon üzerine etkilerini incelemek amacıyla planlanan çalışmaya Şanlıurfa ilinde bulunan 

Dima Kids Çocuk Gelişim Merkezi’nde eğitime başlayan tüm çocuklar arasından yaşları 6-8 yıl 

arasında değişen dahil edilme kriterlerine uyan 20 sağlıklı çocuk dahil edildi. 

Çalışmaya katılan çocukların ailelerine çalışmanın kapsamı ve amacı anlatıldı ve ailelere 

onay formu imzalatıldı (EK-3). Çalışmamız; Hasan Kalyoncu Üniversitesi Sağlık Bilimleri 

Fakültesi Girişimsel Olmayan Araştırmalar Etik Kurulu tarafından değerlendirilmiş olup, 

13.03.2018 tarihi ve 2018-01 nolu kayıt numaralı ile tıbbi etik açısından uygun bulunmuştur (EK-

2). 

 

Dahil edilme kriterleri; 

- 6 -8 yaş arası çocuklar 

- Daha önce herhangi bir dans veya spor dalına katılımda bulunmayan çocuklar 

- Yapılacak değerlendirme parametrelerine ve verilecek komutlara uyum sağlayan çocuklar 

 

 Dahil edilmeme kriterleri; 

- Ayak bileğinde pes planus deformitesi olan çocuklar  

- Dizde genu varum ve genu valgus deformitesi olan çocuklar 

- Devamsızlık problemi olan çocuklar 

- Çalışmaya katılmaya gönüllü olmayan çocuklar 

 

Etik kurul onayı alındıktan sonra aileleri tarafından çalışmaya katılması kabul edilen çocuklar 

yaptıkları spora göre bale veya jimnastik grubuna dahil edildi. Altı haftalık bale ve jimnastik eğitimi 

alan çocuklar ayrı gruplara ayrılarak eğitim öncesi ve sonrası boy, ağırlık,vücut kütle indeksleri, 

esneklik, eklem mobilitesi ve dengeleri değerlendirildi. 

 

3.2.Yöntem 

 

Çalışmaya katılan çocuklara aşağıdaki değerlendirme yöntemleri ile değerlendirmeleri 

yapıldı. 

-Çocukların demografik ve fiziksel özellikleri alındı. 
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- Esneklik değerlendirmesi 

-Denge değerlendirmesi 

-Eklem mobilitesi değerlendirmesi 

 

Demografik ve Fiziksel Özellikleri: 

Çalışmaya dahil edilen çocukların aşağıda verilen bilgileri soruldu. 

-Yaş (yıl) 

-Boy uzunluğu (cm) 

-Vücut ağırlığı (kg) 

-Vücut kütle indeksi (VKİ kg/m²) 

-Dominant tarafları 

 

Çocukların altı haftalık jimnastik ve bale eğitimi, öncesi ve sonrası değerlendirmeleri aynı 

ortamda gerçekleştirildi. Değerlendirmelerden önce çocuklara 10 dakikalık ısınma egzersiz yapıldı 

ve her değerlendirme arası dinlenme vakti verildi. 

 

3.3. Değerlendirmeler 

Esneklik Değerlendirmesi: Esneklik değerlendirmesi için otur-uzan testi kullanıldı. 

Katılımcılar ayakkabılarını çıkararak ayak tabanlarını düz ve bitişik bir şekilde sehpaya uzatmaları 

istendi. Katılımcılar dizleri bükmeden vücutlarını ileri doğru eğilerek uzanabildikleri son noktaya 

kadar uzanır ve sehpanın üzerinde yer alan cetveli yavaşça ileri itmesi ve bu pozisyonda 2 sn 

beklemeleri istendi (Şekil 3.1). Ölçüm her bir katılımcı için 3 kere tekrarlandı ve en yüksek değer 

santimetre olarak kaydedildi (41). 

 

 
 

Şekil 3.1. Otur-uzan esneklik testi 
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Denge değerlendirmesi: Y Denge Testi, temel motor becerilerden dinamik dengenin ölçümü 

kullanılır. Çocuk Y şeklinde oluşturulan denge platformunda Y şeklinin ortasında durulur ve bir 

ayak yerde sabitken diğer ayağın parmak ucu ileanterior, posteromedial ve posterolateral yönlere 

uzanması istenir, uzanma mesafesi mezura ile ölçülüp kaydedilir (Şekil 3.2). Her test 3 kez 

uygulandı ve ölçümlerin ortalaması alınarak cm cinsinden kaydedildi. Dominanat alt ekstremiteyi 

belirlemek için hangi bacağı ile sıçradığı soruldu. Alt ekstremite uzunluğunun uzanış mesafesini 

etkilememesi için, her uzanış mesafesi alt ekstremite uzunluğuna bölünüp yüz ile çarpılarak 

normalizasyon sağlandı (42). 

 

 

 
 

Şekil 3.2. Y denge testi (anterior,posteriomedial,posteriolateral) 

 

Eklem mobilitesi değerlendirmesi: Beighton kriterleri eklem mobilitesinin ölçümünde 

kullanılır. Esneklik kriterlerini tanımlamak için başparmağın pasif olarak önkol iç yüzüne değmesi, 

dirseğin hiperekstansiyonun 10 dereceden büyük olması, 5. Metakarpal eklemin dorsifleksiyonunun 

90 dereceden büyük olması, ayakta dizler ekstansiyonda olacak şekilde el iç kısmının yere değmesi 

ve dizlerin hiperekstansiyonunun 10 dereceden büyük  olması göz önünde bulundurulur(Şekil 3.3). 

Eğer unilateral yapılırsa 1 puan bilateral yapılırsa 2 puan verilir.En düşük skor 0, en yüksek skor 9 



16 
 

olarak kaydedilir. Bu kriterlere göre eklemlerde aşırı esneklik durumu ya da tersi bu skor değerler 

için yapılır (43). 

 

 

 

 
 

Şekil 3.3.  Beighton kriterleri 

 

Bale Eğitimi 

Bale eğitimi alan çocuklara haftada 2 kez 60 dk’lık bale programı profesyonel bale eğitmeni 

tarafından uygulandı. Bale eğitiminin içerdiği, esneklik ve denge ağırlıklı çalışmalar Şekil 3.4’ de 

gösterildi. 
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Şekil 3.4.  Bale eğitiminde denge ve esneklik ağırlıklı çalışmalar 

 

● 1.haftada ısınma egzersizleri, ayak bileği dorsifleksiyon, plantar felksion, invesiyon ve 

eversiyona yönelik egzersizler yapıldı. Pelvik kaslara yönelik esnetme hareketleri yapıldı. Baleye 

özgü duruşlar gösterilip oyun şeklinde yaptırılmaya çalışıldı. Çember etrafında koşma, yumuşak el 

çalışması, sert el çalışması yapıldı. 

● 2.Hafta ısınma egzersizleri, ayak bileği egzerizleri ve yapılan diğer hareketlere  ek olarak 

denge çalışmalarına geçildi. Tek ayak üzerinde durma tek ayak üzeri sıçrama, tek ayak üzerinde sağa 

sola dönme ve denge tahtası ile denge çalışmaları yapıldı. Demi-plies hareketine geçiş yapıldı. 

● 3.hafta ek olarak parmak ucu yürüme ve tek ayak üstünde ağırlık aktarma egzersizleri 

yapıldı. Demi- plies ve demi-point’te yürüme yapıldı. 

● 4,5 ve 6. haftalarda yapılan egzersiz ve hareketlere ek olarak artık baleye özgü duruş, 

yürüyüş ve sıçrama hareketleri yapıldı. 

Jimnastik Eğitimleri 
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Jimnastik yapan çocuklara ise; temel motor hareketlerin geliştirilmesine yönelik etkinliklerin 

bulunduğu, haftada 2 kez 60 dk’lık jimnastik programı profesyonel jimnastik eğitmeni tarafından 

uygulandı. Jimnastik eğitiminde, denge ve esneklik egzersizlerini içeren çalışmalar Şekil 3.5. de 

gösterildi. 

 

 

 

 

 
 

Şekil 3.5.  Jimnastik eğitiminde denge ve esneklik ağırlıklı çalışmalar 

 

● 1.haftadan itibaren esneklik ve düzgün postural duruş için ısınma ve egzersizler yapıldı. 

Parmak ucunda, topukta, yan-içe-dışa basarak yürüme yapıldı. 

● 2 hafta ek olarak  durarak uzun atlama becerilerine yönelik etkinlikler ve  sıçrama ve denge 

becerisine yönelik etkinlikler yapıldı. Koşarak kol çevirme, dizleri çekekerek koşu,yan koşu yapıldı. 

Köprü egzersizleri yapıldı. 

● 3.hafta ek olarak takla atma, müzik eşliğinde sıçrama teknikleri ve ısınma hareketleri 

yapıldı. İki ayak üzerinde ileriye doğru atlama. Öne doğru bacaklar açık pozisyonunda takla 

yapıldı.Ters ve tek ayak üstünde takla hareketleri yapıldı . 
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● 4,5 ve 6. haftalarda ilk 3 haftadaki hareketler bir bütün olarak ele alınıp jimnastik 

hareketlerine geçiş yapıldı ve trombolin ile birlikte jimnastiğe özgü hareketlere geçildi.   

 

3.4. İstatistiksel Analiz Yöntemleri 

Ölçülebilen verilerin aritmetik ortalamaları ve standart sapmaları alındı. Çocukların boyları, 

kiloları, yaşları, vücut kitle indeksleri ile bale ve jimnastik eğitimi öncesi esneklik, denge ve eklem 

mobilitesi değerleri ayrıca 6 haftalık eğitim sonrası değişen ölçüm değerlerinin standart sapmaları 

ve aritmetik ortalamaları alındı.  

Elde edilen verilen normal dağılıma uygunluğu Kolmogorov-Smirnov testi ile 

değerlendirildi, verilerin bir kısmının normal dağılım gösterdiği bir kısmının ise normal dağılım 

göstermediği belirlendi. Grup içi egzersiz eğitimi öncesi ve sonrası değerlendirmesinde normal 

dağılan veriler için Eşleştirilmiş Gruplarda t Testi, normal dağılıma uymayan veriler için Mann-

Whitney U Testi kullanıldı. Gruplar arası yapılan değerlendirmelerde; normal dağılıma uyan veriler 

için Eşleştirilmiş Gruplarda t Test, normal dağılıma uymayan veriler için Mann-Whitney U Testi 

kullanıldı. Değerlendirilen parametrelerde bir grubun diğer gruba kıyasla ne kadar fark yarattığı etki 

büyüklüğü ile hesaplandı. Etki büyüklüğü Cohen D değeri ile değerlendirildi. Cohen d değerine göre 

0,2’den küçük olması etki büyüklüğünün zayıf, 0,2-0,5 arasında olması durumunda etki 

büyüklüğünün orta, 0,8’den büyük olması durumunda etki büyüklüğünün kuvvetli olduğu kabul 

edildi. Verilerin değerlendirilmesinde güven düzeyi %95, anlamlılık değeri olarak p<0,05 olarak 

alındı. Ölçüm ve testler sonucu elde edilen veriler istatistiksel analizi SPSS 17.0 paket istatistik 

programında yapıldı. 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

4. BULGULAR 
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4.1. Araştırmaya Katılan Bireylerin Fiziksel Özellikleri 

Altı haftalık rekreasyonel bale ve jimnastik eğitimi verilen sağlıklı çocuklardan elde edilen 

bulgular aşağıda yer almaktadır. Her iki grubun fiziksel özellikleri Tablo 4.1’de verildi. Her iki 

grubun; yaş, boy uzunluğu, ağırlık ve vücut kütle indeksi bakımından benzer olduğu bulundu 

(p>0,05). 

 

Tablo 4.1. Grupların fiziksel özelliklerinin karşılaştırılması 

 

Fiziksel özellikler 

Bale Grubu(N=10) Jimnastik Grubu (N=10)  

X ± SD X ± SD T p 

Yaş (yıl) 6,6±0,7 6,8 ±0,9 -0,548 0,591 

Boy uzunluğu (cm) 121,8 ±5,7 124,5 ±5,6 -1,069 0,299 

Vücut ağırlığı (kg) 25,8 ±3,2 26,8 ±3 -0,717 0,483 

Vücut kütle indeksi 

(kg\m2) 
17,5 ±1,2 17,3 ±1,1 0,414 0,684 

X:Ortalama, SD:Standart Sapma, *p<0,05; t testi 

 

4.2. Araştırmaya Katılan Bireylerin  Denge, Esneklik ve Eklem Mobilite Değerleri 

 

Tablo 4.2. Grupların eğitim öncesi denge, esneklik ve eklem mobilitesi değerlerinin 

karşılaştırılması 
 

Değerlendirme 

parametreleri 

Bale Grubu(N=10) Jimnastik Grubu (N=10)  

X ± SD X ± SD T p 

Yanterior (cm) 90±10,87 92,8±11,4 -0,561   0,582 

Yposteromedial (cm) 57,0±7,2 67,8±6,8 -3,448 0,003 

Yposterolateral (cm) 58,2±6,4 68,9±6 -3,884 0,001 

Beighton 8,5±1 8,1±1,2 -0,667 0,505 

Otur-uzan (cm) 26,7±3,1 29,5±3,2 -1,976 0,064 

X:Ortalama, SD:Standart Sapma, p<0,05; t testi 

 

Her iki grubun denge, esneklik ve eklem mobilitesi değerlerinin eğitim öncesi 

değerlendirmeleri Tablo 4.2’de verildi. Birinci değerlendirmelerden elde edilen veriler 

doğrultusunda Y denge testinde posteromedial ve posterolateral yönler dışında (p<0,05), grupların 

benzer olduğu bulundu (p>0,05). 

4.3. Denge Değerlendirmeleri 
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Tablo 4.3. Bale grubundaki çocukların denge değerlendirme sonuçlarının grup içi karşılaştırması 
 

 

Y Denge Testi 

Eğitim öncesi 
Eğitim sonrası 

X±SD Min Maks X±SD Min Maks 
t p 

Anterior 90±10,9 74,6 110,6 97,2±11,8 81 113,6 -6,174 <0,001 

Posteriomedial 57,0±7,2 45,8 72,7 64,3±7,4 57,4 80,3 -6,942 <0,001 

Poteriolateral 58,2±6,4 47,6 68,2 63,4±7,1 52,4 75,9 -5,766 <0,001 

  X:Ortalama, SD:Standart  Sapma, min:Minimum, maks:Maksimum, t testi, p<0,05 

 

Tablo 4.4. Jimnastik grubundaki çocukların denge değerlendirme sonuçlarının grup içi 

karşılaştırması 
 

Y Denge Testi 
Eğitim öncesi Eğitim sonrası 

X±SD Min Maks X ±SD Min Maks 
t P 

Anterior 92,8±11,4 68,8 106,6 100,8±9,8 84,8 114,8 -5,138 0,001 

Posteriomedial 67,8±6,8 54,1 75 73,7±7,9 57,4 81,5 -7,715 <0,001 

Poteriolateral 68,9±6 57,4 75 74,1±8,9 57,4 87,5 -3,639 0,005 

X:Ortalama, SD:Standart Sapma, min:Minimum, maks:Maksimum,t testi, p<0,05 

Tablo 4.3 ve Tablo 4.4’dealtı haftalık rekreasyonel bale ve jimnastik eğitim sonrasında Y denge 

testi değerlerinin grup içi karşılaştırmaları verildi. Hem bale hem de jimnastik eğitim verilen 

grupların anterior, posteromedial, posterolateral yönde dinamik denge değerlerinde artış olduğu 

gözlendi(p<0,05). 

 

 

 

 

Tablo 4.5. Denge testi değerlerinin gruplar arası karşılaştırılması 
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Eğitim Öncesi 

(EÖ) 

Eğitim Sonrası 

(ES) 
ES-EÖ   

Y Denge Testi (X±SD) (X±SD) (D±SD) p d 

Anterior(cm)  

Bale 90±10,9 97,2±11,8 7,2±3,7 
0,528 0,071 

Jimnastik 92,8±11,4 100,3±9,8 7,5±4,6 

Posteromedial  

Bale 57,0±7,2 64,3±7,4 7,3±3,3 
0,013 0,485 

Jimnastik 67,8±6,8 73,7±7,9 5,9±2,4 

Posterolateral  

Bale 58,2±6,4 63,4±7,10 5,2±2,9 
0,008 0 

Jimnastik 68,9±6 74,1±8,9 5,2±4,6 

p<0,05; t testi, D:farkı, d:cohen d katsayısı, X:Ortalama, SD:Standart Sapma 

 

Denge testinin gruplar arası karşılaştırılması Tablo 4.5’de gösterildi. Y denge testinde 

anterior yönde eğitim sonrası gruplar arası fark bulunmadı (p>0,05). Etki büyüklüğü 

hesaplandığında zayıf etki büyüklüğüne sahip olduğu görüldü (Cohen d=0,071). Altı haftalık bale 

eğitiminin jimnastik eğitimine göre posteromedial yönde dengede daha fazla artış sağladığı 

saptandı (p<0,05). Altı haftalık rekreasyonel bale eğitimi posteromedial yöndeki denge üzerine 

jimnastik eğitimine göre zayıf düzeyde etkili olduğu bulundu (Cohen d=0,485). Posterolateral 

yönde grupların ilk değerlendirme sonuçları farklı olduğundan altı haftalık bale ve jimnastik 

eğitimi sonrasında her iki grupta da artış bulunmasına (p<0,05) rağmen posterolateral yöndeki 

denge üzerine benzer etkiye sahiptirler. 

 

4.4. Esneklik Değerlendirmeleri 

 

Tablo 4.6.  Bale grubundaki çocukların esnekliklerinin grup içi değerlendirmesi 
 

Esneklik      Eğitim öncesi    Eğitim sonrası 

 (X±SD) Min 

 

Maks (X±SD) 

 

Min 

 

Maks t p 

 Otur-Uzan testi (cm) 26,65±3,10 20,5 30,5 29,60±2,84 23 33 -6,647 <0,001 
X:Ortalama, SD:Standart  Sapma, min:Minimum, maks:Maksimump<0,05; t test 

 

 

Tablo 4.7. Jimnastik yapan çocukların esnekliklerinin grup içi değerlendirilmesi 
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Esneklik Eğitim öncesi Eğitim sonrası 

 (X±SD) Min Maks (X±SD) Min Maks t p 

Otur-Uzan 

testi (cm) 
29,45±3,24 23 33 31,80±2,94 26 33 -5,752 <0,001 

X:Ortalama, SD:Standart Sapma, min:Minimum, maks:Maksimum, p<0,05; t testi  

Bale ve jimnastik gruplarının altı haftalık egzersiz eğitimi sonrası esneklik testlerinin 

değerlendirmeleri Tablo 4.6, Tablo 4.7’de verildi. Esneklik değerlendirmesi için kullanılan otur-

uzan testi verilerine göre hem bale hem de jimnastik grubunun esneklik değerlerinde artış 

gözlemlendi (p<0,05). 

 

Tablo 4.8. Bale ve jimnastik yapan çocukların esnekliklerinin gruplar arası değerlendirlimesi  
 

 

 

Esneklik (cm) 

Eğitim Öncesi (EÖ) 
Eğitim Sonrası 

(ES) 
ES-EO 

  

(X±SD) (X±SD) (D±SD) 

 

p 

 

 

D 

Bale 
26,65±3,10 29,60±2,84 3±1,4 

 

0,106 
 

0,509 

Jimnastik 
29,45±3,24 31,80±2,94 2,4±1,3 

X:Ortalama, SD:Standart  Sapma*p<0,05; t testi, D:fark d:cohen d katsayısı 

Esneklik testinin gruplar arası karşılaştırılması Tablo 4.8’de gösterildi. Altı haftalık eğitim 

sonrası otur-uzan esneklik testinde eğitim sonrası gruplar arası fark bulunmadı (p>0,05). Etki 

büyüklüğü hesaplandığında orta derecede etki büyüklüğüne sahip olduğu görüldü (Cohen 

d=0,509). 

 

 

 

 

 

 

 

4.5. Mobilite Değerlendirmeleri 
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Tablo 4.9. Bale yapan çocukların eklem mobilitelerinin grup içi değerlendirilmesi 

 
  Eklem 

Mobilitesi  

     Eğitim öncesi    Eğitim sonrası 

  (X±SD)      Min 

 

 Maks           (X±SD) 

 

 Min 

 

Maks z p 

Beighton 

Kriterleri 

8,50±0,97        6     9 8,50±0,97 

 

    6 

 

  9 -0,667 0,505 

X:Ortalama, SD:Standart Sapma, min:Minimum, maks:Maksimum, p<0,05;Mann-Whitney U testi. 

Tablo 4.10. Jimnastik yapan çocukların eklem mobilitelerinin grup içi değerlendirilmesi 
 

  Eklem Mobilitesi       Eğitim öncesi    Eğitim sonrası 

  (X±SD)      Min 

 

 Maks           (X±SD) 

 

 Min 

 

Maks  Z p 

Beighton Kriterleri 8,10±1,20        6     9 8,10±1,20 

 

 6 

 

  9 -0,667   0,505 

X:Ortalama, SD:Standart Sapma, min:Minimum, maks:Maksimum, p<0,05; Mann-Whitney U testi. 

Bale ve jimnastik gruplarının altı haftalık egzersiz eğitimi sonrası eklem mobilitesi 

testlerinin değerlendirmeleri Tablo 4.9 ve Tablo 4.10’da verildi. Eklem mobilitesi değerlendirmesi 

için kullanılan beighton kriterleri verilerine göre hem bale hem de jimnastik grubunun eklem 

mobilitesi  değerlerinde herhangi bir değişim gözlemlenmedi (p>0,05). 

 

Tablo 4.11.  Bale ve jimnastik yapan çocukların eklem mobilitelerinin gruplar arası 

değerlendirlimesi 

 

Beighton   

kriterleri  

     Eğitim öncesi    Eğitim sonrası 

  (X±SD)      Min 

 

 Maks           (X±SD) 

 

 Min 

 

Maks  Z      p 

    Bale 8,50±0,97        6     9 8,50±0,97 

 

    6 

 

  9 -0,667   0,505 

Jimnastik   8,10±1,20        6     9 8,10±1,20 

 

    6 

 

  9 -0,667   0,505 

X:Ortalama, SD:Standart Sapma, min:Minimum, maks:Maksimum, p<0,05; Mann-Whitney U testi. 

Eklem mobilitesi testinin gruplar arası karşılaştırılması Tablo 4.11’de gösterildi. Beighton 

kriterleri değerlerine göre eğitim sonrası gruplar arası fark bulunmadı (p>0,05). 

 
 
 
 

5.TARTIŞMA 

Çalışmamız 6-8 yaş arası sağlıklı çocuklarda rekreasyonel bale ve jimnastik eğitimlerinin; 

denge,vücut esnekliği ve eklem mobilitesine etkisinin araştırılması amacıyla yapıldı. Altı haftalık 
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eğitim sonrası yapılan değerlendirmelerden elde edilen sonuçlara göre; bale grubunda Y denge 

testinde anteriyor yönde 7,2 cm, posteromedial yönde 7,3 cm, posterolateral yönde 5,2 cm artış 

bulundu.Jimnastik grubunun dinamik denge değerlerinde ise anterior yönde 8 cm, posteromedial 

yönde 5,9 cm, posterolateral yönde ise 5,2 cm artış saptandı. Dinamik denge de anteriyor yönde 

gruplar arası fark bulunmadı. Posteromedial ve posterolateral yönlerde eğitim öncesi değerlerinde 

gruplar arası homojenizasyon sağlanamadığı için yüzdelik değişim oranlarına bakıldığında 

posteromedial yönde bale eğitimi alan çocuklarda lehine artış, posterolateral yönde ise her iki 

grupta benzer değişim oranı saptandı. Dinamik dengedeki bu değişimlerin bale ve jimnastik 

eğitimlerinin kendi doğasından olabileceği fikrini akla getirmiştir. Esneklik değerlendirmesinde ise 

bale grubunda 3 cm artış, jimnastik grubunda ise 2,4 cm artış gözlendi. Esneklik parametresinde 

gruplar arası fark saptanmadı. Eklem mobilite değerlerinde ise değişim bulunmadı. Bu sonuçlar 

doğrultusunda ; Altı haftalık bale eğitimi, jimnastik eğitimine göre dinamik dengeyi daha fazla 

arttırır olan birinci hipotezimiz kabul edilip, Altı haftalık bale eğitimi, jimnastik eğitimine göre 

esnekliği daha fazla arttırır olan ikinci hipotezimiz ve Altı haftalık bale eğitimi, jimnastik eğitimine 

göre eklem mobilitesini daha fazla arttırır olan üçüncü hipotezimiz reddedilmiştir. 

Erken çocukluk döneminde bulunan çocukların en belirgin özelliklerinin başında hareketli 

olmaları gelmektedir. Hareket etmek aynı zamanda çocuğun diğer gelişim alanlarına da katkı 

sağladığı için, erken çocukluk döneminde egzersiz eğitiminin bulunmaması çocuklar için oldukça 

önemli bir eksikliktir. Erken çocukluk döneminde uygulanacak olan egzersiz eğitimi çocukların 

temel hareket becerilerinin gelişimine, küçük ve büyük kas koordinasyonunun pekiştirilmesine, 

fiziksel uygunluğun geliştirilmesine, bedenin farkında olma yeteneğinin arttırılmasına ve yaşam 

boyu spor yapmanın temelinin oluşturulmasına katkı sağlamaktadır (44). Yapılan araştırmalarda 

da okul öncesi dönemde bulunan çocuklara uygulanan uygun hareket eğitim programlarının motor 

gelişimi desteklediği tespit edilmiştir (45,46). Ayrıca fiziksel aktiviteye daha fazla katılan 

çocukların motor gelişimlerinin diğer çocuklara kıyasla daha kolay ve daha iyi olduğu belirtilmiştir 

(47). Motor gelişim alanında yapılan son araştırmalar, çocuklar üzerinde çevresel faktörlerin erken 

beyin gelişiminde çok önemli olduğunu ve yapılan etkinliklerin çocukların gelişiminde hayati bir 

etkisi olduğunu göstermektedir (48). 

Hareket kombinasyonu açısından zengin bir branş olan jimnastikte sporcuların çok yüksek 

düzeyde koordinasyon performans yetisine sahip olması gerekir. Koordinasyon gerektiren yetilerin 

geliştirilmesi de ilkokula başlama döneminden ele alındığı için bu spor dalına okul öncesi dönemde 

başlanılması öngörülmektedir (49). 

Nalçakan 2011’de yaptığı çalışmada, dansçı sağlığı ve dans hekimliği konusunda 

yayınladığı makalesinde erken yaşta dans eğitimine başlanmasının ritim, koordinasyon, denge 
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açısından önemli olduğundan bahsetmektedir (50).Yapılan bir diğer çalışmada incelemiş 

olduğumuz denge  ve esneklik parametrelerinin jimnastik performansının ideal seviyede olmasını 

sağlamakla birlikte bu çocukların yaratıcı olmalarına  ve pozitif hareket becerisi kazanmalarına 

yardımcı olduğunu göstermektedir (4). 

Literatür sonuçlarına baktığımızda uygulanan eğitim şekilleri farklı olsa da çalışma 

sonuçları çocuklarda rekreasyonel aktivite, dans, hareket eğitim çeşitlerinin çocukların fiziksel 

olarak gelişimine katkı sağlamaktadır. 

 

5.1.Denge 

Bressel ve arkadaşlarının yaptığı çalışmada 20 yaş grubunda 12 jimnastik 11 futbol ve 11 

basketbol yapan öğrencilerin denge değerlerini karşılaştırmıştır. Değerlendirme parametresi olarak 

yıldız denge testi kullanılmıştır ve sonuç olarak jimnastik yapan öğrencilerin basketbol 

oynayanlara göre yıldız denge testinin denge değerlerinin bütün yönlerin ortalamasında % 7 daha 

yüksek çıktığını görmüştür (51). İncelediğimiz çalışmada farklı spor dalları ile uğraşan kişilerin 

denge değerlerinin farklı olduğunu gördük. Farklı hareketler ile gerçekleştirilen spor dallarında 

denge gereksinimleri de farklılık göstermektedir. Biz de yaptığımız çalışmada bale yapan 

çocukların jimnastik yapan çocuklara göre denge değerlerinin daha iyi olduğu sonucuna vardık. 

Haghig ve arkadaşlarının 2019 yılında IQ değerleri düşük olan 13-17 yaş arası 24 kız 

çocuğunda yaptığı çalışmada egzersiz yaptırılan çocuklardan oluşan iki grup ve kontrol grubu 

olmak üzere toplam 3 grup oluşturmuş. Gruplardan birine 10 dakikalık aerobik egzersizve 20 

dakikalık ribaund egzersizleri diğer gruba ise 20 dakika ribaund egzersizleri ve 10 dakika aerobik 

egzersizi yaptırılmıştır. Aerobik ve ribaund egzersizlerini modifiye edip farklı sürelerde uygulamış. 

Kontrol grubuna ise herhangi bir egzersiz eğitimi uygulanmamış. Eğitim sonrasında statik 

dengeleri için denge tahtası üzerinde gözler kapalı tek ayak üstünde durma süreleri hesaplanmış. 

Dinamik denge için ise denge tahtası üzerindeyken topuk üstünde 6 adım attırıp doğru adımları 

hesaplanmış. Değerlendirme sonuçlarında çalışma gruplarının kontrol grubuna göre denge 

değerlerinin geliştiği görülmüş, egzersiz yapan gruplar arasında denge değerlerinde fark 

bulunamamış (52). Biz de yaptığımız çalışmada Y denge testinin anterior yönü için gruplar arası 

bir fark bulamadık. Posteriomedial yöndeki artışın bale grubunda daha fazla olmasını ise , bale 

eğitimlerinde yapılan hareketlerde alt ekstremitelerde adduksiyon hareketinin yoğun olarak 

kullanılmasından dolayı olduğunu düşünebiliriz. 

Michael ve arkadaşlarının yaptıkları çalışmada 3 farklı yaş grubundan  6-7 yaş,11–12 yaş, 

14-15  toplam 77 çocuk katılmıştır. Çocuklar farklı yaş gruplarından deney grubu ve kontrol grubu 

olarak gruplara ayrılmış ve deney gruplarına haftada 2 gün 45 dakikalık çizgi üzerinde yürüme, 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Bressel%20E%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17597942
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hareketli top üzerinde ayakta durma, belirlenen rotalarda engelleri aşarak yürüme, sallanan 

yüzeyde ayakta durmayı içeren egzersiz eğitimleri verilmiştir. Eğitimlerden sonra tandem duruşu, 

romberg duruşu ve hareketli  top üzerinde duruş gibi  statik ve dinamik dengeleri değerlendirilmiş. 

Çalışma sonucunda fiziksel aktivite yapan grupların kontrol grubuna göre statik ve dinamik 

dengelerinde artış olduğu görülmüştür(53). Literatürde baktığımız iki çalışmada eğitim çeşitleri ve 

değerlendirme parametreleri bizim çalışmamazdan farklılık göstermektedir. Çalışmamızda statik 

dengeyi değerlendirmesi yapılmadı fakat dinamik denge değerlendirme yöntemleri yukarıdaki 

çalışmalardan farklılık gösterse de değişim değerleri açısından benzerlik göstermektedir. 

Uçan ve arkadaşlarının yaptıkları çalışmaya, 7-10 yaş kategorisinde öğrenim gören ilkokul 

(1-4 sınıf) öğrencilerinden  gönüllü olarak katılan spor yapan (kız=120,erkek=145) ve yapmayan 

(kız=177,erkek=159) olmak üzere toplam 601 çocuk katılmıştır. Çocukların denge değerlendirmesi 

için flamingo denge testi kullanılmıştır. Spor yapan gruptaki çocukların denge değerlerinin spor 

yapmayan gruptaki çoçuklara göre daha iyi olduğunu bulunmuştur  (54). Yaptığımız çalışmada, 

altı haftalık bale ve jimnastik eğitimi alan çoçukların dengelerinde artış bulduk. 

Yapılan araştırmalarda çocukların aldığı fiziksel aktivite eğitimleri ve değerlendirme 

parametreleri çalışmamız ile farklılık gösterse de egzersiz eğitimi, hareket eğitim modelleri ve  

diğer dans türleri gibi fiziksel aktivite yapan çocukların, dengelerinin geliştiğini görmekteyiz. 

Çalışmamızda bale yapan çocuklarda posteriomedial yöndeki denge değerlerinin jimnastik yapan 

çocuklara göre daha fazla artmasını baleye özgü hareketlerin kalça addüktör kas kuvvetini 

arttırmasından kaynaklandığını düşünmekteyiz. 
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5.2.Esneklik ve Eklem Mobilitesi 

 

Yaş aralıkları 7-10 yıl arasında değişen ilkokul (1-4 sınıf) öğrencilerinden spor yapan 

(kız=120,erkek=145), spor yapmayan (kız=177,erkek=159) olmak üzere toplam 601 çocuğun yer 

aldığı kesitsel çalışmada; spor yapan gruptaki çocuklar lisanslı olarak spor yapmaktadır. 

Çocukların esneklik değerlendirmesi için otur-uzan testi kullanılmıştır. Spor yapan gruptaki 

çocukların otur-uzan esneklik parametresi sonuçları ortalama 21 (cm) iken kontrol grubundaki 

çocukların ise 16 (cm) olarak ölçülmüştür (54). 

Benzer diğer bir çalışmada Vandendriessche ve Joric 2011 yılında Belçika’da 7-11 yaş 

grubu erkek çocuklarında yapmış olduğu çalışmada spor yapan ve yapmayan çocukları gruplara 

ayırmış ve  otur-uzan testi ile esnekliklerini değerlendirmiştir. Otur-uzan testinin ortalamaları spor 

yapan çocuklarda 7 yaş grubu 19,7±5,4 cm, 9 yaş grubu 17,6±5,9 cm ve 11 yaş grubu 16,8±6,7 cm 

olarak elde etmişlerdir. Spor yapan çocukların esneklik değerlerine bakıldığında egzersiz eğitimi 

alan veya herhangi bir spor dalıyla uğraşan çocukların yaş aralığındaki diğer çocuklara göre daha 

esnek olduğu saptanmıştır (55). Yukarıda belirtilen çalışmalarda egzersiz eğitimi öncesi ve sonrası 

karşılaştırılmamış olsa da, ister rekreasyonel ister lisanslı olarak yapılsın belirli bir sürede ve 

şiddette yapılan fiziksel aktivitelerin esneklik üzerine pozitif etki sağladığı görülmektedir. 

Yavuz ve arkadaşlarının 2018 yılında, 4-6 yaş arası 40 çocuk dahil edilerek yaptıkları 

çalışmada, egzersiz eğitimi uygulanan gruba 14 hafta süreyle haftada 2 gün okul öncesi 

programlara uygulanan yer değiştirme hareketleri, denge hareketleri, nesne kontrolü gerektiren 

hareketler, küçük kas gruplarının kullanımını gerektiren hareketleri ve kazanımları ele alınarak bir 

egzersiz programı belirlenmiş ve uygulanmıştır. Kontrol grubuna herhangi bir egzersiz eğitimi 

uygulanmamış, eğitim programı ardından otur-uzan esneklik testini kullanarak egzersiz 

uygulaması yapan grubun ve kontrol grubunun değerlendirmeleri yapılmıştır. Eğitim grubunda otur 

uzan testi ortalamaları  21,40 (cm) iken son değerlendirmede 23,05 ( cm ) çıkmıştır (56). 

Literatürdeki benzer çalışmalarda da görüldüğü gibi(54,55,56) spor ile uğraşan veya 

egzersiz eğitimi alan çocukların aldığı eğitim çeşidi ve yaptığı fiziksel aktivite farklı olsa da ortak 

kullanılan parametre değerlerinin sonucunda esneklik değerlerindeki değişim çalışmamız ile 

paralellik göstermektedir. 

Özsu 2011 yılında yaptığı çalışmada 12-14 yaşlarında jimnastik yapan çocukların fiziksel 

performanslarını incelemiştir. Esneklik parametresi değerlendirmesi için otur-uzan testini 

kullanmış. Çalışma grubunu haftada en az beş gün antrenman yapan çocuklardan seçmiş.  Yaptığı 

değerlendirme sonucunda çalışılan yaş grubundaki çocukların yapmış olduğu jimnastik aktivitesi 

ile çocukların esneklikleri arasında anlamlı bir ilişki bulunmuştur (57).  Esneklik değerlendirmesi 
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için benzer yöntem kullanılsa da çalışmalara dahil edilen bireylerin yaş gruplarındaki ve egzersiz 

eğitim frekansındaki farklılıklara rağmen esneklik değerlerinde artış gözlenmiştir. 

10-12 yaş erkek çocuklarında yapılan çalışmada 80 çalışma 122 kontrol gurubu olmak üzere 

202 çocukta, çalışma grubuna haftada üç gün, bir saat, 16 hafta boyunca egzersiz eğitimi 

uygulanmış. Eğitim sonunda esneklik için otur-uzan testini kullanmış ve egzersiz eğitimi verilen 

eğitim grubunda esneklik parametresinde artış bulmuştur (58). Yaptığımız çalışmada da egzersiz 

eğitimi olarak bale ve jimnastik aktivitelerini yapan çocukları otur–uzan testi ile değerlendirdik ve 

iki grupta da esneklik parametlerimizin artış gösterdiğini bulduk. 

Moller ve arkadaşlarının 2011 yılında yaptığı çalışmada 6-9 yaş arası 30 çocuğu, bale grubu 

ve  kontrol grubu olmak üzere iki gruba ayırmış. Bale yapan grup 6 ay boyunca haftada 1 gün bale 

eğitmi almış kontol gurubu ise herhangi bir eğitim almamış. Altı ay sonra beighton kriterlerine 

göre eklem mobiliteleri değerlendirilmiş. Bale yapan grupta eklem mobilitesi ortalamaları eğitim 

öncesi beighton krtierlerine göre  ortalama 4,4 iken eğitim sonrası 6,1 olarak değerlendirilmiş 

kontrol gurubunun ise eklem mobilitesi eğitim öncesi ortalama 4,3 iken eğitim sonrası  4,4 olduğu 

görülmüş (59). Çalışmamızda eklem mobilitesinde herhangi bir değişim gözlemlenmedi. Bu 

farklılığa Moller ve arkadaşlarının yaptıkları çalışmadaki eğitim süresinin daha uzun olmasından 

kaynaklandığını düşünüyoruz. 

Armstrong 2019 yılında beighton kriteri skoru ve Y denge testi değerlerindeki değişimi ve 

değerlerindeki değişimleri arasındaki ilişkiyi belirlemek için 20 yaş ortalamasına sahip 47 dansçı 

da değerlendirme yapmış. Dansçılar haftalık 2 saat olmak üzere 4 dans dersi almıştır. 

Değerlendirme sonuçlarında bale yapan dansçıların denge değerleriyle birlikte eklem 

mobilitelerinin de anlamlı olarak arttığını görmüştür (60). Çalışmadaki dansçıların bizim 

çalışmamızdaki çocuklardan farklı yaş grubunda olması, verilen eğitimin süresi, şiddeti, içeriğinde 

değişikliği gerektirmektedir. Bu durum eklem mobilitesindeki değişimi açıklamaktır.  

Nicholson ve arkadaşları 2017 yılında yaptığı çalışmada 8-14 yaş arası 102 çocukta yaptığı 

çalışmada dans eğitimi alan 22 çocuktan oluşan çalışma grubu ve herhangi bir eğitim almayan 80 

çocuktan oluşan kontrol grubu olmak üzere iki grup oluşturmuş. Dans eğitimi alan çocuklar  1 yıl 

boyunca haftada 3 saat dans eğitimi almışlar. Eğitim sonrasında eklem mobilitelerinin 

değerlendirilmesi için beighton kriterleri kullanılmış ve dans yapan çocukların (7,3±1,4) dans 

eğitimi almayan çocuklara (6,6±1,6) göre daha hipermobil olduğu görülmüştür (61). Literatürdeki 

çalışma sonuçları bizim çalışmamızla örtüşmemektedir. İnceledeğimiz çalışmada eğitim süresinin 

1 yıl boyunca haftada 3 saat olmasının eklem mobilitesi değerlerinde farklılık oluşturduğunu 

düşünmekteyiz. 
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Abdurrahman ve arkadaşlarının  2019 yılında yaptığı erkek çocuklarda hipermobiliteye 

bağlı dinamik denge özelliklerin karşılaştırılması adlı çalışmada çalışmaya alınan 11,7 yaş 

ortalamasına sahip 156 çocuk değerlendirilmiştir. Beighton skorlaması kullanılarak yapılan 

çalışmada katılımcıların  21’i 4 ve üzeri puan alarak hipermobil,135’ise 0-3 puan alarak non-

hipermobil olarak bulunmuştur (62).  

Bizim yaptığımız çalışmada ise değerlendirmeye aldığımız çocukların hepsi beighton 

skoruna göre hipermobil olarak değerlendirilmiştir 

Moller ve arkadaşlarının yaptığı çalışmada bale yapan katılımcıların beighton değerleri 

ortalama 4,4 yani hipermobil ve kontrol grubundaki katılımcıların beighton ortalamaları ise 4,3 

yani hipermobil olarak kaydedilmiştir. 

Biz de yaptığımız çalışmada 20 katılımcının hepsinde beighton skoruna göre hipermobilite 

gözlemledik. Literatürdeki çalışmalarda katılımcıların beighton  değerlerinin farklı olmasının 

eklem mobilitesindeki değişimler üzerinde etkili olduğunu düşünüyoruz. Bizim yaptığımız 

çalışmada katılımcıların hipermobiliteye sahip olmasının eklem mobilitesindeki değişimlerde etkili 

olduğunu düşünmekteyiz. 

Literatür çalışmalarına da baktığımız zaman yapılan çalışmalarda farklı eğtitim, fiziksel 

aktivite şekilleri ve farklı değerlendirme parametreleri kullanılmış olsa da yaptığımız çalışmada 

olduğu gibi erken yaşta yapılan egzersiz eğitimi çocukların esneklik değerlerinde benzer yönde 

değişim olduğunu görmekteyiz. Eklem mobilitesi üzerindeki etki ise literatür ile örtüşmemektedir. 

Sonuçların örtüşmemesinin eğitim süresi ve yaş gruplarındaki farklılıklardan dolayı olduğunu 

düşünüyoruz.  

Beighton kriterlerinde 0-4 arası skorlar mobil 4-9 arası skorlar ise hipermobil olarak 

sınıflandırılmaktadır. Çalışmaya dahil ettiğimiz çocukların beighton skorları 6-8 arası olduğu için 

hipermobil sınıfına dahil edildi. Değerlendimeye aldığımız çocukların hipermobil olmasının da  

eklem mobilitesi değerlerinde herhangi bir değişim gözlenmemesine neden olduğunu 

düşünmekteyiz. 

 

 

 

6. SONUÇ VE ÖNERİLER 

6-8 yaş dönemindeki çocuklarda rekreasyonel fiziksel aktivitenin denge esneklik ve eklem 

mobilitesi üzerine olan etkileri incelendiği çalışmamızda fiziksel aktivite olarak rekreasyonel bale 

ve jimnastik eğitimleri seçildi. 
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6.1. Sonuçlar 

● Bale ve jimnastik yapan çocukların fiziksel uygunluk parametrelerinden denge ve 

esneklik değerlerinde gelişmelerin olduğunu gözlemlenirken, eklem mobilitesi değerlerinde 

herhangi bir değişim bulunamadı. 

● Bale yapan çocukların Y denge testinde anterior yönde eğitim sonrası gruplar arası fark 

bulunmadı. Etki büyüklüğü hesaplandığında zayıf etki büyüklüğüne sahip olduğu görüldü. 

●  Altı haftalık bale eğitiminin jimnastik eğitimine göre posteromedial yönde dengede  

daha fazla artış sağladığı saptandı, posteromedial yöndeki denge üzerine jimnastik eğitimine göre 

zayıf  düzeyde etkili olduğu bulundu. 

●  Posterolateral yönde altı haftalık bale ve jimnastik eğitimi sonrasında her iki grupta da 

artış bulundu. Posterolateral yöndeki denge değişim miktarlarının her iki grup için aynı olduğu 

bulundu. 

● Altı haftalık eğitim sonunda bale ve jimnastik eğitiminin esnekliği benzer miktar 

arttırdığı bulunurken, etki büyüklüğün ise orta derecede olduğu görüldü. 

● Eklem mobilitesi için her iki gruptada eğitim sonrası herhangi bir değişim saptanamadı. 

 

6.2. Öneriler 

● Değerlendirmeleri yapan ve eğitimleri veren kişiler aynı olmadığı için, çocuklarla aynı 

gün tanışıp değerlendirmelerin yapılması yerine önceden tanışılıp daha sonra değerlendirmelerin 

yapılması çocuklardaki tedirginliği azaltabileceğini düşünüyoruz 

● Değerlendirme parametrelerine ek olarak çocukların motor performanslarının 

değerlendirilmesi eklenebilirdi. 

● Değerlendirdiğimiz çocukların hipermobiliteye sahip olması göz önünde bulundurularak 

hipermobilite ve ileriki yaşlarda sakatlık riski arasındaki lişkili ilgili bir proram yapılabilirdi. 

 

6.3. Limitasyonlar 

● Çalışmayı yürüttüğümüz kurum özel bir kurum olması nedeni ile önceden bale ve 

jimnastik yapan çocukların gruplar belirlenmişti ve dahil edilen kriterlerine uyan çocukların hepsi 

çalışmaya dahil edildi. 

● Dinamik dengenin eğitim öncesi değerlerinde posteromedial ve posterolateral 

yönlerinde gruplar arasında homojenizasyon sağlanamadı. 

● Eklem mobilitesinin değerlendirilmesi için daha farklı bir değerlendirme yöntemi 

kullanılsaydı, mobilitedeki değişimleri gözlemleyebileceğimizi düşünüyoruz. 
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EK-4 

 

GÖNÜLLÜLERİ BİLGİLENDİRME VE OLUR (RIZA) FORMU 
 

Değerli Gönüllü Velisi; 

Çocuğunuza , yapılması planlanan “6-8 yaş arası bale ve jimnastik yapan çocuklarda,vücut esnkeliği 

ve eklem mobilitesinin değerlendirilmesi” isimli bir çalışmada çocuğunuzun yer alabilmesi için sizden izin 

istiyoruz. Bu araştırma Hasan Kalyoncu Üniversitesi Sağlık Bilimleri Fakültesi Fizyoterapi ve 

Rehabilitasyon Bölümü Yüksek Lisans Öğrencisi Hasan Akif YİĞİTBAŞ’ın sorumluluğu altındadır. 

Sizlerin bu çalışmaya davet edilmesinin  nedeni çocuğunuzun bale veya jimnastik eğitimi almasıdır. Bu 

çalışma, araştırma amaçlı olarak yapılmaktadır ve katılım gönüllülük esasına dayalıdır. 

Sizleri çalışmaya katılma konusunda karar vermeden önce araştırma hakkında  bilgilendirmek 

istiyoruz. Çalışma hakkında tam olarak bilgi sahibi olduktan ve sorularınız cevaplandıktan sonra eğer 

katılmak isterseniz, sizden bu formu imzalamanız istenecektir. 

Yapacağımız çalışmada amacımız; Bale ve jimnastik eğitiminin çocuklardaki esneklik ve eklem 

mobilitesine etkisini araştırmaktır. 

Eğitimci  tarafından,  6 hafta boyunca hafta da 2 seans olmak üzere, bale ve jimnastik proğramı 

çocuklara uygulanıp, yine çocuklara uygulayacağımız testlerin sonuçlarına göre analiz ederek tekniğin 

etkisini araştıracağız. 

Son olarak da çalışma ile ilgili olarak sizin için beden sağlığı ile ilgili hiçbir riskin bulunmadığını 

belirtmek istiyorum. 

 

YUKARIDAKİ BİLGİLERİ OKUDUM, BUNLAR HAKKINDA BANA YAZILI VE SÖZLÜ 

AÇIKLAMA YAPILDI. BU KOŞULLARDA SÖZ KONUSU ARAŞTIRMAYA HİÇBİR BASKI VE 

ZORLAMA OLMAKSIZIN KATILIMIN RIZAMLA OLUNDUĞUNU KABUL EDİYORUM. 

Gönüllünün: 

 

 

Adsoyad:…………………………. Adres: 

İmza : 

Telefon: 

Araştırmayı Yapan Sorumlu Araştırmacının:  

 

AdSoyad: Hasan Akif YİĞİTBAŞ 

Fizyoterapistİmza : 
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DEĞERLENDİRME FORMU 

 

 

Ad-Soyad:                                                                             Değerlendirme Tarihi: 

 

Yaş:                                                                                        

 

Cinsiyet:        

 

Yaptığı spor: Bale     Jimnastik                                            

 

     V. Ağırlığı:……….kg                  Boy:……….m                             VKİ:……….kg/m2 

 

 

 2.) Otur ve uzan testi: 

 

 

 

 

 

3. Y denge testi: 

 

 

 

 

4. Beighton kriterleri: 
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ÖZGEÇMİŞ 

 
Hasan Akif YİĞİTBAŞ 

Tel:  0507 012 32 43 

Mail: hsnakfygtbs@gmail.com 

KİŞİSEL  BİLGİLER 

Uyruğu                :  T.C 

Doğum Yeri    :  ŞANLIURFA 

Doğum Tarihi    :  25/08/1992 

Medeni Durumu  :  Evli 

EĞİTİM BİLGİLERİ 

2017- (devam ediyor)    Hasan Kalyoncu Üniversitesi/GAZİANTEP 

2010-2014    İzmir Üniversitesi  - Fizyoterapi ve Rehabilitasyon (lisans) / İzmir 

2006-2010  Şanlıurfa Fen Lisesi 

ÇALIŞMA GEÇMİŞİ 

Özel Urfa Fizik Tedavi Dal Merkezi (2015-2016) 

Özel Görkem Özel Eğitim ve Rehabilitasyon Merkezi(2016 - devam ediyor) 

 

SERTİFİKALAR 

Kinezyoloik bantlama, 

Pediatrik bantlama, 

Alt ve üstextremite, omurga, mobilizasyon ve manipülasyon  

 

 
 

 


