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OZET

Amag: Bu galismanin amaci, yoganin, kronik bel agrisi olan hastalarda agri diizeyi, bel engellilik dizeyi ve yasam kalitesi tizerine etkisini
degerlendirmektir.

Yéntem: Kesitsel olarak planlanan bu ¢alismada, Saglik Bilimleri Universitesi Adana Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi Fizik tedavi
ve rehabilitasyon bolima polikliniklerinde 01 Ocak 2022-01 Agustos 2022 tarihleri arasinda kronik bel agrisi tanisi alan 49 bireyde
yoga 6ncesi ve sonrasinda agri icin Viziiel Analog Skala skorlamasi, bel engellilik diizeyi icin Quebec Bel Agrisi Engellilik indeksi, yasam
kalitesinin degerlendirilmesi igin Kisa Form SF-36 kullaniimistir. Calisma igin lokal etik komiteden onay alinmistir.

Bulgular: 18-65 yas araliginda 49 goniilli bireyde yapilan bu galismada, Yoga sonrasi Viziiel Analog Skala degerlerinde, yoga 6ncesine
gore istatistiksel olarak anlamli derecede bir azalma oldugu tespit edilmistir (p<0,001). Yine yoga sonrasi Quebec Bel Agrisi Engellilik
indeksi degerlerinde, yoga 6ncesine gore istatistiksel olarak anlamli derecede bir azalma oldugu gériilmistiir (p<0,001). Son olarak,
yoga sonrasi Kisa Form SF-36 toplam degerlerinde ise, yoga oncesine gore istatistiksel olarak anlaml derecede bir artis tespit
edilmistir (p<0,001).

Sonug: Bu calismada yoganin, kronik bel agrisi olan bireylerde agriyi ve bel engelliligini azaltabilecegi, bireylerin yasam kalitesini ise
artirabilecegini gostermesi agisindan 6nemlidir. Bu etkilerini, kas gerginligini ve stresi azaltarak ve omurga posturiine katki saglayarak
gerceklestirdigi dislintilmektedir. Bu yonlyle yoga tek basina veya medikal tedavi ve fizik tedaviye ragmen kronik bel agrisi devam
eden hastalarda tedaviye ek bir segcenek olarak distnulebilir.

Anahtar Kelimeler: Yoga, Kronik Bel Agrisi, Bel Engellilik Dizeyi, Yasam Kalitesi
ABSTRACT

Object: To evaluate the effect of yoga on pain, low back disability and quality of life in individuals with chronic low back pain.
Materials and Methods: In this cross-sectional study, conducted at the Department of Physical Medicine and Rehabilitation,
University of Health Sciences Adana City Training and Research Hospital, yoga sessions were performed on 49 individuals diagnosed
with chronic low back pain between January 1, 2022, and August 1, 2022. Visual Analog Scale scoring was used to assess pain before
and after yoga sessions, Quebec Back Pain Disability Index was used to measure the level of disability related to low back pain, and
the Short Form SF-36 was utilized to evaluate the quality of life. Approval was obtained from the local ethics committee for the study.
Results: In this study conducted with 49 voluntary individuals aged between 18 and 65, a statistically significant decrease was
observed in Visual Analog Scale scores after yoga compared to before yoga (p<0.001). Similarly, a statistically significant decrease
was found in Quebec Back Pain Disability Index values after yoga compared to before yoga (p<0.001). Lastly, a statistically significant
increase was detected in the total scores of Short Form SF-36 after yoga compared to before yoga (p<0.001).

Conclusion: In this study, it is important to show that yoga can reduce pain and low back disability with chronic low back pain and
increase the quality of life of individuals. It is thought to achieve these effects by reducing muscle tension and stress and contributing
to spinal posture. In this respect, yoga alone or in patients with chronic low back pain despite medical treatment and physical therapy
can be considered as an additional treatment option.
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Giris

Kronik bel agrisi (KBA), uygun tibbi tedavi ve miidahalelere ragmen bel bolgesinde 12 hafta veya daha uzun
suren kalici veya uzun siireli agri anlamina gelir ve bel agrisi olan hastalarin yaklasik %10 ile %20’si arasinda
KBA gelisir.2? KBA tanisi alanlar, fiziksel hareket engelliliginin yani sira psikolojik olarak da etkilenirler ve bu

durum, bireyin yasam kalitesini, glinlik aktivitelerini ve genel refahini 6nemli élglide etkileyen yaygin bir
durumdur.?*

Kas gerilmeleri, bag burkulmalari, fitiklasmis diskler, dejeneratif disk hastaligi, osteoartrit ve spinal stenoz gibi
kas-iskelet sorunlari dahil olmak lzere KBA’nin cesitli olasi nedenleri vardir.> KBA’na katkida bulunabilecek
diger faktorler arasinda kotli durus, hareketsiz yasam tarzi, obezite, stres ve depresyon, kaygl ve duygusal
stres gibi psikolojik faktérler yer alir.® KBA’da, radikiilopati ve spinal stenoz gibi nedenlerin disindaki
hastalarda (%85) bu durumu aciklayacak spesifik bir neden bulunamaz.”

KBA’nin yonetimi multidisipliner bir yaklasim gerektirir ve tedavisinde medikal ve alternatif yontemler birlikte
kullanilir.® Agri kesiciler ve kas gevseticiler hafif ve orta dereceli bel agrisinda etkili olabilirler.® KBA’nin
yonetiminde stres, kaygi ve depresyonun da yonetilmesi 6nemlidir ve bu gibi durumlarda, anksiyolitik ve
antidepresan ilaclar kullanilabilir.?® Kas giicii, esnekligi ve durusu iyilestirmek ve agriyi hafifletmek icin cesitli
egzersizler, esnemeler ve teknikler iceren fizik tedavi uygulamalari agriy1 yénetmede yardimci olabilir.2? Isi,
buz, ultrason veya elektrik stimiilasyonu gibi ydntemler de kullanilabilir.}? Bunlara ek olarak, saglikli bir kilo
kontroli ve iyi bir durus uygulamak bel izerine olan baskiyi azaltarak kronik bel agrisini yonetmede yardimci
olabilir.®® Yoga, fiziksel durus, nefes egzersizleri, gevseme teknikleri ve meditasyonu birlestiren bir zihin-viicut
uygulamasi oldugundan kas gerginligini azaltarak, omurga postiiriine katki saglayarak ve genel fiziksel
uygunlugu artirarak agriyr azaltabilir ve KBA’nin tedavisinde gilvenle kullanilan tamamlayici tip
uygulamalarindan birisidir.}*'> KBA’da fizik tedavi ajanlar ile yoga uygulamasinin agri zerine etkisinin
karsilastinldigi bir calismada yoga uygulamasi fizik tedavi ajanlari kadar etkili bulunmustur. ¢ KBA, toplumda
cok fazla oranda is glici kaybina neden olmakta olup fizik tedavi merkezlerine ulasmak her zaman mimkiin
olamamaktadir. Hastalarin bel agrisini tedavi etmek ve niiks etmesini azaltmak amaci ile maliyeti disik ve
ulasilabilirligi miimkin olabilen tamamlayici tedavilerden yoga uygulamalarina ilgi son donemde artmis olup
bu konuda yapilmis sinirli sayida ¢alisma bulunmaktadir. Bu ¢alismada yoganin KBA’da agri ve giinliik yasam
aktivitelerine olan etkisi arastirilarak literatlire ktki saglanmak istenmistir.

Gereg ve Yontem

Arastirmamiza Saglik Bilimleri Universitesi Adana Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi Fizik tedavi ve
rehabilitasyon bolimi polikliniklerine 01 Ocak 2022-01 Agustos 2022 tarihleri arasinda basvuran KBA tanisi
konulan, 18-65 yas arasl, 49 gonilli bireyin fizik tedavi uzman hekimi degerlendirilmesi sonucunda (g ay
sireyle dizenli yoga uygulamasi onerilmis olup haftada tg¢ kez, bir saat olmak Uzere sertifikali bir yoga
egitmeni gozetiminde hatha yoga terapisi alan bireyler calismaya dahil edildi. Kesitsel olarak planlanan bu
calismaya; hasta takip dosyalarinda uygulama 6ncesinde ve sonrasinda agrinin derecesinin tespiti igin Vizlel
Analog Skala (VAS), bel engellilik diizeyi icin Quebec Bel Agrisi Engellilik indeksi (QBAEI), giinliik yasam
kalitesini degerlendirmek icin ise, SF-36 Kisa Form Olgegi (SF-36) uygulanmistir.

VAS degerlendirilmesinde her hastadan bir ucunda “agri yok” ve diger ucunda “en dayanilmaz agri” olacak
sekilde 100 mm'lik bir ¢izgi Gzerinde agrinin siddetini isaretlemesi istenilmis ve sonuclar kaydedilmistir.

QBAEI’nde bel agrili hastalarin giinlik yasam aktivitelerindeki engellilik orani 2 sorudan olusan bir test ile
degerlendirilir. 0 sorun yok, 100 en yiiksek engelliligi gosterir.
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SF-36, 0 ile 100 arasinda degisen sekiz alan puani olusturmak icin puanlanan 36 sorudan olusur ve daha
yuksek puanlar saglikla ilgili daha iyi yasam kalitesini gosterir. Bu sekiz alanda, bireyin algilanan saglik durumu,
fiziksel islevsellik, fiziksel saglik sorunlari nedeniyle rol sinirlamalari, bedensel agri, genel saglk algilari,
canhlik, sosyal islevsellik, duygusal sorunlara bagh rol sinirlamalari ve zihinsel saglikla ilgili veriler
degerlendirilir.

Arastirmaya yoga oncesi ve sonrasi 6l¢lim degerleri agisindan 0.5 (orta diizey) etki blytkltgi ile anlaml farkin
tespiti icin %80 gilic ve %5 Tip | hata ile minimum 34 kisinin ¢alismaya alinmasi uygun bulunmustur. Hesaplama
G*Power 3.1.9.4 programinda yapilmistir.

Surekli degiskenlerin normallik kontroli Shapiro Wilk testi ile degerlendirilmistir. Uygulama dncesi ve sonrasi
karsilastirmalarda normal dagilima uygunluk gésteren degiskenler icin Paired t test, gostermeyenler igin ise
Wilcoxon test kullaniimistir. Siuirekli degiskenlere ait tanimlayici istatistikler ortalama, standart sapma,
medyan, ceyreklikler, minimum ve maksimum degerler ile, kategorik degiskenlerin ise frekans ve yizde ile
ifade edilmistir. Verilerin analizi IBM SPSS 21 programinda yapilmistir. istatistik anlamhlik seviyesi 0.05 olarak
alinmistir.

Calismamiz Helsinki bildirgesi kurallarina uygun yapilmis olup Adana Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi
Klinik Arastirmalar Etik Kurulu Baskanligi'ndan 10/03/2022 tarih, 1830 sayisi ile etik kurul onayi alinmistir.

Son alti ay icerisinde fizik tedavi uygulamasi yapilmis, son bir hafta icerisinde analjezik, miyorelaksan
kullanmis, radikilopati ve/veya spinal stenoz tanisi almis olan, bel bélgesine akut travma, kirik veya cerrahi
oykisi olan, yumusak doku veya kemik enfeksiyonu olan, alt ekstremite norolojik defisiti, polinéropatisi,
lomber bodlgede internal fiksatér olan, gebelik, emzirme déneminde olan hastalar c¢alismaya dabhil
edilmemistir.

Bulgular

Tablo 1. Sosyodemografik verilerin dagilimi

n %
Yas
20-30 8 16.3
31-40 10 204
41-50 18 36.7
51-60 11 22.4
61-65 2 4.1
Medeni durum
Bekar 10 20.4
Bosanmis 5 10.2
Evli 34 69.4
Alkol kullanimi
Glnde bir kadeh 1 2.0
Haftada bir kadeh 3 6.1
Nadiren 30 61.2
Hi¢ kullanmamis 15 30.6
Sigara Kullanimi
Birakmis 2 4.1
Haftada bir paket 6 12.2
Tek tik 8 16.3
Hig kullanmamis 33 67.3
Egitim durumu
Lise mezunu 4 8.2
Universite mezunu 27 55.1
Yiiksek lisans/doktora mezunu 18 36.7
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MeantSD Min-Max
Kilo 65.24+11.34 49-115
Boy 165.67+7.68 155-188
BKi 23.71+3.15 18.87-33.24

BKi: Beden Kitle indeksi
Tablo 1’de arastirmaya katilanlarin sosyodemografik verilerine gore dagilimi gérilmektedir.

Tablo 2. Yoga 6ncesi ve sonrasi VAS degerlerinin karsilastiriimasi

Yoga oncesi Yoga sonrasi
Median Median
MeantSD Min-Max MeantSD Min-Max
[IQR] [1QR] i
VAS 6.02+2.2 6 [4.5-7.5] 0-10 1.61+1.58 1[0-2.5] 0-8 <0.001

p:Wilcoxon test, VAS: Viziiel Analog Skala

Tablo 2’ deki veriler, yoga sonrasi VAS degerlerinin yoga 6ncesine gore istatistiksel olarak anlamli derecede
bir azalma oldugunu géstermektedir (p<0,001).

Tablo 3. Yoga dncesi ve sonrasi Quebec Bel Agrisi Engellilik indeksi degerlerinin karsilastirilmasi

Yoga oncesi Yoga sonrasi
Median Median
Mean+SD Min-Max MeantSD Min-Max
[1QR] [1QR] P
QBEi 38.331£13.92 34 [28-53.5] 18-68 9.354+8.18 6 [4-12] 1-38 <0.001

p:Wilcoxon test
QBEI: Quebec Bel Adrisi Engellilik indeksi

Tablo 3’ teki veriler, yoga sonrasi QBE| degerlerinin yoga 6ncesine goére istatistiksel olarak anlamli derecede
bir azalma oldugunu gostermektedir (p<0,001).

Tablo 4. Yoga Oncesi ve sonrasi SF-36 degerlerinin alt gruplarina gore karsilastiriimasi

Yoga oncesi Yoga sonrasi

Mean+SD Median [IQR] Min-Max Mean+SD Median [IQR] Min-Max p
Fiziksel 60.00£22.41 60 [45-80] 10-100 83.27+18.83 90 [77.5-95] 10-100 <0.001
fonksiyon
Fiziksel rol 50.004£37.5 50 [25-75] 0-100 88.78+23.97 100 [75-100] 0-100 <0.001
glclugu
Emosyonel rol 43.54+38.61 33.33 [0-83.34] 0-100 90.48+22.57 100 [100-100] 0-100 <0.001
glcligu
Canlilik 35.82+14.30 40 [25-45] 5-65 65.92+12.73 65 [57.5-75] 40-90 <0.001*
Ruhsal saglik 59.69+22.85 65 [40-72.5] 5-100 72.65+11.87 72 [64-80] 52-96 <0.001
Sosyal islevsellik ~ 57.65+23.77 62.5[37.5-62.5]  12.5-100 75.26+18.13 75 [62.5-87.5] 37.5-100 <0.001
Agr 46.22+20.07 45 [27.5-67.5] 0-80 79.80+18.78 80 [73.75-90] 22.5-100 <0.001
Genel saghk 50.41£17.55 50 [40-65] 15-90 76.12+10.81 75 [70-80] 60-100 <0.001
algisi

p:Wilcoxon test *Paired t test

Tablo 4’ teki veriler, yoga sonrasi SF-36 degerlerinin yoga dncesine gore istatistiksel olarak anlamli derecede
bir artis oldugunu géstermektedir (p<0,001). istatistiksel olarak anlaml olan bu artis, SF-36’nin tim alt
gruplari icinde gecerlidir.

Tartigma

Dizenli olarak yoga yapmanin KBA’da azalmaya ve fiziksel islevde iyilesmeye yol acgabilecegi cesitli
calismalarda gosterilmistir.t”-*8 Bu calismalarda yoganin, normal bakima kiyasla KBA semptomlarinda azalma
ile iliskili oldugu bulunmustur. Yine diger bir ¢alismada, 12 haftalik diizenli yoga yapmanin, KBA olan
bireylerde bel kaslarinin esnekligini ve gliclinl gelistirerek agriyi azalttigi ve bel esnekligini artirdigi sonucuna
ulasilmistir.’® Sistematik bir meta analizde, egzersiz yapmayanlar, fizik tedavi egzersizi 6nerilenler ve diizenli
yoga yapanlar ile ilgili calismalar karsilastiriimis ve sonucta yoganin KBA ve bel engelliligini azalttig ve saglikh
yasam kalitesini artirdigi sonucuna ulasilmistir.? Tim bu arastirmalardaki sonuglarin bizim ¢alismamizdaki
verilerle uyumlu oldugu gézlemlenmektedir.

391



Yoga ve Bel Agrisi — Yaga Oztiirk ve Bashan Lokman Hekim Dergisi - Lokman Hekim Journal 2023; 13 (2):388-39

KBA ‘ni stres ve kayginin artirdigi bilinmektedir.2%?2 Yoganin, derin nefes alma, meditasyon ve farkindalik gibi
gevseme teknikleri ile stres ve kayglyr azaltmaya yardimci olabilecegini gosteren cok sayida calismalar

bulunmaktadir. 2>

KBA, bireyin fiziksel, zihinsel ve sosyal refahi dahil olmak tzere saglkli yasam kalitesini 6nemli 6l¢lide
etkileyebilir.?®?® Cesitli calismalarda dizenli yoga yapmanin kronik bel agrisi olan bireylerde saglikli yasam
kalitesini artiracagl sonucuna ulasildigina rastlanmaktadir. *#2° Bu sonuglar bizim calismamizin sonuglarini
destekler niteliktedir.

Yine, Hindistan’da bir Bltlinsel Saglk Merkezi’'nde yapilan 80 hasta lizerinde yapilan randomize kontrolli bir
¢alismada, yoga programi alan grupta fiziksel egzersiz grubuna goére, agri, omurga hareketlerinin iyilesmesine
ek olarak anksiyete ve depresyonda da azalma tespit edilmistir. 3°

Sonug

Sonug olarak yoga, kas gerginligini ve stresi azaltmasi ve omurga postiliriine katki saglamasi yoniyle, tek
basina veya medikal tedavi ve fizik tedaviye ragmen KBA devam eden hastalarda tedaviye ek bir secenek
olarak dustnulebilir.
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