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Öz:  Spor, tarihi eski yıllara dayanan ve pek çok fiziksel bileşeni içe-
ren, otoritelerce kuralları belirlenmiş aktivitedir. Sporcuların sağlığının 
sürdürülmesi ve performanslarının gelişmesi ise beslenme ile yakından 
ilişkilidir. Spor branşına, süresine, sıklığına ve yoğunluğuna göre spor-
cuların enerji, makro ve mikro besin ögeleri gereksinimi değişmektedir. 
Estetik performans sporları; estetik duruş, düşük vücut yağ yüzdesi ve 
düşük vücut ağırlığının diğer spor dallarındaki güç, dayanıklılık, çevik-
lik ve hız kadar önemli olduğu spor dallarıdır. Estetik sporlardan olan 
bale, jimnastik, artistik buz pateni, senkronize yüzme gibi farklı branş-
larda sporcular çok küçük yaşlardan itibaren çok yoğun ve uzun süre 
antrenmanlar yapmakta ve bununla birlikte çeşitli katı tutumlara maruz 
kalmaktadır. Sporcuların hedeflenen estetik performanslarını sürdürül-
mek için çoğunlukla diyetlerinde enerji kısıtlamasına gittikleri belirtil-
miştir. Bu durumun sporcularda, yeme bozukluğu ile beraberinde pek 
çok sağlık problemini beraberinde getirdiği gibi, sporcuların perfor-
manslarını da olumsuz yönde etkilediği bilinmektedir. Bu bölüm, este-
tik performans sporlarından olan balede, sporcuların beslenme durum-
ları, ağırlık yönetimi ve beslenme sorunları ile ilgili güncel bir derleme 
sunmayı amaçlamaktadır.

Anahtar Kelimeler: Estetik performans sporları, Beslenme, Bale, 
Dans, Yeme bozukluğu
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GİRİŞ

Sporcu beslenmesi spesifik bir alan olup spor branşına, spor süre-
sine ve sıklığına, yoğunluğuna göre bireylerin enerji, makro ve mikro 
besin ögeleri gereksinimi değişmektedir. Bu duruma bireysel farklılıklar 
da dahil olduğunda her spor dalında ve hatta bireyde farklı gereksinim-
ler olduğu bilinmektedir. Bir başka deyişle her branştaki sporcunun be-
sin ögelerine olan gereksinimi artmakta ya da diğer spor branşına göre 
azalmaktadır (McArcle ve diğ., 2005). Branşa göre hazırlanan doğru bes-
lenme planları, sporcunun dayanıklılığının ve performansının gelişimi-
ne katkı sağlamaktadır (Ersoy, 2004). Sporcu beslenmesinde iki temel 
nokta vardır. Bunlar hidrasyon ve enerji gereksinimidir. Hidrasyon ho-
meostazide değişliklere neden olarak kan hacmini azaltmakta, kalp atım 
hızını ve vücut ısısını arttırmaktadır. Diğer temel nokta olan enerji ge-
reksiniminin karşılanamaması ise yorgunluk ve immun sistemin baskı-
lanmasına neden olmakta ve tüm bunlar sonucunda sporcu performans 
sırasında yaralanmalara açık hale gelmektedir (Saura ve diğ., 2019). 

Estetik duruş ve düşük vücut ağırlığı bazı spor dallarında sporcu için 
güç, dayanıklılık ve hız kadar önem kazanmaktadır. Bu spor branşların-
dan bazıları estetik performans sporlarıdır. Estetik performans sporla-
rında yeme bozukluğu sıklıkla rastlanılan ve performansa etki eden fak-
törlerden biridir. Özellikle jimnastik, artistik buz pateni, bale gibi spor 
dallarında sporcular çocukluktan itibaren çok yoğun çalışma programı 
ve çeşitli katı tutumlara maruz kalmaktadır. Genellikle bu spor dalların-
da, daha düşük vücut ağırlığı ve daha düşük vücut yağ yüzdesine sahip 
olmak amacıyla sıklıkla yeme bozukluklarının geliştiği görülmektedir 
(Soric ve diğ, 2008). Bu durumda sporcu ideal olduğunu düşündüğü 
vücut ağırlığına erişme sürecinde, çeşitli sağlık sorunları ile karşılaşabil-
mektedir. Yüzme, tenis gibi farklı pek çok spor branşında özellikle kadın 
sporcuların vücut ağırlığı ve boyu akranlarına yakın ortalamalarda ya 
da ortalamanın üzerindedir. Ancak bale, jimnastik gibi estetik perfor-
mans sporlarında proporsiyon olarak daha küçük bir beden ve düşük 
yağ oranının sporcuya farklı avantajlar sağladığı (Misigoj-Durakovic, 
2012) için sporcular yaşıtlarına göre daha zayıf ve/veya kısa olabilmek-
tedir. Estetik performans sporcularının, genellikle diyetlerinde ener-
ji kısıtlaması yaptıkları belirlenmiştir (Soric ve diğ., 2008). Sporcuların 
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beslenme durumlarının değerlendirildiği çalışmalar sonunda malnüt-
risyonlu sporcularda; yaralanma riskinin artığı, menstrual düzensizlik-
lerin görüldüğü, pubertal gelişimin geciktiği, dinlenme anındaki enerji 
harcanmasında azalmanın olduğu, stres kırıklarının arttırdığı ve kemik 
mineralizasyonunda dengenin bozulduğu belirlenmiştir (Georgopoulos 
ve diğ., 2010; Michopoulou ve diğ., 2011). Kemik-mineral yoğunluğu ka-
dınlarda 11-14 yaş arasında yükselmekte ve bu menarşı takip eden 2 yıl 
boyunca devam etmektedir. Bu süreç yaklaşık 16 yaşları civarlarında pik 
yapmaktadır. Eğer menarş gecikir ya da kesintiye uğrarsa, yetişkinlikte 
kemik yoğunluğu düzeyinin daha da azaldığı belirtilmiştir (Mallinson 
ve De Souza, 2014). 

Estetik performans sporlarına genelde 3-5 yaşlarında başlayan spor-
cuların, vücut ağırlıklarının ve vücut yağ yüzdelerinin yaşlarına ve ken-
di boylarına göre daha düşük olması nedeni ile ergenliğin daha geç baş-
ladığı ve kadın sporcuların daha geç mens oldukları belirlenmiştir (Mi-
sigoj-Durakovic, 2012). Yürütülen çalışmalar, 5-7 yaş arası estetik spor 
ile uğraşan sporcuların spor yapmayan ve diğer branş sporculara göre 
beden imajlarına çok daha fazla dikkat ettiklerini göstermektedir (Da-
vison ve diğ., 2002; Misigoj-Durakovic, 2012). Bunun nedeninin estetik 
performans sporcularının, özellikle balet ve balerinlerin, performans de-
ğerlendirilmelerinin diğer spor dallarına göre daha öznel olduğu, vücut 
şekli ve beden imajlarının seyirciyi etkilediği, performansı ile bir bütünü 
olarak ele alınmasından kaynaklandığı açıklanmıştır. Bale ise estetik per-
formans sporlarından biri olup dansın artistik ve tiyatral bir ifadesidir 
(Misigoj-Durakovic, 2012). IV. Henry tarafından Fransa’da desteklenmiş 
ve tüm Avrupa’ya, ilerleyen yıllarda da İsveç, Danimarka ve Rusya’ya 
kadar yayılmıştır (Özhancı, 2010).  Ülkemize balenin gelişmesi ve yay-
gınlaşması İngiltere’den gelen Dame Ninette de Valois ile gerçekleşmiş-
tir (Ayvazoğlu, 2015). Ülkemizde de gelişmekte ve izleyiciler tarafından 
giderek benimsenmektedir.

Türkiye İstatistik Kurumu (TUİK) verilerine göre ülkemizde bale ve 
opera seyirci sayısı 2018-2019 sezonunda, bir önceki sezona göre %10 
artarak 322 bin 189 olmuştur (TÜİK, 2020). Sporların çoğunluğunu oluş-
turan temel sporların aksine, bale gibi estetik performans sporlarında 
morfolojik yatkınlık önemlidir (Misigoj-Durakovic, 2012). 
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1. Spor Fizyolojisi

Kas-iskelet sisteminin birincil amacı vücudun hareketini sağlamak-
tır. Etkili ve yeterli bir güç sağlayarak kasların ihtiyaca adapte olması 
sağlanmaktadır. Kaslar bu ihtiyaca yanıt vererek, uygun enerji kaynağı-
nın seçilmesi ile oksijeni almakta ve artıkların uzaklaştırılması yetenek-
lerini değiştirmektedirler.  Vücutta 3 çeşit kas dokusu bulunmaktadır. 
Bunlar: iskelet (istemli) kası, kalp kası (miyokardiyum) ve düz (otono-
mik) kaslardır (Brooks ve diğ., 1996). İskelet kasları kasılma hızlarına 
göre yavaş ve hızlı kasılan olmak üzere iki temel kas lifinden oluşmak-
tadır. Bu liflerin özellikleri Miyozin Adenozintrifosfataz (ATPaz) tara-
fından belirlenmektedir. Yavaş kasılan kas lifleri daha yüksek oksidatif 
kapasiteye sahiptir ve yorgunluğa karşı daha dirençlidir. Ayrıca hızlı 
kasılan kas liflerine göre görece olarak daha fazla kan akımı kapasitesi 
ve kapiller yoğunluğa ve mitokondri içeriğine sahiptir (Terjung, 1995). 
Hızlı kasılan kas lifleri ise a ve b tipleri olmak üzere iki alt grupta sı-
nıflandırılmaktadır. A tipi hızlı kasılan kas tipi orta derecede yüksek 
oksidatif kapasiteye, görece yüksek kan akış kapasitesi ve mitokond-
ri içeriğine sahiptir (Terjung, 1995). B tipi hızlı kasılan kas tipleri daha 
düşük oksidatif kapasiteye, yorgunluk direncine ve yüksek glikolitik 
kapasiteye sahiptir. Bu nedenle görece daha düşük kan akış kapasitesi, 
kapiler yoğunluk ve mitokondri içeriğine sahiptir Bazı spor dallarında 
daha aktif olarak kullanılan kas lifi tipi ve sporcu performansı arasında 
doğrudan ilişki bulunmaktadır. Örneğin; maraton koşucularında, yavaş 
kasılan kas lifleri bacak kaslarındaki toplam lifin %90’ından fazlasını 
oluşturmakta, kısa mesafe koşucularında ise bacak kaslarının %80’inden 
fazlası hızlı kasılan kas liflerinden meydana gelmektedir (Terjung, 1995).

İskelet Kas Enerji Metabolizması 

Tüm hücreler Adenozintrifosfat (ATP) gereksiniminde artış oldu-
ğunda, dinlenme durumunda Adenil metabolit konsantrasyonlarının 
sürdürülmesini hedeflemektedir. Örneğin hücresel enerji metabolizma-
sında kısa süreli yoğun egzersiz süresince kas ATP konsantrasyonla-
rı,  ATP talebindeki artış durumunda bile görece stabil tutulmaktadır. 
Bu durumlarda kasta yalnızca 1-2 mmol/kg yaş ağılık ATP azalmakta 
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ve istemsiz maksimal kasılma ile kontraktil yetmezliğe kadar kas ATP 
düzeyi 5 mmol/kg yaş ağırlık altına düşmemektedir (Spriet, 1992). Kas 
ATP’si bir enerji deposu değildir ancak Adenozindifosfat (ADP), Ade-
nozinmonofosfat (AMP) ve fosfatın (Pi) her biriyle toplu olarak hücre 
işlevinin sürdürülmesi için önemli role sahiptir. 

Kas ATP düzeyindeki herhangi bir azalma, güç sağlayan kasların 
yetersizliği olarak da tanımlanabilecek yorgunluk hissinin gelişmesi 
veya iskelet kaslarında ATP dönüşümünün azalması ile ilişkilendiril-
mektedir (Sogaard ve diğ., 2006). Yorgunluk fizyolojik fonksiyonlar için 
büyük önem taşımaktadır ve kas sertliği veya geri dönüşü olmayan kas 
hasarları nedeniyle ATP seviyesinin düşününü önleme mekanizmasıdır 
(Bogdanis, 1996). Hücrelerin ATP ihtiyacına nasıl reaksiyon verdiği ve 
enerji ürettiği yönünde 3 temel enerji üretim yolu bulunmaktadır. Bun-
lar; ATP-fosfokreatin (fosfojen) sistemi, glikolitik sistem ve oksidatif 
(mitokondriyal) sistemdir.  Bu üç enerji üretim sisteminden nerdeyse 
hepsi her egzersiz tipinde enerji üretimine katkıda bulunmaktadır. Her 
sistemin enerjiye katkısı, kasta bulunan oksijen varlığına, egzersiz yo-
ğunluğuna ve diğer faktörlere göre değişmektedir (Brooks ve diğ., 1996).

Enerji Sistemleri

a.	 Fosfojen Sistem: 3 enerji sistemi arasında en güçlü ve en hız-
lı olarak kullanılan sistemdir. Sınırlı bir kullanımı vardır. Bu sistem ile 
enerji üretimi ortalama 10 saniyeden az sürmektedir. Kasılan kas gliko-
jeni enerji kaynağı olarak kullanmaktadır.  ATP kullanılıp ADP’ye dö-
nüştükten sonra fosfokreatin ile birleşerek tekrar ATP oluşturabilmek-
tedir.  Bu nedenle bu sisteme ATP-PK enerji sistemi de denilmektedir. 
Eğer sporcu birkaç dakika dinlenirse, sistem döngüyü tekrar başlatmak 
için kendini yenilemektedir. Aktivite devam ederse, enerji sistemi son-
lanmakta ve yoğunluk azalmaktadır (Uluslararası Triathlon Birliği, 
2007). Takım sporları, halter, saha etkinlikleri (gülle ve disk atma, at-
lama etkinlikleri) gibi pek çok aktivite bu sisteme ihtiyaç duymaktadır 
(Bogdanis, 1996).

b.	 Glikolitik Sistem: Egzersiz yoğunluğu arttıkça vücudun ae-
robik yolaklardan oksijen sağlaması zorlaşmaktadır. Kısa sürede veya 
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anaerobik laktik (oksijen yokluğunda)  ortamda kaslara daha çok enerji 
sağlamak için katkıda bulunmaktadır. Sistemin yakıtı kandaki glikoz ve 
kaslardaki glikojen temellidir. Sistemde ATP ile birlikte, yan ürün olarak 
laktik asit üretilmektedir. Enerji yoğunluğu arttıkça kan ve kas laktik 
asit birikimi de artmaktadır. Eğer laktik asit konsantrasyonu çok yükse-
lirse, sistem kendisini durdurmaktadır. Maksimum yoğunlukta, sistem 
60-120 saniye kadar devam edebilmektedir (Uluslararası Triathlon Bir-
liği, 2007). 

c.	 Oksidatif (mitokondriyal) Sistem: Aerobik yolaklar üzerinden 
enerji üretimini temel almaktadır. Bu sistem düşük yoğunlukta, 2-3 da-
kikadan daha uzun süren aktivitelerde aktifleşmektedir. Enerji üretimi 
kas fiberlerinin mitokondrisinde gerçekleşmektedir. Mitokondri yakıtın 
metabolize edilmesi için özel enzimlere sahiptir ve bu şekilde oksijen 
varlığında fazla miktarda enerji üretilmektedir. Aerobik sistemi daha 
aktif hale getirmek içim mitokondrinin sayı ve büyüklüğünün artması 
gerekmektedir. Bunun sonucunda kaslar oksijeni daha etkili kullanmak-
tadır (Uluslararası Triathlon Birliği, 2007)

2. Bale

Klasik bale pek çok hareketten oluşmaktadır. Baledeki dersler orta-
lama 60-90 dakika sürmekte ve bu derslerdeki hareketler bar hareket-
leri, orta hareketler, dönüş hareketleri, ortada küçük sıçramalar ve bü-
yük sıçramaları içermektedir (Subaygil, 2017). Klasik bale sanatçılarının, 
modern dansçılara göre daha düşük VO2max değerine sahip olduğu 
görülmüş ve bu değerin sağlıklı sedanter bireylerinkine oldukça yakın 
olduğu belirlenmiştir (Koutedakis ve Jamurtas, 2004). Genellikle bar eg-
zersizlerinin her biri ortalama 60 saniye sürmekte ve bu egzersizi 30 sa-
niye dinlenme takip etmektedir. Orta yoğunluktaki zemin egzersizlerin-
de 35 saniye egzersiz, 85 saniye dinlenme; yüksek yoğunluktaki zemin 
egzersizlerinde ise 15 saniye egzersiz, 75 saniye dinlenme egzersizlerin 
temelini oluşturmaktadır. Üç egzersiz türünde oksijen tüketimleri sıra-
sıyla VO2max’ın %36’sı %43’ü ve %46’sı olarak saptanmıştır (Twitchett 
ve diğ., 2009). Dans dersleri anaerobik sistemin aktive olduğu orta ve 
yoğunlukta aralıklı patlama dersleri olarak kategorize edilebilmektedir 
(Clarkson, 1988; Schantz, 1984). Bazı koreografiler 5 dakikanın üzerinde 



M. Gizem KESER, Aysun YÜKSEL

275

dansçının aktif olmasını gerektirmekte ancak bunlar aerobik sistem et-
kisi yaratmak için sık olarak yapılmalıdır. Bazı kaynaklar dansın vücut 
ağırlığı açısından bir paradoks oluşturduğunu öne sürmektedir. Bunun 
nedeninin dansın fizyolojik düzeyde kilo kaybı oluşturmayacak dü-
zeyde egzersizler barındırırken, estetik düzeyde çok düşük vücut yağ 
kütlesi gerektirmesidir. Enerji harcamasının arttığı düşünülürse, ekstra 
egzersiz yapmak dansçıların yoğun programlarına uymadığı için, enerji 
kısıtlamak dansçıların düşük vücut ağırlığı ve yağ yüzdesi için en çok 
tercih ettiği yoldur (Clarkson, 1988).

2.1. Ağırlık Yönetimi ve Beslenme Bağlı Karşılaşılan Problemler

Balede fiziksel olarak öne çıkan iki temel faktör; daha küçük bir be-
den ve daha düşük vücut ağırlığıdır. Okul öncesi ve daha önceki dö-
nemde sporcular ciddi ve sıkı egzersiz programları ile bu spora başla-
maktadır. Eğitim programları temelde yoğun, uzun süreli ve sık olarak 
planlanmaktadır. (Misigoj-Durakovic, 2012).  Castelo-Branco ve arka-
daşlarının 2006 yılında yürüttükleri bir çalışmada bale dansçısı ve sporla 
ilgilenmeyen 12-18 yaş arası toplam 115 adölesan kız örneklemi oluş-
turmuştur. Çalışma sonucunda bale dansçılarının enerji harcamasının 
kontrol grubundan anlamlı olarak daha yüksek ve enerji alımlarının da 
anlamlı olarak daha düşük olduğu görülmüştür. Çalışmada dansçılar-
dan %18’inin düşük vücut ağırlığında olduğu ve hiçbirinin fazla kilolu 
ya da obez olmadığı gözlemlenmiştir. Profesyonel sporcular beslenme 
alışkanlıkları ve vücut ağırlıklarına ilişkin kısıtlamalar sonucu ideal vü-
cut ağırlığının ortalama %75’ine sahiptir. Genç yetişkin balerinler için 
vücut yağ oranının %17-23 aralığında ideal olduğu belirlenmiştir. 

Klasik bale dansçılarının vücut kompozisyonlarının değerlendiril-
diği bir çalışmada ise, balerinlerin vücut yağ oranı %16-18, baletlerin 
ise %5-15 olduğu belirtilmiştir. Bu değer genç kadın bale öğrencilerinde 
%20, erkek öğrencilerde ise %15 olarak belirtilmiştir (Twitchett ve diğ., 
2009; Koutedakis ve Jamurtas, 2004). 

Grochowska-Niedworok ve arkadaşlarının 2018 yılında yürüttükle-
ri bir başka çalışmada, 10-18 yaş arası 150 bale okulu öğrencisi örnekle-
mi oluşturmuştur. Çalışma sonunda katılımcıların %18’inin beden kütle 
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indeksinin (BKİ) idealden düşük olduğu ve vücut yağ yüzdelerinin de 
ortalamaya göre %54 daha az olduğu sonucuna varılmıştır (Grochows-
ka-Niedworok ve diğ., 2018).

Vücut yağı homeostaz için gerekli enerjinin korunmasında, inflama-
tuar ve immun hastalıkların düzenlenmesinde öneme sahiptir (Brodziak 
ve diğ., 2012; Tilg and Moschen, 2006). Adipokin adı verilen pek çok 
biyolojik olarak aktif peptid adipoz dokudan salgılanmakta ve bu pep-
tidler otokrin veya parakrin olarak diğer doku ve organlarda etki göster-
mektedir. Bu adipokinlerden biri olan leptin, iştahı inhibe ederek yeme 
davranışlarını düzenlemektedir. Malnütrisyon esnasında, bu peptidin 
konsantrasyonu azalmakta ve hipotalamik-pituater over aksisin inhibis-
yonu gerçekleşmektedir. Bu etki dismenoreye neden olan nöropeptid Y 
adlı peptid üzerinden gelişmektedir. Leptin ayrıca gonodotropin-salı-
cı hormon ve gonodotropinlerin sekresyonunu veya üretimi üzerinde 
direkt etkiye sahiptir. Tüm bu nedenlerden dolayı yağ dokusu (adipoz 
doku), endokrin bir organ olarak varsayılmaktadır ve önemli rolleri sa-
hiptir (Oliviera ve diğ.,2014). 

Bale sanatçılarının beden algılarını doğrudan ya da dolaylı olarak 
etkileyen pek çok faktör vardır. Bunlar sosyal medya kullanımı, genetik, 
vücut ağırlığı, yaş vb.dir (Barlaan, 2019). Özellikle ergenlik döneminde 
başlayan vücut ağırlığını kontrol etme amaçlı önlemler, yeme bozukluk-
ları ve besin kısıtlamaları kemik kütle yoğunluğunu azalmasına zemin 
hazırlamaktadır (Hincapié ve Cassidy, 2010; Misra, 2008). Yürütülen bir 
çalışmada üniversitede öğrenim gören bale öğrencilerinin, lise dönemi 
bale öğrencilerine göre beden algılarının daha yüksek olduğu ve dans-
çıların egzersiz yapma, dans etme, yaratıcı yazarlık gibi etkinliklerle bu 
durumun üstesinden gelebilecekleri, erken yaşlarda müdahale etmenin 
ise büyük öneme sahip olduğu belirtilmiştir (Barlaan, 2019). Eğer erken 
tanı ve tedavi başarılı olmazsa dansçıların çok ciddi problemler ile karşı 
karşıya kalarak yalnızca performanslarının değil, sağlıklarının da bu sü-
reçten negatif yönde etkileneceği bilinmektedir. Hırvatistan Ulusal Bale 
Topluluğu’ndan 21 bale sanatçısı ile yürütülen bir çalışmada dansçılar-
da “Atletlerde Yeme Bozukluğu Kısa Formu” aracılığı ile yeme bozuk-
luğu varlığı sorgulanmıştır. Katılımcıların %40’ının sigara kullandığı, 
%36’sının analjezik kullandığı ve %25’inin ayda en az bir kez aşırı alkol 
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aldığı görülmüştür. Eğitim düzeyi arttıkça bale sanatçılarında anlamlı 
olarak daha az sigara ve alkol kullanıldığı, alkol alımının analjezik kul-
lananlarda daha yüksek olduğu ve bu bale dansçılarının daha yüksek 
yeme bozukluğu puanına sahip olduğu gözlenmiştir. 

Yeme bozukluğu puanı daha yüksek olan dansçılar arasında ame-
nore daha yaygın görülmüş ve besin takviyesi kullanan dansçıların daha 
az analjezik kullandığı ortaya çıkmıştır (Peric ve diğ., 2016). Ringham 
ve arkadaşlarının (2006) bale sanatçılarını kemik yoğunluğu açısından 
değerlendirdikleri bir çalışmada bale sanatçılarının yaklaşık %83’ünün 
yeme bozukluğuna sahip olduğu sonucuna ulaşılmıştır (Ringham ve 
diğ, 2006). 

Kadın bale öğrencileri ile yürütülen başka bir çalışmada ise balerin-
lerin kilo kontrolü amacıyla %29,3’ünün aç kaldığı, %9,6’sının kustuğu 
ve %4,2’sinin laksatif kullandığı görülmüştür (Thomas ve diğ., 2011). 
Bu sonuçlara göre bale öğrencilerinin yarıdan fazlasında yaralanma 
öyküsünün olduğu ve yaralanma olasılığı ile kusma arasında anlamlı 
bir ilişki bulunduğu bildirilmiştir. Waldrop (2015), Torstveit ve Sund-
got-Borgen (2014) yürüttükleri çalışmalarda, yetersiz beslenmenin genç 
atletlerde en sık görülen yeme bozukluğu olduğu ve bu durumun farklı 
sağlık problemlerini beraberinde getirebileceğini bildirilmiştir (Logows-
ka ve diğ., 2014). 

Bu problemlere bağlı olarak ABD Dans/ABD Bale Yöneticileri Kon-
seyi de 2011 yılında, bale dansçıları için sağlıklı beslenme kılavuzu geliş-
tirmiştir (One Dance UK, 2011).

Yürütülen bir çalışmada antrenman yoğunluğunun, antropomet-
rik değişkenlerin ve beslenmenin 12-18 yaş arası bale dansçısı ve her-
hangi bir sporla ilgilenmeyen 115 adölesan bireyin menstrual siklusu 
üzerindeki etkisi incelenmiştir. Çalışma sonucunda bale dansçılarının 
oligomenore prevalansının daha yüksek olduğu, erken yaşlarda bu den-
li yoğun egzersizlerin menarşı geciktirdiği saptanmıştır.  Ayrıca bale 
dansçılarının ortalama vücut ağırlığı, boy uzunluğu, göğüs çevresi gibi 
antropometrik değişkenlerinin kontrol grubundan daha düşük olduğu, 
dansçıların %21’inin, kontrol grubunun ise %13’ünün BKİ’sinin düşük 
olduğu gözlenmiştir. Çalışmada bale dansçılarında, yüksek yoğunluklu 
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egzersizin, geç menarş başlangıcı, adet bozuklukları, düşük kilo ve boy 
gelişimi ve anormal beslenme davranışları ile ilişkili olduğu sonucuna 
ulaşılmıştır (Castelo-Branco ve diğ., 2005). Klinik olarak tüm bunlar 
yeme bozukluğu, menstrual düzensizlik ve stres kırıklarına zemin ha-
zırlamakta ve ne yazık ki estetik sporla ilgilenen bireylerin %62’sinden 
fazlasında görülmektedir. Tedavi edilmezse bazı sporcularda tablo, hor-
monal ve metabolik değişimler ile zamanla anoreksiya nevroza benze-
mektedir (Waldrop, 2005). 

Kadın balerinlerin endokrin durumunun incelendiği bir çalışmada 
testosteron düzeyi, egzersize başlama yaşı, egzersiz süresi ve menarş 
yaşı açısından anlamlı bir ilişki bulunmuştur. Prolaktin düzeyi, düşük 
testosteron düzeyine sahip grupta en düşük, yüksek testosteron düze-
yine sahip grupta en yüksek olarak ölçülmüştür.  Günlük enerji ve kar-
bonhidrat alımları yüksek testosteron düzeyine sahip sporcularda daha 
düşük olarak saptanmıştır. Çalışmada testosteron düzeyi ile nutrisyonel 
faktörler, enerji kullanımı, antrenmanlara başlangıç yaşı ve sıklığı açısın-
dan ilişki bulunmuştur (Lagowska and Kapzcuk, 2016).

Yirmi bir dansçı ve otuz bir mestrual bozukluğu olan sporcuya 9 
aylık beslenme müdahalesi gerçekleştirilerek sporcuların luteinleştiri-
ci hormon (LH), folikül uyarıcı hormon (FSH), estradiol (E2), prolaktin 
(PRL), leptin, bazal metabolik hız ve enerji alımı ve enerji harcamaları 
değerlendirilmiştir. Beslenme planı ile 9 ay sonunda enerji alımında an-
lamlı değişiklikler görülmüştür. LH düzeyi dansçılarda 9 ay sonra artış 
gösterirken, kadın atletlerde 3 ay sonra artış göstermiştir. 9 aylık beslen-
me planı sonrasında 3 dansçı ve 7 atlette menstrual siklus düzelmiştir.  
Düzenli menstrual siklusa sahip kadınlar daha yüksek vücut yağ kütlesi-
ne sahip olduğu gözlenmiştir. Sonuçta menstrual bozukluğu olan kadın 
dansçı ve atletlerin (balerin) farmakolojik olmayan yöntemlerden biri 
olan beslenme şekil ve içeriğinin değişimi ile 1 yıldan daha uzun süren 
menstrual bozuklukları düzelmiş ve menstrual siklusları düzenli hale 
gelmiştir. Literatürdeki bilgilere benzer olarak vücut yağ yüzdesindeki 
artış ile bu etkinin sağlandığı sonucuna ulaşılmıştır (Lagowska ve diğ., 
2014). Uygun enerjinin alınamaması, menstrual fonksiyon bozukluğu ve 
kemik mineral yoğunluğunda düşüş, kadın sporcu triadında birbirleri 
ile ilişkisi olduğu bilinen 3 temel noktadır. Yapılan bir başka çalışmada 
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ise kontrol grubuna kıyasla, dengeli bir diyet ile beslenmeyen dansçılar-
da kemik mineral yoğunluğunun azaldığı görülmüştür. Bazı çalışmalar 
antrenman yoğunluğu ve malnütrisyon arasındaki ilişkiye odaklanarak, 
balerinlerin ergenlik ve menstrual sikluslarının antrenmana yoğunluğu 
ve malnütrisyon ilişkisi sonucundaki negatif enerji dengesi ile geciktiği 
sonucuna ulaşmıştır (Quintas ve diğ., 2003).  Menstrual siklusun bozul-
ması sonucu primer ya da sekonder amenore, kemik kütle yoğunluğu-
nun değişmesine neden olmaktadır. 

Balet/balerinlerin en yaygın sorunlarından bir diğeri performans 
sırasındaki yaralanmalardır (Askling ve diğ., 2002). Kemik kırıkları ke-
miğe bir seferde aşırı yük binmesi veya tekrarlayan normal yüklerle 
olmaktadır. Dinlenme zamanları role ve esere bağlı olarak değişmek-
te fakat yorgunluğa karşı savaşmak için yetersiz kalmaktadır (Murgia, 
2013). Klasik bale modelinde, uzun boylu dansçıların daha yüksek ya-
ralanma riskine sahip olduğu düşünülmektedir.  Pastre ve arkadaşları 
(2007) uzun boylu bale sanatçılarında özellikle havada dönüşler, sıçra-
malar gibi uzun atlama anlarında daha yüksek yaralanma riski olduğu-
nu belirtmiştir (Pastre ve diğ., 2007). Çalışmalar, balerinlerin baletlere 
göre daha sık yaralandığını göstermektedir. Baletlerin, gösteri sırasın-
da balerinleri taşıması, kaldırması vücut ağırlıklarının ve proporsiyonel 
olarak kas kütlesinin daha fazla olması gerektiği belirtilmektedir (Wyon 
ve diğ., 2011).  Campoy ve arkadaşlarının (2011) bale, modern dans/caz, 
sokak dansı ve halk dansı yapan 500 kadın ve erkek sanatçı ile gerçek-
leştirdiği bir araştırmada bale sanatçılarında anlamlı olarak daha fazla 
yaralanma görüldüğü ve bu yaralanmaların çoğunlukla ayak bileği ile 
uyluk/bacakta olduğu ortaya çıkmıştır.  Bunun dışında düşük yaş, ge-
cikmiş menarş, amenore ve günde 5 saatten fazla antrenman yapmanın 
da yaralanma riskini arttırdığı bildirilmiştir (Compoy ve diğ., 2011).

2.2. Beslenme Planı, Makrobesin Ögeleri ve Diğer Noktalar 

Özellikle rekabet ve yarış dönemlerinde sporcular, deri altı yağ do-
kusunu minimize etmek için diyetlerinde enerji kısıtlaması yapmakta-
dırlar (Misigoj-Durakovic, 2012). Yürütülen bir çalışmada hedefledikleri 
vücut ağırlığına erişmek için düşük enerji aldıklarını belirten kadın bale 
okulu öğrencilerinin günlük önerilen enerji miktarının %70’ini, profes-
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yonel balerinlerin ise %80’ini tükettiği belirlenmiştir. Balerinlerin olma-
sı gereken vücut ağırlıklarının yaklaşık %10-12 altında oldukları ve bu 
ağırlığı korumak için çeşitli diyetleri uyguladıkları görülmüştür. 

Yapılan çalışmalar, düşük enerji tüketimi, düşük vücut ağırlığı ve 
düşük vücut yağının beslenme bozukluklarına yol açtığını göstermekte-
dir (Schluger, 2010; Koutedakis ve Jamurtas, 2004). Son yıllarda yürütü-
len diğer çalışmalarda da genel popülasyona ve önerilen yüzdelere göre, 
bale dansçılarının beden kütle indeksi (BKİ) ve vücut yağ oranlarının 
çok düşük olduğu sonucuna ulaşılmıştır (Poliszczuk ve diğ., 2017; Gam-
mone ve D’Orazio, 2020). Kadın bale öğrencilerin örneklemi oluşturdu-
ğu bir çalışmada sporcuların hafta içi ve hafta sonu yeme davranışları, 
menstrual fonksiyon, enerji alımı ve vücut bileşenleri değerlendirilmiş-
tir. Sporcuların hafta içi ve hafta sonu enerji ve makro besin ögeleri alım-
ları benzer bulunmuş (p> 0.05) ancak hafta içi toplam enerji harcama, 
hafta sonuna göre anlamlı olarak daha yüksek bulunmuştur. Çalışmada 
özellikle hafta içi sporcuların enerji gereksinimini karşılayamadıkları 
görülmüştür.  Genel olarak katılımcıların %35’inin enerji alımının <1800 
kkal/gün olduğu, %40’ında menstrual disfonksiyon görüldüğü sonucu-
na varılmıştır (Civil ve diğ ., 2019).

Enerji ve Makro Besin Ögeleri

Ağır bir egzersiz süresince profesyonel kadın dansçıların 45-50 kkal/
kg ve profesyonel erkek dansçıların 50-55 kkal/kg kadar enerji harcadığı 
bilinmektedir (IADMS, 2005). Düşük enerji alımı yalnızca enerji kulla-
nılabilirliğini tehlikeye atmakla kalmayıp, aynı zamanda performansı, 
büyümeyi ve sağlığı etkileyebilecek birçok mikro besinin eksik alımına 
da yol açmaktadır. 

Karbonhidrat, kaslar için en önemli enerji kaynağı olması nedeniyle, 
özellikle ağır antrenmanlar sırasında karbonhidrattan gelen enerji mik-
tarı yaklaşık %55-65’dir. Tüketilen karbonhidrat, gastrointestinal sistem-
de basit şekerlere (glikoz) ayrılmakta ve daha sonra enerji üretiminde 
primer kaynak olan glikojen olarak kasta depolanmaktadır. Diyetle ye-
terli miktarda karbonhidrat tüketilmediğinde, kas glikojen seviyelerinin 
giderek azalması ile yorgunluk ve diğer nedenlerle sporcu performan-



M. Gizem KESER, Aysun YÜKSEL

281

sı negatif yönde etkilenebilmektedir (IADMS, 2005). Ana öğünler hari-
cinde yoğun bir antrenmandan yaklaşık 1-2 saat önce glisemik indeksi 
orta ya da düşük olan ara öğünler ile dolaşımdaki glikoz seviyelerini 
artarak, kas glikojen depolarının dolması desteklenebilmektedir. Ant-
renman sonrası da kas glikojen depolarını yenilemek için karbonhidrat 
alımı elzemdir. 

Glikojen sentezinin en kısa sürede gerçekleşmesi ve bir sonraki ant-
renmana uygun glikojen depoları ile hazır hale gelmek için antrenman-
dan sonraki ilk 2 saat karbonhidrat alımı unutulmamalıdır (IADMS, 
2005). 

Tüm sporcular ve dansçılar için yeterli protein alımı önemlidir. 
Dansçıların diyetlerinde enerjinin %12-35’inin proteince karşılanması 
önerilmektedir (Meyers ve diğ., 2006). Sürekli kullanımla strese maruz 
kalan kas liflerinin parçalanmasını onarmak için proteine ​​ihtiyaç vardır. 
Proteinin ayrıca metabolizma için gerekli olan birçok enzimin sentezlen-
mesinde rolü bulunmaktadır (IADMS, 2005).  Egzersiz sırasında ve son-
rasında protein metabolizması cinsiyet, yaş, yoğunluk, süre ve türünden 
ayrıca egzersiz, enerji alımı ve karbonhidrat depolarından da etkilen-
mektedir (Phillips ve diğ., 2007). Ortalama protein ihtiyacı, vücut ağır-
lığının kilogramı başına 1,4-1,6 gram proteindir (IADMS, 2005). Güncel 
çalışmalar whey, kazein veya soya gibi iyi kalite protein kaynaklarının 
egzersiz yanıtında iskelet kas proteinlerinin restorasyonu, sürdürülmesi 
ve sentezinde rolü olduğunu belirtmekte (Tipton ve diğ., 2007). 

Yağ hücre membranının yapısında bulunmakta, sinirlerin etrafında-
ki yalıtım tabakasını oluşturmakta, birçok hormonun ve esansiyel yağ 
asitlerinin üretiminde rol almakta, doku ve organları dış etkenlere karşı 
korumaktadır. Ayrıca yağda eriyen vitaminlerin emilimi için elzemdir. 
Optimal vücut yağ seviyeleri sporcunun cinsiyetine, yaşına ve kalıtımı-
na bağlıdır ve spora özgü değişebilmektedir. Vücut yağı değerlendirme 
teknikleri doğal değişkenlik ve sınırlamalara sahiptir. Tercihen, kilo kay-
bı (yağ kaybı) sezon dışı dönemde veya rekabetçi sezondan önce başla-
malı ve sporcu diyetisyeni tarafından takip edilmelidir.  Diyetle yağdan 
gelen enerji, toplam enerjinin %20-35’i arasında olmalıdır (Table, 2005). 
Amerikalılar ve Kanada Diyet Kılavuzları yağ asitlerinin maksimum 
%10’unun doymuş, %10’unun çoklu doymamış ve %10’unun tekli doy-
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mamış yağ asitlerinden oluşması gerektiğini belirtmektedir (Eating Well 
With Canada’s Food Guide, 2007). Yağ kas ve adipoz dokuda trigliserit 
olarak depo edilmektedir. Egzersiz sırasında trigliseritler, yağ asitlerine 
metabolize olmaktadır. Yağ asitleri, vücudun bir seferde 20 dakikadan 
fazla sürekli olarak egzersiz yaptığı dayanıklılık aktiviteler veya uzun 
süren antrenmanlarda kaslar için enerji kaynağıdır. Yağ oranı çok düşük 
bir diyet, ciddi sağlık sorunlarına neden olabilmekte ve sporcu perfor-
mansı olumsuz etkileyebilmektedir (IADMS, 2005).

Öğünlerin Planlanması

Bir balerin için ortalama çalışma, haftada altı gün, yaklaşık sekiz ila 
10 saattir. Dansçılar sabah ısınmaları ve teknik dersleri ile öğleden sonra 
provalar gerçekleştirmektedir.  Uzun süren antrenmanlar ve program-
lar öğün saatlerinde düzensizliğe yol açabilmektedir. Gün içinde antren-
manlara uygun ara öğünler, dansçılara kas yorgunluğunu geciktiren ve 
performans düşüşlerini önleyen dengeli bir enerji kaynağı sağlamakta-
dır (IADMS, 2005).

Vitamin ve Mineraller

Mikro besin ögeleri dolaylı olarak enerji üretiminde, hemoglobin 
sentezinde, immun fonksiyonların ve kemik sağlığının sürdürülmesin-
de ve oksidatif hasara karşı hücreleri korumaktadır. Egzersiz pek çok 
metabolik reaksiyonda stres oluşturmakta ve bu etkinin nötralize edil-
mesi için mikro besin ögeleri gerekli olmaktadır. Ayrıca antrenman son-
rası iyileşme sürecinde kas dokusunun restore edilmesine yardımcı ol-
maktadır. Rutin egzersiz vücuttan bazı mikro besin ögelerinin atılımına 
neden olabilmektedir (Driskell, 2006). Sporcularda eksikliği görülmesi 
muhtemel mikro besin ögeleri kalsiyum, D vitamini, B grubu vitamin-
ler, demir, çinko, magnezyum, ayrıca C ve E vitaminleri, A-karoten ve 
selenyum gibi bazı antioksidanlardır. Özellikle enerji kısıtlaması yapan, 
yetersiz beslenen ya da tek taraflı besin ögelerinin yoğun olduğu diyet-
lerle beslenen sporcular bu mikro besin ögelerinin eksikliği görülmesi 
açısından riskli gruplardır. Yeterli ve dengeli bir beslenme planına sahip 
bireylerde ek takviye kullanımı performansı geliştirici etki gösterme-
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mektedir (Lukaski, 2004; Driskell, 2006; Woolf ve Manore, 2006; Volpe, 
2006). 

Hidrasyonun sağlanması

Egzersiz, kasların ısı üretimini artırmaktadır. Vücut ısının regüle 
edilmesi, terin deriden buharlaşmasına bağlıdır. Yoğun bir ders veya 
uzun antrenmanlar sırasında saatte iki litreye kadar ter ile elektrolit ve 
su kaybedilebilmektedir. Sıvı kaybı, performansı ve zihinsel işlevi boza-
bilen bir problemdir. Dehidratasyon bale dansçılarının karmaşık kore-
ografik kombinasyonları hızlı bir şekilde algılamalarını ve bunları yü-
rütmelerini güçleştirmektedir. Prova ya da antrenman sırasında her 15 
dakikada bir bardak (250 ml) sıvı alınmalıdır. Provaya ara verildiğinde, 
dansçı sıvıya kolayca erişebilmeli ve su içmeye teşvik edilmelidir. Ant-
renman veya provanın ardından dansçılar, ilerleyen saatlerde de sıvı 
tüketimine devam edilmelidir. Gazlı içeceklerden ve fazla miktarda tü-
ketilen şeker içeriği yüksek meyve sularından kaçınılmalıdır. Hidrasyon 
dengesi idrar rengi ile takip edilmektedir (IADMS,2005).

SONUÇ 

Bale, estetik performans sporlarından biri olup, performanslarını 
artırmak amacıyla sporcuların enerji alımlarının kısıtladıkları ve bu şe-
kilde düşük vücut ağırlığı ve yağ yüzdesine sahip olmaya çaba göster-
dikleri bir spor dalıdır. Beslenme durumundaki değişim ve kısıtlamalar 
nedeniyle dansçılarda yeme bozuklukları, menstrual disfonksiyon ve 
sakatlanmalar görülebilmektedir. Bale dansçılarının ağırlık yönetimine 
ilişkin literatürde bulunan çalışma sayısı oldukça azdır. Bu alanda ve 
diğer estetik spor dallarında sporcuların sağlığının sürdürülmesi ve per-
formanslarının geliştirilmesi amacıyla gereksinim doğrultusunda den-
geli ve yeterli beslenme model ve ilkeleri benimsenmelidir.
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