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Iyilestirici Bir Giic ve Mucizevi Etki: Kalp Yogasi
A Healing Power and Miraculous Effect: Heart Yoga
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Bu galisma, I. Uluslararasi Saglik Bilimleri Kongresi (29 Haziran-1 Temmuz 2017, Aydin)'nde poster olarak sunulmustur.

OZET Kardiyovaskiiler hastaliklar (KVH); diinya ¢apinda morbidite, = ABSTRACT Cardiovascular diseases (CVD) are among the leading
engellilik, is giicii kayb1 ve mortalitenin 6nde gelen nedenleri arasinda  causes of morbidity, disability, workforce loss and mortality worldwide.
yer almaktadir. Olusumunda birgok risk faktorii tanimlanmasima kar-  Although many risk factors are involved in the development of CVD,
sin en sik karsimiza ¢ikan faktorler; hipertansiyon, hiperlipidemi, hi-  the most frequently encountered ones are hypertension, hyperlipide-
perglisemi, obezite ve anksiyete-depresyondur. Primer ve sekonder — mia, hyperglycemia, obesity and anxiety-depression. Various methods
korunmada ¢esitli yontemlerin etkileri gosterilmekle birlikte KVH’nin  have been indicated to play a role in primary and secondary preven-
yonetiminde en etkili yaklagimin, saglikli bir yasam sekli (sigaray1 bi-  tion, the most effective one is the approach involving a healthy lifestyle
rakma, fiziksel aktivite diizeyini artirma ve saglikli beslenme gibi) ve  (quitting smoking, increasing the level of physical activity and healthy
stres yonetimini i¢eren yaklagim oldugu gosterilmistir. Stres yonetimi  diet) and stress management. One of the approaches based on stress
ve egzersizi temel alan yaklasimlardan birisi de yogadir. Kalp yogasi;  management and exercise is yoga. Heart yoga is defined as a balanced
psikososyal semptomlart azaltmanin yani sira kardiyovaskiiler ve bi-  physical exercise that not only reduces psychosocial symptoms but also
ligsel fonksiyonlart gelistiren dengeli bir fiziksel egzersiz olarak ta-  improves cardiovascular and cognitive functions. It includes breath con-
nimlanmakta, nefes kontrolii ve meditasyon uygulamasini igermektedir.  trol and meditation practices. In yoga, light exercises strengthen musc-
Yogadaki hafif egzersizler, kaslar1 giiglendirmekte; nefes teknikleri, mi-  les, breathing techniques contribute to myocardial oxygenation, and
yokardin oksijenasyonunu saglamakta; meditasyon da stresi azaltmak- ~ meditation reduces stress. Yoga exercises also help to better control
tadir. Ayn1 zamanda yoga egzersizleri; lipid diizeylerinin, kan glukozu  lipid levels, blood glucose and pressure levels. All of these effects of
ve basincinin daha iyi kontrol edilmesine yardimei olmaktadir. Antihi-  yoga, which also reduces antihypertensive use, are due to its effect
pertansif kullanimini da azaltan yoganin tiim bu etkileri; stres hormonu  which reduces the level of adrenaline, the stress hormone and increa-
olan adrenalini azaltip, mutluluk hormonu olan endorfini artirmasinin  ses the level of endorphin hormone which makes you feel happy. The
bir sonucudur. Bu derlemenin amaci; hemsirelerde kalp yogasi kavra-  purpose of this review article is to create nurses’ awareness of the con-
min1 tanimlayarak bir farkindalik olusturmak, giincel arastirma bulgu-  cept of heart yoga, to introduce the healing powers and miraculous ef-
lart ile kalp yogasinin iyilestirici glicii ve mucizevi etkilerinden yani  fects of, in other words benefits of heart yoga, and to integrate yoga in
yararlarindan bahsetmek, yogayi tamamlayici ve biitiinleyici bir yakla-  the healthcare of patients with CVD as a complementary and integra-
sim ve egzersiz tiirli olarak KVH nin bakim siirecine entegre etmektir.  tive health approach and exercise.

Anahtar Kelimeler: Kardiyovaskiiler hastalik; Keywords: Cardiovascular disease;
kalp yogasi; hemsirelik heart yoga; nursing

Diinya Saglik Orgiitiiniin (DSO) verilerine gore 6liim nedenleri arasinda KVH, %38,4 orani ile ilk s1-
kardiyovaskiiler hastaliklarin (KVH) kiiresel 6liim rada yer almakta olup, erkeklerde oran %353, ka-
nedenleri arasinda 1. sirada (%31) yer aldigi, yakla- dimnlarda ise %42,1°dir.*
sik 17,9 milyon bireyin, bu hastaliklar nedeniyle ya- Risk faktorlerinin belirlenerek, bu dogrultuda
samini kaybettigi belirtilmektedir."” Diinya genelinde ~ gerekli 6nlemlerin alimasi ve 6zellikle degistirilebi-
2030 yilina kadar hastalik 6liimlerinin 23,3 milyona  lir risk faktorlerinin kontrolii ile KVH’nin belirtilen
ulasacagi tahmin edilmektedir.” Tiirkiye’de 2018 yili  morbidite ve mortalite oranlarinin azalmasi saglana-
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bilmektedir.!* Asirt kalori alimi, sagliksiz gida se-
cimlerini igeren beslenme aligkanliklari, sedanter
yasam ve emosyonel stres, KVH’lerin hizla degisen
epidemiyolojisine katkida bulunan major, degistirile-
bilir yasam sekli faktorleridir.® Biyolojik risk faktor-
lerinin yan1 sira basta depresyon olmak iizere
psikososyal degiskenlerin ve stresin de belirgin bir
risk olusturdugu bilinmektedir.*” Hem fiziksel inak-
tivitenin hem de stresin KVH i¢in 6nemli risk fak-
torleri oldugu g6z oniinde bulunduruldugunda; son
yayimlanan kilavuzlarda da belirtildigi lizere egzersiz
ve stres yonetimini dikkate alan saglikli bir yasam
seklini destekleyen stratejilerin uygulanmas: gerek-
mektedir.®1°

Tamamlayict ve biitiinleyici uygulamalar
(TBU); giinimiizde KVH olan bireyler tarafindan
yaygin olarak kullanilan saglikli yasam sekli strateji-
lerindendir. Kardiyak semptomlari iyilestirmek veya
kardiyovaskiiler riskleri azaltmak i¢in Amerika’da
KVH olan bireylerin yarist TBU’yu kullanmaktadir.!!
Ulkemizde de kullanim oraninin %29-64 arasinda de-
gistigi belirtilen bu uygulamalarin 3 kategorisi bu-
lunmaktadir.'” Bunlar; dogal iiriinler (gida takviyeleri,
vitamin, mineral ve diger preparatlar gibi), zihin-
beden uygulamalar1 (akupunktur, pilates, yoga, tai-
chi, meditasyon, qiqong, biofeedback, hipnoterapi,
masaj terapisi gibi) ve diger yontemlerdir (homeo-
pati, ayurveda, geleneksel Cin tibb1).!*!“ Zihin-beden
uygulamalar1 kapsaminda yer alan yoga; dengeli bir
fiziksel egzersiz uygulamasi olup, kardiyovaskiiler
saglik, biligsel fonksiyonlar iizerinde olumlu etkiler
olusturmaktadir. Ayn1 zamanda psikososyal semp-
tomlar1 azaltmaktadir.>"> Kalp yogasi; diizenli, den-
geli, glivenli hafif fiziksel egzersizleri, nefes
kontroliinii saglayan solunum egzersizlerini ve gev-
seme tekniklerini kapsayan meditasyon uygulamala-
rin1 igermektedir.®'*?! Yogadaki hafif egzersizler,
kaslar1 giiclendirmekte; nefes teknikleri, miyokardin
oksijenasyonunu saglamakta; meditasyon da stresi
azaltmaktadir.”'7-*>%5 Kalp yogas1 egzersizleri, ayni
zamanda lipid diizeylerinin, kan glukozu ve kan ba-

sincinin daha iyi kontrol edilmesine yardimci olmak-
tadlr 7,15,16,19,24,26,27

Giiniimiizde yoga gibi TBU’nun da bireylerin
cogunlugu tarafindan saglik bakim profesyonellerine
danismadan ve bilgi verilmeden kullanildig1 goriil-
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mektedir. Bu durumda konvansiyonel tedaviler ile
biitiinleyici uygulamalar arasinda etkilesimler nede-
niyle istenmeyen sonuglar ortaya ¢ikabilmektedir.
Bunlarin nedenleri arasinda saglik bakim profesyo-
nellerinin farkli tutum ve davranislara sahip olmasi,
bu konuda yeterli bilgiye sahip olmamaktan dolay1
danismanlik yapmada yetersiz kalmasi sayilabilmek-
tedir.'? Toplumun ve bireylerin, bu konuda giivenilir
bilgi ve kanit temelli uygulamalara yonlendirilmesi,
hemsirelerin sorumluluklar1 arasindadir. Dolayisiyla
hemsireler, KVH olan veya riski yiiksek gruplarda
konvansiyonel tedavilerle birlikte genis bir yelpazeye
sahip yoga gibi biitiinleyici uygulamalar ile ilgili far-
kindaliklarini artirmali ve bu konudaki bilgilerini sii-
rekli glincellemelidir.

Bu derlemede amag; kalp yogasiin tanimini ya-
parak etkilerinden bahsetmek, uygulama siirecine de-
ginmek ve KVH’nin bakimina entegrasyonu
saglamaktir.

KALP YOGASI

TANIM

Yoga; Sanskrit¢e “yug” kokiinden gelmekte olup,
kelime olarak “birlesmek, katilmak ya da biitiinles-
mek” anlamini tasimaktadir. Bedeni, zihni ve ruhu
tamamen egiten ve bireyin kendini tanimasini sag-
layan en eski bireysel gelisim yontemlerinden birisi
olan yoga; zihin, beden ve ruh arasinda biitiinliik
olusturmaktadir.'” Zihinsel olarak degisime ve nor-
malde bireyin kontroliiniin 6tesinde oldugu diisiinii-
len bedensel tepkileri ortaya ¢ikarmaya olanak
saglamaktadir.?®%

[k olarak fiziksel yoga duruslarmin tanimu,
Sanskrit bilim adami ve Hintli bir doktor olan Pa-
tanjali tarafindan MO 3000’de yazilmis olan Yoga
Sutralari’nda bulunmustur.*-*> Kokenini Asya bolge-
sindeki uygarliklardan alan eski bir gelenek olan yo-
ganin etkisi, zamanla bir¢ok iilkeye yayilmigtir.’!

Antik Sanskrit¢e metinler, farkli tip yoga uygu-
lamalarmin oldugunu betimlemektedir. Bunlar; bhakti
yoga (teslimiyet ve askla tanriya yaklagim yolunu
vurgular), jnana yoga (bilgeligi vurgular), karma
yoga (bireysel istek ve gereksinimlere yonelik, bek-
lenti odakli eylemlerden vazge¢meyi, zihni saflagtir-
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may1 ongoriir), raja yoga (meditasyonda ustalagsmay,
tiim biling boyutlarina hakim olmay1 éngéren uygu-
lamadir) ve hatha yogadir (viicudun psikofiziksel
enerjilerini vurgular).?$3%3

Hatha yoga, en yaygin kullanilan ve hafif egzer-
sizleri igeren tiirdiir. Diger yoga tiirlerinin aksine daha
uygulanabilir olmasi nedeniyle kalp yogasi kapsa-
mina alinmaktadir.'?® Fiziksel durus ve egzersizler
(asana), nefes teknikleri (pranayama), gevseme ve
meditasyonu i¢eren (dhyana) 3 temel komponenti bu-

lunmaktadlr 16-18,20,21,34-36

Fiziksel egzersizleri igeren asananin kelime an-
lam1 durus, poz demektir. Beden, belli bir durusa
uyarlanir ve bir siire bu pozda hareketsiz kalinir.
Farkli duruslar ile bedenin kontrolii saglanir. Asana
hafif hareketlerden daha zorlu hareketlere dogru
devam etmekte ve kontrollii solunum ve meditas-
yonla entegre edilmektedir. Pranayama; bilingli nefes
alma farkindaligi ile yavas, derin nefes alma, karin
kaslarinin ve diyaframin gevsetilmesi, ardindan kont-
rollii, yavas ekshalasyonu igerir. Son olarak meditas-
yon teknikleri kullanilarak kisinin kendisi, evren ve
mutlak hakkinda igsel bilgi edinmesini saglayan bi-
ling acilim1 ve yiiksek farkindalik hali saglanir. Uyu-
yan sezgi glicii, meditasyonla uyanir ve giderek
gelisir, 15337

ETKILER

Egzersiz, kontrollii solunum ve meditasyon kombi-
nasyonu ile yoganin, biyolojik risk faktdrlerini ve
stres, depresyon gibi dnemli psikolojik risk faktorle-
rini azalttig1 bildirilmektedir.’ Yoganin kardiyak sag-
l1g1n temel taglar1 olan bu faktorler {izerinde olumlu
etkileri KVH’de, 6zellikle primer ve sekonder ko-
runma i¢in 6n plana ¢ikmaktadir.!”!” Primer ko-
runma ile iliskili yliksek kan basinci, viicut
agirligi-beden kitle indeksi, kan lipidleri ve kan glu-
kozu risk faktorleri iizerinde anlaml etkileri bulun-
maktadlr.‘5’16*]9‘24'26‘27
diizeylerini, 6zellikle LDL kolesterol, trigliserid, total
kolesterol diizeylerini azaltmakta ve kan antiatrojenik
HDL diizeylerinde artis1 saglamaktadir.’®** Sekonder

Diizenli yapildiginda lipid

korunma kapsaminda da sadece KVH risk faktorle-
rinde degil, ayn1 zamanda KVH semptomlarinda, bi-
reyin fonksiyonel kapasitesinde, fizyolojisinde ve
yasam kalitesinde de olumlu etkileri olmaktadir.!”
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Kalp yogasinda egzersizlerin solunum teknikleri
ile birlestirilmesi sonucunda; akciger hacminin artt181,
kalp atim hizinin ve kan basincinin diistiigii, para-
sempatik ve sempatik sinir sistemlerinin diizenlendigi,
asir1 kortizol ve adrenalinin, kayginin azaldig: ve fi-
ziksel dayanikliligin saglandig bildirilmektedir.+3%4°
Kalp yogas: kapsamindaki meditasyon da otonomik
refleksler {izerinde olumlu etkiler olusturmakta, KVH
semptomlarini azaltmakta, emosyonel iyilik hali sag-
lamaktadir.’?%4! Bu uygulamalar, beslenme ve diger
yasam sekli degisiklikleri ile kombine edildiginde ¢ok
daha iyi sonuglar elde edilmektedir.’

Yogada yer alan durus, nefes ve meditasyonun
rol oynadigi mekanizmalarla parasempatik aktivitede
artig ve sempatik aktivitede azalma meydana gelmek-
tedir.*>* Yoga ile sempatik aktivasyonun azalmasi, ba-
rorefleks duyarlilifinda artma ile hipertansiyon
yonetimi ve kalp hizinda azalma, kalp yetersizliginde
aerobik kapasitenin artmasi ile egzersiz kapasitesi, eg-
zersiz toleransi, esneklik ve kardiyovaskiiler dayanik-
lilikta artma, oksidatif stres ve inflamasyonda azalma,
atriyal fibrilasyonu olan bireylerde hipertansiyon ve
kalp hizinda azalma, anksiyetenin azalmasi ile atak-
larda azalma, koroner arter hastalifinda akciger vital
kapasitesi, zorlu vital kapasitesi ve difiizyon kapasitesi
olmak iizere pulmoner fonksiyonlarda iyilesme sag-
lanmaktadir.'>1223842 Yoga, fizyolojik yararlart di-
sinda biligsel islevler, konfor seviyesi, uyku kalitesi
ve yagam kalitesindeki olumlu etkileri nedeniyle de
KVH’lerin 6nlenmesine ve yonetimine katkida bu-
lunmaktadir.*®

Bahsedilen tiim bu yararl etkiler, ¢ok sayidaki
arastirmada da gosterilmistir, bu etkilerin degerlendi-

rildigi calismalar Tablo 1°de sunulmustur,'>:16:21:22:25.43-
46

UYGULAMA

Literatiirde, bir kalp yogas1 seans siiresinin 45-75 dk
araliginda degismekte oldugu belirtilmektedir.”** Egi-
tim bilesenleri olarak; uygulamayi yaptiran kisilerin,
konu ile iliskili uzman bireyler olmasi gerektigi, ev ve
merkezlerde ortam hazirliginin (yastik, sandalye,
zemin, ¢evresel diizenlemeler) yapilmasi gerektigi,
evde uygulamalar i¢in uygulama egitim kitapgiklari,
ses kayitlari ve videolar kullanilmasi gerektigi bildi-
rilmektedir.’
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Kalp yogas1 seansi, burun yoluyla derin nefes
alma gerektiren nefes egzersizleriyle baglamaktadir.
Hava, burun deliginden girerken ve ¢ikarken her ne-
fesin zihinsel yogunlugu 6nem tasimaktadir. Bu, bi-
reylerin bedenlerini rahatlatmasina ve zihinlerini
sakinlestirmesine olanak tanimaktadir. Bu evre 15-20
dk arasinda siirmektedir. Bir sonraki agsama (genel-
likle 20-25 dk), eklemler ve kaslarin rahatlamasini
kolaylastirmak i¢in hafif egzersizler ve postiir hare-
ketlerini icermekte olup, bunu biraz daha zor durus-
lar ve egzersizler takip etmektedir. Uygulayicilara,
egzersizleri yavas yapmalar1 ve rahatlik diizeyinin
Otesine gegmemeleri onerilmektedir. Son olarak da
(10-15 dk) meditasyon (goziinde canlandirma, ha-
yaller ve isteklerin dile getirildigi sozlerle) ile yoga
seans! bitirilmektedir.'”?® Yoga programinin 6zellik-
leri bireylerin deneyimlerine, saglik sinirlamalarina
ve uygulanacak olan mekanin 6zelliklerine gore ayar-
lanabilmektedir.*?

HEMSIRENIN ROLU

Hemsireler, bireylere fiziksel, ruhsal, sosyal tiim
enerji alanlari ile degerlendirmeler yaparak, holistik
bakim anlayisi iginde 6zlerini kesfederek ve iyilesti-
rici rolii ile de farkli yollarla ulasabilmektedir.*” Bu
acidan bakildiginda TBU, aslinda hemsgireligin oda-
gin1 olusturmaktadir.

KVH’lerin bir¢ogunda polifarmasi nedeniyle
tedaviye uyum gii¢cligii yasanmaktadir. Bireyler,
ilag kullanim1 ve uyum sorunlar1 nedeniyle biling-
siz uygulamalara yonelebilmekte ve bu nedenle de
olumsuz olaylar yasayabilmektedir. Bireylerin bi-
lingsizce kullandig1 yontemler nedeniyle kardiyak
sorunlar tetiklenebilmektedir. Hemsirelerin, hasta-
lardan anamnez alirken tibbi tedavi diginda kullan-
diklar1 TBU yu yargilayict olmadan sorgulamalari,
hasta-hemsire iletisiminde olduk¢a dnemlidir. Ayn1
zamanda, hemsirelerin de bu yontemler hakkinda
bilgi sahibi olmalari, uygun hizmet i¢i egitimlere
katilmalari, saglik bakim sistemine entegrasyon
saglamalar ile hastalara bu uygulamalar konusunda
egitim vermeleri ve danigmanlik yapmalar1 gerek-
mektedir.*’+8

Giiniimiizde hemsirelerden, KVH’si olan bi-
reylerde veya KVH risk gruplarinda, konvansiyo-
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nel tedavilerle birlikte genis bir yelpazeye sahip
TBU’yu gelistirmeleri, bu uygulamalarla ilgili kanit
diizeyi yiiksek olan bilimsel ¢aligmalari takip edip,
sonuclarini kullanmalar1 ve bireyleri dogru bir se-
kilde yonlendirmeleri beklenmektedir.*®

TBU’lardan zihin-beden girisimleri kapsa-
minda yer alan yogada uygulama plani bireye spe-
sifik olmalidir. Bireyin kardiyovaskiiler, kas-iskelet
durumu ve istekleri mutlaka dikkate alinmalidir.
Optimal diizeyde etki saglamak igin kalp yoga eg-
zersizlerinin siddeti, siklig1 ve siiresi 6zellikle ¢o-
cuklarda, kadinlarda, yaslilarda ve hatta etnik
gruplarda bile ¢ok iyi sekilde belirlenmelidir.*’

Kalp atim hizin1 veya kan basincini etkileyen
ilaglar1 kullanan bireyler i¢in onerilen yoga uygu-
lamasi, bagin kalp seviyesinin altinda kalmasina
neden olacak hareketlerden kaginmayir gerektir-
mektedir. Bu konuda dikkatli olunmali, uygulama-
lar sirasinda acil durumlar gelismemesi ve acil bir
durumda da gerekli girisimleri gergeklestirebilmek
icin 6zenli davranilmalidir. Ayrica yoga uygulama-
sina baslamadan once kullanilan ilaglar, fiziksel
veya ortopedik sinirlamalar degerlendirilmelidir.*

Kalp yogasi uygulamasi, gerekli egitimler ta-
mamlandiktan sonra yukarida bahsedilen uygulama
Ozellikleri dikkate alinarak gergeklestirilmelidir.
Yiiksek riskli bir uygulama olmasa da yoga nitelikli
bir egiticinin rehberliginde ve gozetiminde uygulan-
dig1 takdirde giivenli bir egzersiz tiirii olarak diisii-
niilmelidir.*’

SONUC

Kardiyovaskiiler hastalig1 olan bireyler, yorgunluk ve
nefes darlig1 semptomlar1 nedeniyle fiziksel egzer-
sizlere, 0zellikle de dinamik biiyiik kas kitlesi hare-
ketlerini igeren aktivitelere katilma yetenegini
giderek kaybetmektedir. Diizenli ve dengeli fiziksel
egzersiz yapilmadiginda KVH’nin ilerlemesine, ko-
tillesmesine ve doku oksijenasyonu mekanizmalari-
nin bozulmasmna yol acan semptomlar ortaya
¢ikmaktadir.'* Bu nedenle egzersiz intoleransi ve pe-
riferik kas atrofisi dongiisiinii tersine ¢evirmek, en-
durans: artirmak i¢in KVH’de giivenli egzersiz
programlar1 gerekmektedir.”? Yoga, bu amaca hizmet
edebilecek bir egzersiz yaklasgimidir ve uluslararasi
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kilavuzlarda uygulanmasi onerilmektedir. Igerigin-
deki uygulamalarla ¢ok sayida yararli etkisi bulunan
bu egzersiz yaklagimi, hemsireler tarafindan hastala-
rin bakim yonetimi siirecine dahil edilebilir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan aragtirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantist bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,
gere¢ ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmamgstir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin ¢ikar
catismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite tiyeligi veya
tiyeleri ile ilikisi, danismanlik, bilirkisilik, herhangi bir firmada ¢a-

lisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlart yoktur.

Yazar Katkilart

Fikir/Kavram: Gizem Ozbudak, Serap Ozer; Tasarim: Gizem Oz-
budak, Serap Ozer; Denetleme/Damismanlik: Serap Ozer; Analiz
ve/veya Yorum: Gizem Ozbudak, Serap Ozer; Kaynak Taramast:
Serap Ozer; Makalenin Yagimi: Gizem Ozbudak, Serap Ozer; Eleg-

tirel Inceleme: Gizem Ozbudak, Serap Ozer:

Dagistan A, Gézlim S. [Determination and
management of cardiovascular disease risk on
primary health care centers]. TAF Prev Med
Bull. 2016;15(6):575-82. [Crossref]

Diilek H, Tuzcular Vural Z, Géneng I. [Risk fac-
tors in cardiovascular diseases]. Jour Turk
Fam Phy. 2018;9(2):53-8. [Crossref]

Cramer H, Lauche R, Haller H, Steckhan N,
Michalsen A, Dobos G. Effects of yoga on car-
diovascular disease risk factors: a systematic
review and meta-analysis. Int J Cardiol.
2014;173(2):170-83. [Crossref] [Pubmed]

Bora Bagara B, Soytutan Caglar I, Aygiin A,
Ozdemir TA. T.C. Saglik Bakanligi Saglik Is-
tatistikleri Yiligi 2018. Ankara: Saglik Bilgi Sis-
temleri Genel Mudurlig; 2019. p.29. [Link]

Okhomina VI, Seals SR, Anugu P, Adu-
Boateng G, Sims M, Marshall GD Jr. Adher-
ence and retention of African Americans in a
randomized controlled trial with a yoga-based
intervention: the effects of health promoting
programs on cardiovascular disease risk
study. Ethn Health. 2020;25(6):812-24.
[Crossref] [Pubmed)]

Aggarwal M, Bozkurt B, Panjrath G, Aggarwal
B, Ostfeld RJ, Barnard ND, et al; American
College of Cardiology's Nutrition and Lifestyle
Committee of the Prevention of Cardiovascu-
lar Disease Council. Lifestyle modifications for
preventing and treating heart failure. J Am Coll
Cardiol. 2018;72(19):2391-405. [Crossref]
[Pubmed]

Barrows JL, Fleury J. Systematic review of
yoga interventions to promote cardiovascular
health in older adults. West J Nurs Res.
2016;38(6):753-81. [Crossref] [Pubmed]

Holt S. Cochrane corner: Yoga to prevent car-
diovascular disease. Advances in Integrative
Medicine. 2014;1(3):150. [Crossref]

Ponikowski P, Voors AA, Anker SD, Bueno H,
Cleland JGF, Coats AJS, et al; ESC Scientific
Document Group. 2016 ESC Guidelines for

10.

.

12.

13.

14.

15.

KAYNAKLAR

the diagnosis and treatment of acute and
chronic heart failure: The Task Force for the
diagnosis and treatment of acute and chronic
heart failure of the European Society of Car-
diology (ESC)Developed with the special con-
tribution of the Heart Failure Association (HFA)
of the ESC. Eur Heart J. 2016;37(27):2129-
200. Erratum in: Eur Heart J. 2016. [Pubmed)]

Piepoli MF, Hoes AW, Agewall S, Albus C, Bro-
tons C, Catapano AL, et al; ESC Scientific
Document Group. 2016 European Guidelines
on cardiovascular disease prevention in clini-
cal practice: The Sixth Joint Task Force of the
European Society of Cardiology and Other So-
cieties on Cardiovascular Disease Prevention
in Clinical Practice (constituted by represen-
tatives of 10 societies and by invited ex-
perts)Developed with the special contribution
of the European Association for Cardiovascu-
lar Prevention & Rehabilitation (EACPR). Eur
Heart J. 2016;37(29):2315-81. [Pubmed]
[PMC]

Shafig A, Jayaram N, Gosch KL, Spertus JA,
Buchanan DM, Decker C, et al. The associa-
tion between complementary and alternative
medicine and health status following acute
myocardial infarction. Clin Cardiol. 2016;39(8):
440-5. [Crossref] [Pubmed] [PMC]

Erdogan Z, Oguz S, Erol E. [Use of comple-
mentary therapies in the patients with heart
disease]. Spatula DD. 2012;2(3):135-9.
[Crossref]

Haefner J. Complementary and integrative
health practices for depression. J Psychosoc
Nurs Ment Health Serv. 2017;55(12):22-33.
[Crossref] [Pubmed]

Sahin N, Aydin D, Akay B. [The attitudes of
nursing students towards holistic complemen-
tary and alternative medicine]. Balikesir Health
Sciences Journal. 2019;8(1):21-6. [Link]

Pullen PR, Thompson WR, Benardot D, Bran-
don LJ, Mehta PK, Rifai L, et al. Benefits of
yoga for African American heart failure pa-

96

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

tients. Med Sci Sports Exerc. 2010;42(4):651-
7. [Crossref] [Pubmed]

Krishna BH, Pal P, Pal GK, Balachander J,
Jayasettiaseelon E, Sreekanth Y, et al. Effect
of yoga therapy on heart rate, blood pressure
and cardiac autonomic function in heart fail-
ure. J Clin Diagn Res. 2014;8(1):14-6.
[Pubmed] [PMC]

Hartley L, Dyakova M, Holmes J, Clarke A,
Lee MS, Emst E, et al. Yoga for the primary
prevention of cardiovascular disease.
Cochrane Database Syst Rev. 2014;(5):
CD010072. [Crossref] [Pubmed]

Birdee GS, Ayala SG, Wallston KA. Cross-
sectional analysis of health-related quality of
life and elements of yoga practice. BMC Com-
plement Altern Med. 2017;17(1):83. [Crossref]
[Pubmed] [PMC]

Manchanda SC. Yoga--a promising technique to
control cardiovascular disease. Indian Heart J.
2014;66(5):487-9. [Crossref] [Pubmed] [PMC]

Jones SM, Guthrie KA, Reed SD, Landis CA,
Sternfeld B, LaCroix AZ, et al. A yoga & exer-
cise randomized controlled trial for vasomotor
symptoms: Effects on heart rate variability.
Complement Ther Med. 2016;26:66-71.
[Crossref] [Pubmed] [PMC]

Wahlstrom M, Rydell Karlsson M, Medin J,
Frykman V. Effects of yoga in patients with
paroxysmal atrial fibrillation - a randomized
controlled study. Eur J Cardiovasc Nurs.
2017;16(1):57-63. [Crossref] [Pubmed]

Howie-Esquivel J, Lee J, Collier G, Mehling W,
Fleischmann K. Yoga in heart failure patients:
a pilot study. J Card Fail. 2010;16(9):742-9.
[Crossref] [Pubmed]

Taylor RS, Sagar VA, Davies EJ, Briscoe S,
Coats AJ, Dalal H, et al. Exercise-based re-
habilitation for heart failure. Cochrane Data-
base Syst Rev. 2014;2014(4):CD003331.
Update in: Cochrane Database Syst Rev.
2019;1:CD003331. [Pubmed] [PMC]


https://www.bibliomed.org/mnsfulltext/1/1-1453887275.pdf?1619767551
http://turkishfamilyphysician.com/makaleler/derleme/kardiyovaskuler-hastaliklarda-risk-faktorleri/
https://linkinghub.elsevier.com/retrieve/pii/S0167527314003702
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/24636547/
https://dosyasb.saglik.gov.tr/Eklenti/36134,siy2018trpdf.pdf?0
https://www.tandfonline.com/doi/full/10.1080/13557858.2018.1458073
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/29609480/
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0735109718383517?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30384895/
https://journals.sagepub.com/doi/10.1177/0193945915618610
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/26689218/
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S2212962614000078?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/27206819/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/27222591/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4986030/
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1002/clc.22559
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/27244586/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5753593/
https://www.bibliomed.org/fulltextpdf.php?mno=19134
https://journals.healio.com/doi/10.3928/02793695-20170905-02
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/28892554/
https://dergipark.org.tr/tr/download/article-file/706326
https://journals.lww.com/acsm-msse/Fulltext/2010/04000/Benefits_of_Yoga_for_African_American_Heart.4.aspx
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/19952833/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/24596712/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3939525/
https://www.cochranelibrary.com/cdsr/doi/10.1002/14651858.CD010072.pub2/full
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/24825181/
https://bmccomplementmedtherapies.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12906-017-1599-1
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/28143469/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5282804/
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0019483214002661?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/25443600/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4223195/
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0965229916300267?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/27261984/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4893767/
https://academic.oup.com/eurjcn/article/16/1/57/5924675
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/26976659/
https://www.onlinejcf.com/article/S1071-9164(10)00203-4/fulltext
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/20797598/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/24771460/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6485909/

Gizem OZBUDAK ve ark.

J Tradit Complem Med. 2021;4(1):91-7

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

Kuehn BM. Emerging data support benefits of
yoga for patients with heart disease. Circula-
tion. 2017;135(4):398-9. [Crossref] [Pubmed)]

Hagglund E, Hagerman |, Dencker K, Strém-
berg A. Effects of yoga versus hydrotherapy
training on health-related quality of life and ex-
ercise capacity in patients with heart failure: A
randomized controlled study. Eur J Cardiovasc
Nurs. 2017;16(5):381-9. [Crossref] [Pubmed]

Kasimay O, Metin G. [Exercise in chronic dis-
eases]. Klinik Gelisim. 2009;22(1):44-9. [Link]
T.C. Saglik Bakanligi Turkiye Halk Saghg Ku-
rumu. Tiirkiye Kalp ve Damar Hastaliklari On-
leme ve Kontrol Programi 2015-2020. T.C.
Saglik Bakanligi Yayin No: 988. Ankara: Anil
Reklam Matbaa Ltd. $ti.; 2015. p.11-2. [Link]

Mamtani R, Mamtani R. Ayurveda and yoga in
cardiovascular diseases. Cardiol Rev.
2005;13(3):155-62. [Crossref] [Pubmed]

Duyan EC. [Aresearch on the effects of yoga
on job and life satisfaction]. Uludag Univer-
sitesi Iktisadi ve Idari Bilimler Fakiiltesi Der-
gisi. 2007;16(1):25-34. [Link]

Field T. Yoga clinical research review. Com-
plement Ther Clin Pract. 2011;17(1):1-8.
[Crossref] [Pubmed)]

Jayasinghe SR. Yoga in cardiac health (a re-
view). Eur J Cardiovasc Prev Rehabil.
2004;11(5):369-75. [Crossref] [Pubmed]

Cramer H. The Efficacy and safety of yoga in
managing hypertension. Exp Clin Endocrinol
Diabetes. 2016;124(2):65-70. [Crossref]
[Pubmed]

Betdl S. Huzura Sekiz Adim Yama-Niyama-
Asana. 1. Baski. Ankara: Dogal Yollarla
iyilesme Yontemleri ve Bilingli Yasam Demnegi
iktisadi Isletmesi Yayinlari; 2011. p.5-8. [Link]
Manchanda SC, Madan K. Yoga and medita-
tion in cardiovascular disease. Clin Res Car-

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

diol. 2014;103(9):675-80. Erratum in: Clin Res
Cardiol. ~ 2014;103(9):763.  [Crossref]
[Pubmed]

Lau HL, Kwong JS, Yeung F, Chau PH, Woo J.
Yoga for secondary prevention of coronary
heart disease. Cochrane Database Syst Rev.
2012;12:CD009506. Update in: Cochrane
Database Syst Rev. 2015;6:CD009506.
[Crossref] [Pubmed]

Kwong JS, Lau HL, Yeung F, Chau PH, Woo J.
Yoga for secondary prevention of coronary
heart disease. Cochrane Database Syst Rev.
2015;(6):CD009506. Update in: Cochrane
Database Syst Rev. 2015;(7):CD009506.
[Crossref] [Pubmed]

Sharma S, Pailoor S, Choudhary Ram N,
Shrestha S. Development of a yoga module
targeting cardiovascular health for patients
with post-myocardial left ventricular dysfunc-
tion in India. Complement Ther Med.
2019;42:170-177. [Crossref] [Pubmed]

Mooventhan A, Nivethitha L. Role of yoga in
the prevention and management of various
cardiovascular diseases and their risk factors:
A comprehensive scientific evidence-based
review. Explore (NY). 2020;16(4):257-63.
[Crossref] [Pubmed]

Frishman WH, Beravol P, Carosella C. Alter-
native and complementary medicine for pre-
venting and treating cardiovascular disease.
Dis Mon. 2009;55(3):121-92. [Crossref]
[Pubmed]

Brenyo A, Aktas MK. Review of complemen-
tary and alternative medical treatment of
arrhythmias. Am J Cardiol. 2014;113(5):897-
903. [Crossref] [Pubmed]

Olex S, Newberg A, Figueredo VM. Medita-
tion: should a cardiologist care? Int J Cardiol.
2013;168(3):1805-10. [Crossref] [Pubmed]

Guddeti RR, Dang G, Williams MA, Alla VM.

97

43.

44,

45.

46.

47.

48.

49.

Role of yoga in cardiac disease and rehabili-
tation. J Cardiopulm Rehabil Prev. 2019;39(3):
146-52. [Crossref] [Pubmed]

Pal A, Srivastava N, Tiwari S, Verma NS,
Narain VS, Agrawal GG, et al. Effect of yogic
practices on lipid profile and body fat compo-
sition in patients of coronary artery disease.
Complement Ther Med. 2011;19(3):122-7.
[Crossref] [Pubmed]

Thanalakshmi J, Maheshkumar K, Kannan R,
Sundareswaran L, Venugopal V, Poonguzhali
S. Effect of Sheetali pranayama on cardiac au-
tonomic function among patients with primary
hypertension - A randomized controlled trial.
Complement Ther Clin Pract. 2020;39:
101138. [Crossref] [Pubmed]

Wahlstrom M, Rosenqvist M, Medin J, Wal-
fridsson U, Rydell-Karlsson M. MediYoga as a
part of a self-management programme among
patients with paroxysmal atrial fibrillation - a
randomised study. Eur J Cardiovasc Nurs.
2020;19(1):74-82. [Crossref] [Pubmed]

Cohen DL, Bloedon LT, Rothman RL, Farrar
JT, Galantino ML, Volger S, et al. lyengar yoga
versus enhanced usual care on blood pres-
sure in patients with prehypertension to stage
| hypertension: a randomized controlled trial.
Evid Based Complement Alternat Med.
2011;2011:546428. [Crossref]  [Pubmed]
[PMC]

Tasci S. [Developing an integrative under-
standing in nursing education]. Integratif Tip
Dergisi. 2015;3(2):50-4. [Link]

Erdogan Z, Ozcanli Atik DO, Cinar S. [Com-
plementary and alternative medicine methods
in chronic renal failure]. Archives Medical Re-
view Journal. 2014;23(4):773-90. [Link]
Kayihan G, Ers6z G. [Hypertension and exer-

cise]. Spormetre Beden Egitimi ve Spor Bilim-
leri Dergisi. 2009;7(3):93-101. [Link]


https://www.ahajournals.org/doi/10.1161/CIRCULATIONAHA.116.026989
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/28115415/
https://academic.oup.com/eurjcn/article/16/5/381/5924709
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/28128646/
http://www.klinikgelisim.org.tr/eskisayi/klinik_2009_22_1/7.pdf
https://tkd.org.tr/TKDData/Uploads/files/Turkiye-kalp-ve-damar-hastaliklari-onleme-ve-kontrol-programi.pdf
https://journals.lww.com/cardiologyinreview/Abstract/2005/05000/Ayurveda_and_Yoga_in_Cardiovascular_Diseases.11.aspx
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/15834238/
http://www.ajindex.com/dosyalar/makale/acarindex-1423935935.pdf
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1744388110000794?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/21168106/
http://cpr.sagepub.com/lookup/doi/10.1097/01.hjr.0000206329.26038.cc
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/15616408/
https://www.thieme-connect.de/products/ejournals/abstract/10.1055/s-0035-1565062
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/26575122/
https://docplayer.biz.tr/5069833-Sabiha-betul-huzura-sekiz-adim-yama-niyama-asana.html
https://link.springer.com/article/10.1007/s00392-014-0663-9
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/24464106/
https://www.cochranelibrary.com/cdsr/doi/10.1002/14651858.CD009506.pub2/full
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/23235676/
https://www.cochranelibrary.com/cdsr/doi/10.1002/14651858.CD009506.pub3/full
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/26045358/
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0965229918302747?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30670239/
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1550830720300884?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32222372/
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0011502908001594?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/19215737/
https://www.ajconline.org/article/S0002-9149(13)02389-8/fulltext
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/24528618/
https://www.internationaljournalofcardiology.com/article/S0167-5273(13)01141-8/fulltext
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/23890919/
https://journals.lww.com/jcrjournal/Fulltext/2019/05000/Role_of_Yoga_in_Cardiac_Disease_and_Rehabilitation.3.aspx
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31021995/
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0965229911000550?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/21641516/
https://doi.org/10.1016/j.ctcp.2020.101138
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/32379673
https://doi.org/10.1177/1474515119871796
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31526039/
https://www.hindawi.com/journals/ecam/2011/546428/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/19734256/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3145370/
https://avesis.erciyes.edu.tr/yayin/85fb85aa-366e-4cde-9a68-c8961ca8425e/hemsirelik-egitiminde-integratif-anlayis-gelistirme
https://dergipark.org.tr/tr/download/article-file/25254
https://dergipark.org.tr/tr/download/article-file/602550

