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OZET

Yoga, binlerce y1l 6nce Hindistan’da ortaya ¢ikan, bireyin fiziksel, zihinsel, duygusal ve spiriitiiel boyutlarina
denge ve saglik getirmek icin tasarlanan eski bir disiplindir. Son yillarda saglk i¢cin yoga uygulamasi diinya
capinda popiiler hale gelmistir. Esnekligi artirmak, genel kondisyonu, genel saghg, fiziksel uygunlugu
iyilestirmek ve stresi azaltmak yogaya baslamak icin en ¢ok bildirilen nedenlerdir. Yoga yararh etkilerinden
dolay1 alternatif bir terapatik yaklasim olarak bilinir. Klinik yoga, hastaligi onlemek, iyilestirmek ve/veya
diizeltmek icin geleneksel yoga uygulamalarinin kullanimini igerir. Romatizmal hastaliklar eklemlerde agri,
sislik, sertlik ve fonksiyon kaybina neden olarak bireylerin yasam kalitesinde azalma ve engellilige neden
olabilir. Artrit hastalarinin yonetiminde ila¢g ve cerrahi miidahalenin yam sira 6z-ydnetim, fizik tedavi,
ergoterapi, kilo kaybi gibi farmakolojik olmayan yaklasimlar onerilmektedir. Oz yénetimin ve fiziksel
aktivitenin artmasinin rolii, artritin tedavisinde biiyiik 6nem tasir. Terapatik etkilerinden dolay1 yoga
romatizmal hastaligl olanlar igin alternatif bir yaklasim olarak diisiiniilebilir. Son yillarda romatoid artrit,
osteoartrit ve fibromyalji gibi romatizmal hastaliklarda yoganin etkinliginin arastirildig1 calismalar artmaktadir.
Mekanizmasi tam olarak agiklanamasa da yoganin 6zellikle agr1 lizerine olumlu etkileri oldugu bildirilmistir.
Ayrica hastalik semptomlari, fonksiyon, psikolojik durum, uyku ve yasam kalitesinde iyilesmeler bildirilmistir.
Fiziksel duruslar, nefes ¢alismalari, meditasyon ve yoga felsefesi birlikte uygulandiginda daha etkili sonuglar
gozlenmistir. Fakat c¢alismalardaki randomizasyon eksiklikleri, kiiciik o6rneklem biytikliikleri, yoga
miidahalelerinin standardizasyonunun olmamasi ve miidahalelerin degisen dozajlar1 nedeniyle ¢alisma
sonuclarinin dikkatli yorumlanmasi gereklidir. Calismalarin tiim bu sinirlamalarina ragmen, yoga artrit icin
umut verici bir yontemdir. Yoga, romatoid atrit, osteoartrit, fibromyalji sendromu olan hastalar i¢in yardimci

bir tedavi olarak diistiniilebilir.
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ABSTRACT

Yoga is an ancient discipline that emerged in India thousandans of years ago, designed to bring balance and health
to the physical, mental, emotional and spiritual dimensions of the individual. Yoga practice for health has become
popular worldwide in recent years. Increasing flexibility, improving overall condition, overall health, physical
fitness, and reducing stress are the most reported reasons for starting yoga. Yoga is known as an alternative
therapeutic approach due to its beneficial effects. Clinical yoga involves the use of traditional yoga practices to
prevent, cure and / or ameliorate disease. Rheumatic diseases can cause pain, swelling, stiffness and loss of
function in the joints, leading to decreased quality of life and disability. In the management of arthritis patients,
non-pharmacological approaches such as self-management, physical therapy, ergotherapy, weight loss, as well as
drug and surgical intervention are recommended. The role of self-management and increased physical activity is
of great importance in the treatment of arthritis. Due to its therapeutic effects, yoga can be considered as an
alternative approach for those with rheumatic disease. In recent years, studies investigating the effectiveness of
yoga in rheumatic diseases such as rheumatoid arthritis, osteoarthritis and fibromyalgia have been increasing.
Although the mechanism is not fully explained, yoga has been reported to have positive effects especially on pain.
In addition, improvements in disease symptoms, function, psychological state, sleep and quality of life have been
reported. More effective results were observed when physical postures, breathing exercises, meditation and yoga
philosophy were applied together. However, due to lack of randomization in studies, small sample sizes, lack of
standardization of yoga interventions and changing dosages of interventions, study results should be interpreted
with caution. Despite all these limitations of studies, yoga is a promising method for arthritis. Yoga can be
considered as an adjunct therapy for patients with rheumatoid atritis, osteoarthritis, fibromyalgia syndrome.
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1.Giris

Yoga, binlerce yil 6nce Hindistan’da 6gretmenden 6grenciye aktarilan sozlii bir gelenek olarak ortaya
cikmistir. Bireyin fiziksel, zihinsel, duygusal ve spiriitiiel boyutlarina denge ve saglik getirmek icin
tasarlanmis eski bir disiplindir (1). Yoga kelimesi Sanskritce yuj kelimesinden kéken alir, ‘baglamak, bir
araya gelmek’ anlamina gelir (2). Yoganin 8 kolu vardir. Bunlar: yamalar (ahlaki kurallar), niyamalar
(beslenecek nitelikler), asanalar (postiirler/hareketler), pranayama (nefes egzersizleri), pratyahara (
duyularin geri c¢ekilmesi), dharana (konsantrasyon), dhyana (meditasyon), samadhi (kendini
gerceklestirme, aydinlanma) (2, 3).

Ortak bir felsefeyi paylasan ve ¢esitli yasam tarzi uygulamalarini igeren birka¢ yoga dali vardir. Yoga
tiirleri arasinda Hatha ve Iyengar Yoga saglig: gelistirmek amaciyla yaygin olarak kullanilmaktadir. Hatha
yoga tiim yoga tarzlarinin temelidir, Bat1 kiiltiirlerinde en yaygin sekilde uygulanmaktadir. Hatha yoga
genellikle solunum teknikleri (pranayama), derin gevseme (savasana) ve / veya meditasyon ile koordine
olan, akia1 veya statik olabilen bir dizi fiziksel poz (asana) icerir. lyengar yoga, hastalik, sakathik veya
yastan bagimsiz olarak bireyler tarafindan giivenle uygulanacak sekilde tasarlanmis bir Hatha yoga
tarzidir. Blok, sandalye, kayis ve minder gibi aksesuarlar kullanilarak her katilimcinin yetenek ve
hareketlilik seviyesine gore uygulamayi kisisellestiren daha yumusak bir yoga seklidir.

Saglik icin yoga uygulamasi Amerika Birlesik Devletleri'nde ve diinya ¢apinda popiiler hale gelmistir.
Yakin zamanda yapilan bir arastirmada Amerikali yoga uygulayicilarin sayisinin 36 milyonun {izerinde
oldugu bildirilmistir (4). Amerika’da yapilan bir diger arastirmaya gore, diizenli yoga uygulayicilari
cogunlukla kadin ve iyi egitimli bireylerden olusmaktadir. Yoga en ¢ok kas-iskelet sistemi hastalig1 ve
zihinsel saglik problemlerinde kullanilmis ve ¢ogu kullanici bu durumlar i¢cin yoganin yararli oldugunu
bildirmistir (5).

Esnekligi artirmak, genel kondisyonu, genel saghg, fiziksel uygunlugu iyilestirmek ve stresi azaltmak
yogaya baslamak i¢in en ¢ok bildirilen nedenlerdir (6). Yoga yapan insanlarin sagliklarim1 daha olumlu
degerlendirdiklerine dair 6nemli kanitlar vardir. Diizenli olarak yoga uygulayan kisiler ile yapilan bir
arastirmada, enerji, mutluluk, sosyal iliskiler, uyku ve kiloda iyilesmeler oldugu bildirilmistir (7).

Klinik Yoga

Yoga bir hastalig1 olan bireylerde mevcut tibbi tedavinin bir tamamlayicisi olarak kabul edilebilir. Tek
basina yoga, uygun ila¢ veya psikoterapinin yerini alan bir yaklasim olarak diisiiniilmez. Bununla birlikte,
hastalik riski altinda olan bireylerde, yoga uygulamalarinin kullanilmasi1 medikal tedavinin gerekli oldugu
noktay1 geciktirebilir, koruyucu bir strateji olarak yogadan yararlanilabilir (8).

Klinik yoga, hastaligi dnlemek, iyilestirmek ve/veya diizeltmek icin geleneksel yoga uygulamalarinin
kullaniminu igerir. Ideal klinik yoga recetesi, solunum teknikleri, bedensel duruslar, meditasyon teknikleri,
saglikli bir diyet, kafein, tiitiin, gibi maddelerin azaltilmasi, saglikli uyku hijyeni ve destek gruplar gibi
biitilinciil bir yaklasim icerir.

Muskuloskeletal hastaliklarda yoga miidahalelerinin tasarimi i¢in yapilan bir Delphi c¢alismasinda
minimum yoga midahalesi siiresinin 8 hafta, minimum yoga seans siiresinin 60 dakika, yoga seans
sikliginin haftada bir kez, evde uygulama sikliginin haftada en az ti¢ kez, 30 dakika olmasi onerilmistir.
Yoga uygulamalarinin gerceklestirilmesinde giivenlik ilkelerine dikkat edilmeli ayrica katilimcilarin yoga
uygulamasini giinliik yasantisina entegre etme ilkeleri vurgulanmalidir. Yoga egitmenleri taninmis bir
yoga Ogretim yeterliligine sahip olmali, kas-iskelet sistemi rahatsizlifi olan kisilere yoga 6gretme
konusunda deneyim sahibi olmalidir (9). Bir yoga uygulayicisinin sertifikali olmas1 (6r. ABD'de Yoga
Alliance, www.yogaalliance.org aracilifiyla sertifika verilmesi) ve hastalarin agrili tibbi durumlari
konusunda deneyim sahibi olmas1 6nemlidir (10).

Yoganin Terapatik Etkileri

Yoga yararh etkilerinden dolay1 alternatif bir terapatik yaklasim olarak bilinir. Bir¢cok yoga pozu (asana)
esneklik, mobilite, kas giicli ve dayanikliliginin artirilmasini, propriosepsiyon ve dengenin gelistirilmesini
saglar (6).
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Yoga ve egzersizin etkilerini karsilastiran derlemede (1) yoga miidahalelerinin fiziksel uygunluk haric
Olciilen diger parametrelerde egzersize esit veya Ustiin oldugu bildirilmistir. Hem saglikli hem de hasta
bireylerde, kan sekeri, kan lipitleri, tiikiirtik kortizoli ve oksidatif stres gibi saglikla ilgili ¢esitli 6l¢iimleri
iyilestirmede yoganin egzersiz kadar etkili, hatta daha iyi olabilecegi gosterilmistir.

Yoga ayrica onu geleneksel egzersiz sekillerinden ayiran ek unsurlar da igerir. Yoganin nefes, relaksasyon
ve meditatif unsurlari stres ve Kkaygiylr potansiyel olarak azaltabilir, olumsuz diisiincelerden
uzaklastirabilir, sakinlik, genel iyi olma hali ve artmis yasam kalitesi saglayabilir. Yoga, poz igcindeyken
meditatif bir odaklanma, beden farkindalig1 ve bireysel sinirlara saygi gosterilmesini tesvik eder. Merak,
aciklik ve kabul duygusu ile su anin farkindaligi, ayni zamanda yoganin temel bir 6zelligidir (6). Diger
egzersiz formlari ile karsilastirildiginda bu tip farkindalik uygulamasinin yavas, ritmik solunum ile birlikte
parasempatik ve vagal tonu uyarmasi daha olasidir (11). Yoga, parasempatik sistemi uyararak otonom
sinir sistemini saglhkl bir dengeye getirir. Sempatik sinir sistemi bedenimiz ya da zihnimiz kendini tehdit
altinda hissettiginde ya da stres altinda oldugunu algiladiginda aktif hale gelir. Bu “savas ya da ka¢” cevabi
vazokonstriksiyon ile sonug¢lanir ve hayatta kalmak icin kisiyi hazirlamak iizere ekstremitelerde ve
sindirim sisteminde kan akisinda azalma olur. Kisinin kalp hizi ve kan basinci artar, karaciger glikojeni
glikoza dontstiiriir ve glikozu kan dolasimina birakir, bronsiyoller genisler ve kan akisi paterni degisir, bu
da sindirim sistemi aktivitesinin ve idrar ¢ikisinin azalmasina neden olur. Aksine, parasempatik sistem
kisi rahatladiginda uyarilir; buna genellikle sinir sistemimizin “dinlen ve diizenle” mekanizmasi denir.
Parasempatik sistem, sindirim sistemi, beyin, ekstremiteler ve cinsel organlara kan akisini uyarir. Yoga
uygulamalar1 parasempatik sistemin aktivasyonunu saglayarak kisinin kalp atis hizin1 ve kan basincin
dusiirebilir, solunumunu rahatlatabilir ve kalp atis hiz1 degiskenligini artirabilir (8).

Arastirmalar, kronik stresin, viicudun zamaninda ve uygun bir bagisiklik reaksiyonu baslatmasini 6nleyen
bir immiinsiipresif etkiye neden olabilecegini gostermistir (11, 12). Akut stres, kan dolasimindaki pro-
inflamatuar sitokin diizeylerini artirir (13). inflamasyon, patojenleri ortadan kaldirmak ve iyilesmeyi
baslatmak icin gerekli kisa stireli bir yanit olsa da, kronik sistemik inflamasyon, bagisiklik sisteminin
diizensizligine neden olur (11, 13, 14). Kronik sistemik inflamasyon akut inflamasyon kadar belirgin
olmayabilir ve yillarca diisiik seviyelerde tespit edilmeden kalabilir. Bu yavas yavas viicuda zarar
verebilir, kronik hastaliklarin gelismesine yol agabilir ve kisinin tip II diyabet, ateroskleroz,
kardiyovaskiiler hastalik, otoimmiin hastalik ve yasa bagh hastaliklar icin riskini artirabilir. Kronik
inflamasyon ve stres, bulasici olmayan hastaliklarin ¢ogunda ortak bir faktérdiir ve yoganin son derece
faydali oldugu bir alandir (8).Yoga uygulamalarinin dolasimdaki kortizol seviyelerini ve stresin
belirtilerini azalttig1 gosterilmistir. Yoga uygulamasi ile strese yanit olarak norepinefrin sentezi icin
beynin ana bélgesi olan lokus coeruleus'tan ates azalir. Bu azalmis norepinefrin ¢ikisi, solunum hizlari ve
kalp atis hizlar ile viicudun rahatlamasina ve sakinlesmesine yardimci olur. Azalan sempatik ¢ikti,
kortikotropin salgilatic1 faktoriiniin salinmasini azaltir ve bunun sonucunda kortizol ¢iktisinda azalma
olur (15, 16). Bircok ¢alismada, yoganin C-reaktif protein ve kandaki diger inflamatuar sitokinler gibi
inflamatuar belirtecleri azalttigi ve bir¢ok immiinoglobulin ve dogal 6ldiiriicii hiicrelerin seviyelerini
arttirdigl bulunmustur (1).

Romatizmal Hastaliklarda Yoga

Hastalik Kontrol ve Onleme Merkezleri, artrit hastalarinin yénetimi icin 3 ana yontem onermektedir: ilag;
0z-yonetim, fizik tedavi, ergoterapi, kilo kaybi, eklem yardimci cihazlari gibi farmakolojik olmayan
yaklasimlar ve cerrahi. Oz yénetimin ve fiziksel aktivitenin artmasinin rolii, artritin tedavisinde biiyiik
o6nem tasir (17). Terapatik etkilerinden dolay1 yoga romatizmal hastalifi olanlar igin alternatif bir
yaklasim olarak dusiiniilebilir. Romatoid artrit, osteoartrit, fibromyalji gibi romatizmal hastaliklarda
yoganin etkinliginin arastirildign bir¢ok calisma yapilmistir. Bu ¢alismalarda yoganin psikolojik veya
fizyolojik sonug 6l¢iimlerinde olumlu etkileri gdsterilmistir.

Romatoid Artrit ve Yoga

Romatoid artrit (RA), saglikla iliskili yasam kalitesini ve hastalarin giinliik fonksiyonunu biiyiik 6l¢iide
etkileyen kronik bir hastaliktir. Hastaligin yaygin semptomlar1 arasinda agri, sislik, sertlik ve eklem
fonksiyon kaybi bulunur. Engellilik bu popiilasyonda yiiksektir ve hastalarin % 60' ilk tanidan sonraki on
yll icinde ¢calisamaz duruma gelebilir. Ayrica, RA tanisi olan kisilerde islevsellik ve yasam beklentisi azaltir.
RA, yetiskin popiilasyonlarda daha tipik olarak teshis edilmesine ragmen, gen¢ popiilasyon da etkilenir
(18). Tedavinin amaglari agriy, inflamasyonu ve eklem hasarini azaltmanin yani sira sakatligi énlemeyi ve
refah1 korumayi icerir (19). Genel tedavi yaklagimlar siklikla yasam tarzi degisiklikleri (diyet, egzersiz ve
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stres azaltma), ilag, cerrahi ve fizik tedaviyi icerir. Son yillarda 6nemli biyolojik ilerlemeler kaydedilmis ve
agresif farmakolojik tedavi, yasam kalitesi de dahil olmak iizere bir dizi sonucta hastanin iyilesmesine yol
agmistir. Bununla birlikte, tiim hastalar tedaviye etkili bir sekilde yanit vermez ve bazi biyolojik ajanlarin
kullanmimi tibbi riskler ve sosyoekonomik maliyetlerle iliskilidir (20). Eklem inflamasyonu tibbi olarak
kontrol edildiginde bile, baz1 geng hastalar RA ile iligkili sakatlik yasamaktadir ve yoga gibi tamamlayici
rehabilitasyon yaklasimlari faydali olabilir (18).

Badsha ve ark. tarafindan yapilan bir ¢alismada 47 RA'l hasta, yoga grubuna (n = 26) ve kontrol grubuna
(n = 21) non-randomize olarak atanmistir (21). Yoga grubuna 6 haftalik, haftada 2 kez, 1 saatlik seanslar
seklinde germeler, kuvvetlendirmeler, meditasyon ve derin nefes almay1 igeren bir program uygulanirken,
kontrollere yoga ve RA destek grubu ile ilgili teorik bilgiler verilmistir. Yoga grubunda hassas eklem sayis,
sis eklem sayisi, hastalik aktivite skoru (DAS 28) ve Saglik Degerlendirme Anketi'nde 6nemli iyilesmeler
gozlenmis, kontrol grubunda ise anlaml bir degisiklik g6zlenmemistir.

Aktif RA’s1 olan post menopozal yirmi kadin hastayla yapilan bir ¢alismada, katilimcilar yoga (n = 11) veya
kontrol (n = 9) gruplarina ayrilmistir (22). Yoga grubuna 75 dakikalik seanslar seklinde haftada 3 giin
olmak iizere 10 hafta egitim verilmistir. Degerlendirmeler 10 haftalik yoga miidahalesinden 6nce ve sonra
yapilmistir. Saglik degerlendirme anketi (HAQ), Beck depresyon envanteri, Berg denge testi, giinliik
kortizol degiskenligi ve dinlenme nabiz 6l¢iimii yapilmistir. Yoga grubunda agrida anlaml olarak azalma,
Berg denge testi skorlarinda belirgin sekilde artma, depresyon belirtilerinde diizelme gézlenmistir. Saghk
degerlendirme skorlar1 yoga grubunda anlamli olarak azalirken kontrol grubunda artmistir. Her iki grup
icin anlamli bir kortizol uyanma yaniti1 ve kortizolde 6nemli bir giindiiz azalmasi gézlenmistir. Calismanin
sonuclarina goére RA'll hastalarda yoganin fiziksel fonksiyonun gelistirilmesi ve hastalik aktivitesinin
azaltilmasinda faydali oldugu gosterilmistir. Yazarlar randomizasyon eksikligini, eritrosit sedimantasyon
hizi gibi hastalik aktivitesi 6l¢ctimlerinin kullanilmamasini, hassas ve sis eklem sayisinin
degerlendirilmemesini ¢alismanin sinirlamalari olarak belirtmistir.

Tek bir grup calismasi olarak tasarlanan bir ¢alismada 64 RA hastasina bir haftalik, her giin, gevseme
egzersizleri, yoga duruslar1 ve nefes alma tekniklerini iceren iki yoga seansi yapilmistir. Bu ¢alismanin
sonuglari, kisa ve yogun yoga miidahalesinin fonksiyonu iyilestirebilecegini ve bagisiklik sistemi
degisikliklerini diisiindiiren serolojik degisiklikler iiretebilecegini diisiindiirmektedir. Bununla birlikte
kontrol grubunun olmamasi ve yoga kampinda yapilan bir program olmasina ragmen, diyetin kontrol
edilmemesi, katilimclarin yas araliginin ¢ok degisken olmasi (20-70 yas) ¢alismanin
limitasyonlarindandir (23).

Romatoid artritli gen¢ hastalarla yapilan bir ¢alismada haftada 2 giin olacak sekilde 6 hafta uygulanan
Iyengar Yoga miidahalesinin, saglkla iliskili yasam Kkalitesi, agri, yorgunluk ve ruh halinde iyilesmeyi
sagladigl, uygulanabilir ve giivenli bir yardimci tedavi oldugu gosterilmistir. Ayrica, 2 aylik takipte yasam
kalitesi, agr1 ve ruh halindeki iyilesmeler devam etmistir (24). 18-35 yaslar1 arasinda RA'l@ sekiz
katilimcinin dahil edildigi bir ¢alismada (18), katilimcilara 6 hafta boyunca, haftada 2 giin, 1.5 saat siiren
seanslarda Iyengar Yoga ogretilmistir. Degerlendirmeler miidahaleden 6nce ve sonra yapilmigtir.
Katihmcailar, lyengar Yoga programini tamamladiktan sonra daha az agri, agriya bagh 6ziir ve depresyon
bildirmislerdir.

Romatoid artrit hastalarinda yoga uygulamasi ile ilgili bir derlemede sekiz ¢alisma incelendikten sonra su
sonuglar ortaya ¢ikmustir: (i) her calisma, yoganin RA tedavisi i¢in yararl bir ilave terapi oldugunu
gostermistir, (ii) ¢calismalarin hepsinde siirlayic faktorler vardir, (iii) en 6nemli faydalar yoga, fiziksel
duruslar, pranayama, meditasyon ve yoga felsefesi ile birlikte uygulandiginda goézlenmistir ve (iv)
gozlenen degisikliklerin altinda yatan mekanizmalar1 agiklamak icin yeterli bir girisim bulunmamustir.
Sonug olarak yoga romatoid artrit hastalar1 i¢in bir ek tedavi olarak diisliniilebilir fakat bu konuda daha
fazla arastirmaya ihtiya¢ duyulmaktadir (25).

Osteoartrit ve Yoga

Osteoartrit (OA), agr1 ve oziirliliige neden olan yaygin bir kronik durumdur. OA'nin tedavi edilemez
dogasina ek olarak, ¢ogu OA bilinmeyen bir nedene sahiptir; bu nedenle, hastaligin 6nlenmesi ve tedavisi
son derece zordur (26).

Agrni, osteoartrit icin 6nemli bir semptomdur. Diz OA’l1 hastalarin agri ydnetiminde alternatif bir terapatik
modalite olarak yoga uygulamasini destekleyen kanitlar vardir (27). Yoga miidahalesi sonrasi eklem
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hareket acikliginin ve fiziksel fonksiyonun artmasi, agrinin hafifletilmesi lizerindeki etkisini kismen
aciklayabilir. Agr1 deneyimi ayni zamanda duyussal, davranissal ve bilissel faktorler de dahil olmak lizere
psikolojik bir fenomendir. Yoga, nefes egitimi ve gevseme ile birlikte aerobik bir egzersiz olarak kabul
edilir ve sadece fiziksel degil psikolojik acidan da kapsaml bir sekilde agr1 tizerinde olumlu etkilere sahip
olabilir.

Osteoatrtritte yoganin etkilerinin incelendigi bir derlemeye dahil edilen 12 ¢alismanin biri disindaki tiim
calismalar OA agrisini dlgmiistiir. Cogu calismada WOMAC Osteoartrit indeksi agr alt élgekleri ve gorsel
analog skala (VAS) kullanilmistir. OA agris1 Olglilen 11 c¢alismanin sekizinde yoga programi
tamamlandiktan sonra agrida belirgin iyilesme gosterilmistir. Yoganin osteoartrit semptomlarindan en
cok agr1 tizerinde olumlu etkisi oldugu bildirilmistir (26). Yoganin agri iizerine faydali oldugunu gosteren
kanitlar bulunsa da bu derlemede incelenen 12 ¢alismanin sadece besinde sertlik, hassasiyet, sislik,
krepitus gibi diger OA semptomlarinda iyilesme oldugu bildirilmistir (26).

Hatha yoga terapisinin fizik tedavi ile birlikte entegre bir yaklasimini kullanan Ebnezar ve ark., yoganin
osterartritli yash hastalarda fiziksel fonksiyonu iyilestirmede terapatik egzersizlerden daha etkili
oldugunu bulmuslardir. Bitiinlestirici yoga ayrica diz fonksiyonu, diz fleksiyon araligi ve ylriime
stiresinde daha fazla iyilesme saglamistir (28). Kolasinski ve ark. (29) 8 haftalik yogadan sonra
katilimcilarin WOMAC'In fonksiyon alt odlgeginde bildirdikleri fiziksel islevlerinde 6nemli iyilesme
bulmustur; bununla birlikte, baslangictaki ile 8 hafta sonrasi arasindaki yiiriime siiresi arasinda bir fark
bulunmamistir. OA hastalarinin yoga programi sonrasi giinliik yasam aktiviteleri, spor ve bos zaman
aktivitelerinde ve yasam kalitesinde iyilesme gosterilmis; ancak yoga ve kontrol gruplar1 arasinda bu
sonuglarda anlaml bir fark bulunmamaistir (30).

Farkli sonuglar olmasina ragmen, yoganin uyku iizerinde bazi olumlu etkileri gdsterilmistir. Bir calismada,
8 haftalik aksam Hatha yoga/Viniyoga uygulamasinin uyku baslangicindaki gecikmeyi, uyku verimliligini,
uykusuzluk olan gece sayisin1 ve giindiiz islev bozuklugunu énemli 6l¢iide iyilestirdigini bulunmustur.
Toplam uyku stiresi ve uyku baslangicindan sonra uyanmada iyilesme gosterilmis, ancak toplam disabilite
skorlar1 6nemli 6l¢iide degismemistir (31). Bagka bir ¢alisma, Hatha yoga miidahalesi sirasinda 4 haftadan
20 haftaya kadar uyku bozuklugunun énemli élgiide iyilestigi bulunmustur (32). Ugiincii bir calismada
(33), osteoartriti olan yash yetiskinlerde 6 haftalik yoga uygulamasindan sonra giindiiz uykusuzlukta bir
azalma bulunmustur, ancak degisiklik istatistiksel olarak anlaml degildir.

Yoga miidahalesinin yasam Kkalitesi iizerinde pozitif etkisi oldugunu bildiren ¢alismalar oldugu gibi (30,
34), yasam kalitesinde tutarsiz sonug¢ bildiren calismalar (32) da vardir. Yoganin diz OA hastalarinda
yasam Kkalitesi iizerinde kisa siireli bir etkisi oldugu goriilmektedir, ancak uzun vadeli etkiler agisindan
daha fazla ve kaliteli ¢alismalara ihtiya¢ vardir (27). Yoganin depresyon, anksiyete ve stres iizerine olumlu
etkisi gosterildiginden (35), bu sonuglar yoganin yasam kalitesini de olumlu yonde etkileyebilecegini
diisiindiirmektedir.

Kolasinski ve ark. (29) Artrit Etki Olgiim Olgegi 2 (AIMS 2) kullanarak zihinsel saghig1 degerlendirmisler
ve yoganin diz osteoartritli kisilerde zihinsel saglik iizerinde olumlu etkileri olabilecegini géstermislerdir.
Ancak diz OA'l1 hastalarda yoganin zihinsel sagliga etkilerini degerlendirmek icin daha fazla ¢alismaya
ihtiyag vardir.

Yoga, OA hastalan icin giivenli ve tolere edilebilir bir egzersiz olabilir, ¢linkii higbir ¢alisma yoga
miidahalesi sirasinda ya da sonrasinda olumsuz bir olay bildirmemistir (27).

Fibromyalji ve Yoga

Fibromiyalji, yaygin agri, bilissel semptomlar, uyku bozuklugu, yorgunluk ve bir takim somatik
semptomlari iceren ve yasam kalitesinde azalmaya neden olan yaygin bir kronik durumdur (36).

Hafif yoga pozlari, meditasyon, nefes egzersizleri, yoga temelli basa ¢ikma sunumlar1 ve grup
tartismalarindan olusan 8 haftalik bir ‘Farkindalik Yoga’ programinin sonuglari yoganin fibromyalji
hastalarinda agri, yorgunluk, tutukluk, uyku kalitesi, depresyon, hafiza, anksiyete, hassasiyet, denge ve
kuvvet lizerine olumlu etkilerinin oldugunu géstermistir. Ayrica, bu ¢alismada goriilen iyilesmelerin cogu
klinik olarak 6nemli degisiklikler olarak nitelendirilmistir. Bunlara ek olarak, sonug¢lar yoga miidahalesi ile
adaptif agr1 ile bas etme stratejilerinin daha fazla kullanimini (problem ¢6zme, olumlu yeniden
degerlendirme, agriya ragmen aktivite katilimi, kabul etme, gevseme) ve uyumsuz stratejilerin daha az
kullanimini (yani, felaket, kendi kendine tecrit, ayrilma, yiizlesme) bildirmistir. (37),
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Yoganin agriy1 azaltma mekanizmasi tam olarak anlasilmasa da, kronik agri1 durumlari i¢in yoganin altinda
yatan mekanizmalar hakkinda ¢esitli hipotezler 6ne siiriilmistiir. Fizyolojik olarak yoga, parasempatik
sinir sistemi aktivitasyonu ile kalp hizinin azalmasin ve gevsemeyi saglar. Psikolojik olarak, aci 6znel
oldugu igin, bir kisinin diinyayr gérme bi¢ciminden ve olaylara anlam atfetmesinden etkilenebilir.
Arastirmalar yoganin zihinsel ve fiziksel durumlarin farkindaliginin artmasi gibi psikolojik degisiklikler
iiretebilecegini gostermistir, bu da hastalarin agrilarin1 daha iyi anlamalarina yardimc olabilir. Yoga
uygulayicilarinin durumlarin1 daha fazla kabul ettikleri ve psikolojik agri deneyimlerinden daha iyi
ayrilabildikleri bulunmustur. Yoganin agri kontrolii i¢in 06z-yeterlilikte gelismelere yol ag¢gmasi
miimkiindiir (10, 38).

Romatizmal Hastalig1 Olan Bireylerde Yoga Uygulamasinda Dikkat Edilecek Noktalar

Yoga uygulayicis1 hastanin genel saglifini, osteoporoz riskini, yaralanmaya egilimli eklemlerini
degerlendirmeli, kal¢a veya diger eklem replasmanlarindan sonra kontrendike olan yoga pozisyonlardan
kacinmalidir. Bazi yoga tarzlari genellikle her yasta romatizmal hastaligi olanlar i¢in uygundur, ancak
birkag¢ yoga tarzi hareket kisithilig1 ve kronik agrisi olan bireyler icin 6nerilmez. Ashtanga gibi daha yorucu
yoga formlari, eger kardiyovaskiiler sorunlar, nérolojik bozukluklar gibi herhangi bir risk yoksa
yapilmalidir. Vinyasa yoga, katilimcilar1 hizli bir sekilde grupla hareket ettirir. Modifikasyonlarda bile,
vinyasa yoga sirasinda siirekli hareket, kondiisyonu iyi olmayan veya her zaman yorgun olan Kkisiler i¢in
siklikla zordur; bu nedenle bir¢ok durumda énerilmemektedir (6).

Yaslilar azalmis esneklik, kas kuvveti, denge ve artmis osteoporoz riskinden dolay1 yoga sirasinda kas-
iskelet sistemi ve norolojik komplikasyonlar agisindan daha risklidir. Bununla birlikte, yashlarin
ihtiyacglari, standart pozlarin modifikasyonu ve yaralanma riskini azaltmak i¢in desteklerin kullanilmasiyla
iyi bir sekilde yonetilebilir. Bu nedenlerden dolayi, yoga en iyi sekilde iyi bilgilendirilmis ve bireysel kas-
iskelet ihtiyaclarina adapte olabilen kalifiye egitmenlerin gdzetiminde 6grenilir.

2.Sonug

Yoga, onemli saglik ve yasam Kkalitesi faydalar1 sunabilen fiziksel aktivite i¢cin giderek daha popiiler bir
secenek haline gelmistir. Agrili kas-iskelet sistemi durumlar1 bir¢ok insanin yoga yapmasinin temel
nedenlerindendir. Birlikte ele alindiginda, ¢alismalardan elde edilen kanitlarin artmasi, yoganin
romatizmal hastaligi olan bir¢ok insan icin makul derecede giivenli ve uygulanabilir bir secenek oldugunu
gostermektedir. Farkindalig1 artirma ve stresi azaltmaya vurgu yapan bu biitiinsel yaklasim, kapsaml bir
hastalik yonetiminin bir parcasi olarak psikolojik refahi artirmak, agriy1 azaltmak, fonksiyon ve katilimi
artirmak icin kullanilabilir.

Calismalardaki randomizasyon eksikligi, kiigik o6rneklem biyiikliikleri, yoga midahalelerinin
standardizasyonunun olmamasi1 ve miidahalelerin degisen dozajlar1 nedeniyle ¢alisma sonuglarinin
dikkatli olarak yorumlanmasi gereklidir. Calismalarin tim bu sinirlamalarina ragmen, yoga artrit igin
umut verici bir yontemdir. Yoga, romatoid atrit, osteoartrit, fibromyalji sendromu olan hastalar icin
yardimci bir tedavi olarak diisliniilebilir. Gelecekteki arastirmacilar, yoganin artrit tizerindeki etkilerini
incelemek i¢in daha fazla katilimcinin yer aldig1 ve daha uzun vadeli yoga miidahaleleri yapmalidir. Ayrica
yoganin etkilerinin uzun vadeli strdiirilebilirligi tartismahdir. Gelecekteki arastirmalar, katilimcilar
tarafindan uzun siireli ve evde uygulama gerektiren miidahaleler gelistirmeyi amaglamalidir.

Kaynakca

[1] Ross A, Thomas S. The health benefits of yoga and exercise: a review of comparison studies. The
journal of alternative and complementary medicine. 2010;16(1):3-12.

[2] Taylor M]. Yoga therapeutics: an ancient, dynamic systems theory. Techniques in Orthopaedics.
2003;18(1):115-25.

[3] Worby C. Her yoniiyle yoga. Cigdem Fromm (Cev). 2007;2(22):24-46.

[4] Pandurangi AK, Keshavan MS, Ganapathy V, Gangadhar BN. Yoga: past and present. American Journal
of Psychiatry. 2017;174(1):16-7.

[5] Birdee GS, Legedza AT, Saper RB, Bertisch SM, Eisenberg DM, Phillips RS. Characteristics of yoga users:
results of a national survey. Journal of general internal medicine. 2008;23(10):1653-8.

[6] Bartlett S], Moonaz SH, Mill C, Bernatsky S, Bingham CO. Yoga in rheumatic diseases. Current
rheumatology reports. 2013;15(12):387.

100



[7] Ross A, Friedmann E, Bevans M, Thomas S. National survey of yoga practitioners: mental and physical
health benefits. Complementary therapies in medicine. 2013;21(4):313-23.

[8] Stephens I. Medical yoga therapy. Children. 2017;4(2):12.

[9] Ward L, Stebbings S, Sherman K], Cherkin D, Baxter GD. Establishing key components of yoga
interventions for musculoskeletal conditions: a Delphi survey. BMC complementary and alternative
medicine. 2014;14(1):196.

[10] Wren AA, Wright MA, Carson JW, Keefe F]. Yoga for persistent pain: new findings and directions for
an ancient practice. Pain. 2011;152(3):477.

[11] Morey JN, Boggero IA, Scott AB, Segerstrom SC. Current directions in stress and human immune
function. Current opinion in psychology. 2015;5:13-7.

[12] Salleh MR. Life event, stress and illness. The Malaysian journal of medical sciences: MJMS.
2008;15(4):9.

[13] Steptoe A, Hamer M, Chida Y. The effects of acute psychological stress on circulating inflammatory
factors in humans: a review and meta-analysis. Brain, behavior, and immunity. 2007;21(7):901-12.

[14] Gouin ]-P, Glaser R, Malarkey WB, Beversdorf D, Kiecolt-Glaser ]. Chronic stress, daily stressors, and
circulating inflammatory markers. Health Psychology. 2012;31(2):264.

[15] Thirthalli ], Naveen G, Rao M, Varambally S, Christopher R, Gangadhar B. Cortisol and antidepressant
effects of yoga. Indian journal of psychiatry. 2013;55(Suppl 3):S405.

[16] Riley KE, Park CL. How does yoga reduce stress? A systematic review of mechanisms of change and
guide to future inquiry. Health psychology review. 2015;9(3):379-96.

[17] Sharma M. Yoga as an alternative and complementary approach for arthritis: a systematic review.
Journal of evidence-based complementary & alternative medicine. 2014;19(1):51-8.

[18] Evans S, Moieni M, Taub R, Subramanian SK, Tsao JC, Sternlieb B, et al. [yengar yoga for young adults
with rheumatoid arthritis: results from a mixed-methods pilot study. Journal of pain and symptom
management. 2010;39(5):904-13.

[19] Winzenberg T, Shaw K, Zochling J. Nonpharmacological interventions for rheumatoid arthritis.
Australian family physician. 2007;36(10):840.

[20] Skapenko A, Prots I, Schulze-Koops H. Prognostic factors in rheumatoid arthritis in the era of biologic
agents. Nature Reviews Rheumatology. 2009;5(9):491-6.

[21] Badsha H, Chhabra V, Leibman C, Mofti A, Kong KO. The benefits of yoga for rheumatoid arthritis:
results of a preliminary, structured 8-week program. Rheumatology international.
2009;29(12):1417-21.

[22] Bosch PR TT, Howard P, Matt KS. Functional and physiological effects of yoga in women with
rheumatoid arthritis: a pilot study. Altern Ther Health Med. 2009;15(4):24-31.

[23] Telles S, Naveen KV, Gaur V, Balkrishna A. Effect of one week of yoga on function and severity in
rheumatoid arthritis. BMC research notes. 2011;4(1):118.

[24] Evans S, Moieni M, Lung K, Tsao ], Sternlieb B, Taylor M, et al. Impact of iyengar yoga on quality of life
in young women with rheumatoid arthritis. The Clinical journal of pain. 2013;29(11):988.

[25] Telles S, Singh N. Is yoga a suitable treatment for rheumatoid arthritis: Current opinion. Open access
journal of sports medicine. 2012;3:81.

[26] Cheung C, Park ], Wyman JF. Effects of yoga on symptoms, physical function, and psychosocial
outcomes in adults with osteoarthritis: a focused review. American Journal of Physical Medicine &
Rehabilitation. 2016;95(2):139-51.

[27] Kan L, Zhang |, Yang Y, Wang P. The effects of yoga on pain, mobility, and quality of life in patients
with knee osteoarthritis: a systematic review. Evidence-Based Complementary and Alternative
Medicine. 2016;2016.

[28] Ebnezar ], Nagarathna R, Yogitha B, Nagendra HR. Effects of an integrated approach of hatha yoga
therapy on functional disability, pain, and flexibility in osteoarthritis of the knee joint: a randomized
controlled study. The Journal of Alternative and Complementary Medicine. 2012;18(5):463-72.

[29] Kolasinski SL, Garfinkel M, Tsai AG, Matz W, Dyke AV, Schumacher Jr HR. Iyengar yoga for treating
symptoms of osteoarthritis of the knees: a pilot study. Journal of Alternative & Complementary
Medicine. 2005;11(4):689-93.

[30] Ghasemi GA, Golkar A, Marandi SM. Effects of hata yoga on knee osteoarthritis. International journal
of preventive medicine. 2013;4(Suppl 1):S133.

[31] Taibi DM, Vitiello MV. A pilot study of gentle yoga for sleep disturbance in women with osteoarthritis.
Sleep medicine. 2011;12(5):512-7.

[32] Cheung C, Wyman JF, Resnick B, Savik K. Yoga for managing knee osteoarthritis in older women: a
pilot randomized controlled trial. BMC complementary and alternative medicine. 2014;14(1):160.

101



[33] Hansen Ed. Yoga for seniors with arthritis: A pilot study. International Journal of Yoga Therapy.
2010;20(1):55-60.

[34] Brenneman EC, Kuntz AB, Wiebenga EG, Maly MR. A yoga strengthening program designed to
minimize the knee adduction moment for women with knee osteoarthritis: a proof-of-principle
cohort study. PloS one. 2015;10(9).

[35] Cabral P, Meyer HB, Ames D. Effectiveness of yoga therapy as a complementary treatment for major
psychiatric disorders: a meta-analysis. The primary care companion to CNS disorders. 2011;13(4).

[36] Busch A], Webber SC, Brachaniec M, Bidonde ], Dal Bello-Haas V, Danyliw AD, et al. Exercise therapy
for fibromyalgia. Current pain and headache reports. 2011;15(5):358.

[37] Carson JW, Carson KM, Jones KD, Bennett RM, Wright CL, Mist SD. A pilot randomized controlled trial
of the Yoga of Awareness program in the management of fibromyalgia. PAIN®. 2010;151(2):530-9.

[38] Curtis K, Osadchuk A, Katz ]J. An eight-week yoga intervention is associated with improvements in
pain, psychological functioning and mindfulness, and changes in cortisol levels in women with
fibromyalgia. Journal of pain research. 2011;4:189.

102



