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ÖZET 

 

Amaç: Vücut geliştirme sporcularında geleneksel ve drop set antrenman metotlarının 

yorgunluk seviyeleri ve propriyoseptif duyu mekanizmasına olan akut etkilerinin 

karşılaştırılmasıdır. 

Yöntem: Araştırmaya yaş ortalaması 25,53 yıl olan, Giresun ve Ordu ili vücut geliştirme 

sporcuları arasından, 28 erkek vücut geliştirme sporcusu gönüllü olarak katılmıştır. 

Katılımcılar randomize bir şekilde geleneksel antrenman grubu (GS) (n=14) ve drop set 

antrenman grubu (DS) (n=14) olarak iki gruba ayrılmıştır. Yorgunluğun 

değerlendirilmesinde Borg CR10 Ölçeği ve myotonometrik ölçümler (Myoton Pro kas 

palpasyon cihazı) kullanılmıştır. Myotonometrik ölçümler pectoralis major, triceps 

brachii ve deltoideus kaslarına yapılmıştır. Propriyosepsiyon özellikleri lazer imleç 

yardımlı açı tekrarlama testi kullanılarak omuz fleksiyonu, omuz abdüksiyonu, dirsek 

fleksiyonu ve el bileği fleksiyonu olarak dört parametrede değerlendirilmiştir.  

Bulgular: Uygulama sonrası pectoralis majör, triceps brachii, Borg CR10 

parametrelerinde yorgunluk seviyelerinin ve Omuz Fleksiyonu, Dirsek Fleksiyonu, Bilek 

Fleksiyonu parametrelerinde propriyosepsiyon hatalarının Geleneksel set grubunda Drop 

set grubuna oranla anlamlı şekilde daha yüksek olduğu görülmüştür.  

Sonuç: İki antrenman metodunun da tüm kas gruplarında yorgunluğa sebep olduğu ve 

propriyoseptif duyu mekanizmasını bozduğu, geleneksel setin drop sete oranla daha fazla 

yorgunluğa ve daha fazla propriyoseptif hataya neden olduğu tespit edilmiştir. Bu 

sonuçlara göre, sportif performansın korunması, arttırılması ve sportif yaralanmalara 

karşı risklerin azaltılması gibi hususlarda antrenman programları oluşturulurken sporcu 

ve antrenörler tarafından drop set antrenmanlarının dikkate alınması tavsiye edilebilir. Bu 

sonuçların yapılacak olan benzer araştırmalara ışık tutacağı ve alana katkı sağlayacağı 

kanaatindeyiz. 

Anahtar Kelimeler: Drop set, geleneksel set, propriyosepsiyon, yorgunluk 
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ABSTRACT 

 

Objective: The aim of this study is to compare the acute effects of traditional and drop 

set training methods on fatigue levels and proprioceptive sensory mechanisms in 

bodybuilders. 

Methods: Twenty-eight male bodybuilders with an average age of 25.53 years from 

Giresun and Ordu participated voluntarily in the study. Participants were randomly 

divided into two groups: the traditional training group (GS) (n=14) and the drop set 

training group (DS) (n=14). The Borg CR10 Scale and myotonometric measurements 

(Myoton Pro muscle palpation device) were used to assess fatigue. Myotonometric 

measurements were taken on the pectoralis major, triceps brachii, and deltoideus 

muscles. Proprioception properties were evaluated in four parameters (shoulder flexion, 

shoulder abduction, elbow flexion, and wrist flexion) using an angle replication test 

with a laser pointer. 

Results: Post-application, fatigue levels in the pectoralis major, tricesp brachii, and 

Borg CR10 parameters and proprioception errors in the shoulder flexion, elbow flexion, 

and wrist flexion parameters were significantly higher in the traditional set group 

compared to the drop set group. 

Conclusion: Both training methods caused fatigue and disrupted the proprioceptive 

sensory mechanism in all muscle groups, with traditional sets leading to more fatigue 

and greater proprioceptive errors compared to drop sets. Based on these results, it is 

recommended that athletes and coaches consider drop set training when developing 

training programs to maintain and improve sports performance and reduce the risk of 

sports injuries. We believe these results will shed light on similar future research and 

contribute to the field. 

Keywords: Drop set, fatigue, proprioception, traditional set
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1. GİRİŞ 

Vücut geliştirme, yıllarca süren kuvvet antrenmanlarıyla sporcunun estetik bir 

şekilde kas kütlesini arttırmaya ve vücut yağ oranını minimum düzeyde tutmaya 

odaklanarak yapılan sporcunun kas görünümüne ve simetrisine göre değerlendirildiği bir 

spor branşıdır (Montuori ve ark., 2021). Vücut geliştirmede hareket ve antrenman 

bilimine bağlı olarak belirli bir plan içinde bedenin gelişimi, kasların kuvvetlenmesi ve 

dayanıklılığın artması ile vücudun görünüş yönünden en yüksek seviyeye ulaştırılması 

amaçlanmaktadır (Alves ve ark., 2020; Cyrino ve ark., 2008). 

Gerek rekreasyonel ve gerekse yarışmacı olsun tüm spor branşlarında olduğu gibi 

vücut geliştirme sporunda da temel amaçlara ulaşılabilmesi ve istenen sportif başarının 

yakalanabilmesi ve korunabilmesi için amaca uygun antrenman metotlarının önemi ön 

plana çıkmaktadır. Vücut geliştirmede temel strateji direnç antrenmanların etkili bir 

şekilde uygulanmasıdır. Direnç antrenmanları kas hipertrofisini ve kas gücünü 

geliştirmenin en etkili yoludur (Figueiredo ve ark., 2018).  

Antrenörler ve sporcular, kas gücünü ve kas kütlesini artırmak veya mevcut 

kazanımları korumak için farklı direnç antrenman sistemlerini kullanmaktadırlar. Direnç 

antrenman sistemleri, şiddet, hacim, sıklık, egzersiz tipi ve sırası, dinlenme aralıkları, 

egzersiz temposu gibi antrenman değişkenlerini vurgulayarak kas gücü ve hipertrofisini 

maksimum düzeye çıkarmayı hedefleyen çeşitli antrenman metotlarını içermektedir 

(Angleri ve ark., 2017a). Bu antrenman metotlarının başlıcalarının geleneksel setler, drop 

setler, süper setler, piramit setler, dev set gibi metotların oluşturduğu görülmektedir 

(Angleri ve ark., 2017b; de Vasconcelos ve ark., 2021a).  

Direnç antrenmanlarında, antrenmanın hacim ve şiddetine bağlı olarak kas 

grubunda fiziksel ve fizyolojik gelişmeler gözlemlenir (Suchomel ve ark., 2018). Kaslar 

bir yandan maruz kaldığı strese hipertrofik, metabolik ve hormonal cevaplar verirken 

diğer yandan strese bağlı olarak kas liflerinde laktik asit birikimi gerçekleşir ve biriken 

laktik asit kas liflerine yeterince oksijen gitmemesine neden olur. Bu durum yorgunluk 

başta olmak üzere antrenman veriminin düşmesi gibi bir dizi olumsuz durumu 

tetikleyebilir (Bogdanis, 2012; Finsterer ve Drory, 2016). 
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Yorgunluk, antrenman sırasında ve sonrasında egzersizin ayrılmaz bir parçasıdır. 

Vücut geliştirme sporunda kişinin yorgunluk seviyesi antrenman performansını fazlasıyla 

etkilemektedir. Yorucu aktiviteden kaynaklanan kas yorgunluğu, egzersiz sırasında 

ortaya çıkan ve bireylerin motor performansını bozan yaygın bir olgudur (Lotfi ve ark., 

2021a). Egzersiz sırasında yaşanan kas yorgunluğunun, propriyosepsiyonu ve hareketleri 

kontrol etme yeteneğini etkileyebileceği araştırmacılar tarafından vurgulanmaktadır 

(Larson ve Brown, 2018a; Zabihhosseinian ve ark., 2015). 

Sensöri-motor sistemin bir bileşeni olan propriyosepsiyon; vücudun konumunu 

belirlemek ve hareketlerini kontrol etmek için çeşitli mekanoreseptörlerden gelen duyusal 

sinyalleri entegre etme yeteneği olarak tanımlanmaktadır (Han ve ark., 2015a). Hareket 

anında değişen durumlara ani, hızlı ve güvenli cevaplar verilebilmesi ve uygun lokomotor 

modifikasyonların oluşabilmesi mekanoreseptörlerden gelen propriyoseptif girdilerin 

performansı ile mümkün olabilmektedir (Glofcheskie ve Brown, 2017a; Marigold ve ark., 

2011a). Ayrıca yaralanmaların önlenmesi ve koruyucu tedbirlerin alınmasında, 

yaralanmaların etiyolojisinin anlaşılmasında ve rehabilitasyonunda, propriyosepsiyonun 

önemli etkileri bulunmaktadır (Kaya ve ark., 2018a).  

Yorgunluk ve propriyosepsiyon kavramlarına vücut geliştirme sporu açısından 

bakıldığında, bu iki olgunun birbiriyle olan negatif ilişkisinin, hareketlerin doğru formda 

yapılmasında, başarı ile sürdürülmesinde ve branşın spesifik baskılarında oluşabilecek 

yaralanmalarda önemli etkileri olduğu, antrenmanlarda uygulanan programlarında 

yorgunluk ve propriyosepsiyonda değişikliklere neden olduğu bilinmektedir.  (Lotfi ve 

ark., 2021b) 

Geleneksel set metodu ve drop set metodu vücut geliştirme sporunda yaygın olarak 

kullanılan antrenman metotlarıdır. Yapılan çalışmalarda bu metotların; eşit hacimde 

uygulandığında kas hipertrofisi oluşturmada, yağsız vücut kütlesini artırmada ve diğer 

metabolik değişkenlerde benzer etkilere sahip olduğu görülmektedir (Coleman ve ark., 

2022, Vilaça-Alves ve ark., 2023). Ancak bu metotların yorgunluğa ve propriyoseptif 

mekanizmaya olan etkilerinin karşılaştırmalı olarak incelendiği bir araştırmaya 

rastlanamamıştır. Bu bağlamda, oldukça yaygın olarak uygulan geleneksel ve drop set 

antrenman metotlarının bu iki değişkene olan etkilerinin ortaya konulmasının, sporcu 

sağlığının korunması ve sporcu performansının artırılması için gerekli tedbirlerin 

alınabilmesi açısından önemli olduğu düşünülmektedir. Bu nedenlerle bu araştırmanın 
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amacı vücut geliştirme sporcularında geleneksel ve drop set antrenman metotlarının 

yorgunluk seviyeleri ve propriyoseptif duyu mekanizmasına olan akut etkilerinin 

karşılaştırılmasıdır. 
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2. GENEL BİLGİLER 

 

2.1.  Vücut Geliştirme Sporunda Antrenman Metotları 

 

Antrenman, fiziksel veya zihinsel becerilerin geliştirilmesi, performansın 

artırılması veya belirli bir hedefin başarılması için yapılan düzenli ve planlı egzersizlerin 

genel adıdır. Genellikle belirli bir amacı veya hedefi olan, programlanmış ve organize 

edilmiş tekrarlı egzersizlerden oluşur. Bu süreçte, vücut fiziksel olarak zorlanarak 

gücünü, dayanıklılığını, esnekliğini veya belirli bir beceriyi geliştirmeye yönelik çalışır. 

Antrenmanın amacı, bireyin performansını artırmak, belirli hedeflere ulaşmak veya daha 

iyi bir duruma getirmektir (Kasper, 2019). 

Direnç antrenmanı, güç veya ağırlık antrenmanı olarak da bilinen bir egzersiz 

şeklidir. Kas kasılmasını sağlamak için direnç kullanarak kas kuvveti, kas dayanıklılığı 

ve kas kütlesi artırmayı amaçlar (González-Badillo ve ark., 2022a; Stricker ve ark., 2020). 

Direnç antrenmanlarının insan gücünü ve kas kütlesini artırmak için en yaygın kullanılan 

kas geliştirme stratejilerinden biri olduğu bilinmektedir (Krzysztofik ve ark., 2019).  

Direnç antrenmanının amacı kasları stres altına sokarak kas liflerinde mikroskobik hasara 

neden olmak ve bunun ardından iyileşme aşamasında daha kuvvetli hale gelmeleri 

sağlamaktır (González-Badillo ve ark., 2022b). Direnç antrenmanları belirli kas 

gruplarını ya da tüm vücut egzersizlerini hedef alabilen; serbest ağırlıklar, makineler, 

sağlık topları, direnç bantları ve vücut ağırlığı kullanılarak uygulanabilen egzersizleri 

içermektedir (Stricker ve ark., 2020; Suchomel ve ark., 2018). Kas hipertrofisinin yanı 

sıra direnç antrenmanlarının kemik yoğunluğunu artırma, eklem fonksiyonunu geliştirme, 

metabolizma hızlandırma ve genel sağlığı destekleme gibi faydalar sağladığı 

bilinmektedir. Direnç antrenmanları yapılırken sakatlık riskini azaltarak maksimum fayda 

elde edebilmek için hareketlerin doğru açı ve formlarda yapılması önem arz etmektedir. 

Ayrıca sürekli olarak gelişim sağlanabilmesi için kasların zorlanmaya aşamalı olarak 

devam etmesi için antrenman yoğunluğu, ağırlığı ve direnci kademeli olarak zamanla 

artırılmalıdır (Plotkin ve ark., 2022). 

Vücut geliştirme sporcularının antrenman programı iskelet kası hipertrofisini 

maksimum düzeye çıkarmaya yönelik antrenman planlamaları içerir (de Moraes ve ark., 

2019). Yaygın kullanılan bu yöntemler piramit setler, süper setler, tri-setler, drop setler, 
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geleneksel setler ve dev setler gibi ileri düzey yüklenme tekniklerini içermektedir (Fleck 

ve Kreamer, 2014).     

2.1.1.  Piramit Setler 

Piramit set sistemi kas kütlesini ve gücünü artırmak amacıyla vücut geliştirmeciler 

tarafından sıkça kullanılan bir antrenman sistemidir. Piramit antrenman sisteminde 

kaldırılan ağırlık ile yapılan tekrarların sayısı arasında ters ilişki bulunmaktadır. Üç tür 

piramit antrenman sistemi vardır. Bunlar; yükselen piramit, ters piramit ve üçgen piramit 

olarak adlandırılmaktadır. Yükselen piramit sisteminde, her setle birlikte ağırlık artarken 

tekrar sayısının azaldığı görülmektedir. Ters piramit sisteminde ise ağırlık azalırken 

tekrar sayısının her setle birlikte arttığı görülür. Üçgen piramit sisteminde ise, önceden 

tanımlanan iki sistem (yükselen ve azalan piramit) kombine edilerek set tamamlanır 

(Ribeiro ve ark., 2016). 

2.1.2.  Süper set 

Vücut geliştirme antrenmanlarında sıklıkla kullanılan süper set metodu agonist ve 

antagonist kaslar için egzersizleri içeren bir antrenman metodudur. Egzersizler arasında 

ya çok az dinlenme aralığı ya da hiç dinlenme aralığı bulunmayan ve oldukça yaygın 

kullanılan bir setleme yöntemidir. Örnek vermek gerekirse "bench press" hareketi 

ardından "lat pull down" hareketi, "barbell row" hareketi ardından "dumbell chest press" 

hareketi süper set setleme sistemidir. (Balsamo ve ark., 2012). 

2.1.3.  Tri-set 

Tri-set setleme yöntemi genellikle deneyimli sporcular tarafından kullanılan bir 

metot olup aynı kas grubu için üç farklı egzersizin ardışık olarak yapıldığı ve ardından 

set arası verildiği bir setleme yöntemidir (de Camargo ve ark., 2022). "Pektoralis major" 

bölgesini tri-set sistemiyle çalıştırmak için "clavicular head" kasına "incline dumbell 

press", "sternal head" kasına "bench press", "abdominal head" kasına "cable crossover" 

hareketi ara vermeksizin peş peşe uygulanabilir. Tri-set setleme metodunun yüksek 

uyaranlara sahip olduğu ve bu metotla antrenman esnasında birim zamanda daha fazla iş 

yapılabildiği yapılan çalışmalar ile ortaya konulmaktadır (Faria ve ark., 2016; Garcia ve 

ark., 2016; Weakley ve ark., 2017)  

2.1.4.  Drop set 

Drop set setleme metodu vücut geliştirme sporcuları tarafından kas hipertrofisini 

artırmak ve kuvveti geliştirmek için sıklıkla kullanılan ileri seviye direnç antrenman 
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metotlarından biridir (Angleri ve ark., 2017c). Drop set metodunda bir kas grubu belli bir 

ağırlık ile tükenene kadar ya da tükenişe çok yakın olacak şekilde çalıştırıldıktan sonra 

ara vermeden kademeli olarak ağırlık azaltılarak diğer sete başlanmasıyla tükenişe kadar 

gidilmesiyle yapılmaktadır. Drop set sayısı bir veya birden fazla olabilir. Drop set 

antrenmanlarında setler arasındaki ağırlığın azaltılması haricinde başka bir dinlenme 

aralığı olmaksızın tükenişe kadar devam edilmesi önemlidir. Bunun sağlanabilmesi 

açısından antrenman esnasında bir kişiden yardım istenmesi avantaj sağlayabilir (de 

Vasconcelos ve ark., 2021b; Fink ve ark., 2018a).  

2.1.5.  Geleneksel set 

Geleneksel set elit ve elit olmayan vücut geliştirme sporcularının sıklıkla kullandığı 

bir antrenman metodudur. Bir set içindeki belirlenen sayıdaki tekrarların art arda yapıldığı 

ve tekrarlar arasında dinlenme olmayan set sistemi olarak tanımlanmaktadır (Jukic ve 

ark., 2020; Marshall ve ark., 2021). Setin tamamlanmasıyla bir sonraki setten önce 

toparlanmanın sağlanabilmesi için önceden belirlenmiş bir dinlenme aralığı sağlanır ve 

antrenman esnasındaki tüm setler bu şekilde yapılarak tamamlanır (Tufano ve ark., 2017). 

2.1.6.  Dev set 

İleri seviyedeki vücut geliştirme sporcuları tarafından tercih edilen dev set iki farklı 

protokolle uygulanabilen, bunlardan ilki aynı kas grubu için 4 hareket seçilerek ara 

verilmeden tüm hareketlerin tamamlandığı, ikincisi ise antagonist kas gruplarının ikişerli 

şekilde ara vermeden çalıştırıldığı 4 hareketin birleşimiyle yapılan setleme sistemidir 

(Olivia ve ark., 2013).  

2.2. Yorgunluk 

Yorgunluk istenilen performansı elde etme kapasitesinin azalması olarak 

tanımlanabilen, kasın kasılma fonksiyonu ve aktivasyonunun düşmesiyle fiziksel ve 

bilişsel fonksiyonların azalarak kasın veya organın verimliliğindeki düşüş olarak ortaya 

çıkar. (Edwards ve ark., 2021). Yorgunluğun; kasın kasılma özelliklerini, kuvvet 

kapasitesini, kuvvet üretebilme hızını ve kuvveti sürdürebilme süresini etkileyen önemli 

bir faktör olduğu araştırmacılar tarafından ortaya konulmaktadır (Enoka ve Duchateau, 

2016a). Birçok insanın karşılaştığı yaygın, spesifik olmayan bir semptom olan yorgunluk 

çeşitli sağlık durumlarıyla ilişkilendirilebilir. Yorgunluğun birikmesi; sürantrenman, 

kronik yorgunluk sendromu, sportif yaralanmalar, bağışıklık sisteminin zayıflaması, 

endokrin sistem rahatsızlıkları gibi sonuçlara neden olabilir ve insan sağlığı için tehdit 
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oluşturabilir (Gruet ve ark., 2013; Yao, 2024). Yorgunluk kavramı süreye göre akut ve 

kronik yorgunluk, yapısına göre fizyolojik ve psikolojik yorgunluk olarak dört başlıkta 

incelenebilir (Senefeld ve ark., 2017). 

2.2.1. Akut yorgunluk 

Sporcularda akut yorgunluk, genellikle yoğun bir antrenman veya rekabetin hemen 

ardından ortaya çıkan ve kısa süreli bir durum olarak tanımlanmaktadır (Allen ve ark., 

2008). Kaslarda yorgunluk hissi, enerji düşüklüğü, fiziksel ve zihinsel performansta 

geçici bir düşüş ile karakterize olan akut yorgunluk; metabolik stres, sıvı kaybı, elektrolit 

dengesizlikleri, beslenme yetersizlikleri gibi belirtilerle ortaya çıkar (Ament ve Verkerke, 

2009a). Akut yorgunluk genellikle dinlenme ve uygun yenilenme stratejileriyle hızla 

düzenlenebilir ve uzun vadeli sağlık ve performans kaybına yol açmaz. Ancak, uzun 

süreli ve sürekli tekrarlayan akut yorgunluğun sürantrenman gibi daha ciddi sağlık 

sorunlarına sebep olabileceği vurgulanmaktadır (Finsterer ve Mahjoub, 2014a). 

2.2.2. Kronik Yorgunluk 

Sporcularda kronik yorgunluk, aşırı egzersiz, yetersiz dinlenme, kötü beslenme, 

stres gibi faktörlerden kaynaklanan sürekli ve aşırı yorgunluk durumunu ifade eder. 

Kronik yorgunluğun performansı olumsuz yönde etkileyebileceği ve sporcuların 

antrenman ve rekabet yeteneklerini azaltabileceği bilinmektedir (Allen ve ark., 2008b). 

Kronik yorgunluk genellikle uzun süreli antrenman yükü, uygun olmayan antrenman 

programları, aşırı rekabet veya yetersiz uyku gibi faktörlerle ilişkilendirilmektedir 

(Ament ve Verkerke, 2009b). Enerji seviyelerinde düşüş, sürekli yorgunluk hissi, 

performans düşüşü, duygusal bozukluklar ve motivasyon kaybı gibi semptomlarla ortaya 

çıkan kronik yorgunluğun aşırı egzersize bağlı ortaya çıkan aşırı antrenman sendromunun 

bir belirtisi olabileceği araştırmacılar tarafından vurgulanmaktadır (Finsterer ve Mahjoub, 

2014b). Kronik yorgunluk; uygun dinlenme periyodizasyonu, stres yönetimi ve psikolojik 

destek gibi stratejilerle çözüme kavuşturulabilir. Ayrıca, aşırı egzersizden kaçınmak ve 

vücudun iyileşme ve yenilenme süreçlerine zaman tanımak da önemlidir. 

2.2.3 Fiziksel Yorgunluk  

Antrenman ve müsabaka içinde objektif ölçümler ve yöntemlerle, sporcunun 

yaptığı spora özgü performans değerlerinin düşüklüğünün tespit edilmesi sonucu 

gözlemlenen yorgunluğu tarifler. Fiziksel yorgunluk performans gerektiren bir görev 

sırasında kasların ürettiği kuvvet kapasitesini etkileyen bir yorgunluk türü olup bu 
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yorgunluk egzersiz şiddetine bağlı olarak vücutta enerji depolarının tükenişi ve asit-baz 

dengesinin bozulması gibi sebeplerden dolayı ortaya çıkar (Enoka ve Duchateau, 2016b). 

Sporcunun antrenman ve müsabaka içerisinde ölçülen performans değerlerinin düşüşü 

olarak ifade edilen yorgunluk, aynı zamanda merkezi sinir sisteminden kas liflerine kadar 

gerçekleşen olayların bozulmasıyla da ilişkilidir. İstemli motor uyarı ve sonrasında oluşan 

kasılma-gevşeme döngüsünü sekteye uğratacak şiddette egzersizler, bir süre sonra 

kasların verilen görevi yerine getirememesine sebep olacak ve kassal performansın 

düşmesiyle beraber fiziksel yorgunluk açığa çıkaracaktır. Antrenmanlarda yorgunluk, 

antrenman sırasında ve sonrasında egzersizin ayrılmaz bir parçasıdır. Yorucu aktiviteden 

kaynaklanan kas yorgunluğu, egzersiz sırasında ortaya çıkan ve bireylerin motor 

becerilerini ve dayanıklılık performansını bozan yaygın bir olgudur (Enoka ve 

Duchateau, 2016c; Lotfi ve ark., 2021c).  

Fiziksel yorgunluk santral ve periferik olmak üzere iki farklı sınıfa ayrılır. Santral 

yorgunluk aktif motor nöronlarının frekanslarının azalması ile kuvvet kaybı yaşanmasıyla 

egzersize bağlı bir yorgunluk olup merkezi sinir sistemiyle ilişkiliyken; periferik 

yorgunluk ATP ve kreatin fosfat depolarının azalması, glikojen depolarının boşalması, 

kas içi ısının artması ve laktik asit, H iyonu gibi metabolik atıkların birikimi gibi 

faktörlerden oluşmaktadır. (Kennedy ve ark., 2021; Philips, 2015).  

2.2.4. Psikolojik Yorgunluk 

Psikolojik yorgunluk kavramı ise zorlu bilişsel faaliyetlerin ardından; yoğun stres, 

odaklanma eksikliği, hafızada negatif etkiler, duyusal faaliyetlerde azalma, motivasyon 

kaybı, grup içinde olumsuz psikolojik iklim, azalan performans gibi semptomlarla ortaya 

çıkmaktadır (Van Cutsem ve ark., 2017; Smith ve ark., 2018). Sporcular için antrenman 

veya müsabaka öncesinde fiziksel performansın azalmaması için psikolojik yorgunluğun 

en aza indirilmesi sağlanarak hazır hale gelmeleri büyük önem taşımaktadır 

(Brownsberger ve ark., 2013).  

2.2.5. Sporcularda Yorgunluğun Değerlendirilmesi 

Sporcularda yorgunluğun değerlendirilmesi; uygun antrenman programlarının 

oluşturulması, yüksek sportif performansa ulaşılması ve sportif yaralanmalara karşı 

gerekli tedbirlerin alınması açısından önem arz etmektedir. Antrenörlerin, sağlık 

profesyonellerinin ve araştırmacıların sporcuların yorgunluk düzeylerinin 

değerlendirilebilmesi için geçerli ve güvenilir yöntemleri kullandığı bilinmektedir. Son 
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dönemde yapılan güncel araştırmalarla birlikte yorgunluğun değerlendirilmesinde VAS 

(Visual Analog Scale), Borg RPE Ölçeği, OMNI Yorgunluk Değerlendirme Ölçeği, 

kardiyorespiratuar değerlendirme testleri (solunum hızı, kalp atış hızı, kan basıncı), 

Laboratuvar testleri (laktat cihazları, EMG, GPS ve akıllı giysi teknolojileri, koşu bandı 

ve bisiklet ergometre cihazları, myotonometre vb.) gibi yöntemlerin tavsiye edildiği 

görülmektedir (Azevedo ve ark., 2021; Calteux ve  Dubois, 2020; Hernández-Belmonte 

ve ark., 2020; Nishikawa ve ark., 2022; Rampichini ve ark., 2020; Rhim ve ark., 2020). 

2.3. Propriyosepsiyon  

Günümüzde farklı şekillerde tanımlanan propriyosepsiyon genel olarak uzay zaman 

boşluğunda vücudun konumu belirlemek ve hareketlerini kontrol etmek için çeşitli 

mekanoreseptörlerden gelen duyusal sinyalleri entegre etme yeteneği olarak 

tanımlanmaktadır (Han ve ark., 2015b). 

Propriyosepsiyonun 3 işlevi vardır, bunlar; 

1. Eklemin aşırı yükten ve yaralayıcı hareketten korunması, 

2. Statik postür sırasında eklem stabilizasyonu, 

3. Hareket anında gerekli nöromüsküler koordinasyona yardımcı olmaktır (Jha ve ark., 

2017a; Knoop ve ark., 2011b). 

Propriyoseptif bilgi; deri, eklem, ligament, tendon, kas ve fasyalarda bulunan 

mekanoreseptörler tarafından üretilir. Bu reseptörlerin başlıcaları; golgi tendon organı, 

kas iğciği, ruffini sonlanmaları, paccini cisimcikleri ve serbest sinir sonlanmalarıdır (Jha 

ve ark., 2017b). Vücut denge değişimleri, basınç, ağırlık, hareket vb. gibi durumlarda bu 

reseptörlerde deformasyon meydana gelir. Bu deformasyon sonucunda ise 

mekanoreseptörler maruz kalınan mekanik enerjiyi elektrik enerjisine dönüştürerek 

sinirsel ileti ve algılama sürecini başlatmış olur. Mekanoreseptörler tarafından algılanan 

veriler afferent yollarla merkezi sinir sistemine iletilerek vestibüler sistemden ve 

gözlerden iletilen efferent bilgiler birleştirilerek merkezi sinir sisteminde yorumlanır. 

Oluşturulan cevaplar afferent yollarla hedeflenen yapılara gönderilerek eklem en güvende 

olduğu pozisyona getirilir (Chu, 2017a; Sharma ve Pai, 1997). 
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2.3.1. Propriyosepsiyonu Etkileyen Faktörler 

 Propriyosepsiyon genel olarak, fiziksel aktivite, hareketsiz yaşam ve yaş, 

yorgunluk, yaralanmalar ve dejeneratif eklem rahatsızlıkları gibi faktörlerden 

etkilenmektedir. 

Fiziksel aktivite, hareketsiz yaşam ve yaş: Düzenli fiziksel aktivite 

propriyosepsiyon üzerine iyileştirici etkileri olduğu gibi, hareketsiz yaşam da 

propriyosepsiyonu zayıflatmaktadır. Egzersizden uzak bir yaşam eklem, kas ve bağ 

reseptörlerindeki propriyoseptif sinir uçlarında uyarı seviyesinin düşmesine sebep olarak 

vücudun hareket ve pozisyon hissine olan farkındalığı azaltmaktadır (Han ve ark., 2015c; 

Ribeiro ve Oliveira, 2007a). Yaşlanmanın ve buna bağlı hareketsizliğin artması ile 

propriyoseptif sistemin zarar gördüğü ve motor koordinasyonun, postüral kontrolün ve 

dengenin sağlanamadığı araştırmacılar tarafından vurgulanmaktadır (Ferlinc ve ark., 

2019). Düzenli fiziksel aktivite ve egzersiz propriyosepsiyonu korumak ve motor 

sistemdeki bozulmalara karşı koyabilmek için iyi bir önlem alma yöntemidir (Ribeiro ve 

Oliveira, 2007b).  

Yorgunluk: Propriyosepsiyon ile yorgunluk arasında negatif bir ilişki vardır 

(Proske, 2019a). Kas ve eklemlerdeki mekanoreseptörlerin hassasiyeti yorgunluğa bağlı 

olarak azalır ve afferent geri bildirim mekanizmasında düşüşe neden olur (Bilodeau ve 

ark., 2001; Changela ve Selvamani, 2012). 

Yaralanmalar ve dejeneratif eklem rahatsızlıkları: Yaralanmalar ve eklem 

dejenerasyonlarının, eklem, kas ve bağlarda hasarlar oluşturduğu ve bu durumun 

propriyoseptif reseptör yapılarında bozulmalara sebep olarak bilgi üretimini olumsuz 

etkilediği araştırmacılar tarafından vurgulanmaktadır (Cerulli ve ark., 2001; Cho ve ark., 

2011). 

2.3.2.  Propriyosepsiyon Değerlendirme Yöntemleri 

Propriyosepsiyonun değerlendirilmesinde yaygın olarak kullanılan klasik 

yöntemler arasında pasif hareketin algılanma eşiği ve eklem pozisyonunun yeniden 

üretilmesi bulunmaktadır. Ayrıca, aktif hareket aralığının ayırt edilmesi, vibrasyon 

teknikleri, çeşitli denge testleri, fonksiyonel manyetik rezonans (FMRI) ve 

elektroansefalografi (EEG) gibi yöntemler, propriyosepsiyon değerlendirmelerinde 
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klasik yöntemler kadar yaygın olmasa da kullanılmaktadır (Han ve ark., 2015d, Antcliff 

ve ark., 2021).  

2.3.2.1. Pasif Hareketin Algılanma Eşiği 

Bu yöntem, uluslararası literatürde TTDPM (Threshold to Detection of Passive 

Motion) olarak adlandırılmaktadır ve genellikle izometrik dinamometre cihazları 

kullanılarak uygulanmaktadır. Katılımcının gözleri kapatılır ve değerlendirilecek eklem, 

belirli bir başlangıç pozisyonuna yerleştirilir. Cihaz, katılımcının ilgili eklemine 0,2-0,5 

%/s arasında bir hızda hareket verir. Hareket algılandığında durdurulması için 

katılımcının elinde bir buton bulunur ve katılımcı, hareketi ilk fark ettiğinde butona 

basarak cihazı durdurur. Hareketin başlangıcı ile durdurulması arasındaki süre, 

propriyosepsiyonun değerlendirilmesinde kullanılmaktadır (Boerboom ve ark., 2008; 

Horváth ve ark., 2023). 

2.3.2.2. Eklem Pozisyonu Reprodüksiyonu 

Bu yöntem, katılımcının önceden belirlenmiş eklem hareket açılarına yeniden 

ulaşabilme yeteneğinin değerlendirilmesi olarak bilinir ve eklem pozisyon hissi olarak da 

adlandırılır. Uygulanabilirlik açısından kolay olması ve sonuçlarının güvenilirliği 

nedeniyle, propriyosepsiyon ölçümünde en çok tercih edilen yöntemdir. Reprodüksiyon 

testlerinde, propriyosepsiyon açısal değerlerle ölçülür. Bu testlerde, gonyometre, 

inklinometre, izokinetik dinamometre, video gibi çeşitli araçlar ve teknikler kullanılır 

(Strong ve ark., 2021; Yang ve ark., 2020). 

2.3.3. Propriyosepsiyonun Geliştirilmesi 

Propriyoseptif antrenmanlarda temel amaç, vücuttaki organ ve dokularda 

propriyoreseptörlerin uyarılmasını sağlamaktır. Kuvvet-direnç antrenmanlarında, kas 

iğciklerinde hassasiyet oluşur ve ağırlık eklem içi basıncı artırır. Artan basınç, Ruffini 

sinir uçlarını uyarır ve mekanoreseptörlerdeki bu uyarılma propriyoseptif doğruluğu 

artırır (Jan ve ark., 2009). Görsel ve işitsel uyaranı azaltarak tek ayak üzerinde durma 

veya tandem duruş gibi pozisyonlar, ayrıca bosu topu veya yalpalama tahtası gibi 

materyallerle yapılan denge çalışmaları, propriyoseptif reseptörlere uygulanan baskıyı 

artırarak mekanizmanın gelişimini destekler (Ahmad ve ark., 2020; Lu ve ark., 2021). 

Golgi tendon organı germe egzersizleriyle eklem ve kutanöz reseptörlerde uyaran artışı 

sağlayarak propriyosepsiyonu iyileştirir (Mani ve ark., 2021; Ogard, 2011). Ayrıca çeşitli 
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manipülatif uygulamalar, medikal aparatlar, bantlama modelleri gibi bazı müdahalelerin 

propriyosepsiyonu geliştirdiği ve fiziksel performansa katkı sağladığı araştırmacılar 

tarafından rapor edilmiştir (Alahmari ve ark., 2020; Miranda ve ark., 2016). 

2.3.4. Propriyosepsiyonun Sportif Başarıdaki Önemi 

Propriyoseptif duyu mekanizmasının yüksek sportif başarıyı oluşturan öğelere olan 

etkilerini; koordinatif yetiler, teknik ve taktiksel gelişim, sakatlıkları önleme, iyileşme ve 

rehabilitasyon başlıkları altında değerlendirmek mümkündür (Sarıalioğlu, 2023). 

2.3.5. Koordinatif Yetiler 

Koordinasyon genel olarak, merkezi sinir sistemi ile kas-iskelet sistemi arasındaki 

nöromüsküler uyumu ifade eder. Değişen koşullara uygun tepkilerin oluşturulmasında 

gereken lokomotor değişiklikler, görsel, vestibüler ve propriyoseptif girdilerin sensöri-

motor entegrasyonuyla sağlanır ve son derece önemlidir (Glofcheskie ve Brown, 2017b, 

Marigold ve ark., 2011b). Eklemlerin konumu ve hareketi ile ilgili bilgileri motor sisteme 

ileten propriyosepsiyonun hareketin planlanıp gerçekleştirilmesinde yararlı olduğu 

araştırmacılar tarafından vurgulanmaktadır (Chu, 2017b; Salva-Coll ve ark., 2013). İyi 

bir propriyoseptif yeteneğe sahip olmanın, yüksek beceri gerektiren işler için normal 

aktivitelerden daha önemli olduğu kabul edilmektedir.  

2.5.6. Teknik- Taktik Öğrenimi 

Propriyoseptif egzersiz programlarının teknik beceriler üzerinde ve sporcunun 

hareket ve pozisyonunun sürekli değiştiği branşlarda koordinasyon ve dengeye katkıda 

bulunduğu ve dolaylı olarak performansı iyileştirdiği yapılan çalışmalar sonucu ortaya 

konulmuştur (Akbuğa ve ark., 2020; Andreea ve ark., 2022; Souglis ve ark., 2023b). 

Taktik öğelerin öğretilerek geliştirilip uygulanması, başarılı bir nöromüsküler uyum 

gerektirir. Propriyoseptif beceri sporcuların vücutlarını daha iyi anlamalarına yardımcı 

olarak müsabaka esnasında hareket pozisyonları daha iyi kontrol etmelerini ve istenilen 

taktik becerileri daha iyi uygulayabilmeleri sağlar (Dobos ve ark., 2021; Garret ve ark., 

2023; Guimarães ve ark., 2021). Bu açılardan bakıldığında propriyoseptif duyudaki 

değişikliklerin taktiksel süreci etkilediği söylenebilir. 
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2.5.4. Sportif Yaralanmalar  

Sportif yaralanmalar bir dokuya taşıyabileceğinden daha çok baskı uygulandığında 

ortaya çıkan hasarı ifade eder (McBain ve ark., 2012).  Propriyosepsiyonun önemli 

etkileri, yaralanmaların önlenmesi, koruyucu tedbirlerin alınması, yaralanmaların 

nedenlerinin anlaşılması ve rehabilitasyonu gibi alanlarda görülmektedir (Kaya ve ark., 

2018b). Bunun sebebi propriyosepsiyonun vücuda olan baskıya karşı gerekli tedbirleri 

oluşturma ve oluşabilecek yaralanmalardan kaçınma yeteneğinin olmasıdır. Sportif 

etkinliklerde yaralanmaların önlenebilmesi için doğru duyusal bilgi ve eklemlerin 

stabilizasyonu önem arz etmektedir (Nagai ve ark., 2016b; Riva ve ark., 2016b). Gelişmiş 

propriyoseptif bilgiler hareketsiz ve hareketli durumlarda eklemlerin ve diğer yapıların 

aşırı yüklenmesinden korunarak yaralanmaların önlenmesine yardımcı olurken zayıf 

propriyosepsiyon yaralanma insidansını artırabilir (Knoop ve ark., 2011c). Sportif 

yaralanma ile propriyoseptif mekanizma doğrudan ilişkili olduğu gibi sportif 

yaralanmaların da propriyosepsiyona etkileri vardır ve maruz kalınan travmalar 

sonucunda propriyoseptif reseptörler hasar görebilir ve propriyoseptif mekanizma 

bozulabilir. Bozulmuş propriyoseptif duyu burkulma ve bağ yaralanmalarını artırabilir ve 

kalıcı etkilere yol açabilir. (Fyhr ve ark., 2015; Needle ve ark., 2017).  
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3. GEREÇ VE YÖNTEM 

3.1. Araştırma Metodu  

Bu araştırma randomize kontrollü (paralel gruplu) deneysel bir araştırmadır. 

3.2. Araştırma Evreni  

Araştırmanın evreni vücut geliştirme sporcularından oluşmaktadır. 

3.3. Araştırmanın Örneklemi 

Araştırmanın örneklemi Giresun ve Ordu ili vücut geliştirme sporcularından 

oluşmaktadır. 

3.4. Çalışma Grubu 

Çalışmanın örneklem büyüklüğünü belirlemek için G-Power 3.1 programı 

kullanılmıştır. Yapılan güç analizine göre, referans çalışma baz alınarak (Ribiero ve ark., 

2019) bu çalışma için %95 güç ve %0,05 anlamlılık düzeyinde toplamda 28 katılımcının 

yeterli olduğu görülmüştür. (Cohen, 1992). Araştırmaya, yaş ortalaması 25,53 ± 2,68 yıl 

olan, Giresun ve Ordu illi vücut geliştirme sporcuları arasından, 28 erkek vücut geliştirme 

sporcusu gönüllü olarak katılmıştır. Araştırma, Giresun Üniversitesi Spor Bilimleri 

Fakültesi Spor Salonunda gerçekleştirilmiştir. Katılımcılar çalışmaya başlamadan önce 

çalışma protokolü hakkında ayrıntılı bir açıklama içeren bilgilendirilmiş onam formunu 

okumuş ve imzalamışlardır. Katılımcılardan, çalışma öncesinde beslenme alışkanlıklarını 

değiştirmemeleri, kalori kısıtlamasına gitmemeleri, besin takviyeleri veya ergojenik 

yardımcılar vb. almamaları, ayrıca testten önceki 48 saat boyunca kafein veya ağır yorucu 

egzersiz çalışmasından kaçınmaları istenmiştir. 

3.5. Araştırmaya Dahil Edilme Kriterleri 

• Erkek olmak. 

• 20-30 yaş aralığında olmak (Enes ve ark., 2021; Fink ve ark.,2018b). 

• En az son beş yıldır vücut geliştirme sporu yapıyor olmak. 

3.6.  Araştırmaya Dahil Edilmeme Kriterleri 

• Son bir yıl içerisinde ciddi bir cerrahi operasyon geçirmiş olmak, 

• Son bir yıl içerisinde nöromüsküler mekanizmayı etkileyici performans artırıcı 

ürün kullanmış olmak, 
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• Ayrıca dahil edilme kriterlerine uymayan bireyler, araştırmadan çıkarılmıştır. 

3.7.  Prosedür  

Demografik bilgilerin alınmasında kişisel bilgi formu kullanılmıştır. Katılımcıların 

boy ölçümleri duvara monte edilmiş holtain stadiometre ile vücut ağırlığı ölçümleri 

Tanita MC-580 vücut analiz cihazı ile yapılmış, VKİ vücut ağırlığının boy uzunluğunun 

karesine bölünmesi formülü (kg/m2) ile hesaplanmıştır. İlk olarak çalışmaya dahil edilme 

kriterlerine uyan katılımcıların uygulama öncesi yorgunluk parametreleri ve 

propriyoseptif duyu ölçümleri yapılmıştır. Grupların belirlenmesinde çevrimiçi 

randomizasyon (www.randomizer.org) yazılımı kullanılmıştır (Büyüktepe ve ark., 2002). 

Daha sonra katılımcılar randomize bir şekilde geleneksel antrenman grubu (GS) ve drop 

set antrenman grubu (DS) olarak iki gruba ayrılmış; GS grubuna geleneksel antrenman 

metodu, DS grubuna drop set antrenman metodu uygulanmıştır. Antrenman sonrasında 

iki grubun tekrar yorgunluk ve propriyosepsiyon seviyeleri belirlenmiştir. Uygulama 

öncesi ve sonrası gruplar arası farklılıklar istatistiksel olarak analiz edilmiştir. 

3.8. Çalışma Diyagramı 

 

             Şekil 1. Çalışma Diyagramı 
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3.9.  Veri Toplama Araçları 

3.9.1.  Propriyosepsiyonun Değerlendirilmesi 

Propriyosepsiyon değerlendirmesi omuz, dirsek ve el bileği olarak üç ekleme 

yapılmıştır. Ölçümde lazer imleç yardımlı açı tekrarlama testi kullanılmıştır. Üzerinde 

farklı hareket açılarının olduğu bir koordinat düzlemi duvara sabitlenmiş ve kişinin bu 

duvardan 1 metre konumlanması sağlanmıştır. Lazer imleç omuz propriyosepsiyonu 

ölçümü için kişinin koluna, diğer eklemlerden etkilenmemesi için dirsekten 5 cm yukarı 

olacak şekilde sabitlenmiş, dirsek eklemi propriyosepsiyonu için kişinin bileğinin 5 cm 

yukarısına sabitlenmiş ve el bileği propriyosepsiyonu için kişinin ikinci metatarsal 

kemiğine sabitlenmiştir. Kişiden gözleri açıkken, koordinat düzlemi üzerindeki hedef 

noktasını (90 derecelik hareket açısı) hissetmesi ve ezberlemesi istenmiştir. Bir sonraki 

adımda kişinin gözleri görsel kontrolü engellemek için kapatılmıştır ve aynı eklem 

pozisyonunu 3 kez tekrarlaması istenmiştir. Bireyin kolunu getirdiği koordinat noktası, 

koordinat düzlemi üzerinde işaretlenmiştir ve bu işlem omuz fleksiyonu ve abdüksiyonu 

için 3’er kez tekrar edilmiştir. Verilen açılardaki sapmalar koordinat düzlemi üzerinde 

yatay (X) ve dikey (Y) koordinat eksenlerinde ölçülüp, Pisagor teoremi (√x2+y2) ile 

hedeften doğrusal sapma miktarı hesaplanmış ve 3 sapma miktarının aritmetik ortalaması 

alınarak kaydedilmiştir (Balke ve ark., 2011; García-Pérez-Juana ve ark., 2018).  

 

 

Şekil 2. Propriyosepsiyon ölçümleri omuz fleksiyonu       
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3.9.2. Yorgunluğun değerlendirilmesi 

Yorgunluğun değerlendirilmesinde Borg CR10 Ölçeği ve myotonometrik 

ölçümler kullanılmıştır. Yorgunluğun belirlenebilmesinde çoklu yöntemlerin 

kullanılmasını çalışmanın güvenirliğini artırması açısından araştırmacılar tarafından 

tavsiye edilmektedir (Guaitolini ve ark., 2020; Williams, 2017a). 

Şekil 3. Propriyosepsiyon ölçümleri dirsek fleksiyonu       

Şekil 4. Propriyosepsiyon ölçümleri bilek fleksiyonu       
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3.9.3.  Borg CR10 Ölçeği 

İsveçli araştırmacı Gunnar Borg tarafından geliştirilen Borg ölçeği, kişinin yaptığı 

fiziksel aktivitenin zorluk derecesini subjektif olarak değerlendirme amacıyla kullanılan 

bir ölçek olup genellikle spor performansı, egzersiz bilimi, iş sağlığı ve güvenliği gibi 

alanlarda yaygın olarak kullanılmaktadır (Borg, 1982; Whyte ve ark., 2018; Williams, 

2017b). İki yaygın versiyonu mevcuttur. Bunlardan ilki Borg RPE (Rating of Perceived 

Exertion) olup 6 ila 20 arasında sayılar kullanılırken, ikincisi Borg CR10 (category ratio) 

olup 0 ila 10 arasındaki sayıları ölçek olarak kullanır (Arney ve ark., 2019). Sporcular 

antrenmanın şiddetine bağlı olarak algıladıkları zorluk derecesini gösterilen skaladan 

rakamsal olarak ifade etmişlerdir. Katılımcılara ölçeğin nasıl çalıştığı anlatıldıktan sonra, 

antrenman öncesinde ve sonrasında Borg CR10 ölçeğini kullanarak kendi yorgunluk 

değerlendirmelerini 0-10 puan arasında yapmışlardır. 

 

Skor 

(Score) 

Algılanan Efor Düzeyi 

(Level of Exertion) 

0 Hiç yok (no exertion at all) 

0,5 Çok çok hafif (very, very slight) 

1 Çok hafif (very slight) 

2 Hafif (slight) 

3 Orta (moderate) 

4 Biraz ağır (somewhat severe) 

5 Ağır (Severe) 

6  

7 Çok ağır (very Severe) 

8  

9 Çok çok ağır (very, very severe) 

10 Maksimum (maximal) 

                          (Borg, 2010; Williams, 2017c)  

       Şekil 5. Borg CR10 Skalası (Borg CR10 Scale) 

3.9.4. Myotonometrik Değerlendirme  

Myoton Pro® (MyotonAS, Tallinn, Estonia), kas ve yumuşak dokuların objektif 

olarak ölçülmesi için kullanılan bir cihaz olup bu cihaz; salınım frekansı, dinamik sertlik, 



19 

 

elastikiyet, mekanik stres gevşeme süresi, gevşeme ve deformasyon süresinin oranının 

değerlendirilmesi için özel olarak tasarlanan geçerli ve güvenilir bir cihazdır (Pruyn ve 

ark., 2016; Schneebeli ve ark., 2020). Myoton Pro®’nun temel prensibi kas dokusunun 

titreşim frekansını ve salınım özelliklerini ölçmektir. Bu ölçümler, kasın durumu, işlevi 

ve potansiyel performansı hakkında önemli bilgiler sağlar. Probun kas üzerinde 

oluşturduğu uyarı 0,6 Newtonluk hafif bir mekanik kuvvetle 15 milisaniye sürer. Ölçüm 

öncesinde sporcuların pektoralis majör, deltoideus ve triceps brachii kas referans 

noktaları belirlenerek işaretlenmiş ve bu noktalar üzerinden ölçüm alınmıştır. Doku 

sertliğinin etkilenmemesi açısından sporculardan ölçüm boyunca kaslarını gevşek 

tutmaları istenmiştir ve uygulama oda sıcaklığında yapılmıştır. Tüm ölçümler, 

katılımcılar sedyeye yatırılarak ve yerçekiminin doku özellikleri üzerine etkisini azaltmak 

için cihaz dik tutularak, kasların referans noktalarına 15 saniye arayla üçer vuruş 

yapılarak alınmıştır (Davidson ve ark., 2017; van der Made ve ark., 2015). Yorgunluğun 

değerlendirilmesinde dinamik sertlik parametresi esas alınmıştır. Sertlik değeri, 

dönüştürücü tarafından algılanan dokudaki salınım ve deformasyonun maksimum ivmesi 

(N/m) olarak hesaplanmaktadır (Chen ve ark., 2017). Kas dinamik sertleşmesindeki artış 

yorgunluk seviyesiyle ilişkilendirilmiştir. (Klich ve ark., 2019; Shitova ve ark. 2020; 

Wang, 2017)  

 

    

Şekil 6. Deltoideus myotonometrik değerlendirme       
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3.9.5. Antrenman protokolleri 

Antrenman protokollerinin oluşturulmasında eşit hacim ilkesi uygulanmıştır. 

Direnç antrenmanlarının hacmi, genellikle tekrar sayısı, set sayısı ve RM’in çarpımı 

olarak tanımlanmaktadır (McBride ve ark., 2009). Çeşitli protokollerdeki direnç 

antrenmanlarının toplam volümleri eşitlendiğinde güç, kas hipertrofisi ve kas mimarisi 

Şekil 7. Pektoralis major myotonometrik değerlendirme       

Şekil 8. Triceps brachii myotonometrik değerlendirme       
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gibi parametrelerde benzer kazanımlar sağlama eğiliminde olduğu birçok araştırmacı 

tarafından vurgulanmaktadır (Angleri ve ark., 2017d; Candow ve Burke, 2007; 

Schoenfeld ve ark., 2014; Tavares ve ark., 2017).  

3.9.5.1 Isınma Protokolü 

Bir tekrar maksimum dumbell bench press ve dumbell lateral raise testi standart 

prosedürlere göre gerçekleştirilmiştir. Katılımcılar dumbell bench press egzersizi 

sırasında başlarının, sırtlarının ve kalçalarının bench sehpası ile temas halinde olması ve 

doğru tutuş genişliğiyle hareketi gerçekleştirmeleri için uyarıldı (Saeterbakken ve ark., 

2011). Dumbell’lar, göğüs hizasında dirsek eklemi korunarak sehpa seviyesine yavaşça 

indirilerek sehpa hizasına gelindiğinde ağırlıkları yavaşça kaldırmaları istenmiştir. Tutuş 

genişliği, çoğu sporcu tarafından kullanılan geleneksel pozisyon olan omuz genişliği veya 

biraz daha geniş tutuş olarak belirlenmiştir. Dumbell lateral raise hareketi için sporcular 

ayakta uygun pozisyona getirilerek lumbal bölgeleri korunacak şekilde ellerindeki 

dumbelları uygun açıda omuz yüksekliğine kadar kaldırarak yavaşça tekrar başlangıç 

pozisyonuna gelmeleri istenmiştir. Katılımcılara ısınma protokolüne 5 dakika koşu 

bandında eğimsiz şekilde yürüyüşle başlatılmış, daha sonra 5 dakika germe egzersizleri 

yaptırılmış ve akabinde orta seviyeli bir ağırlık ile 15 tekrardan oluşan üç ısınma seti 

uygulatılmıştır. Daha sonra ağırlık artırılarak ikinci bir ısınma protokolü için 10 tekrarlı 

üç set yaptırılmıştır. Isınma setleri arasında 2 dakikalık bir dinlenme süresi verilmiştir. 

3.9.5.2. 1RM Deneme Testi 

Isınma setlerinden sonra, sporcular 1RM'lerini elde etmek için 5 deneme yaptılar 

ve denemeler arasında 3 ila 5 dakikalık bir dinlenme süresi verilmiştir. 1RM değerlerin 

elde edilmesinde; tüm katılımcılardan 1RM ölçümü öncesindeki egzersizlerde 

kullandıkları 1RM değerleri sözlü olarak alınmış ve bu tahmini değerin önce %20'si ile 5 

tekrar, ardından %50'sinde 3 tekrar, %75’inde 2 tekrar ve daha sonra da %85'inde 1 tekrar 

gerçekleştirmişlerdir. Devamında ise araştırmacı ve uzman vücut geliştirme antrenörü 

tarafından seçilen ağırlıklarla artışlar yapılarak katılımcıların 1RM'lerine ulaşılmaya 

çalışılmış ve artan şekilde gerçekleştirilen yükler arasında 3 dakikalık dinlenme süresi 

verilmiştir. Katılımcılara en son başarısız kaldırışları için ikinci bir deneme şansı verilmiş 

ve en son başarılı kaldırıştaki yük, katılımcının 1RM değeri olarak ifade edilmiştir 

(Heinecke, 2021; Maia ve ark., 2014; Sanchez-Medina ve ark.,2009; Zourdos ve ark., 

2022). 1RM testinin ardından set protokollerinin daha sağlıklı yapılabilmesi açısından 
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sporcular 48 saat dinlendirilip daha sonra geleneksel ve drop set antrenman sistemlerini 

uygulamaya tabii tutulmuştur. 

3.9.5.3. Geleneksel Set Antrenman Protokolü 

Geleneksel set antrenmanı 1 antrenman süresinde (50-60 dakika) olmak üzere 

gerçekleştirilmiştir. Her hareket 3 set 10 tekrar uygulanmıştır, set içi dinlenme süresi 

verilmemiştir. Setler arası geçiş süresi ise 2 dakika olarak kabul edilmiştir. Geleneksel 

kuvvet antrenman planlaması Şekil 9’da gösterilmiştir. Geleneksel set antrenmanı 

protokolü için Proforce marka dumbell seti, Proforce marka ağırlık istasyonu ve Proforce 

marka bench sehpası kullanılmıştır. 

 

 

Şekil 9. Geleneksel set antrenman planı 

Antrenmanın Bölümleri Geleneksel Set Antrenmanı 

Isınma 5 dakika yürüyüş 

5 dakika stretching 

Bölgesel Isınma Protokolü 

Ana Bölüm Dumbell Bench Press 3x10 (Max. 1 RM %80) 

Lateral Raise 3x10 (Max. 1 RM %80) 

Triceps Rope Push down 3x10 (Max. 1 RM %80) 

Antrenman Volümü: 7200 

(Set arası dinlenme: 2 dakika, istasyonlar arası dinlenme 5 

dakika) 

Soğuma 10 dakika yürüyüş 

5 dakika stretching 

          (Schoenfeld ve Grgic, 2018c; Coleman ve ark., 2022)

  

 

3.9.5.4. Drop Set Antrenman Protokolü 

Drop set kuvvet antrenmanı 1 antrenman süresinde (50-60 dakika) olmak üzere 

gerçekleştirilmiştir. Her hareket 3 set 15 tekrar uygulanmıştır, set içi dinlenme süresi 

verilmemiştir. Sporculara hareketlerdeki yüzdelik azalmalar, çalışmalarını durdurmadan 
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tam olarak yapılması için uyarılmıştır. Setler arası geçiş süresi ise 2 dakika olarak kabul 

edilmiştir. Drop set kuvvet antrenman planlaması Şekil 10’da gösterilmiştir. Drop set 

antrenmanı protokolü için Proforce marka dumbell seti, Proforce marka ağırlık istasyonu 

ve Proforce marka bench sehpası kullanılmıştır. 

 

 

Şekil 10. Drop set antrenman planı 

Antrenmanın Bölümleri Drop Set Antrenmanı 

Isınma 5 dakika yürüyüş 

5 dakika stretching 

Bölgesel ısınma protokolü 

Ana Bölüm Dumbell Bench Press 3x15 (Max. 1 RM (5 %80 + 5 %50 + 5 

%30)) 

Lateral Raise 3x15 (Max. 1 RM (5 %80 + 5 %50 + 5 %30)) 

Triceps Rope Push down 3x15 (Max. 1 RM (5 %80 + 5 %50 

+ 5 %30)) 

Antrenman Volümü: 7200 

(Set arası dinlenme: 2 dakika, istasyonlar arası dinlenme 5 

dakika) 

Soğuma 10 dakika yürüyüş 

5 dakika stretching 

            (Schoenfeld ve Grgic, 2018c; Coleman ve ark., 2022)

  

 

3.10. Verilerin Analizi 

Verilerin analizinde SPSS 25.0 paket program kullanılmıştır. Veriler önce Shapiro 

Wilk normal dağılım testine tabi tutulmuştur. Uygulama öncesi DS’de TR 

parametresinin, uygulama sonrasında DS’de PM ve BF parametrelerinin, uygulama 

öncesi ve sonrası arasındaki değişim farklarında GS’ de DF parametresinin, DS’de BF 

parametresinin, ilişki analizinin değerlendirilmesinde uygulama öncesi ve sonrası 

arasındaki değişim farklarında tüm katılımcıların DF parametresinin normal dağılım 

göstermediği görülmüştür. Normal dağılım gösteren parametrelerde gruplar arasındaki 
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farklılıkların belirlenmesinde bağımsız örneklem t testi, uygulama öncesi ve sonrası 

farklılıkların belirlenmesinde bağımlı örneklem t testi, parametreler arasındaki ilişkilerin 

belirlenmesinde Pearson korelasyon testi kullanılmıştır. Normal dağılım göstermeyen 

parametrelerde gruplar arasındaki farklılıkların belirlenmesinde Mann-Whitney U testi, 

uygulama öncesi ve sonrası farklılıkların belirlenmesinde Wilcoxon İşaretli Sıralar Testi, 

parametreler arasındaki ilişkilerin belirlenmesinde Spearman korelasyon testi 

kullanılmıştır. Antrenman yöntemlerinin uygulama sonrası etkilerinin karşılaştırmalı 

olarak değerlendirilmesinde, tüm parametrelerin uygulama öncesi ve sonrası arasındaki 

değişim farkları dikkate alınmıştır. Sonuçlar; p<0,05 ve p<0,001 anlamlılık düzeyinde ve 

Cohen’s d etki büyüklüğüne göre yorumlanmıştır (Cohen, 1992). Cohen’s d değeri d ≤ 

0,20 ise küçük; d = 0,20 – 0,50 ise orta; d > 0,80 ise büyük şeklinde tanımlanmıştır 

(Cohen, 1988). İkili gruplardaki karşılaştırmaların etki büyüklüğünün hesaplanmasında 

G*Power 3.1.9.7 programı kullanılmıştır. 

3.11. Etik Kurul İzni 

Araştırmanın etik kurul izni Giresun Üniversitesi Sosyal Bilimler Fen ve 

Mühendislik Araştırmaları Etik Kurulu’nun 06.12.2023 tarihli 11/09 sayılı karar 

numarası ile alınmıştır. 
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4. BULGULAR  

Tablo 1. Demografik ve fiziksel özellikler (ortalama ± SS) 

 GS (n=14) DS (n=14) t  p 

Yaş 24,85 ± 2,47 26,21 ± 2,88 -1,335 0,193 

Boy  180,00 ± 7,91 180,35 ± 6,61 -0,130 0,898 

Ağırlık 86,64 ± 9,79 86,14 ± 9,79 0,135 0,894 

VKİ 26,77 ± 2,94 26,48 ± 2,74 0,265 0,793 

Spor Yaşı 7,57 ± 2,10 7,50 ± 2,34 0,085 0,933 

SS: standart sapma; n: Katılımcı sayısı; GS: geleneksel set grubu DS: drop set grubu VKİ: vücut kitle 

indeksi *p<0,05 (bağımsız örneklem t testi) 

 

Tablo 1’de katılımcıların demografik ve fiziksel özelliklerine ilişkin tanımlayıcı 

veriler incelenmiştir. Araştırma geleneksel set grubu için yaş ortalamaları 24,85 ± 2,47 

yıl; boy ortalamaları 180,00 ± 7,91 cm; vücut ağırlığı ortalamaları 86,64 ± 9,79 kg; vücut 

kitle endeksi ortalamaları 26,77 ± 2,94; spor yaşı ortalamaları 7,57 ± 2,10 yıl; drop set 

grubu için: yaş ortalamaları 26,21 ± 2,88 yıl; boy ortalamaları 180,35 ± 6,61 cm; vücut 

ağırlığı ortalamaları 86,14 ± 9,79 kg; vücut kitle endeksi ortalamaları 26,48 ± 2,74; spor 

yaşı ortalamaları 7,50±2,34 yıl olduğu ve gruplar arasında farklılık olmadığı görülmüştür. 

 

Tablo 2. Uygulama öncesi gruplar arası yorgunluk değerlerinin karşılaştırılması (ortalama ± SS) 

  GS (n=14) DS (n=14) Test Değeri 

(t/u)  

p  

Yorgunluk D 288,79 ± 47,16 261,36 ± 29,90 1,838t 0,078 

PM 209,21 ± 44,80 204,35 ± 32,68 0,328t 0,746 

TB 193,14 ± 42,22 171,00 ± 39,64 -1,907u 0,057 

BR 0,68 ± 0,32 0,64 ± 0,23 0,339t 0,737 

SS: standart sapma; n: Katılımcı sayısı; GS: Geleneksel set grubu; DS: Drop set grubu; D: Deltoideus 

kası yorgunluğu; PM: Pektoralis major kası yorgunluğu; TB: Triceps Brachii yorgunluğu; BR: Borg 

CR10 skalası değeri; *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı fark; t: Bağımsız örneklem t testi; u: Mann 

Whitney U testi  
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Tablo 2’de uygulama öncesi gruplar arası yorgunluk değerlerinin karşılaştırılması 

yapılmıştır. Tüm parametrelerde [D (t=1,838; p=0,078), PM (t=0,328; p=0,746), TB (u=-

1,907; p=0,057), BR (t=0339; p=0,737)] uygulama öncesi yorgunluk değerleri açısından 

gruplar arasında anlamlı bir farklılık olmadığı görülmüştür. 

 

Tablo 3. Uygulama öncesi gruplar arası propriyosepsiyon değerlerinin karşılaştırılması (ortalama ± SS) 

  GS (n=14) DS (n=14) t  p  

Propriyosepsiyon OF 6,41 ± 2,09 6,83 ± 1,52 -0,615 0,544 

OA 5,05 ± 1,69 6,54 ± 2,37 -1,917 0,066 

DF 5,85 ± 2,08 4,97 ± 1,63 1,238 0,227 

BF 4,76 ± 1,62 4,03 ± 1,64 1,183 0,247 

SS: standart sapma; n: Katılımcı sayısı; GS: Geleneksel set grubu; DS: Drop set grubu; OF: Omuz 

fleksiyonu; OA: Omuz abdüksiyonu; DF: Dirsek fleksiyonu; BF: Bilek fleksiyonu; *p<0,05 istatistiksel 

olarak anlamlı fark (bağımsız örneklem t testi) 

 

Tablo 3’te uygulama öncesi gruplar arası propriyosepsiyon değerlerinin 

karşılaştırılması yapılmıştır. Tüm parametrelerde [OF (t=-0,615; p=0,544), OA (t=-1,907; 

p=0,066), DF (t=1,238; p=0,227) BF (p=1,183; p=0,247)] uygulama öncesi 

propriyosepsiyon değerleri açısından gruplar arasında anlamlı bir farklılık olmadığı 

görülmüştür. 

 

Tablo 4. Uygulama sonrası gruplar arası yorgunluk farklarının karşılaştırılması (ortalama ± SS) 

  GS (n=14) DS (n=14) Test Değeri 

(t/u) 

p  d 

Yorgunluk D 41,85±26,51 36,85±18,75 0,576t 0,570 - 

PM 39,50±21,62 24,21±13,49 -1,956*u 0,050 0,84 

TB 72,28±45,51 42,42±20,53 2,237*t 0,034 0,84 

BR 4,75±1,32 3,35±1,06 3,025*t 0,006 1,16 

SS: standart sapma; n: Katılımcı sayısı; GS: Geleneksel set grubu; DS: Drop set grubu; D: Deltoideus 

kası yorgunluğu; PM: Pektoralis major kası yorgunluğu; TB: Triceps Brachii yorgunluğu; BR: Borg 

CR10 skalası; *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı fark; d: Etki büyüklüğü; t: Bağımsız örneklem t testi; 

u: Mann Whitney U testi 



27 

 

Tablo 4’te uygulama sonrası gruplar arası yorgunluk farklarının karşılaştırılması 

yapılmıştır. D parametresinde (t=0,576; p=0,570) anlamlı farklılık gözlenmezken 

(p>0,05), PM (u= -1,9657; d=0,84; p=0,050), TB (t= 2,237; d=0,84; p=0,034) ve BR (t= 

3,025; d=1,16; p=0,006) parametrelerinde anlamlı farklılıklar bulunmuştur (p<0,05). PM, 

TB ve BR parametrelerinde GS grubunun DS grubuna göre kas yorgunluğu değerleri 

anlamlı şekilde artmıştır.  

 

Tablo 5. Uygulama sonrası gruplar arası propriyosepsiyon farklarının karşılaştırılması (ortalama ± SS) 

  GS (n=14) DS (n=14) Test Değeri 

(t/u) 

p  d 

Propriyo

sepsiyon 

OF 4,15±2,35 2,36±1,12 2,577*t 0,016 0,97 

OA 3,87±2,08 3,23±1,93 0,842t 0,407 - 

DF 4,14±2,10 2,91±1,44 -1,562*u 0,118 0,68 

BF 4,72±2,14 2,54±1,90 -3,033*u 0,002 1,07 

SS: standart sapma; n: Katılımcı sayısı; GS: Geleneksel set grubu; DS: Drop set grubu; OF: Omuz 

fleksiyonu; OA: Omuz abdüksiyonu; DF: Dirsek fleksiyonu; BF: Bilek fleksiyonu *p<0,05 istatistiksel 

olarak anlamlı fark; d: Etki büyüklüğü; t: Bağımsız örneklem t testi; u: Mann Whitney U testi 

 

Tablo 5’te uygulama sonrası gruplar arası propriyosepsiyon farklarının 

karşılaştırılması yapılmıştır. OA (t=0,842; p=0,407) parametresinde anlamlı farklılık 

gözlenmezken (p>0,05), OF (t= 2,577; d=0,97; p=0,016), DF (u=-1,562; d=0,68; 

p=0,118) ve BF (u=-3,033; d=1,07; p=0,002) parametrelerinde anlamlı farklılıklar 

bulunmuştur (p<0,05). OF, DF ve BF parametrelerinde GS grubunun DS grubuna göre 

propriyosepsiyon değerleri anlamlı şekilde artmıştır. 

 

Tablo 6. Uygulama öncesi ve uygulama sonrası grup içi yorgunluk karşılaştırmaları (ortalama ± SS) 

 Gruplar       UÖ        US       Test 

Değeri (t/z) 

  p** d 

D GS 288,78±47,16 330,65±53,98 -5,907t 0,001 0,82 

DS 261,35±29,89 298,21±37,18 -7,352t 0,001 1,08 

PM GS 209,21±44,80 248,71±47,05 -6,833t 0,001 0,85 

DS 204,35±32,68 228,57±37,56 -3,299z 0,001 0,68 

TB GS 193,14±42,22 265,42±69,44 -5,943t 0,001 1,19 
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DS 171,00±39,64 213,42±37,85 -3,297z 0,001 1,09 

BR GS 0,67±0,31 5,42±1,22 -13,115t 0,001 4,32 

DS 0,64±0,23 4,00±1,10 -11,807t 0,001 3,34 

SS: standart sapma; UÖ: Uygulama Öncesi; US: Uygulama Sonrası; GS: Geleneksel set grubu; DS: Drop 

set grubu; D: Deltoideus kası yorgunluğu; PM: Pektoralis major kası yorgunluğu; TB: Triceps Brachii 

yorgunluğu; BR: Borg CR10 skalası; *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı fark, **p<0,001 istatiksel 

olarak yüksek düzeyde anlamlı fark; d: Etki büyüklüğü; t: Bağımlı örneklem t testi; z: Wilcoxon işaretli 

sıra testi 

 

Tablo 6’da uygulama öncesi ve sonrası grup içi yorgunluk farklarının 

karşılaştırılması yapılmıştır. Her iki antrenman grubunda da tüm parametrelerde [GS ’de 

D (t=-5,907; d=0,82; p=0,001), PM (t=-6,833; d=0,85; p=0,001), TB (t=-5,943; d=1,19; 

p=0,001), BR (t=-13,115; d=4,32; p=0,001) DS’de D (t=-7,352; d=1,08; p=0,001), PM 

(z=-3,299; d=0,68; p=0,001), TB (z=-3,297; d=1,09; p=0,001), BR (t=-11,807; d=3,34; 

p=0,001)] yüksek düzeyde anlamlı farklılıklar (p<0,001) olduğu görülmüştür. 

 

Tablo 7. Uygulama öncesi ve uygulama sonrası grup içi propriyosepsiyon karşılaştırmaları 

(ortalama ± SS) 

 

 Gruplar       UÖ        US       Test 

Değeri (t/z) 

       p** d 

OF GS  6,41±2,09 10,56±2,40 -6,617t 0,001 1,83 

DS 6,83±1,52 9,19±1,37 -7,352t 0,001 1,62 

OA GS  5,05±1,69 8,92±2,50 -6,943t 0,001 1,75 

DS  6,54±2,37 9,78±2,30 -6,264t 0,001 1,38 

DF GS  5,85±2,08 9,99±2,92 -7,361t 0,001 1,59 

DS  4,97±1,63 7,88±2,24 -7,555t 0,001 1,45 

BF GS 4,76±1,62 9,49±2,60 -8,242t 0,001 2,07 

DS 4,03±1,64 6,58±2,64 -3,296z 0,001 1,10 

SS: standart sapma; UÖ: Uygulama Öncesi; US: Uygulama Sonrası; GS: Geleneksel set grubu; DS: Drop 

set grubu; OA: Omuz abdüksiyonu; DF: Dirsek fleksiyonu; BF: Bilek fleksiyonu *p<0,05 istatistiksel 

olarak anlamlı fark, **p<0,001 istatiksel olarak yüksek düzeyde anlamlı fark; d: Etki büyüklüğü; t: 

Bağımlı örneklem t testi; z: Wilcoxon işaretli sıra testi 
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Tablo 7’de uygulama öncesi ve sonrası grup içi propriyosepsiyon farklarının 

karşılaştırılması yapılmıştır. Her iki antrenman grubunda da tüm parametrelerde [GS’de 

OF (t=-6,617; d=1,83; p=0,001), OA (t=-6,943; d=1,75; p=0,001), DF (t=-7,361; d=1,59; 

p=0,001) ve BF (t=-8,242; d=2,07; p=0,001), DS’de OF (t=-7,352; d=1,62; p=0,001), OA 

(t=-6,264; d=1,38; p=0,001), DF (t=-7,555; d=2,07; p=0,001) ve BF (z=-3,296; d=1,10; 

p=0,001)] yüksek düzeyde anlamlı farklılıklar (p<0,001) olduğu görülmüştür. 

 

Tablo 8. Geleneksel set yorgunluk propriyosepsiyon ilişkisi (n= 14) 

 Değerler OF (p) OA (p) DF (sp) BF (p) 

D r/ rho 0,382 0,444 0,396 0,282 

p 0,178 0,112 0,161 0,329 

PM r/ rho 0,350 0,379 0,652* 0,521 

p 0,220 0,521 0,012 0,056 

TB r/ rho 0,262 0,777** 0,456 0,366 

p 0,366 0,001 0,101 0,198 

BR r/ rho 0,617* 0,527 0,313 0,777** 

p 0,019 0,053 0,276 0,001 

GS: Geleneksel set grubu; D: Deltoideus kası yorgunluğu PM: Pectoralis major kası yorgunluğu; TB: 

Triceps Brachii yorgunluğu; BR: Borg CR10 skalası değeri; OF: Omuz fleksiyonu; OA: Omuz 

abdüksiyonu DF: Dirsek fleksiyonu; BF: Bilek fleksiyonu. *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı ilişki, 

**p<0,001 istatiksel olarak yüksek düzeyde anlamlı ilişki. (p): Pearson korelasyon analizi; (sp): Spearman 

korelasyon analizi 

 

Tablo 8’de GS’de parametreler arası ilişki değerlendirilmiştir.  PM ile DF arasında 

(rho= 0,652 p= 0,012) ve B ile OF arasında (r=0,617 p=0,019) pozitif anlamlı korelasyon 

(p<0,05) olduğu; TB ile OA arasında (r=0,777 p= 0,001) ve BR ile BF arasında (r=0,777 

p=0,001) yüksek düzeyde pozitif anlamlı korelasyon (p<0,001) olduğu görülmüştür. 
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Tablo 9. Drop set yorgunluk propriyosepsiyon ilişkisi (n= 14) 

 Değerler OF OA DF BF 

D r/ rho 0,390 0,514 0,239 0,196 

p 0,168 0,060 0,411 0,502 

PM r/ rho 0,560* 0,428 0,456 0,386 

p 0,037 0,127 0,101 0,172 

TB r/ rho 0,404 0,289 0,524 0,462 

p 0,152 0,316 0,055 0,096 

BR r/ rho 0,689** 0,293 0,537* 0,736** 

p 0,006 0,310 0,048 0,003 

DS: Drop set grubu; D: Deltoideus kası yorgunluğu PM: Pectoralis major kası yorgunluğu; TB: Triceps 

Brachii yorgunluğu; BR: Borg CR10 skalası değeri; OF: Omuz fleksiyonu; OA: Omuz abdüksiyonu DF: 

Dirsek fleksiyonu; BF: Bilek fleksiyonu. *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı ilişki, **p<0,001 istatiksel 

olarak yüksek düzeyde anlamlı ilişki. 

 

Tablo 9’da DS’de parametreler arası ilişki değerlendirilmiştir. PM ile OF arasında 

(r= 0,560 p=0,037) ve BR ile DF arasında (r=0,537 p= 0,048) pozitif anlamlı korelasyon 

(p<0,05) olduğu; BR ile OF arasında (r=0,689 p=0,006) ve BR ile BF arasında (rho=0,736 

p=0,003) yüksek düzeyde pozitif anlamlı korelasyon (p<0,001) olduğu görülmüştür.  

 

Tablo 10. Her iki grup yorgunluk propriyosepsiyon ilişkisi (n= 28) 

 Değerler OF OA DF BF 

D r/ rho 0,386* 0,477* 0,326 0,304 

p 0,042 0,010 0,091 0,116 

PM r/ rho 0,505** 0,418* 0,603** 0,473* 

p 0,006 0,027 0,001 0,011 

TB r/ rho 0,416 0,608** 0,565** 0,496** 

p 0,028 0,001 0,002 0,007 

BR r/ rho 0,707** 0,446* 0,444* 0,745** 

p 0,001 0,017 0,018 0,001 

DS: Drop set grubu; GS: Geleneksel set grubu; D: Deltoideus kası yorgunluğu PM: Pectoralis major 

kası yorgunluğu; TB: Triceps Brachii yorgunluğu; BR: Borg CR10 skalası değeri; OF: Omuz 
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fleksiyonu; OA: Omuz abdüksiyonu DF: Dirsek fleksiyonu; BF: Bilek fleksiyonu. *p<0,05 istatistiksel 

olarak anlamlı ilişki, **p<0,001 istatiksel olarak yüksek düzeyde anlamlı ilişki. 
 

 

Tablo 10’da tüm katılımcılarda parametreler arası ilişki değerlendirilmiştir. D ile 

OF arasında (r= 0,386 p=0,042), D ile OA arasında (r=0,477 p=0,010), PM ile OA 

arasında (p=0,418 r=0,027), PM ile BF arasında (r=0,473 p=0,011), B ile OA arasında 

(r=0,446 p=0,017) ve  B ile DF arasında (rho=0,444 p= 0,018) pozitif anlamlı korelasyon 

(p<0,05) olduğu; PM ile OF arasında (r=0,505 p=0,006), PM ile DF arasında (rho=0,603 

p=0,001), TB ile DF arasında (rho= 0,565 p=0,002), TB ile BF arasında (r=0,496 

p=0,007), BR ile OF arasında (r=0,707 p=0,001), TB ile OA arasında (r= 0,608 p= 0,001) 

ve BR ile BF arasında (r=0,745 p=0,001) yüksek düzeyde pozitif anlamlı korelasyon 

(p<0,001) olduğu görülmüştür.  
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5. TARTIŞMA 

Bu araştırmada vücut geliştirme sporcularında geleneksel ve drop set antrenman 

metotlarının yorgunluk ve propriyosepsiyona akut etkilerinin incelenmesi amaçlanmıştır. 

Araştırma bu iki yöntemin yorgunluk ve propriyosepsiyon açısından karşılaştırıldığı 

bilinen ilk araştırmadır. Araştırma sonuçlarında; uygulama sonrası PM, TB, BR 

parametrelerinde yorgunluk seviyelerinin ve OF, DF, BF parametrelerinde 

propriyosepsiyon hatalarının GS grubunda DS grubuna oranla anlamlı şekilde daha 

yüksek olduğu görülmüştür (Tablo 4, Tablo 5, p<0,05). 

Kas yorgunluğu, devam eden kasılmalar sırasında uygun miktarda kas kuvveti veya 

güç üretme yeteneğinde azalma durumudur. Egzersize bağlı kas yorgunluğu, sporcuların 

motor becerilerini ve dayanıklılık performansını bozan yaygın bir olgudur (Enoka ve 

Duchateau, 2016d; Finsterer, 2012a; Gandevia, 2001a; Lotfi ve ark., 2021d). Egzersize 

bağlı yorgunluğun, yaş, cinsiyet, fiziksel uygunluk, egzersizin türü ve egzersiz süresi gibi 

parametrelerden etkilendiği bilinmektedir (Finsterer, 2012b; Finsterer ve Drory, 2016; 

Sarıkaya ve ark., 2023). Mevcut araştırmada sonuçların antrenman modelleri haricindeki 

değişkenlerden etkilenmemesi için gruplar demografik ve fiziksel parametreler açısından 

istatistiksel farklılık olmayacak şekilde randomize edilmiştir (Tablo 1, p<0,05).  

Araştırma bulgularında; uygulama öncesi ve uygulama sonrası grup içi yorgunluk 

değerleri karşılaştırıldığında, uygulama sonrası yorgunluk seviyelerinin her iki grupta da 

tüm parametrelerde (D, PM, TB ve BR) anlamlı bir şekilde arttığı görülmüştür (Tablo 6, 

Grafik 1, Grafik 2, Grafik 3, Grafik 4; p<0,05). González-Hernández ve ark., (2021) 

araştırmalarında uzun süreli veya yoğun egzersizin, kasları uyararak kasılmalarını 

sağlayan sinir liflerinde yorgunluğa ve kasların uyaranlara yanıt verme kapasitesinin 

azalmasına neden olduğunu belirtmişlerdir. Vücut geliştirme sporcularında antrenman 

öncesi ve sonrası kas yorgunluğu seviyelerinin incelendiği bir araştırmada antrenman 

sonrasında omuz kuşağı kaslarında yorgunluğun anlamlı şekilde artış gösterdiği (Lotfi ve 

ark., 2021e),  kas yorgunluğunun incelendiği bir başka araştırmada da pectoralis major ve 

quadriceps kaslarına uygulanan antrenman protokolünde yorgunluk düzeyinin 

belirlenmesinde Borg skalası kullanılmış ve araştırma sonuçlarında algılanan yorgunluk 

düzeylerinde yükselme olduğu rapor edilmiştir (Palumbo ve ark., 2017). Mevcut 

araştırma sonuçları ilgili literatürle benzer mahiyettedir. 
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Grafik 1. GS myotonometrik değerlendirme    
GS: Gelenekset set grubu; D: Deltoideus yorgunluğu; PM: 

Pectoralis major yorgunluğu; TB: Triceps brachii yorgunluğu 

   

Grafik 2. GS BR değerlendirmesi 

GS: Geleneksel set grubu; BR: 

Borg CR10 skalası; UÖ: 

Uygulama öncesi; US: Uygulama 

sonrası  

 

 

Grafik 3. DS myotonometrik değerlendirme 

DS: Drop set grubu; UÖ: Uygulama öncesi US: Uygulama sonrası; 

D: Deltoideus yorgunluğu; PM: Pectoralis major yorgunluğu; TB: 

Triceps brachii yorgunluğu 

       

Grafik 4. DS BR değerlendirmesi  

DS: Drop set grubu; BR: Borg 

CR10 skalası; UÖ: Uygulama 

öncesi; US: Uygulama sonrası  
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Araştırma bulgularında uygulama sonrası gruplar arasındaki farklılıklar yorgunluk 

seviyeleri açısından değerlendirildiğinde, GS grubunda DS grubuna oranla PM, TB ve 

BR parametrelerinde yorgunluk seviyelerinin anlamlı şekilde daha yüksek olduğu, D 

parametresinde ise anlamlı farklılık olmadığı görülmektedir (Tablo 4, Grafik 5, Grafik 6). 

Mevcut araştırmada modeller arasındaki farklılığın ortaya konulabilmesi açısından 

antrenman programları eşit hacim ilkesine göre oluşturulmuştur. Direnç antrenmanlarında 

antrenman hacmi ve dinlenme aralıkları yorgunluk oluşumunun önemli belirleyicileridir 

(Schoenfeld ve Grgic, 2018d). Egzersizde yüke bağlı olarak glikolitik gereksinimler ve 

devamında laktat konsantrasyonlarında artışlar oluşur. Egzersiz sırasında Laktat 

konsantrasyonu artmaya başladığında kas yorgunluğu oluşur (Svedahl ve MacIntosh, 

2003). Direnç egzersizlerinde yükler anaerobik metabolizmaya dayanır ve yüklenmenin 

yoğunluğu arttıkça laktat birikimi artar. Ayrıca egzersiz sırasında kas liflerindeki 

potasyum iyonları hücre içinden hücre dışına pompalanır. Hücre dışındaki potasyum artışı 

normal elektrik aktivitesini bozarak sinir iletimini yavaşlatır ve kasın kasılma yeteneğini 

azaltarak nöromüsküler yorgunluk oluşturur (Lindinger ve Cairns, 2021). Bunların yanı 

sıra, antrenman yoğunluğundan dolayı artan metabolik stresin ATP’nin azalmasına ve 

kreatin depolarının tükenmesine, ayrıca kas hasarı belirteçlerinin (laktat, amonyak ve 

kreatin kinaz) artmasına neden olabileceği bilinmektedir. Bu durumlar toparlanma 

mekanizmasının daha geç yenilenmesine ve dolayısıyla daha uzun toparlanma sürelerine 

yol açmaktadır (Gorostiaga ve ark., 2012; González-Badillo ve ark., 2016; Morán-

Navarro, 2017). Bu araştırmada GS grubunda her bir istasyon için %80 yoğunlukta 3 set 

10 tekrar olarak yapılırken, DS grubunda sırasıyla %80, %50 ve %30 yüklenmelerle 3 set 

15 tekrar olarak yapılmıştır. Programlar arasında hacim eşittir ancak geleneksel setin 

yoğunluğu fazladır. Gruplar arasındaki farklılığın, geleneksel setteki yoğunluk 

fazlalığının anaerobik mekanizmada laktat konsantrasyonuna ve kas liflerinden potasyum 

iyonu akışının artmasına olan etkilerinden kaynaklandığı düşünülmektedir. 
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Araştırma bulgularında; uygulama öncesi ve uygulama sonrası grup içi 

propriyosepsiyon değerleri karşılaştırıldığında, her iki grupta da antrenman sonrası tüm 

parametrelerde (OF, OA, DF ve BF) anlamlı şekilde propriyosepsiyon bozulması 

oluştuğu gözlemlenmektedir (Tablo 7, Grafik 7, Grafik 8; p<0,05). Egzersiz kaynaklı 

yorgunluğun propriyosepsiyonu zayıflatabileceğine dair kanıtlar bulunmaktadır (Proske, 

2019b; Ribeiro ve Oliveira, 2007). Yorgun kastaki kas kasılmaları sırasında üretilen 

metabolik ürünlerin kas iğciği deşarjı eşiğini artırarak propriyoseptif girdiyi 

değiştirebileceği araştırmacılar tarafından ortaya konulmaktadır (Gandevia, 2001b; 

Johanson ve ark., 2011; Tsay ve ark., 2012). Önceki araştırmalarda kas yorgunluğuyla 

sonuçlanan antrenmanların; kas kuvvetini, eklem hareket açıklığını ve eklem 

stabilizasyonunu azaltarak propriyosepsiyon hatalarını artırdığı ve bunun sonucunda 

sportif yaralanmalara sebep olabileceği vurgulanmıştır (Allen ve Proske, 2006; Brockett 

ve ark., 1997; Paschalis ve ark., 2007; Proske ve ark., 2003; Ribeiro ve Oliveira, 2007c). 

Antrenman ve yarışmaların özellikle son periyotlarında meydana gelen sportif 

yaralanmaların yorgunluğun dinamik eklem stabilizasyonuna ve propriyosepsiyona olan 

olumsuz etkilerinin neden olabileceği belirtilmektedir (Hiemstra ve ark., 2001).     

                  

Grafik 5. GS ve DS myotonometrik karşılaştırma     

GS: Geleneksel set grubu; DS: Drop set grubu            

Grafik 6. GS ve DS Borg CR10  

skoru karşılaştırma 

GS: Geleneksel set grubu; 

DS: Drop set grubu 
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Grafik 7. GS’ de UÖ ve US propriyosepsiyon karşılaştırmaları   

GS: Geleneksel set grubu; UÖ: Uygulama öncesi US: Uygulama sonrası; OF: Omuz fleksiyon; OA: 

Omuz abdüksiyon; DF: Dirsek fleksiyon; BF: Bilek fleksiyon                      

         

Grafik 8. DS’ de UÖ ve US propriyosepsiyon karşılaştırmaları     

DS: Drop set grubu; UÖ: Uygulama öncesi; US: Uygulama sonrası; OF: Omuz fleksiyon; OA: Omuz 

abdüksiyon; DF: Dirsek fleksiyon; BF: Bilek fleksiyon                      
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Araştırma bulgularında gruplar arası farklılıklar propriyoseptif bozulmalar 

açısından değerlendirildiğinde OF, DF ve BF parametrelerinde anlamlı farklılık olduğu, 

OA parametresinde ise anlamlı farklılık olmadığı görülmektedir. OF, DF ve BF 

parametrelerinde, drop set grubunda geleneksel set grubuna göre daha az 

propriyosepsiyon bozulması olduğu görülmüştür (Tablo 5, Grafik 9). Egzersiz sonrası 

oluşan propriyoseptif bozulmaların temel nedenlerinden birinin kas yorgunluğu olduğu 

bilinmektedir (Ribeiro ve Oliveira, 2007d; Larson ve Brown, 2018b; Depreli ve Angin, 

2023). Mevcut araştırmada GS grubunun yorgunluk seviyelerinin DS grubuna oranla 

daha yüksek olduğu dikkate alındığında egzersiz sonrası GS grubunda daha fazla görülen 

propriyosepsiyon hatalarının yorgunluğa bağlı olarak kas mekanoreseptörlerinde oluşan 

geçici hasarlardan kaynaklandığı düşünülmektedir. Ayrıca grupların egzersiz sonrası 

yorgunluk değerleri karşılaştırıldığında deltoideus yorgunluğu parametresinde gruplar 

arasında farklılık bulunmamıştır (Tablo 4). Araştırmada deltoideus yorgunluğunun 

değerlendirilmesinde myotonometrik ölçümler orta deltoideus üzerinde yapılmıştır. Orta 

deltoideusun kinesiyolojik açıdan primer görevi omuz abdüksiyonudur (Hecker ve ark., 

2021). Uygulama sonrası deltoideus yorgunluğunda oluşan benzer durumun OA 

propriyosepsiyon testinde benzer sonuçların ortaya çıkmasına neden olduğu 

düşünülmektedir. 

 

 

Grafik 9. GS ve DS propriyosepsiyon karşılaştırmaları      

GS: Geleneksel set grubu; DS: Drop set grubu; OF: Omuz fleksiyon; OA: Omuz abdüksiyon; DF: Dirsek 

fleksiyon; BF: Bilek fleksiyon                     
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Araştırma bulgularında, yorgunluk ile propriyosepsiyon değişkenleri arasındaki 

ilişkiler incelendiğinde; PM, TB ve BR yorgunluk parametreleri ile tüm propriyosepsiyon 

parametreleri arasında (Tablo 10, Grafik 10, Grafik 11, Grafik 12), D yorgunluk 

parametresiyle OA ve OF propriyosepsiyon parametreleri arasında anlamlı pozitif ilişki 

olduğu görülmüştür (Tablo 10, Grafik 13). Direnç egzersizlerinde golgi tendon organı, 

kas iğciği ve serbest sinir uçları diğer mekanoreseptörlere oranla daha aktif afferent bilgi 

üretmektedirler (Kistemaker ve ark., 2013). Kas yorgunluğunun da sensorimotor 

organizasyon içerisinde özellikle belirtilen mekanoreseptörlerden kaynaklı afferent geri 

bildirimi olumsuz şekilde değiştirerek propriyoseptif duyarlılığı azalttığı bildirilmektedir 

(Zabihhosseinian ve ark., 2015). Allen ve Proske, (2006) araştırmalarında konsantrik 

egzersizin özellikle egzersiz sonrası eklemin yeniden konumlandırılmasından sorumlu 

kas spindillerine hasar verebileceğini, Weerakkody ve ark., (2003) ve Gregory ve ark., 

(2004) çalışmalarında yoğun eksantrik kasılmaların ardından, intrafusal ve ekstrafusal 

spindil lifleri ile golgi tendon organları hasar görerek eklem propriyosepsiyonun 

bozulabileceğini vurgulanmaktadırlar. Walsh ve ark., (2006) tarafından yapılan bir diğer 

araştırmada da fleksiyon ve ekstansiyon hareketlerinden ve tekrarlayan eksantrik 

kasılmalardan oluşan egzersiz sonrası maksimum kuvvet üretiminde azalma olduğunu; 

azalma sonrası dirsek ekleminde eklem pozisyon hissinde anlamlı eklem eşleştirme 

hatalarının ortaya çıktığını ve oluşan hataların kas yorgunluğundan kaynaklanabileceği 

rapor edilmektedir. Mevcut araştırmada egzersiz sonrası propriyosepsiyon hatalarının 

yorgunluğa bağlı olarak kas mekanoreseptörlerinde oluşan geçici hasarlardan 

kaynaklandığı düşünülmektedir.  
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Grafik 10. PM ile propriyosepsiyon ilişkisi 

PM: Pectoralis major yorgunluğu; OF: Omuz fleksiyon; OA: Omuz abdüksiyon; DF: Dirsek fleksiyon; 

BF: Bilek fleksiyon                      

 

Grafik 11. TB ile propriyosepsiyon ilişkisi    

TB: Triceps brachii yorgunluğu; OF: Omuz fleksiyon; OA: Omuz abdüksiyon; DF: Dirsek fleksiyon; BF: 

Bilek fleksiyon                      
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Grafik 12. Borg CR10 skorunun propriyosepsiyon ile ilişkisi  

OF: Omuz fleksiyon; OA: Omuz abdüksiyon; DF: Dirsek fleksiyon; BF: Bilek fleksiyon             

Grafik 13. D ile propriyosepsiyon ilişkisi   

 D: Deltoideus yorgunluğu; OF: Omuz fleksiyon; OA: Omuz abdüksiyon        
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Ayrıca D yorgunluk parametresiyle DF ve BF propriyosepsiyon parametresi 

arasında anlamlı bir ilişki olmadığı görülmüştür (Grafik 13). Bu araştırmada 

propriyoseptif değerlendirmede lazer imleç yardımıyla eklem pozisyonu reprodüksiyonu 

tekniği kullanılmıştır. Bu teknikte açısal hata oranları propriyoseptif bozulma olarak 

kaydedilmiştir. D yorgunluk değerleriyle propriyosepsiyon arasındaki ilişkinin deltoideus 

kasının; omuz eklemi fleksiyonu ve abdüksiyonunda primer kas olarak görev alırken 

dirsek ve bilek hareketlerinde omuz stabilizasyonu dışında görevi olmayışından (Billuart 

ve ark., 2006) kaynaklandığı düşünülebilir. 
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6. SONUÇ VE ÖNERİLER    

Vücut geliştirme sporcularında geleneksel ve drop set antrenman metotlarının 

yorgunluk ve propriyoseptif duyu mekanizmasına olan akut etkilerinin karşılaştırmalı 

olarak incelendiği bu araştırmada, iki antrenman metodunun da tüm kas gruplarında 

yorgunluğa sebep olduğu ve propriyoseptif duyu mekanizmasını bozduğu, geleneksel 

setin drop sete oranla daha fazla yorgunluğa ve daha fazla propriyoseptif hataya neden 

olduğu tespit edilmiştir. 

Bu sonuçlara göre, sportif performansın korunması, arttırılması ve sportif 

yaralanmalara karşı risklerin azaltılması gibi hususlarda antrenman programları 

oluşturulurken sporcu ve antrenörler tarafından drop set antrenmanlarının dikkate 

alınması tavsiye edilebilir. Ancak kesin yargıda bulunabilmek için bu iki metodun kısa ve 

uzun vadeli etkilerinin incelendiği daha fazla deneysel araştırmaya ihtiyaç olduğu 

düşünülmektedir. Ayrıca bu sonuçların yapılacak olan benzer araştırmalara ışık tutacağı 

ve alana katkı sağlayacağı kanaatindeyiz. 
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