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KLASIK BALE EGITiMININ POSTURAL OZELLIKLER
UZERINE ETKisi

A. LIVANELIOGLU* S. OTMAN*

OZET

Klasik bale egitiminin posttiral 6zellikler tizerine etkisini arastir-
mak amaci ile H.U. Devlet Konservatuar:1 Bale Bolimii 6grencilerinden
yaslan 12-19 arasinda degisen 40 balerin deney grubu, yas dagihmlarn
benzer olan 40 kiz 6grenci de kontrol grubu olarak degerlendirilmistir.
Anterior, posterior ve lateralden yapilan posttir analizi ile postiiral hata-
lar belirlenerek gruplar arasimndaki farklar karsilagtimlmustir.

SUMMARY
EFFECT OF CLASSICAL BALLET EDUCATION ON POSTURE

In this study we assesed 40 ballet dancers and 40 healthy girls
students 12 to 19 years of age. We evaluated their posture from anterior,
posterior and lateral view. The results were compared statistically and
discussed with related literature. '

GIRiS
Postiir; viicudun cesitli kisimlarimin, ttim viicuda gére pozisyo-

nunu ve birbirleri ile olan iliskisini ifade eder. Diizglin postiir; viicut ya-
pilarinin, solunum, dolasim ve sindirim sistemlerinin en iyi sartlarda
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fonksiyon gormesini saglayacak sekilde maksimum fizyolojik ve biome-
kanik etkinlikteki siralamgidir 6,7, 8,9).

Ideal postir; fizyolojik, anatomik ve estetik sartlara dayamr. Fizyo-
lojik olarak; organik sistemlerin etkili fonksiyon gormelerini, anatomik
olarak kaslar minimum stres altinda birakarak iyi bir denge ve diizenle-
me saglar, estetik anlamda diizgiin postur, anatomik ve fizyolojik bu-
tanlige baghdir (7). '

Postiiriin normal veya patolojik olarak tammlanmasinda sadece
viicut kisimlarmin birbiriyle olan iliskisi degil ayni zamanda yer ¢ekimi
ile olan iliskisi de diastniilmelidir. Normal postiirde yercekim hatti, ayak
bilek ekleminin 3.5-4 cm. éntinden, diz ekleminin éne yakin icinden,
kalca eklem merkezinden veya bir miktar arkasindan gecer, sakro-iliak
eklemin st yiizeyini keserek yukari dogru uzanir, lumbal vertebralarin
arkasmndan, torako-lumbal eklemden, torakal vertebralarin oénunden,
serviko-torakal eklemden, servikal vertebralarin arkasmndan gecerek
mastoid cikintida sonlanr (6, 8,9, 13).

Postiiral 6zellikler kalitsal olabilecegi gibi sonradan kazamlabilir ve
diger kisisel szelliklerle iliskisi vardir. Bunun yanisira beslenme, boy
uzunlugu, egitim, calisma sartlan ve psikolojik durumun postur ozellik-
leri tizerine olumlu veya olumsuz etkileri goralmektedir (7).

Calismamizin amact, erken yaslarda baslayan ve yogun bir egitim
siireci gerektiren klasik palenin postiiral ozellikler Gzerine etkilerini
arastirmaktir.

MATERYAL VE METOD

Calismamiz H.U. Devlet Konservatuvari Bale Bolimi égrencileri
arasindan basit tesadufi srnekleme yontemi ile secilen ve yaslan 12-19
arasinda degisen 40 balerin deney grubunu, ayni yontemle Uiniversite ve
orta égitim duzeyi ogrencileri arasindan secilen, yas ve cinsiyet dagihim-
lan1 benzer olan 40 kisi de kontrol grubunu olusturmustur. Deney gru-
bundaki olgularn yas ortalamasi 15.27+0.31 yil, kontrol grubundaki
olgularin yas ortalamasi ise 15.35+0.37 yil olarak bulunmustur.

Olgularin normal posturden sapmalarim belirlemek amaci ile 6n-
den, arkadan ve yandan postir analizleri yapilmustir (2). Yapilan deger-
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lendirme sonucunda saptanan postur hatalar degerlendirme formuna
kaydedilmistir. Postiiral hatalarin say1 ve ytizde olarak dagilimlan belir-
lenerek, kontrol ve deney grubu arasindaki farkhiliklar ki Ytzde
Arasindaki Farkin Onemlilik Testi ile arastinlmstir.

BULGULAR

Kontrol ve deney grubunda anterior, posterior ve lateralden yapi-
lan postiir analizi sonucunda belirgin olarak gérulen postiiral hatalarnn
dagilimlan say1 ve ytizde olarak Tablo 1, 2 ve 3'de 6zetlenmistir.

Anterior postiir analizinde c¢eki¢ parmak disinda tim postiiral
hatalar i¢cin gruplar arasinda istatiksel olarak anlamh fark bulunmustur
(Tablo 1). (p<0.05). Bunlardan ayaklarda; halluks valgus, eversiyon,
dizlerde; genu varum ve tibial torsiyonun balerinlerden olusan deney
grubunda anlambh bir artis gosterdigi saptanmustir.

Tablo 1. Kontrol ve Deney Grubunda Anterior posttir Analizi Sonu¢larinin

Dagilimi.
Postural Kontrol Grubu  Deney Grubu  [ki Yiizde Arasindaki
Hatalar Onemlilik Testi

N % N % t p

AYAKIAR
Ceki¢c Parmak (0] 0 2 5.0 t=1.47 p>0.05
Halluks Valgus 8 20.0 23 57.5 k= 3.47 p<0.05
Inversiyon 22  55.0 6 15.0 t=3.77 p<0.05
Eversiyon 2 5.0 14 35.0 t=3.37 p<0.05
DIZLER
Tibial Torsiyon 10 25.0 25 62.5 t=3.40 p<0.05
Genu Varum 3 7.5 21 52.5 t=4.41 p<0.05
Genu Valgum 13 32.5 0 (0] t=3.96 p<0.05
OMUZLAR
Sag Omuz Yukarda 13 32.5 3 7.5 t=2.80 p<0.05
Sol Omuz Yukarda 8 20.0 1 2.5 t=2.50 p<0.05

Posterior postiir analizde belirgin olan postiiral hatalarin hepsinde
gruplar arasinda anlamh bir fark bulunmus, ancak bunlardan sadece
pronasyon deformitesi balerinlerde anlamh bir artis gésterirken, digerleri
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icin kontrol grubunda anlaml bir farklilk belirlenmistir (Tablo 2)
(p<0.05).

Lateral analizde ise saptanan buitin postiiral hatalar icin istatis-
tiksel olarak anlamh bir farkhiik gozlenmistir. Bu farklihklardan pes
planus ve genu rekurvatum deney grubunda anlamh bir artis gosterir-
ken, lateral analizde saptanan diger postiiral hatalar icin kontrol gru-
bunda artis yontinde farkhihk oldugu bulunmustur (Tablo 3) (p<0.05).

Tablo 2. Kontrol ve Deney Grubunda Posterior Postiir Analizi Sonuglarnmnn

Dagihm
Posttiral Kontrol Grubu Deney Grubu ki Yuzde Arasindaki
Hatalar Onemlilik Testi

N % N % t P

AYAKLAR
Pronasyon 2 5.0 14 35.0 t= 3.37 p<0.05
Supinasyon 22 55.0 6 15.0 t= 3.77 p<0.05
OMUZLAR
Sag Skapula yukarda 13 32.5 3 7.5 t= 2.80 p<0.05
Sol Skapula yukarda 8 20.0 1 2.5 t= 2.50 p<0.05

Tablo 3. Kontrol ve Deney Grubunda Lateral Postiir Analizi Sonug¢larnin

Dagilimi
Posttiral Kontrol Grubu Deney Grubu ki Ytizde Arasindaki
Hatalar Onemlilik Testi

N % N % t P

AYAKLAR
Pes Planus 4 10.0 17 42.5 t= 3.31 p<0.05
DIZLER
Genu Rekurvatum 0 0 6 15 t= 2.58 p<0.05
PELVIS
Anterior Tilt 11 27.5 2 5.0 t= 2.74 p<0.05
VERTEBRAL KOLON
Kifoz 5 12.5 0 0 t= 2.35 p<0.05
Lordoz 12 30.0 4 10 t= 2.25 p<0.05
Yuvarlak Sirt 7 17.5 0 0 t= 2.77 p<0.05
OMUZLAR
Yuvarlak Omuz 11 27.5 0 0 t= 2.74 p<0.05
Gericekik Omuz 5 12.5 0 0 1= 2.35 p<0.05
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TARTISMA

Klasik bale, bir cogu anatomik yapiya uygun olmayan ¢esitli pozis-
yonlar ve dans figtirlerini icerir. Cocukluk déneminden baslayarak uzun
yillar stiren yogun bale egitiminin kas-iskelet sistemi ve postiiral 6zellik-
ler Gizerine belirgin etkisi vardir (10).

Ideal bale postiirii, normal postiirden bazi farkliliklar gosterir.
Dansc1 topurlarn bitisik ve metatars baslar1 arasindaki aciklik 90° den
fazla olmayacak sekilde ayakta durur. Pelvis posterior tilt pozisyonunda
sabit tutulur. Dorsal kifoz ve lumbal lordozun kontrol edilmesi énemli-
dir. Dorsal bolge diiz olmali ve lumbal lordoz azaltilmalidir. Omuzlar ha-
fifce geriye cekik, gogus kafesi 6ne dogru cikiktir. Bas, servikal lordozu
azaltacak sekilde diktir. Vacut agirhigi, topuklardan metatars baslarina
dogru kaymustir (3, 12).

Ayak, klasik bale egitimi sirasinda en ¢ok zorlanan yapilardan biri-
dir. Parmak ucunda yukselme hareketi sirasinda (on pointe) tiim wviicut
agirhg bayik oranda 1 ve 2. distal falankslarda tasinmaktadir ve bu
hareket sirasinda ayakkabimnin 4 cm? lik bir ytizeyi yerle temas etmekte-
dir (14). Ayrica balet ve balerinlerde plantar flektor kaslarin normalden
%40 daha gii¢lt oldugu belirlenmistir (15). Bu durum, dorsi ve plantar
fleksor kaslar arasmnda imbalansa neden olmaktadir. Dorsi fleksor kas-
lara gore, plantar fleksér kaslarin agin giiclii olmasi, kalkaneus'a binen
stresleri artirarak ayak mekanigi acisindan olumsuz etkiler olusturmak-
tadir (5).

Calismamizda hem anterior hem de posterior postiir analizi so-
nuclarma bakildiginda, ayakta belirlenen postiiral hatalardan halluks
valgus, eversiyon ve pronasyon, kontrol grubu ile karsilastinildiginda
deney grubunda anlaml bir farkliik olusturmaktadir. Bu sonug¢ yukarda
aciklanan mekanizmalar dogrultusunda bale egitiminin ayak tizerindeki
olumsuz etkilerini ortaya koymaktadir.

Dizlere yonelik analizde balerinlerde, genu verum, genu rekurva-
tum ve tibial torsiyon yontinden belirgin farklihk saptanmistir. Bu
durumun balenin gerektirdigi temel postiirlerden olan "Turn out" pozis-
yonundan kaynaklandig1 distintilmektedir. Danscilarin ayakta durusta
kalca eklemini dis rotasyon pozisyonunda tutmalar1 "Turn out" olarak
adlandirilir. Bu hareket temel dans egitiminin bir parcasidir ve teknik
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olarak bu rotasyonun kalc¢a ekleminde olmasi gerekir. Eger kalca ekle-
minin eksternal rotasyonu yeterli olmazsa, bu pozisyonu basarmak ic¢in
alt ekstremiteler, ayak bilegi ve diz ekleminden itibaren disa dondurtile-
cektir. Boylece yer ¢cekim hatti ayagn dis kismina dogru kayarak, ayak
bilegi ve diz ekleminde sorlanmalara neden olur. Ayak bilegi eversiyona,
diz eklemi ise bu etkileri kompanse etmek icin hiperekstansiyona zorla-
nacaktir. Bu durum balerinlerde, ayakta, eversiyon ve pes planus, dizler-
de ise genu rekurvatum ile birlikte genu varumun olusma riskini artir-
maktadir. Diger bir neden olarak, balerinlerde hamstringlerin fazla esnek
olmas1 nedeniyle dizin posterior yondeki kontrolinin azalmis olmasi
dasunilebilir (1, 5, 12).

Lateral postiir analizi sonuglarna gore, anterior pelvik tilt, lordoz,
kifoz, yuvarlak sirt ve yuvarlak omuzun kontrol grubu lehine anlamh bir
fark olusturdugu goriilmektedir. Bu farklilik, kontrol grubunda sik gora-
len baz1 postiral hatalarin deney grubunda daha az olmasindan kay-
naklanmaktadir ve ideal bale postirinin gerektirdigi sartlarm bir sonu-
cudur. Bale postiriinde, posterior pelvik tilt ile lumbal lordozun azaltil-
mast ve vertebral kolonun diizginlagi dnemli bir faktorddr. Yapilan bir
calismada, kontrol grubu ile karsilastinldiginda balerinlerde lumbal
lordozdaki azalma objektif olarak ortaya ‘koymustur (11).

Klasik bale egitimi, kas-iskelet sistemi tizerinde olusturdugu
stresler nedeni ile, ozellikle ait ekstremitelerde sakatlanma riskini buyuk
oranda arttirmaktadir. Tekrarlayan mikrotravmatik etkiler sonucu
siklikla overuse sakatliklari goralar. Postiiral hatalar, overuse sakatlan-
malarina yol agan énemli bir faktordiir ve balerinlerde goriilen postur
bozukluklan bu tiir sakatlanmalara kars: risk faktora olusturur (14).

Goraldugi gibi klasik bale egitimi, postiiral ozellikler tizerinde bazi
onemli degisikliklere neden olmaktadir. Bu etkilerin ve neden oldugu
faktorlerin iyi bilinmesi, sakatlanmalarin 6nlenmesi ve tedavisinde ba-
sar1 sansimnt artiracaktir.
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