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1. GIRIS VE AMAC

Spora katilimin artmasi ile birlikte spor yaralanmalarin sikligi da artmaktadir. Ayak
bilegi yaralanmalar1 sik goriilen spor yaralanmalarindan birisidir. Bu yaralanmalarin
Oonlenmesinde spor yapilan zemin ve kullanilan malzemeler gibi dis etkenler kadar

kuvvet, denge ve esneklik gibi kisiye 6zgii etkenler de 6nemlidir.

Kisiye 6zgii etkenler birbirleriyle baglantilidir. Esnekligi arttirmak i¢in yapilan statik
germe egzersizlerinin kuvveti azalttigina yonelik c¢alismalarin yaninda,dinamik
germe egzersizlerinin kuvveti artirdigina dair caligmalar da mevcuttur. Ayrica
literatiirdekuvvet egzersizlerinin  dengeyi gelistirdigine dair ¢alismalara da
rastlanmaktadir. Germe egzersizlerinin hem denge hem de kas kuvveti iizerine

etkisini birlikte inceleyen ¢aligmalarin eksikligi de géze carpmaktadir.

Bu ¢aligmanin amaci statik ve dinamik germe egzersizlerinin ayak bilegi kuvveti ve
denge tiizerindeki etkisini arastirmak ve bunu spor yaralanmalarinin Snlenmesi

konusunda pratige uyarlamaktir.



2.GENEL BILGILER

2.1.Ayak Bilegi Anatomisi

Hareket sistemi, kemik, eklem ve kaslarin bir araya gelerek olusturduklari bir
sistemdir. Bu sistemde kemikler viicudun iskeletini meydana getirmektedir. Ayrica
kaslar i¢in tutunma yeri saglarlar ve bir kaldirag gibi gérev yaparak hareketin ortaya
cikmasma yardimer olurlar. Insan viicudundaki kemikler eklemler araciligi ile
birbirlerine baglanmaktadir. Kaslar ise iskelet sisteminin aktif elemanlaridir. Iskelet

kaslar1 istemli hareketin ortaya ¢ikmasini saglamaktadir (Riegger, 1988).

Ayak bilegi insan viicudunun hareketinin ve postiir devamliliginin 6nemli bir
elemanidir. Ayak bileginin yapisina li¢ kemik, iki eklem ve onun {izerinde kas
katilmaktadir (Taner, 2013). Ayak bilegi yapisini olusturan bu ii¢ unsur ayri ayri ele

alinacaktir.

2.1.1.Ayak Bilegi Kemikleri

Ayak bileginde iki adet uzun bir adet yassi kemik olmak iizere ili¢ adet kemik
bulunur. Bu kemikler viicut agirhigmimn tasinmasinda ve ayaklara iletilmesinde

gorevlidir. Ayrica lizerlerine yapisan kaslar ile hareketin olusmasini saglarlar.

Tibia: Bacagmn medialinde bulunan uzun kemiktir. Proksimalde femur ile diz
eklemini yapan Condylus lateralis ve Condylus medialis bulunur. Condylus
lateralisin alt-arka kisminda facies articularis fibularis mevcuttur. Tibianin iist 6n
kiminda Tuberositas Tibia vardir. Tibianin, facies medialis, facies lateralis ve facies
posterior olmak {iizere 3 yiizii, margo anterior, margo medialis ve margo lateralis
olmak tizere 3 kenar1 vardir. Distalde ise malleolus medialis, incisura fibularis ve
facies articularis inferior bulunur. Malleolus medialisin lateralinde Talus ile eklem

yapan facies articularis malleoli bulunur (Taner, 2013).



Fibula: Bacagin lateralinde bulunan uzun kemiktir. Proksimalde tibia ile eklem
yapan Caput Fibulae mevcuttur. Fibulanin iist 2/3’liikk boliimii 4 tane kenar ve 4 tane
ylizden olusmaktadir. Alt 1/3’liikk kismi1 ise 3 tane kenar ve ii¢ tane yiizden olusur.
Distal ucu genisleyerek malleolus lateralis adini1 alir ve facies articularis malleoli

vasitasiyla talus ile eklem yapar (Taner, 2013).

Talus: Viicut agirligim1 gévdeden ayaga ileten kemiktir. Tibia ve fibula ile eklem
yapar. Caput, collum ve corpus olmak iizere 3 kisimdan olusur. Caput tali 6nden
osnaviculareile, alttan ise calcaneus ile eklem yapar. Corpus tali ise
medialdemalleolus medialis ile lateralde malleolus lateralis ile eklem yapar (Taner,
2013).

2.1.2.Ayak Bilegi Eklemleri

Ayak bileginde uzun kemiklerin kendi arasinda yaptigi ve talus ile olusturduklar
olmak tiizere iki eklem vardir. Bu eklemler ligamentler yardimiyla kemikleri birbirine

baglar ve hareketin olusmasinda gorev alirlar (Riegger, 1988; Taner, 2013).

Art. TibiofibularisDistalis (SyndesmosisTibiofibularis):

Tibia ve fibula arasindaki art.plana tipi eklemdir.

Baglart:

Lig.tibiofibulareanterius

Lig.tibiofibulareposterius

Art. Talocruralis:

Talusunfibula ve tibia ile yaptig1 ginglymus tipi eklemdir.

Baglar:



Capsulaarticularis

Lig.mediale(Lig.deltoideum); 4 par¢adan olusur.
Lig.laterale; 3 bagdan olusur:

+ Lig.talofibulareanterius

+ Lig.talofibulareposterius

+ Lig.calcaneofibulare

2.1.3.Ayak Bilegi Kaslar1

Ayak bilegini olusturan kaslar yerlesim yerlerine ve bunun sonucunda kemiklere

yaptirdiklar1 hareketlere gore siniflandirilmislardir.

On yiizdeki kaslarin bir kismi ayak bilegine dorsal fleksiyon yaptirirken, bir kismi
bunun yaninda inversiyon ve eversiyon hareketlerine destek olur (Riegger, 1988;

Taner, 2013).0On yiiz kaslar1 sunlardir:

M.tibialis anterior:

Tibiadan baslar, os cuneiforme ve 1. metatarsal kemikte sonlanir.
N.peroneus profundus tarafindan innerve edilir.

Ayaga dorsal fleksiyonve inversiyon yaptirir.

M.extensor digitorum longus:

Tibia ve fibuladan baglar, ayak bilegini gegtikten sonra 4 parcaya ayrilir 2-5.

parmaklarda sonlanir.



N.peroneus profundus tarafindan innerve edilir.

2-5. parmaklara ve ayaga dorsal fleksiyon yaptirir.
M.peroneus tertius:

Fibuladan baslar, 5. metatarsal kemikte sonlanir.
N.peroneus profundus tarafindan innerve edilir.

Ayaga dorsal fleksiyon ve eversiyon yaptirir.

M.extensor hallucis longus:

Fibuladan baglar, 1. parmakta sonlanir.
N.peroneu sprofundus tarafindan innerve edilir.

1. parmaga ve ayaga dorsal fleksiyon yaptirir, ayagin inversiyonuna yardimci olur.

Ayak bileginin lateral bolgesindeki kaslar ise genellikle ayak bilegine
plantarfleksiyonyaptirilar. Bunun yaninda eversiyona da destek olurlar (Riegger,

1988; Taner, 2013). Lateral bolge kaslar1 sunlardir:

M.peroneus (fibularis) longus:

Fibuladan baslar, os cuneiforme ve 1. metatarsal kemikte sonlanir.
N.peroneus superficialis tarafindan innerve edilir.

Ayaga plantar fleksiyon ve eversiyon yaptirir.

M.peroneus (fibularis) brevis:

Fibuladan baslar, 5. metatarsal kemikte sonlanir.
N.peroneus superficialis tarafindan innerve edilir.

Ayaga plantar fleksiyon ve eversiyon yaptirir.



Ayak bilegi arkasinda yerlesen kaslar yiizeyel ve derin grup olmak {izere iki grupta
incelenmektedir. Ayak bileginin, ayak parmaklarmin plantar fleksiyon yapmasini
saglar, bunun yaninda bazi kaslar inversiyona destek olur (Riegger, 1988; Taner,

2013). Ayak bileginin arkasindaki ylizeyel yerlesimli kaslar sunlardir:

M.gastrocnemius:

Iki bash bir kastir, femurun medial ve lateral kondilinden baslar calcaneusta sonlanr.
N.tibialis tarafindan innerve edilir.

Ayaga plantar fleksiyon ve bacaga fleksiyon yaptirir.

M.soleus:

Tibia ve fibuladan baslar, m.gastrocnemius lifleriyle birleserek tendo calcaneusu
(Asil tendonu) olusturarak calcaneusta sonlanir.
N.tibialis tarafindan innerve edilir.

Ayaga plantar fleksiyon yaptirir.

M.plantaris:

Femurdan baslar, calcaneusta sonlanir.
N.tibialis tarafindan innerve edilir.

Ayagin plantar fleksiyonuna yardimci olur.



Ayak bilegi arkasinda derin yerlesimli kaslar sunlardir:

M.flexor digitorum longus:

Tibiadan baslar, ayak tabaninda 4 pargaya ayrilir, 2-5. parmaklarda sonlanir.
N.tibialis tarafindan innerve edilir.
2-5. parmaklara plantar fleksiyon yaptirir, ayagin plantar fleksiyon ve inversiyonuna

yardimci olur.

M.flexor hallucis longus:

Fibuladan bagslar ayakta 1. parmakta sonlanir.
N.tibialis tarafindan innerve edilir.

1. parmaga ve ayaga plantar fleksiyon yaptirir.

M.tibialis posterior:

Tibia ve fibuladan baslar, tarsal kemikler ve 2-4. metatarsal kemiklerde sonlanir.
N.tibialis tarafindan innerve edilir.

Ayaga inversiyon yaptirir, plantar fleksiyona destek olur.

Sonug olarak hareketin saglanmasinda iskelet sisteminin {i¢ temel yapisinin 6nemli
gorevleri vardir. Bu yapilarin gorevlerini yerine getirmesini engelleyecek anatomik
veya fizyolojik problemler insan viicudunun temel gorevlerinden olan hareketin

yerine getirilmesinde problemler dogurabilir (Riegger, 1988; Taner, 2013).



2.2.Spor Yaralanmalarindan Korunma

Diizenli egzersiz aligkanliginin insan saglig1 agisindan 6nemi giin gectik¢e daha fazla
kabul gormektedir. Insanlar egzersiz yapmaya 6zendirilmeye ¢alisiimakta ve bunun
sonucunda spora katilim da giin gegtik¢e artmaktadir. Spora katilimin artmasi,spor
yaralanmalarindaartis1 da beraberinde getirmektedir. Spor yaralanmalart hem genel
toplumda hem de sporcularda genel saglik durumunu ve i giiclinlii olumsuz yonde
etkilemekte ve bazen tedavisi miimkiin olmayan durumlara yol agmaktadir (Van

Mechelen ve ark.,1992).

Tibbin diger alanlarindaoldugu gibi Spor Hekimliginde de koruyucu hekimlik 6nem
kazanmaktadir. Uzun yillardir spor yaralanmalarina etkisi olabilecek faktorler
tizerinde calismalar yapilmaktadir. Bu calismalar sonucunda spor yaralanmalarinin
Onlenmesi ac¢isindan bazi faktorlerin dnemli oldugu saptanmistir. Bu faktorler icsel
faktorler ve digsal faktorler olarak iki grupta incelenmektedir (Bruckner ve Khan,

2012; vanMechelen ve ark., 1992; Bahr ve Kroshaug, 2005; Orchard ve ark., 2001).

2.2.1.I¢sel Faktorler

Yas: Yasim artmasiyla iskelet kasi liflerinde degisiklikler meydana gelmektedir. ileri
yaglarda kas lifleri atrofiye olmaya baslamakta, iskelet kaslar1 egzersize uyumunu
kaybetmektedir. Bunun yani sira yine yas ilerledikce meydana gelen norolojik
degisiklikler denge, koordinasyon gibi yetilerde kayiplara neden olmaktadir. Bu
nedenlerden dolay: ileri yaslarda spor yaralanmalar1 sikligi artmaktadir. Egzersiz
programlarinin yasa uygun planlanmasi spor yaralanmalar riskini de azaltmaktadir

(Emery, 2003).

Cinsiyet: Kadin ve erkek cinsiyet arasindaki fizyolojik ve anatomik farkliliklar
bulunmaktadir. Kadin cinsiyet hormonlar1 eklemlerin stabilizasyonunu saglayan bag
yapilarinda laksiteye neden olabilmektedir. Bu yiizden bag yaralanmalar1 kadinlarda

daha sik goriilmektedir. Ileri yaslarda kadinlarda menopoz ile birlikte kemik



yapilarinda degisiklikler meydana gelmeye baslamaktadir. Kemik yapidaki bu
degisiklikler kadinlarda kirik riskini artirmaktadir. Bu etkenler gbz Oniinde
bulundurulunca spor yaralanmalar1 sikliginin kadinlarda daha fazla oldugu
goriilmektedir. Bu yiizden kadin cinsiyet bir risk faktorii olarak kabul edilmekte ve

egzersiz programlari buna gore diizenlenmektedir (Bruckner ve Khan, 2012).

Viicut Kompozisyonu: Iskelet sisteminin islev gdren aktif elemanlar1 kaslardir.
Iskelet kaslar1 tolere edemedikleri yiiklerle karsilastiklarinda insan viicudunda
yaralanmalar meydana gelmektedir. Viicut Kitlesinin artmasi iskelet kaslarina binen
yiikii artirdigindan yaralanma riskini de artirmaktadir (Bruckner ve Khan, 2012).
Viicut kompozisyonuna uygun ve viicut yag oranini azaltmaya yonelik egzersiz

programlarinin diizenlenmesi spor yaralanmalari riskini azaltmaktadir (Ding, 2009).

Genel Saghk Durumu: Gegirilmis veya siiregelen hastaliklarin varligi, siirekli ilag
kullanim1 kisacasi genel saglik durumunun bozuk oldugu durumlar; gegirilmis ve
uygun tedavi edilmemis spor yaralanmalari, tekrarlayan yaralanmalara neden
olmaktadir. Spora doniis sirasinda hastalik veya yaralanmanin tedavisinin yani sira
antrenman yapilmayan donemde meydana gelen fiziksel kayiplarin yerine konmasi
da yaralanmalar1 Onlemek agisindan Onemlidir. Sporcularin fiziksel ve metabolik
hastaliklarinin yani sira psikolojik durumlarinin da performans ve spor yaralanmalari
tizerine etkisi vardir. Genel saglik durumu goz oniinde bulundurularak hazirlanan

egzersiz programlari spor yaralanmasi risklerini azaltmaktadir (Ding, 2009).

Antrenman Diizeyi: Insan viicudunun egzersiz kapasitesi, antrenman diizeyi ile
iliskilidir. Antrenmanli bireylerin kas kuvveti, aerobik dayaniklilik, eklem hareket
acikligr ve esneklikleri daha fazladir. Yapilan calismalar antrenmanli bireylerin spor
yaralanmalariyla karsilagma sikliklarinin antrenmansiz bireylere goére daha az

oldugunu gostermektedir (Bruckner ve Khan, 2012).

Anatomik Faktorler: Iskelet sistemi kapali kinetik bir zincir olarak kabul
edilmektedir. Bu nedenle hareket sisteminin bir bilesenindeki bozukluk baska
bozukluklara da neden olmaktadir. Dogumsal veya edinsel postiirel patolojiler ve

anormal biyomekanik yapiya neden olan anatomik bozukluklar bu kapali kinetik



zinciri bozmaktadir. Bu patolojilerin erken teshis ve tedavisi spor yaralanmalari

riskini azaltmaktadir (Bruckner ve Khan, 2012).

2.2.2.Dissal Faktorler

Istnma:Isinma egzersizleri kisiyi sportif aktiviteye hazirlayan diisiik siddetteki
egzersizlerdir. Isinmanin amaci kaslarin, kanin ve bag dokusunun sicakligini

artirarak performansi artirmak ve spor yaralanmalarini 6nlemektir.

Egzersiz oncesindeki 1sinma egzersizlerinin faydalarindan bazilar1 sunlardir:

- Kaslarda artmig kan akimi

- Kaslarda artmig O2 kullanimi

- Vaskiiler direncte azalma ile dolasimin artmasi

- Myoglobinden artmig O2 salinimi

- Kas vizkositesinde azalma ile mekanik verimlilikte artig
- Artmis impuls hiz

- Sinir sistemi reseptorlerinde artmis duyarlilik

- Eklem hareket acikliginda artig

- Yiiksek siddetli egzersizlere kardiyak yanit artis

Budegisiklikler viicudun egzersize uyumuna destek olmakta ve yaralanma riskini
azaltmaktadir (Bruckner ve Khan, 2012).

Germe Egzersizleri: Bir eklemin eklem hareket agikliginin tiimiinde rahat bir
sekilde hareket edebilme yetisinin olmasi onemli bir saglik gostergesidir. Esneklik
hem genetik 6zelikler nedeniyle hem de antrenman diizeyine gore kisiden kisiye
degismektedir. Hareketsizlik, spor yaralanmalari, esnekligi azaltirken, yeterli ve
diizenli bir germe egzersizi programi esnekligi artirmaktadir. Esnekligin artmasi spor
yaralanmalarindan korunmada onemli bir faktor olarak kabul edilmektedir(Ding,

2009; Bruckner ve Khan, 2012).

Teypleme ve Breysleme: Teypleme ve breysleme istenmeyen ve yaralanmaya neden
olabilecek hareketleri kisitlamak i¢in kullanilmaktadir. Temel olarak iki amag igin

kullanilmaktadir.

10



- Koruma; yiiksek riskli sporlarda yaralanmay1 6nlemek amaciyla
- Rehabilitasyon; yaralanma sonrasinda iyilesme siiresince tekrar yaralanmay1

onlemek amaciyla

Teypleme: Sporcularin kullandigi ¢ok c¢esitli teyping malzemesi ve bandaj
mevcuttur. Istenmeyen hareketlerin neden olacagi yaralanmalardan korunmak igin
yapiskan ve esnek olmayan malzemeler kullanilmaktadir. Teyplemenin
yaralanmalardan koruyucu 6zelliginin yani sira propriosepsiyonu gelistirmede etkisi
oldugu da distiniilmektedir. Teyplemenin kan dolasimimi azaltma, allerjik ve
mekanik nedenlerle cilde zarar verme ve zamanla etkisini yitirme gibi dezavantajlari

da mevcuttur. Bu etkilerden korunmak i¢in uygun teknikle yapilmasi gerekmektedir.

Breysleme: Breyslemenin teyplemeye gore avantajli oldugu durumlar mevcuttur.
Sporcunun kendi kendine kullanabilmesi, malzemelerin uzun Omiirlii olmast ve
tekrarlayan teyplemeye gore daha ucuz olmasi kullanimi kolaylastirmaktadir. Ancak
breyslerin agirhigi, aktivite sirasinda yer degistirmesi, boyutunun kisiye tam olarak

uymamasi dezavantaj olarak kabul edilmektedir.

Spora Ozgii Malzeme ve Koruyucu Ekipman: Egzersiz yapan bireyler, yaptiklari
etkinlige 6zgili malzemelere ihtiya¢ duymaktadirlar. Bu malzemelerin hem sportif
etkinlige hem de bireyin anatomik Ozelliklerine uygun olarak seg¢ilmesi
gerekmektedir. Baz1 sportif etkinliklerde ise darbeye maruz kalma ihtimalinin fazla
olmasi koruyucu ekipman kullanimin1 mecbur kilmaktadir. Spora 6zgli malzeme ve
koruyucu ekipman kullanimi yaralanma sikligini azaltmaktadir (Bruckner ve Khan,
2012).

Uygun Zemin: Spor yapilan zeminin ozellikleri de yaralanmaya neden olan
etkenlerdendir. Zeminin sert olmasi kas iskelet sistemine yonelik reaksiyon kuvvetini
artirmakta, reaksiyon kuvvetinin artmasi1 viicut Tlzerindeki yikleri artirarak
yaralanma sikligin1 artirmaktadir. Yine zemin kayganliginin az olmasi siirtiinmeyi
artirmakta, Ozellikle darbeye bagli olmayan On c¢apraz bag yaralanma sikligim

artirmaktadir (Bruckner ve Khan, 2012).
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Uygun Antrenman ve Toparlanma: Uygun olmayan antrenman yontemlerinin spor
yaralanmalarim1 ve genel saglik problemlerini artirdigina dair bilgiler mevcuttur.
Saglik problemlerine neden olmamak i¢in antrenmanin genel prensipleri g6z oniinde

bulundurulmali ve programlar bu prensiplere gore yapilmalidir. Bu prensipler;

- Periyotlama,
- Ozgiinliik,
- Yiiklenme,

- Bireysellik,

Antrenman prensiplerine uygun olarak diizenlenmis programlarin viicudun
toparlanmasina izin verecek sekilde planlanmis olmasi gerekmektedir. Toparlanmaya
izin verilmemesi genel saglik durumunda bozukluga ve spor yaralanmalarina neden
olmakla birlikte asir1 antrenman sendromuna (overtraining) da neden

olabilmektedir(Bruckner ve Khan, 2012).

2.3. Germe Egzersizleri

Hareket sistemini olusturan yapilardan kaslar ve tendonlar esnek bir yapiya
sahiptirler. Yapilan egzersizler, yorgunluk, asir1 kullanim, ani gerilme vb gibi
etkilerle yapilarinda gecici veya kalic1 degisiklikler meydana gelebilmektedir. Bu
degisikliklere neden olacak bir baska etken de germe egzersizleridir. Kas ve
tendonlara uygulanan germe egzersizleri ¢esitli mekanizmalarla dokunun boyunda
degisikliklere neden olmaktadir. Germe egzersizlerinin bu etkisi hem tek seans
egzersiz sonrasi kisa siireli olarak hem de diizenli germe egzersizleri ile uzun siireli

olarak goriilmektedir (Norris, 1995; Celebi, 2001).

Germe egzersizlerinin hem kisa siireli hem de uzun siireli etkileri bulunmaktadir.
Germe egzersizleri tek seans uygulandiklarinda dahi kas boyunda ve eklem hareket
acikliginda artis meydana getirdigi kabul edilmektedir. Uzun siire diizenli germe
egzersizleri sonucunda kas boyunda eklem hareket acgikliginda kalic1 degisikliklerin

meydana geldigi goriilmektedir (Celebi, 2001). Germe egzersizlerinin kas yapisi ve
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fonksiyonu iizerine etkisinin ne kadar siirdiigiinii arastirangaligmalarda,germe
egzersizi siiresinin artmasinin, egzersizin kas yapisi ve fonksiyonu iizerine etki

stiresini artirdig1 saptanmastir(Siatras ve ark., 2008; Rossi ve ark., 2010).

Egzersiz sirasinda yapilan ani hareketler ile kaslar ve tendonlarda meydana gelen
gerilmeler spor yaralanmalarina neden olmaktadir. Kas ve tendon yapilarinin
esnekligi yaralanma mekanizmasindan korunmada onemli bir faktordir. Germe
egzersizlerinin kas ve tendonlarin esnekligini artirarak spor yaralanmalarinin

sikligini azalttig1 diistiniilmektedir (Toft ve ark., 1989, Magnusson ve ark., 1996b).

Germe egzersizlerinin viskolelastik yap1 iizerindeki etkilerinin yani sira, sinirsel
faaliyetleri de uyararak kas fonksiyonu iizerinde etkileri bulunmaktadir. Germe
egzersizlerinin sinirsel etkileri iizerine yapilan c¢alismalarda; statik pasif germe
egzersizlerine karsi minimal bir kasilma cevabinin olustugu, germe egzersizlerinin
motor ndron uyarilabilirligini azalttig1, impuls iletimini yavaslattigi ve kas kuvvetini
azalttig1 iddia edilmektedir (Magnusson ve ark., 1995; Magnusson ve ark., 1996a;
Mchugh ve ark., 1998). Germe egzersizlerinin EMG iletim hizinaetkisi {izerine
yapilan bir calismada, germe egzersizi sonrasinda iletim hizinin yavasladig
saptanmigtir (Cramer ve ark., 2007). Bir baska calismada ise tek tarafli germe
egzersizlerinden sonra germe egzersizi yapilmayan ekstremitede de degisikliklerin
meydana geldigi goriilmiistir.Bu da germe egzersizlerinin sinirsel faktorler
tizerinden etkilerinin géz ardi edilmeyecek kadar ©Onemli oldugunu ortaya

koymaktadir (Cramer ve ark., 2005).

Germe egzersizlerinin sportif performans iizerine etkileri hakkinda cesitli fikirler
bulunmaktadir. Sportif performansin bir gostergesi olan kas kuvvetinin germe
egzersizleri sonrasinda azaldigina dair ¢aligmalar mevcuttur (Marek ve ark., 2005;
De Paula ve ark., 2012). Kas kuvveti lizerinde meydana gelen etkiler germe
egzersizinin tipine gore farklihk gdOsterebilmektedir. Son donemde yapilan
caligmalarda statik germe egzersizlerinin kas kuvvetinde kayba neden oldugu
gosterilirken, dinamik germe egzersizlerinin kuvvet kaybina neden olmadig: hatta
kas kuvveti artisina neden oldugu bildirilmektedir (Yamaguchi ve ark., 2007; Manoel
ve ark., 2008).
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Germe egzersizleri arasinda farkliliklar bulunmasina ragmen genel olarak germe

egzersizlerinin yararli etkileri su sekilde 6zetlenebilmektedir (Celebi, 2001):

Germe Egzersizlerinin Yararh Etkileri

o Fiziksel kapasiteyi gelistirmektedir,

e Sportif hareketlerin 6grenilmesi ve yapilmasini kolaylastirmaktadir,

e Kasin biyomekanik karakteristiklerini degistirerek eklem hareket agikligim
arttirmaktadir,

e Mental ve fiziksel gevsemeye katkida bulunmaktadir,

e Dikkatin gelisimine katkida bulunmaktadir,

e Eklem, kas ve tendonun yaralanma riskini azaltmaktadir,

e Kas katilik ve gerginligini azaltmaktadir,

e Bag dokusunun kolay hareket etmesini saglayan kimyasal madde olusumunu
uyarmaktadir,

e Menstilirasyondaki agriy1 azaltmaktadir

Germe egzersizleri bu etkilerinden dolayr spor hekimliginde yaralanmalarin

onlenmesi ve performansin artirilmasi i¢in 6nerilmektedir.

Degisik tiplerde germe egzersizleri mevcuttur. Bu egzersizlerin birbirine gére avantaj
ve dezavantajlar1 bulunmaktadir. Yapilacak aktiviteye 0zgii egzersiz programlari
diizenlenirken germe egzersizlerinin de bu aktiviteler uygun secilmesi

gerekmektedir.

Germe Egzersizlerinin Tipleri

Germe egzersizleri 4 alt gruba ayrilir (Celebi, 2001):
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1-Balistik Germe
2-Dinamik Germe
3-Statik Germe

a. Aktif Germe
b.Pasif Germe

c. izometrik Germe

4-PNF Germe (Proprioseptif Noromiiskiiler Fasilitasyon)

Balistik Germe: Viicudun kendi agirhigi kullanilarak yapilan, eklem hareket
acikliginin normal smirlarim1  zorlayan, yaylanma bi¢iminde yapilan germe
egzersizleridir. Kas lifleri miimkiin oldugu kadar gerilmis durumda iken yaylanma
bi¢iminde kontraksiyon yaptirilmasi esasina dayanmaktadir. Bu tip germe
yaralanmalara sebep oldugundan c¢ok kullanilmamaktadir. Germe refleksini aktive

ettiginden yararh etkilerinin az oldugu diisiiniilmektedir.

Dinamik Germe: Viicudun kendi agirligi kullanilarak normal eklem hareket
acikligina kontrollii bicimde ulasilan germe tipidir. Balistik germeden farkli olarak
dinamik germede eklem hareket a¢ikliginin normal sinirlar1 zorlanmaz ve yaylanma
tarz1 hareketler yerine kontrollii germe hareketleri vardir. Dinamik germe, genellikle
germe egzersizi yapilacak kas grubunun antagonist kaslarinin kasilmasiyla
yapilmaktadir. Dinamik germe egzersizlerinin her setinin 8-15 tekrardan olusmasi
gerekmektedir ve her tekrarda eklem hareket agikliginin korunmasi gerekmektedir.
Bu tipte germe egzersizlerinin kas kuvvetinde artisa neden olduklarina dair
calismalar mevcut oldugu igin giin gegtikge kullanimi artan germe egzersizleridir.
Dinamik fleksibilitenin gelistirilmesinde, savas sanatlar1 veya bale gibi aktif aerobik

calismalarinin 1sinma bdliimiinde son derece yararli oldugu diistintilmektedir.
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Statik Germe: Kaslar1 belli bir noktaya gerdikten sonra, o noktada belli bir siire

tutarak yapilan egzersiz tiirtidiir. Statik germe {i¢ alt gruba ayrilmaktadir:

a. Aktif germe: Ayni zamanda statik aktif germe olarak da adlandirilmaktadir.
Herhangi bir yardim olmadan kendi agonist kaslarimin kuvvetiyle Ongoriilen
pozisyona ulasilmaktadir ve o pozisyon korunmaktadir. Aktif germedeki agonist
kaslarin gerginligi, resiprokal inhibisyon ile gerilmis antagonistin gevsemesine
yardimci1 olmaktadir. Aktif germe agonist kaslarin giiclinii ve fleksibilitesini
arttirmaktadir. Genellikle, kas1 aktif germe ile ulasilan pozisyonda 10 saniyeden fazla

tutmak giictlir. Yoganin degisik bigimlerinde aktif germe kullanilmaktadir.

b. Pasif germe: Ayni zamanda statik pasif germe olarak da adlandirilmaktadir.
Ekstremitenin bir bagka kisinin yardimiyla, herhangi bir ara¢ yardimiyla ya da
viicudun bir baska pargasinin yardimiyla belli bir pozisyona getirilmesiyle ve o
pozisyonda tutulmasiyla gerceklestirilmektedir. Ozellikle yaralanma sonrasi olusan
spazmin ¢ozililmesinde yararlidir. Antrenman veya yarisma sonrasi olusan kas agrist

ve yorgunlugunu gidermek i¢in soguma egzersizleri i¢inde de kullanilmaktadir.

c. Izometrik germe: Statik germe tiplerinden biridir. Viicudun herhangi bir béliimii,
sabitherhangi bir nesne veya bir partner tarafindan olusturulan dirence kars1 kaslarin
izometrik kontraksiyondur. Pasif statik fleksibilitenin gelistirilmesinde kullanilan en
etkili yollardan biri olarak kabul edilmektedir. Germeye bagli agrinin az olmasi ve
kas kuvvetini arttirmasi izometrik germenin avantajlarindandir. Cocuklar ve heniiz

kemik gelisimini tamamlamamig addlesanlar i¢in onerilmemektedir.
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PNF Germe: Kas gruplarinin néromuskiiler verimliligini arttirmak i¢in gelistirilmis
cok Ozel hareket kombinasyonlaridir. PNF tekniklerinden bazilarini kullanarak bir
kisim kaslar1 gererken diger kisim kaslar gevsetmek ve bdylece daha verimli bir
germe elde etmek olasidir. PNF statik pasif fleksibiliteyi en hizli ve en etkili
gelistiren yontemdir. Izometrik ve pasif germe kombinasyonundan olusmaktadir.
PNF germenin birgok tipi tanimlanmistir; hold-relax (tut-gevse), hold-relax-contract
(tut-gevse-kas) ve hold-relax-bounce (tut-gevse-yaylan) en sik  kullanilan
tekniklerdendir.

2.4. Izokinetik Kas Kuvveti ve Olciimii

Insan viicudunda 400°den fazla iskelet kasi bulunmaktadir ve bu yapilar viicut
agirhginin  yaklasik %40-50’sini olusturmaktadir. Iskelet kaslarmin 3 6nemli

fonksiyonu bulunmaktadir:
- Hareket ve solunumda,
- Postiirtin korunmasinda,

- Ozellikle sogukta 1s1 {iretiminde gérev almaktadirlar.

Iskelet kaslarinin en belirgin gorevleri hareket sistemindeki gorevleridir. Iskelet
kaslar1 kemiklere tendon ad1 verilen bag dokusu yapilariyla baglanmaktadir. Kaslarin
kasilmasiyla bu dokular kemikleri hareket ettirmekte ve hareket olugmaktadir.
Hareket sisteminin aktif eleman1 olan iskelet kaslarinin yap1 ve 6zelliklerini bilmek
hareket sistemiyle ilgili bilgi sahibi olmak i¢in 6nemlidir (Arict ve Elhan, 2001;
Guyton ve Hall, 2014).

Spor yaralanmalarindan sonra ekstremitelerin uzun siire kullanilmamasi, tedavi
amagch al¢1 veya atel kullanimi, yaslilik, kronik hastaliklar, uzun siire kortikostreoid

kullanimi1 gibi nedenler kas kuvvetinin azalmasina neden olmaktadir. Kas kuvvetinin
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yeniden kazanilmasina yonelik programlar sirasinda oncelikle izometrik egzersizler,
sonrasinda izotonik egzersizler kullanilmaktadir. Bu egzersiz programlarinin yani
sira izokinetik egzersiz programlart da hem kas kuvvetinin artirilmasinda hem de
yapilan egzersizler sonrasinda kas kuvvetinin = Ol¢lilmesinde sik  olarak

kullanilmaktadir.

Spor bilimlerinde dinamik noromiiskiiler performansin degerlendirilmesi ve
sonuglarin nicel olarak ortaya konmasi énemli bir konudur. Dinamik kas kasilmasi
siiresince ortaya konan performansin belirlenebilmesi i¢in belli bir agisal hizda
tiretilen giic ve kuvvetin dlgiilmesi gerekmektedir. Bu parametreler izokinetik kas
kuvveti Ol¢limii icin kullanilan izokinetik dinanometreler ile rahatlikla

saptanmaktadir (Osternig, 1986; Drouin ve ark., 2004).

Izokinetik dinanometrelerin &zelliklerinden bazilari  sunlardir (Perrin, 1986;
Baltzopoulos ve Brodie, 1989; Pincivero ve ark., 1997; Ellenbecker ve Davies,
2000):

Hareketin hizin1 derece/saniye olarak tespit edip kasi sabit hizda ¢alistirmaktadir.

- Degerlendirme sayisal olarak ortaya kondugu i¢in objektif degerlendirme

yapilabilmektedir.
- Izole kas ve kas gruplarina dzel egzersizler planlanabilmektedir.

- Kas ve iskelet sistemi hastaliklariin tani1 ve tedavisinde kullanilmaktadir. Kas
gruplart arasindaki kuvvet farkliliklart degerlendirilmektedir ve farkliklarin neden
olabilecegi yaralanmalar  Onlenebilmektedir. ~Spora doniis kriterlerinin

degerlendirilmesinde kullanilmaktadir.
- Kaslarin her agida maksimum kullanilmasina olanak saglamaktadir.
- Ekstremitelerin birbiriyle karsilastirilmasina olanak saglamaktadir.

- Kaslarin agonist/antagonist oranlarinin belirlenmesine olanak saglamaktadir.
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Izokinetik dinanometreler bu &zellikleri sayesinde kuvvet olgiimlerinde, spor
yaralanmalarin ~ 6nlenmesinde ve rehabilitasyonunda etkin  bir  sekilde
kullanilmaktadir. Izokinetik dinamometrelerde tiim birimler bilgisayar kontroliinde
caligmaktadir. Koltuk ve yardimci aparatlar dinamometre ve bilgisayarla birlikte

sistemi tamamlamaktadir.

Izokinetik dinamometre, egzersiz yapan ekstremitenin hizin1 kontrol ederken her
acida uygulanan kuvvete es direng uygulamaktadir. Bu sayede izokinetik egzersizler
sirasinda kaslar uyguladiklart kuvvete uygun direncle karsilagsmaktadir ve bu durum
yaralanma riskini azaltmaktadir. Kaslarin dinamometreye uyguladiklar1 kuvvet

hesaplanarak sayisal degerler saptanmaktadir.
Dinamometre ile tespit edilen verilerin birimleri sunlardir (Lanza ve ark., 2003):

Kuvvet: Hareketi durduran veya durgunlugu harekete geciren fiziksel niteliktir.

Birimi Newton(N)’dur
Is: Belirli bir mesafe boyunca uygulanan kuvvettir. Birimi Joule(J)’diir.

Tork: Bir nokta veya eksene uygulanarak dondiirme olusturan kuvvettir. Birimi

Newton.metre(Nm)’dir.

Gii¢: Birim zamanda yapilan istir. Birimi Watt(W) tir.

Acisal Hiz: Birim zamanda katedilenrotasyonel mesafedir. Birimi derece/saniyedir.
Dinamometre ile elde edilen baslica veriler sunlardir (Lanza ve ark., 2003):

Pik Tork: Bir kasin veya kas grubunun belirlenen hareket agikliginda olusturdugu en

yiiksek tork degeridir. En sik kullanilan degiskendir. Birimi Newton-metre(Nm)’dir.

Ortalama Pik Tork: Bir seri tekrar sonucunda yapilan pik tork degerlerinin

ortalamasidir.

Pik Tork/Viicut Agirhgi: En yiiksek tork degerinin viicut agirligina oranidir.

Verinin kisiye 6zgii hale getirilmesini saglamaktadir.
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Toplam Is:izokinetikdinanometrelerde yapilan is tork-Eklem Hareket Agiklig

egrisinin altinda kalan alandir. Birimi Joule’diir.

Ortalama Gii¢: Hesaplanan isin, isi gerceklestirmek ig¢in harcanan zamana

boliinmesi ile elde edilmektedir. Birimi Watt’tir.

Spor yaralanmalarinin hem tani ve tedavisinde hem de spora doniis kriterlerinin

belirlenmesinde kullanim siklig1 artmakta olan izokinetik dinamometrelerin tercih

edilme nedenleri su sekilde 6zetlenebilmektedir (Adas, 2008):

Izokinetik test, kas-iskelet sistemini performansinin niceliksel 6l¢iimiiniin
yapilmasina olanak vermektedir. Elde edilen objektif kuvvet, is ve gii¢ degerleri

ile kisinin izlenmesi ve gelismesinin kaydedilmesi miimkiin olmaktadir.

Izokinetik dinamometrenin uyguladig1 diren¢ daima kisinin kasilma sirasinda
olusturdugu  kuvvete esittir. Bu nedenle kisi, kasilma sirasinda
karsilayabileceginden fazla direngle karsilasmamaktadir. Bu 6zellik izokinetik

egzersizleri diger egzersizlere gore daha gilivenli kilmaktadir.

[zokinetik kasilma sirasinda kaslar hareket genisliginin her bir noktasinda dinamik
olarak kuvvet uygulamaktadir. Bu 0Ozellik izokinetik egzersizleri diger

egzersizlere gore daha etkin kilmaktadir.

Izokinetik degerlendirme ile kasin zayif oldugu hareket aralig1 saptanabildigi i¢in

bu acida kuvvetlendirme yapilabilmektedir.

Izokinetik test ile ekstremiteler iki tarafli degerlendirilip karsilastirilma,
agonist/antagonist kas kuvveti oranlari saptanmakta, kasin is kapasitesi ve

dayaniklilig1 belirlenebilmektedir.

Izokinetik testlerde elde edilen tork egrisi bazi hastaliklar icin karakteristik
ozellikler tagimaktadir. Bu nedenle test sonuglarimin yorumlanmasi bir tani

yontemi olarak da kullanilabilmektedir.
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- Izokinetik kasilma sirasindaki noral aktivasyon diizeyi diger kasilma tiirlerinden

farkli olarak tiim hareket acikligr boyunca maksimal olmaktadir.

Izokinetik dinamometrelerin kullanim alanlar1 ve sikliklar1 yukaridaki 6zellikleri
nedeniyle artmaktadir ancak avantajlarinin yani sira dezavantajlart da bulunmaktadar.

Bu dezavantajlar su sekilde 6zetlenebilmektedir (Adas, 2008):
- Maliyet: Test diizenegi ve cihazlarin maliyeti yiiksektir.
- Uyum: izokinetik test ve egzersizlerin giivenirligi i¢in kisinin uyumu gereklidir.

- Deneyim: izokinetik dinamometrenin kullanilmas: ve sonuglarinin yorumlanmasi

icin deneyimli elemanlara ihtiya¢ duyulmaktadir.

2.5.Denge

Glnliik hayatta ve egzersiz sirasinda yapilan hareketlerin tiimiinde viicudun belli bir
uyum ig¢inde ¢alismasi gerekmektedir. Yapilan her hareket sirasinda viicudun agirlik
merkezi yer degistirmektedir. Insan viicudunun sabit dururken veya hareket ederken
diismemesi i¢in agirhk merkezi degisikliklerine karsi uyum gostermesi

gerekmektedir.

Insan viicudunun hareketleri sirasinda degisen agirlik merkezine uyum saglama
yetenegine denge denir, baska bir tanimda insan viicudunun kendini diismeye kars1
koruma mekanizmasina denge denmektedir (Winter, 1995). Denge duyu organlariyla
disaridan alinan bilginin merkezi sinir sisteminde islenip kas-iskelet sitemine komut
olarak verilmesiyle calisan karmasik bir sistemin iirlinii olarak ortaya ¢ikmaktadir
(Woolacott, 1993; Massion, 1998). Insan viicudunun hareketsiz oldugu durumlarda
dengede durma kabiliyetine statik denge, hareket halinde oldugu durumlarda

dengede durma kabiliyetine dinamik denge ad1 verilmektedir (Winter ve ark., 1990).

Gorme duyusu, vestibiiler sistem, viicudun c¢esitli bolgelerine yerlesmis proprioseptif

reseptorler viicudun kendi pozisyonu, dis cevre ile iligskisi ve dis g¢evrenin hiz,
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yiikseklik, egim gibi 6zellikleri hakkinda bilgiler toplamaktadir. Bu bilgiler merkezi
sinir sistemine ulastirllmaktadir. Merkezi sinir sisteminde islenen bilgiler cesitli
refleks mekanizmalar ile veya istemli motor hareketlerin diizenlendigi uyarilar ile
iskelet ve kas sistemine iletilmektedir. Bu sistem insan viicudunun postiiriiniin

olusturulmasini, hareketler sirasinda dengenin devam ettirilmesini saglamaktadir

(Woolacott, 1993; Massion, 1998).

Insan viicudunun hareketleri, dis ¢evrenin 6zelliklerinden kaynaklanan degisiklikler
ile viicudun agirlik merkezinde degisiklikler meydana gelmektedir. Agirlik merkezi
degisikliklerinin sonucu olarak denge kaybi1 ve diismenin engellenmesi i¢in viicut
baz1 stratejiler gelistirmistir. Denge kaybina neden olacak degisikliklere karsi ilk
refleks mekanizma ayak bilegi hareketleridir (Horak, 1986; Winter ve ark., 1993).
Ayak bilegi hareketleri ve iist ekstremite hareketleri sonucunda dengenin devami
saglanmaktadir. Dengeyi bozacak daha yiiksek siddetteki etkiler meydana geldiginde
ise kal¢a kaslar1 devreye girmekte ve denge korunmaya calisilmaktadir. Kalga
kaslarinin da tolere edebileceginden daha yiiksek siddetteki etkiler ile meydana gelen
agirlik merkezi degisikliklerinde ise denge adim atip yer degistirerek saglanmaktadir.
Bu ii¢ mekanizma dengenin devam ettirilmesinde hareket sisteminin ii¢ temel

stratejisi olarak kabul edilmektedir (Horak, 1986; Winter ve ark., 1993).

Denge oOlclimii ¢esitli testler ve cihazlar ile yapilabilmektedir. Bu Olgiimler
sonucunda sayisal veriler elde edilebilmekte, yaralanmalarin, tedavi siire¢lerinin ve
denge antrenmanlarinin etkileri objektif bir sekilde elde edilmektedir. Bu dl¢timler,
deneklerin tek ya da ¢ift ayak iizerinde olduklari, gézlerinin, kulaklarmin agik ya da
kapali oldugu, zeminin sabit ya da hareketli oldugu degisik sartlarda
yapilabilmektedir (Horak, 1987).

Denge giinliik hayatta oldugu kadar spor faaliyetleri sirasinda da Onem arz
etmektedir. Aticilik, okguluk gibi spor branglarinda statik denge onemliyken, futbol,
basketbol, jimnastik gibi branglarda dinamik denge 6nem kazanmaktadir (Simsek ve
Ertan, 2011). Dengenin sportif basar1 iizerinde pozitif etkisinin oldugu iddia
edilmekte, elit sporcular ile rekreasyonel ve sedanter bireyler arsinda denge

acisindan ciddi farkliliklarin oldugu hatta bunun yaninda spor branslari arasinda
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denge kabiliyetleri acisindan farkliliklar oldugu disiiniilmektedir (Hrysomallis,
2011).

Dengenin bir taniminda insan viicudunun kendini diismeye karsi koruma
mekanizmast oldugundan bahsedilmektedir. Denge kabiliyeti diisiik bireyler dis
ortamin etkilerinden ve insan viicudun hareketinden dogan etkilerden daha ¢abuk
etkilenmekte ve daha sik diismektedirler. Her diisme bir yaralanma riskini
beraberinde getirmektedir. Bu ylizden denge ile spor yaralanmalar1 arasinda iliski

oldugu diistiniilmektedir (Hrysomallis, 2007).
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3.GEREC VE YONTEM

Calismayadahil edilme kriterlerine sahip, ¢alisma disinda birakilma kriterlerinden

herhangi birinin olmadig1 20 denek alinmustir.
Calismaya Dahil Edilme Kriterleri

1. Deneklerin 25-30 yas arasinda olmalart,
2. Erkek cinsiyette olmalari,

3. Diizenli egzersiz yapmayan sedanter bireyler olmalari.
Calismadan Dislanma Kriterleri

1. Deneklerin kronik ve siiregen bir bagka tibbi probleme sahip olmalari,
2. Daha oOnce alt ekstremite kemik, eklem ve kaslarindan bir yaralanma veya bir

operasyon gecirmis olmalari.

Calisma dncesi Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Etik Kurul’'undan onay alinmistir.
Dahil edilme kriterlerini saglayan kisilere ¢alisma hakkinda bilgi verilmis, katilmay1
kabul edenlere Bilgilendirilmis Goniillii Olur Formu (EK-1) okutulup imzalatilmistir.
Onam formunu imzalayan bireylere klinik genel 6zellikleri ile ilgili sorular sorulmus
ve Klinik Bilgi Formu (EK-2) doldurulmustur, sonrasinda hastalar genel fizik

muayene ile degerlendirilmistir.

Calismaya katilan deneklere yapilacak germe egzersizleri, denge testi ve izokinetik
kas kuvveti Ol¢iimii hakkinda bilgiler verilmis, denekler oryantasyon egitimine
alinmistir. Deneklere oryantasyon egitiminden sonra farkli 6 giinde 5 dakikalik

bisikletle 1sinma egzersizi sonrasinda kura ile belirlenen sirayla

1- statik germe egzersizlerinden sonra izokinetik kas kuvveti 6l¢iimii,
2- dinamik germe egzersizlerinden sonra kas kuvveti 6l¢timii,

3- germe egzersizi yapmaksizin izokinetik kas kuvveti 6l¢timii;

4- statik germe egzersizi sonrasinda denge testi,

5- dinamik germe egzersiz sonrasinda denge testi,
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6- germe egzersiz yapilmaksizin denge testi yaptirilmistir.

Isinma Egzersizleri: Deneklere 5 dakika boyunca 50 W direngte bisiklet egzersizi
yaptirilmigtir(Sekil 1). Daha sonra kura ile hangi testi yapacaklar1 belirlenmis ve
ilgili germe egzersizlerine gecilmistir. Germe egzersiz yapmayacak olan grup,

testlere kadar sirt iistii dinlendirilmistir.

Sekill. Bisikletle Isinma Egzersizleri

Statik Germe Egzersizleri: Deneklerin dominant ayak bileklerine, plantarfleksiyon
ve dorsalfleksiyon yaptiran kas gruplarina germe egzersizi yaptirilmigtir. Bu kas
gruplarina ayakta ve oturarak olmak iizere 2 durumda germe egzersizi yaptirilmistir.
Her bir pozisyonda yaptirilan germe egzersizleri 20 saniye slireyle 2 kez
uygulanmistir, egzersizler arasinda 15 saniyelik dinlenme yapilmistir. Yaptirilan

germe egzersizleri Sekil 2, Sekil 3 ve Sekil 4’te gosterilmistir.
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Sekil 2. a) Plantarfleksor kas grubuna yonelik ayakta statik germe egzersizleri, b)

Soleus kasina spesifik ayakta statik germe egzersizleri

Sekil 3. a) Plantarfleksor kas grubuna yonelik oturarak statik germe egzersizleri, b)

Soleus kasina spesifik oturarak statik germe egzersizleri

Sekil 4. a) Dorsalfleksor kas grubuna yonelik ayakta statik germe egzersizleri b)

Dorsalfleksor kas grubuna yonelik oturarak statik germe egzersizleri
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Dinamik Germe Egzersizleri: Deneklerin  dominant ayak bileklerine,
plantarfleksiyon ve dorsalfleksiyon yaptiran kas gruplarina dinamik germe egzersizi
yaptirilmigtir. Bu kas gruplarina ayakta ve oturarak olmak tizere 2 durumda dinamik
germe egzersizi yaptirilmistir. Germe egzersizleri, egzersizlerin uygulanacag: kas
gruplarinin antagonist kas gruplarinin kasilmasiyla yaptirilmigtir. Her germe
egzersizinden Once antagonist kaslar 2 saniye boyunca kasili tutulmustur. Her
pozisyondaki germe egzersizleri antagonist kas grubunun 5 kez yavas, 10 kez
miimkiin oldugunca kuvvetli ve hizli kasilmasi ile saglanmistir, egzersizler arasinda
15 saniyelik dinlenme yapilmistir. Yaptirilan dinamik germe egzersizleri Sekil 5,
Sekil 6, Sekil 7, Sekil 8, Sekil 9 ve Sekil 10°da gosterilmistir.

Sekil 6. Soleus kasina 6zel ayakta dinamik germe egzersizleri
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Sekil 9. Dorsalfleksor kas grubuna yonelik ayakta dinamik germe egzersizleri
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Sekil 10. Dorsalfleksor kas grubuna yonelik oturarak dinamik germe egzersizleri

Izokinetik Kas Kuvveti Olciimii: izokinetik kas kuvveti dlciimii giivenilirligi
saptanmis Biodex Isokinetic Systems Pro ile yapilmistir (Feiring ve ark., 1990;
Brown ve ark., 1993; Drouin ve ark., 2004). Bu testler dominant ayak bilegi
dorsalfleksor ve plantarfleksor kaslarina uygulanmistir (Sekil 11). Test sirasinda 60
derece/saniyelik acisal hizda 5 tekrarli, 120derece/saniyelik hizda 10 tekrarli
plantarfleksiyon ve dorsalfleksiyon yaptirilmistir. Test sonuglari elde edildiginde her
acisal hiz ve hareketteki Pik Tork (Newton.metre) ve Ortalama Gili¢ (Watt) degerleri

kullanilmak tizere kaydedilmistir.

&;iwu |

Sekil 11. Ayak bilegi plantar fleksiyon ve dorsal fleksiyon izoinetik kas kuvveti

Ol¢timii
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Denge Olgiimii: Denge 6lciimleri giivenilirligi saptanmis Biodex Balance Systems
SD ile yapilmistir (Cachupe ve ark., 2001). Deneklere dominant ayaklar1 {izerinde
durduklar1 Athletic Single Leg Test protokoli uygulanmistir(Sekil 12). Denekler
platform stabilitesi sabit olarak ayarlanmis cihaz iizerinde 20 saniye boyunca tek
ayak tlizerinde dengede durmaya calismistir. Bu islem 10 saniye araliklar ile 3 kez

tekrar ettirilmistir.

Sekill2. Athletic Single Leg Test protokolii ile denge dl¢timii
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4 BULGULAR

Genel Bilgiler

Calismaya katilan Dbireylerin  hepsi erkek cinsiyettedir. Deneklerin yas
ortalamas127,6+1,2, boy ortalamas1 179,5+5,6 cm, agirliklart 81,8+10,3 kg, viicut
kitle indeksleri 25,3+2,4 olarak bulunmustur (Tablo 1).

Tablo 1. Deneklerin Genel Ozellikleri

Yas Boy Agirlik VKI
Ortalama 27,6 179,5 81,8 25,3
Std Sapma 1,2 5,6 10,3 2,4
Min. 25 167 70 21,6
Max. 29 188 108 30,9

Germe Egzersizi Tiplerinin Total Denge Skoru Uzerine Etkisi

Statik germe egzersizi yapan grup, dinamik germe egzersizi yapan grup ve kontrol
grubu karsilagtirmasi1 Friedman testi ile gergeklestirilmistir. Bu test sonucuna gore 3
Olciim arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmus (p=0,008) farklilig:
yaratan gruplarin tespit edilmesi amaciyla post-hoc c¢oklu karsilagtirma testleri
uygulanmig ve olasi tim  kombinasyonlar  aras1  karsilastirmalar
gerceklestirilmistir.Sonug olarak ayni deneklere ait statik germe-dinamik germe ve
statik germe-kontrol gruplart arasinda anlamli fark bulunmazken (sirasiyla p=1,000
ve 0,119); dinamik germe- kontrol gruplari arasinda anlamli fark bulunmustur

(p=0,010) (Tablo 2).
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Tablo2. Germe Egzersizi Tiplerinin Denge Total Skoru Uzerine Etkisi

Denge total Ortanca(min-max) p degeri | Ikili Karsilastirmalar | p degerleri
Statik Germe 1,1(0,7-1,6) Statik-Dinamik 1,000
Dinamik Germe 1(0,5-1,5) 0,008 Statik-Kontrol 0,119
Kontrol 1,2(0,8-1,7) Dinamik-Kontrol 0,010

Germe Egzersizi Tiplerinin A-PDenge Skoru Uzerine Etkisi

Statik germe egzersizi yapan grup, dinamik germe egzersizi yapan grup ve kontrol

grubu karsilastirmast Friedman testi ile gerceklestirilmistir. Bu test sonucuna gore 3

Ol¢iim arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmus (p=0,003) farklilig

yaratan gruplarin tespit edilmesi amaciyla post-hoc coklu karsilastirma testleri

uygulanmis ve olas1 tiim kombinasyonlar arasi karsilastirmalar gergeklestirilmistir.

Sonug olarak ayn1 deneklere ait statik germe-dinamik germe ve statik germe-kontrol

gruplar1 arasinda anlamli fark bulunmazken (sirasiyla p=0,618 ve 0,144); dinamik

germe- kontrol gruplari arasinda anlamli fark bulunmustur (p=0,004) (Tablo 3).

Tablo3. Germe Egzersizi Tiplerinin Denge A-P Skoru Uzerine Etkisi

Denge A-P Ortanca(min-max) p degeri | Ikili Karsilastirmalar | p degerleri
Statik Germe 0,8(0,5-1,3) Statik-Dinamik 0,618
Dinamik Germe 0,75(0,2-1,3) 0,003 Statik-Kontrol 0,144
Kontrol 1(0,6-1,5) Dinamik-Kontrol 0,004

Germe Egzersizi Tiplerinin M-L Denge Skoru Uzerine Etkisi

Statik germe egzersizi yapan grup, dinamik germe egzersizi yapan grup ve kontrol

grubu karsilagtirmasi1 Friedman testi ile gergeklestirilmistir. Bu test sonucuna gore 3

Ol¢iim arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0,506) (Tablo 4).
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Tablo 4. Germe Egzersizi Tiplerinin Denge M-L Skoru Uzerine Etkisi

Denge M-L Ortanca(min-max) p degeri
Statik Germe 0,5(0,4-1,2)
Dinamik Germe 0,5(0,1-0,9) 0,506
Kontrol 0,6(0,2-0,9)
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Sekil 13. Germe egzersizlerinin denge skorlari {izerine etkisi

Germe Egzersizlerinin 60 derece/saniye Hizda PlantarFleksiyonPikTork

Degerleri Uzerine Etkisi

Statik germe egzersizi yapan grup, dinamik germe egzersizi yapan grup ve kontrol

grubu karsilastirmasi1 Friedman testi ile gergeklestirilmistir. Bu test sonucuna gore 3

Ol¢tim arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0,157) (Tablo 5).
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Tablo 5. Germe Egzersizi Tiplerinin 60 °/sn Hizda Plantar Fleksiyon Pik Tork

Uzerine Etkisi

60 °/sn Ortanca(min-max) p degeri
PF-PT

Statik Germe 40,5(21,9-68,3)

Dinamik Germe 47(23,5-76,5) 0,157
Kontrol 39,8(17-77,8)

Germe Egzersizlerinin 60 derece/saniye Hizda DorsalFleksiyonPikTork

Degerleri Uzerine Etkisi

Statik germe egzersizi yapan grup, dinamik germe egzersizi yapan grup ve kontrol
grubu karsilastirmas: Friedman testi ile gerceklestirilmistir. Bu test sonucuna gore
36l¢tim arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir (p=0,247) (Tablo
6).

Tablo 6. Germe Egzersizi Tiplerinin 60 °/sn hizda Dorsal Fleksiyon Pik Tork

Uzerine Etkisi

60 °/sn Ortanca(min-max) p degeri
DF-PT

Statik Germe 33,9(25,4-55,5)

Dinamik Germe 38,75(26,1-59,5) 0,247
Kontrol 32,4(28,4-54,1)

Germe Egzersizlerinin 120 derece/saniye Hizda PlantarFleksiyonPikTork

Degerleri Uzerine Etkisi

Statik germe egzersizi yapan grup, dinamik germe egzersizi yapan grup ve kontrol
grubu karsilastirmast Friedman testi ile gerceklestirilmistir. Bu test sonucuna gore 3

Olcim arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmus (p=0,021) farklilig:
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yaratan gruplarin tespit edilmesi amaciyla post-hoc coklu karsilastirma testleri
uygulanmis ve olasi tiim kombinasyonlar arasi karsilastirmalar gerceklestirilmistir.
Sonug olarak ayni deneklere ait statik germe-dinamik germe ve statik germe-kontrol
gruplar arasinda anlamli fark bulunmazken (sirasiyla p=0,207 ve 1,000); dinamik

germe- kontrol gruplari arasinda anlamli fark bulunmustur (p=0,022) (Tablo 7).

Tablo 7. Germe Egzersizi Tiplerinin 120 °/sn Hizda Plantar Fleksiyon Pik Tork

Uzerine Etkisi

120°/sn Ortanca(min-max) p degeri | Ikili Karsilastirmalar | p degerleri
PF-PT

Statik Germe 30,9(20,7-48,6) Statik-Dinamik 0,207
Dinamik Germe 36,5(21-68,8) 0,021 Statik-Kontrol 1,000
Kontrol 31,5(19,6-52) Dinamik-Kontrol 0,022

Germe Egzersizlerinin 120 derece/saniye Hizda DorsalFleksiyonPik Tork

Degerleri Uzerine Etkisi

Statik germe egzersizi yapan grup, dinamik germe egzersizi yapan grup ve kontrol
grubu karsilastirmast Friedman testi ile gerceklestirilmistir. Bu test sonucuna gore 3

Ol¢lim arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir (p=0,705) (Tablo 8).

Tablo 8. Germe egzersizi tiplerinin 120 °/sn hizda dorsal fleksiyon pik tork iizerine

etkisi
120°/sn Ortanca(min-max) p degeri
DF-PT
Statik Germe 24,7(15,7-52,4)
Dinamik Germe 29,85(19,5-49,8) 0,705
Kontrol 27,35(19,9-45,5)
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Sekil 14. Germe egzersizlerinin pik tork {izerine etkisi

GermeEgzersizlerinin60derece/saniyeHizdaPlantarFleksiyonOrtalamaGii¢Dege

rleriUzerine EtKisi

Statik germe egzersizi yapan grup, dinamik germe egzersizi yapan grup ve kontrol

grubu karsilastirmast Friedman testi ile gerceklestirilmistir. Bu test sonucuna gore 3

Olglim arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir (p=0,387) (Tablo 9).

Tablo 9. Germe Egzersizi Tiplerinin 60 °/sn hizda Plantar Fleksiyon Ortalama Giig

Degerleri Uzerine Etkisi

60°/sn Ortanca(min-max) p degeri
PF-OG
Statik Germe 16,6(6,9-34,8)

Dinamik Germe 20,45(6,8-42,9) 0,387

Kontrol

17,65(3-39,9)
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Germe Egzersizlerinin 60 derece/saniye Hizda DorsalFleksiyo Ortalama Giic

Degerleri Uzerine Etkisi

Statik germe egzersizi yapan grup, dinamik germe egzersizi yapan grup ve kontrol
grubu karsilastirmast Friedman testi ile gerceklestirilmistir. Bu test sonucuna gore 3
Olglim arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0,359) (Tablo
10).

Tablo 10. Germe Egzersizi Tiplerinin 60 °/sn Hizda Dorsal Fleksiyon Ortalama
Gii¢ Degerleri Uzerine Etkisi

60°/sn Ortanca(min-max) p degeri
DF-OG

Statik Germe 20,5(11,3-29,4)

Dinamik Germe 19,7(13,8-33,9) 0,359
Kontrol 19,6(16,1-28,2)

Germe Egzersizlerinin 120 derece/saniye Hizda PlantarFleksiyonOrtalama Giic¢

Degerleri Uzerine Etkisi

Statik germe egzersizi yapan grup, dinamik germe egzersizi yapan grup ve kontrol
grubu karsilastirmast Friedman testi ile gerceklestirilmistir. Bu test sonucuna gore 3
Olglim arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0,074) (Tablo
11).

Tablo 11. Germe Egzersizi Tiplerinin 120 °/sn Hizda Plantar Fleksiyon Ortalama
Gii¢ Degerleri Uzerine Etkisi

120°/sn Ortanca(min-max) p degeri
PF-OG

Statik Germe 18(7,2-34)

Dinamik Germe 20(3,2-43,9) 0,074
Kontrol 14,8(3,8-45,1)
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Germe Egzersizlerinin 120 derece/saniye Hizda DorsalFleksiyonOrtalma

Gii¢Degerleri Uzerine Etkisi

Statik germe egzersizi yapan grup, dinamik germe egzersizi yapan grup ve kontrol

grubu karsilagtirmasi1 Friedman testi ile gergeklestirilmistir. Bu test sonucuna gore 3

Olglim arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0,287) (Tablo

12).

Tablo 12. Germe Egzersizi Tiplerinin 120 °/sn Hizda Dorsal Fleksiyon Ortalama

Gii¢ Degerleri Uzerine Etkisi

120°/sn Ortanca(min-max)

DF-OG

p degeri

Statik Germe 19,3(11,6-34,5)

Dinamik Germe 19,55(11,9-37,4)

Kontrol 19,1(17,1-27,3)
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Sekil 15. Germe egzersizlerinin ortalama gii¢ tizerine etkisi
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5. TARTISMA

Egzersizin saglik agisindan Onemi anlasildik¢ca insanlarin spora katilimlari
artmaktadir. Spora katilimdaki artis,spor yaralanmalarinda da
artigiberaberindemeydana getirmektedir. Bazi kaynaklarda en sik goriilen spor
yaralanmalariin ayak bilegi yaralanmalar1 oldugu bildirilmektedir (Kjaer ve ark.,
2003; Nelson ve ark., 2007; Watermann ve ark., 2010). Spor yaralanmalarindan
korunma konusunda sayisiz ¢alisma yapilmis ve germe egzersizlerinin, kuvvetin ve
dengenin yaralanmalardan korunma konusunda Onemli faktorler oldugu
distintilmektedir (Thacker ve ark., 1999; thacker ve ark., 1999; Kayserilioglu, 2006;
Dinc, 2009; Bruckner ve Khan, 2012). Bu calisma,statik ve dinamik germe
egzersizinin kuvvet ve denge lizerindeki etkisini arastirmak ve spor
yaralanmalarindan korunma konusunda bir fikir elde etmek agisindan dizayn

edilmistir.

Spor yaralanmalarin1 etkileyen faktorler arasinda cinsiyetin bulunmasi ve
literatlirdeki ¢aligmalarin bir kisminda deneklerin ayni1 cinsiyette olmasi nedeniyle bu
calismaya erkek cinsiyette denekler kabul edilmistir (Cramer ve ark., 2007; Sekir ve
ark., 2010; De Paula ve ark., 2012). Calismamiza katilan deneklerin yas ortalamasi
27,6+1,2 olup literatiirdeki benzer ¢aligmalarla uyumludur (Cramer ve ark., 2005;
Tsolakis ve ark., 2011; Samson ve ark., 2012). Calismaya katilan deneklerin hepsi
sedanter bireylerdir. Deneklerin sedanter bireyler olmasi nedeniyle germe
egzersizlerinin yaptirilmasi sirasinda ve izokinetik kas kuvveti dlglimleri sirasinda
¢esitli uyum sorunlart yasanmistir. Sedanter bireylerin egzersizler ve Olglimler
sirasinda yasadiklar1 problemler ¢alismamizin bir sinirliligi olarak kabul edilmeli ve
daha sonraki calismalarda oryantasyon egitiminin daha verimli yapilmasi

gerekliligini ortaya koymaktadir.

Izokinetik kas kuvveti olgiimleri verilerin sayisal degerlerinin giivenilirligi ve her
acida Olglim yapabilmeleri nedeniyle kas kuvveti Ol¢iimiinde ¢ok sik
kullanilmaktadir. Chi Hung So ve ark.(1994)’nin elit sporcularla sedanter bireylerin

ayak bilegi plantar fleksor ve dorsal fleksor kas kuvvetlerini karsilastirdiklar:
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caligmalarinda izokinetik kas kuvveti Ol¢iimi  yapilmistir. Cunningham ve
ark.(1987) nin yaptig1 bir ¢calismada ayak bilegi kas kuvveti izokinetik dinamometre
ile Olcililmiistiir. Bu ¢alismada 60 derece/sn, 120 derece/sn agisal hizlarinda dl¢timler
yaptirilmistir. Oberg ve ark.(1987)’nin ayak bilegi kas kuvveti 6l¢iimii yaptiklar
calismada 60 derece/sn ve 120 derece/sn hizlar kullanilmistir. Karnofel ve
ark.(1989)’nin izokinetik dinamometre giivenilirligini degerlendirmek igin yaptiklari
calismada ayak bilegi plantar fleksor ve dorsal fleksor kas kuvvetlerini 60 derece/sn
ve 120 derece/sn agisal hizlarinda izokinetik kas kuvveti dl¢timlerinin kullanilabilir
oldugunu saptamislardir. Bugalismada da kas kuvveti dl¢timleri 60 derece/sn ve 120

derece/sn hizlarda yapilmistir.

Dinamik ve statik denge Olgiimlerinin yapildigi cesitli yontemler ve cihazlar
bulunmaktadir. Bu calismada deneklerin tek ayak iistiinde sabit platformdaki denge
skorlarma bakilmistir. Cachupe ve ark.(2001)’nin deneklerin tek ayak iizerindeki
dengelerini Olctiikleri ¢alismada Biodex Balance Systems SD isimli cihazin
giivenilirligi  saptanmistir.Bu ¢alismadada bu cihaz kullanilmistir. Bu cihaz
“kinesthetic ability trainer” KAT 2000 isimli sistemle benzerlik gostermektedir
(Yim-Chiplis ve Talbot, 2000).Hansen ve ark.(2000)’nin yaptigi ¢alismada KAT
2000 isimli sistemin tek ayak statik denge Olgiimlerinde glivenilirligi oldugu
saptanmistir. Paterno ve ark.(2004)’nin noéromiiskiiler antrenmanlarin denge
tizerine etkilerini arastirdiklar1 calismada denge testleri Biodex Balance System
cthazinin Athletic Single Leg Test protokolii kullanilarak yapilmistir. Gribble ve
ark.(2007)’nin yaptiklar1 g¢alismada O6grenme etkisini ortadan kaldirmak igin
denge testleri arsinda en az 48 saat olmas1 gerektigi bildirilmistir. Bu ¢alismada
dadgrenme etkisini ortadan kaldirmak i¢in iki denge testi arasinda en az 48 saat

olmasina 6zen gosterilmistir.

Statik germe egzersizlerinin kas kuvveti {lizerine etkilerinin arastirildigi ¢ok sayida
calisma bulunmaktadir. Bu ¢alismalara bakildiginda kesin bir sonuca ulasilamadigi
goriilmektedir. Muir ve ark.(1999), 20 erkek denek {izerindeKigalismalarinda
deneklerin ayak bilegi plantar fleksér ve dorsal fleksor kas gruplarma 30 saniye
stiresince 4 tekrarli statik germe egzersizleri uygulanmistir. Bu egzersizler sonrasinda

yapilan izokinetik kas kuvveti dlglimlerinde statik germe egzersizlerinin izokinetik
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kas kuvveti iizerine istatistiksel olarak anlamli bir etkisi saptanmamistir. Nelson ve
ark.(2001)’nin 15 denek ile yaptiklar1 ¢alismada deneklerin diz ekstansorlerine 30
saniye siiresince 4 tekrarli statik germe egzersizi yaptirilmistir. Germe egzersizleri
sonrasinda yapilan izokinetik kas kuvveti 6l¢limlerinde 60 derece/sn hizda pik tork
degerlerinde %7,2°lik, 90 derece/sn hizda ise %4,5’lik bir azalma saptanmustir.
Evetovich ve ark.(2003)’nin 18 denek {izerine yaptig1 ¢alismada biceps brachi kasina
4 tekrarli 30 saniyelik statik germe egzersizleri yaptirilmis, pik tork degerlerinde
anlamli bir diisme saptanmistir. Cramer ve ark.(2004)’nin 15 denek {izerinde yaptigi,
diz ekstansor kas grubuna yaptirilan germe egzersizleri sonrasinda yaptirilan
izokinetik kas kuvveti Olciimlerinde germe egzersizlerinin anlamli bir farklilik
olusturmadigi saptanmistir. Egan ve ark.(2006)’nin yaptigi calismada ise diz
ekstansor kaslarma yaptirilan statik germe egzersizleri sonrasinda izokinetik kas

kuvveti dl¢timlerinde pik tork degerlerinde anlaml1 bir farklilik saptanmamustir.

Sekir ve ark.(2010)’nin dinamik ve statik germe egzersizlerinin diz fleksor ve
ekstansor kas kuvvetleri iizerine etkisini arastirdiklar1 ¢aligmaya 10 denek alinmustir.
Kas gruplarina 6zgii 2 farkli statik germe egzersizinin her biri 20 saniyelik tekrarlarla
2 kez yaptirilmigtir. Bu ¢aligmada statik germe egzersizlerinin, hem eksantrik hem de
konsantrik izokinetik kas kuvveti Ol¢iimlerinin pik tork degerleri lizerinde negatif
yonde etkisi oldugu saptanmistir.Bu caligmada da statik germe egzersizlerinin
izokinetik kas kuvveti izerindekietkisine bakilmistir, sonuglarda anlamli bir farklilik

saptanmamigtir.

Germe egzersizlerinin bir diger tipi de dinamik germe egzersizleridir. Dinamik
germe egzersizlerinde temel prensip antagonist kas gruplarinin kasilmasiyla germe
egzersizi yapilacak kas grubunun boyunda uzama meydana getirmektir. Dinamik
germe egzersizlerinin kas kuvveti ve sportif performans iizerine etkisinin arastirildig:
caligmalar mevcuttur. Herda ve ark.(2008)’nin yapmis oldugu bir calismada
deneklere statik ve dinamik germe egzersizleri sonrasinda izometrik kas kuvveti
Olctimleri yaptirilmistir. Hem statik germe egzersizlerinden sonra hem de dinamik
germe egzersizlerinden sonra kas kuvvetinde azalma goriilmiistiir ancak sadece statik
germe egzersizi sonrasinda yapilan testlerde anlamli bir farklilik saptanmustir.

Papadopoulos ve ark.(2005)’nin yaptigi ¢alismada ise deneklere 6 tekrarli dinamik
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germe egzersizleri yaptirilmig, izokinetik pik tork degerlerinde anlamli bir farklilik
saptanmamustir. Sekir ve ark.(2010)’nin yaptigi, statik germe egzersizlerinin kuvvet
tizerinde negatif etkisi oldugunu iddia eden g¢alismada dinamik germe egzersizleri
sonrasinda yaptirilan izokinetik kas kuvveti Olglimlerinde anlamli bir artis
saptanmistir.Bu ¢aligmada dinamik germe egzersizlerinin izokinetik kas kuvveti
tizerine etkilerini arastirilmigtir. Sonuglara bakildiginda dinamik germe egzersizi
yaptirilan grubun kontrol grubuna gore daha yiiksek pik tork degerlerine sahip
oldugu, ancak sadece 120 derece/sn hizda plantar fleksiyon pik tork degerlerinde

anlaml bir farkliliginoldugu saptanmustir.

Elde edilen bu sonuglar, germe egzersizlerinin kas kuvvetine etkileri konusunda
kesin bir fikir olusturmamaktadir. Denek sayisin artirilmasiyla hem statik hem de
dinamik germe egzersizlerin kuvvet {izerine etkisinin istatistiksel olarak daha saglikli
olarak degerlendirilebilecegi ve calismadaki denek sayisinin bir sinirlilik oldugu
diisiiniilmiis olup daha sonra yapilacak benzer calismalarda denek sayisin artirilmasi

diistintilmelidir.

Germe egzersizlerinin kuvvetin yani sira denge iizerine etkisinin olup olmadigi, eger
etkisi varsa hangi tipte germe egzersizinin nasil bir etki yaptigi konusu merak
konusudur ancak bu konuda ortak bir fikir bulunmamaktadir. Muhtemel
mekanizmalardan birinin periferik somatosensorial reseptorlerin germe egzersizleri
ile uyarilmasi oldugu diisiiniilmektedir (Behm ve ark., 2004). Bir diger muhtemel
mekanizmanin da kas kuvveti lizerinden etkili oldugu ve buna bagl olarak kas
yorgunlugunun denge iizerine olumsuz etkisi oldugu diistiniilmektedir. Vuillerme ve
ark.(2006)’nin yaptig1 calismada baldir bolgesi kaslarinin yorgunlugunun, Yaggie ve
ark.(2002)’nin yaptig1 calismada ayak bilegi kaslarininyorgunlugunun denge iizerine
olumsuz etkisi oldugu saptanmistir. Dengenin devami igin viicudun gelistirdigi
hareket stratejileri bulunmaktadir, bunlardan ilk devreye giren ayak bilegi
stratejisidir (Gatev ve ark., 1999). Dengenin devamui i¢in ayak bilegi plantar fleksor
ve dorsal fleksor kaslarinin 6nemli bir etkisi oldugu diisiiniilmektedir (Bloem ve ark.,
2002; Yaggie ve ark., 2002; Hye-Soon ve ark., 2013). Dengeyi bozacak uyarilara
kars1 viicut One-arkaya salimim yapmaktadir ve bu hareket sirasinda ayak bilegi

dorsal ve plantar fleksor kaslar1 gérev almaktadir (Gatev ve ark., 1999).
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Bu calismada, germe egzersizlerinin denge iizerindeki muhtemel etkilerini hangi
yoldan yaptiklar1 hakkinda fikir sahibi olmak adma statik ve dinamik germe
egzersizleri yaptirilan deneklere farkli gilinlerde ayni germe egzersizi protokolleri
sonrasinda denge testleri yaptirilmistir. Literatiirdeki caligmalar tarandiginda ayak
bilegi dorsal fleksor ve plantar fleksor kas gruplarina yonelik statik ve dinamik
germe egzersizlerinin denge lizerine etkilerinin karsilastirildigi calismalara ¢ok sik
rastlanmamaktadir. Bu ¢alismada dinamik ve statik germe egzersizleri yaptirilmis ve
denge iizerindeki etkileri arastirilmistir. Bu da bu calismayi diger c¢alismalardan

farkli kilmaktadr.

Bu calisma sonucunda ayak bilegi dorsal fleksor ve plantar fleksoér kaslarina
yaptirilan germe egzersizleri sonucunda denge A-P skoruna ve denge total skoruna
olumlu yonde etki ettigi saptanmistir. Bu sonug viicudun dengeyi saglamak i¢in 6ne
ve arkaya salinim yapmasindan dorsal ve plantar fleksor kaslarinin sorumlu oldugu
bilgisini destekler niteliktedir (Gatev ve ark., 1999). Bu ¢alisma sonucunda elde
edilen kuvvet ve denge verilerinin korelasyonunun yapilmamasi nedeniyle germe
egzersizlerinin  hangi mekanizmalarla etkili oldugu konusunda bir sonuca
ulagilamamistir. Denge ve kuvvet verilerinin korelasyonunun yapilmamis olmasi

calismamizin siirliliklarindan biri olarak kabul edilebilmektedir.
Calismanin Sinirhhiklar

e Denek sayisinin azligi,

e Kuvvet ve denge verilerinin korelasyonunun yapilmamasi,

e Deneklerin spor yapmayan bireylerden se¢ilmesi ve bunun egzersizlere uyumu
zorlastirmast,

e Ayak bilegine yaptirilan izokinetik kas kuvveti Ol¢iimii sirasinda deneklerin

cthaza uyumunun zor olmasi,
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6. SONUCLAR

1. Statik germe egzersizleri sonrasinda yapilan izokinetik kas kuvveti Olgiimleri
sirasinda elde edilen pik tork ve ortalama gii¢ degerlerinde kontrol grubuna gore
ya da dinamik germe egzersizi yaptirilan gruba gore istatistiksel olarak anlamli bir

fark saptanmamustir.

2. Dinamik germe egzersizleri sonrasinda yapilan izokinetik kas kuvveti ol¢timleri
sonrasinda elde edilen pik tork ve ortalama giic degerlerine bakildiginda tim
degerler kontrol grubuna gore artmistir ancak sadece 120 °/sn hizdaki plantar
fleksiyon pik tork degerlerinde anlamli bir farklilik saptanmistir (p<0,05). Denek
sayisinin artirilmasi ile diger verilerde de anlamli bir farklilik meydana gelme
ihtimali bulunmaktadir. Bu yiizden ileriki ¢alismalarda denek sayisinin artirilmasi

Onerilmektedir.

3. Hem statik hem dinamik germe egzersizleri uygulanirken hem de ayak bilegi
kaslarina izokinetik kas kuvveti Olglimii yapilirken sedanter bireyler olan
deneklerin uyum problemleri yasadigi gozlemlenmistir. Bu problemlerle
karsilasmamak adia deneklerin sporcu bireylerden olusmasi veya oryantasyon

egitiminin daha verimli gegirilmesi dnerilmektedir.

4. Germe egzersizleri sonrasinda yapilan denge testlerinde hem dinamik germe
egzersizlerinin  hem de statik germe egzersizlerinin kontrol grubuyla
karsilastirinca denge total skorlarinda istatistiksel olarak anlamli iyilesme

sagladig1 saptanmistir (p<0,05).

5. Hem dinamik hem de statik germe egzersizlerin denge testlerinde A-P skorlarinda
anlaml bir farklilik olusturup; M/L skorlarinda degisiklige neden olmamaistir. Bu
sonuclar ayak bilegi plantar ve dorsal fleksor kaslarinin viicudun 6ne arkaya

saliniminda gorevli oldugu literatiir bilgisini destekler niteliktedir.
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6. Germe egzersizleri sonrasinda izokinetik kas kuvveti dl¢limlerinde bir parametre
disinda anlamli bir farklilik olusmamasi buna karsilik hem statik hem de dinamik
germe egzersizlerinin denge skorlarini iyilestirmesi germe egzersizlerinin denge
tizerindeki etkisinin kuvvetten bagimsiz oldugunu gdstermektedir. Bu sonucun
istatistiksel olarak elde edilmesi adina denge skorlar ile izokinetik kas kuvveti
Olciimlerinde elde edilen verilerin karsilastirilmasi gerekmektedir. Daha sonraki

caligmalarda bu karsilagtirmanin yapilmasi nerilmektedir.
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OZET

Giris: Spora katilimin artmasiyla spor yaralanmalari sayisinda artis meydana
gelmistir. Spor yaralanmalarindan korunmada cesitli faktorler mevcuttur. Kuvvet,
denge ve esneklik bu faktorlerden bazilaridir. Bu calismanin amaci farkl tiplerde
germe egzersizlerin kuvvet ve denge lizerine etkisini saptamak ve bu verileri spor

yaralanmalarindan korunmada kullanmaktir.

Gere¢ ve Yontem: Calismaya yaglar1 25 ile 30 arasinda olan daha dnce herhangi bir
ayak bilegi yaralanmasi gecirmemis olan 20 saglikli sedanter birey alinmustir.
Deneklere kontrol dl¢iimlerinin yapilacagi giinler disindaki giinlerde statik veya
dinamik germe egzersizleri yaptirilmistir. Deneklere 6 farkli giinde 3 kez izokinetik
kuvvet testi 3 kez de denge testi yaptirilmistir. Elde edilen veriler istatistiksel olarak

degerlendirilmistir.

Bulgular: Dinamik germe egzersizi sonrasi yapilan kuvvet testlerinde 120 °/sn hizda
plantar fleksiyonda kontrol grubuna gdre anlamli bir artis saptanmistir (p<0,05).
Diger tiim verilerde statik veya dinamik germe egzersizlerinin kuvvet lizerine etkisi
istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p>0,05). Germe egzersizlerinin her iki
tipinin denge skorlar1 {lizerinde anlamli olarak iyilesme sagladigi saptanmistir

(p<0,05).

Sonug¢: Elde edilen veriler sonucunda germe egzersizlerinin kuvvet {izerine etkisi
konusundaki tartisma devem etmektedir. Denek sayisinin artirilmasinin ve deneklerin
oryantasyon egitimlerinin daha 1yi yapilmasinin daha giivenilir sonuglar ortaya
etkisi saptanmigtir. Germe egzersizlerinin denge skoruna olumlu etkisi spor

yaralanmalarindan korunma konusunda 6nemini ortaya koymaktadir.

Anahtar Sézciikler: Spor yaralanmalarindan korunma, statik germe egzersizleri,

dinamik germe egzersizleri, izokinetik kas kuvveti, denge
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SUMMARY

Introduction: An increase in sports injuries has been occured due to increased
participation in sports. There are various factors about avoiding sports
injuriesincluding strength, balance and flexibility. The aim of this study is to
determine the effects of different types of strecthing exercises on strength and

balance, and use the outcomes for preventing sports injuries.

Material and Method: 20 healthy sedantary individuals with ages between 25-30
who haven’t any ankle injury history were included to this study. Static and dynamic
stretching exercises were done by subjects in 6 different days, but they didn’t have
any exercises on the days of control measurements. 3 isokinetic strength and 3
balance tests applied to subjects on 6 different days. The obtained data were analyzed

statistically.

Results: There was a significant increase in strength tests taken after dynamic
exercises at the speed of 120 degree/second on plantar flexion, comparing with the
control group(p<0,05). There was no any other significant difference in the effect of
static and dynamic stretching exercises to the strength (p>0,05). Both types of

stretching exercises have found significantly improving on balance scores (p<0,05).

Conclusion: As a result of the obtained data, the debate on the effect of stretching
exercises on strength continues. For more reliable results, number of subjects must
be increased and their orientation trainings must be performed beter. It is found that
both types of stretching exercises have positive effects on balance scores. Positive
effects of stretching exercises on balance scores state the importance of preventing

sports injuries.

Key Words: Prevention of sports injuries, static stretching exercises, dynamic

stretching exercises, isokinetic muscle strength, balance
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8.EKLER

EK-1: Bilgilendirilmis Goniillii Olur Formu

ARASTIRMANIN ADI:Germe egzersizi tiirlerinin kuvvet ve denge iizerine etkisi
ARASTIRMANIN TANITIMI VE KATILIMCI DAVETI:

Size doktorunuz tarafindan spor yapmadan Once uygulanan farkli tiirlerde germe
egzersizleri hakkinda bilgi verilecektir. Germe egzersizleri yaralanmalarin dnlenmesi
acisindan 6nemli kabul edilmektedir. Fakat ayn1 zamanda bazi germe egzersizlerinin
kas kuvveti iizerinde ve dogrudan ya da dolayli olarak denge {lizerinde olumsuz etki
olusturduklari belirtilmektedir. Yapilacak bu calismada size 3 giin 5 dakikalik 1sitnma
sonrasi ayak bilegi kaslarina germe egzersizi yapilarak ya da yapilmadan ayak bilegi
kaslar1 kuvvet dl¢itimii; 3 giin 5 dakikalik 1sinma sonrasi ayak bilegi kaslarina germe
egzersizi yapilarak ya da yapilmadan denge testi yapilacaktir. Calisma basinda 1 giin
klinik degerlendirmeniz yapilacak, germe egzersizleri, kas kuvveti dl¢ciimii ve denge
testi hakkinda bilgilendirileceksiniz. 1 klinik degerlendirme ve oryantasyon giinii, 6

test giinii olmak iizere toplam 7 giin sonunda sizinle ilgili ¢alisma sona erecektir.

Bu ¢aligma Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Spor Hekimligi Ana Bilim Dali’nda
gerceklestirilecektir. Calismaya gonillii olarak katilmayr kabul eden 25 sedanter
birey alinacaktir. Calismaya katilacak goniilliler arastirmacilar tarafindan
hazirlanacak ¢esitli formlar1 dolduracaktir. Ayni1 zamanda goniilliilerin muayenesi
yapilacak ve caligmaya engel bir durum olup olmadig: tespit edilecektir. Caligma

toplam 7 giin siirecektir.

Calismada oncelikle size ait bazi bilgiler (yas,cinsiyethastalik Oykiisii vs)
sorgulanacaktir. Boyunuz, kilonuz o&lgiilecek ve Beden Kitle Indeksi’niz(BKI)
hesaplanacaktir. Calismaya engel bir saglik probleminizin varligi hastalik Sykiiniiz

ve tam fizik muayene ile degerlendirilecektir. Caligsmaya toplam 7 giin katilacaksiniz.
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Bu uygulamalar ile ¢aligmaya katilacaginiz ilk giin yaklasik 40 dakika stirecektir. 2.-
3.-4.-5.-6.-7. giinler yaklasik 30 dakika siirecektir.

Bu aragtirmaya katilip katilmama karar1 verebilmeniz i¢in riskleriniz ve kazanclariniz
hakkinda yeterli bilgi sahibi olmaniz gereklidir. Bu bilgilendirilmis gonilli olur
formu size bu amagla bilgi vermek iizere hazirlanmistir. Ayni zamanda arastirma
grubumuzun bir iiyesi de size bilgi verecektir. Bu goriismede arastirmanin biitiin

yonleri tanitilacaktir.

PROSEDURLERIN TANIMLANMASI:
Birinci Giin:

Klinik degerlendirme: Tam bir fizik muayeneden gegirileceksiniz, takiben

ortopedik muayene yapilacaktir.

Kisisel ve Klinik Verilerin Toplanmasi: Caligmaya katilmay1 kabul ederseniz size
bir arastirmaci tarafindan yas, cinsiyet, hastalik dykiisii gibi 6zelliklerin kaydedildigi
bir veri formu uygulanacak, boy ve kilonuz 6lgiilecektir. Bu uygulama yaklasik 10

dakika surecektir.

Isitnma Egzersizi: Test yapmadan once viicut isisinin yiikseltilmesi amaci ile

Monark marka bisiklet ergometresi ile 50 watt ve 50 devirde 5 dakika 1sinacaksiniz.

Germe Egzersizleri: Ismmadan sonra ayak bilegi kaslariniza iki farkli tipte germe

egzersizleri yaptirilacaktir.
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Kas Kuvvet Olciimii: Biodeks marka izokinetik dinamometre ile 60ve 120
derece/saniye hizlarda 5 ve 10’ar tekrarlarla dominant bacaginizda ayak bilegi kas

kuvvet 6l¢timii yapilacaktir.

Denge Olciimii: Biodeks marka denge cihazi ile platform sabit bir sekilde 20
saniyelik 3 tekrardan olusan Athletic Single Leg Test protokolii ile denge testi
yapilacaktir.Bu uygulamalar yaklasik 40 dk siirecektir.

ikinci Giin

Deneklere ayak bilegi izokinetik kas kuvveti Ol¢limii veya denge testlerinden
hangisinin yaptirtlacag1 kura ile belirlenecektir. Testler oncesinde germe egzersiz
yaptirilipyaptirilmayacagi ve eger yaptirilacaksa dinamik germe egzersizi mi statik
germe egzersizi mi yaptirilacagl kura ile belirlenecektir. Kura ¢ekiminden sonra
1sinma ve germe egzersizleri ve sonrasinda testler uygulanacaktir. Bu islemler

yaklagik 30 dk stirecektir.

Uciincii Giin

Deneklere ayak bilegi izokinetik kas kuvveti Ol¢limii veya denge testlerinden
hangisinin yaptirtlacagi kura ile belirlenecektir. Testler Ooncesinde germe egzersiz
yaptirilip yaptirilmayacagi ve eger yaptirilacaksa dinamik germe egzersizi mi statik
germe egzersizi mi yaptirilacagr kura ile belirlenecektir. Kura ¢ekiminden sonra
1Isinma ve germe egzersizleri ve sonrasinda testler uygulanacaktir. Bu islemler

yaklasik 30 dk stirecektir.
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Dordiincii Giin

Deneklere ayak bilegi izokinetik kas kuvveti Ol¢limii veya denge testlerinden
hangisinin yaptirtlacag1 kura ile belirlenecektir. Testler oncesinde germe egzersiz
yaptirilip yaptirilmayacagi ve eger yaptirilacaksa dinamik germe egzersizi mi statik
germe egzersizi mi yaptirilacagl kura ile belirlenecektir. Kura ¢ekiminden sonra
1Isilnma ve germe egzersizleri ve sonrasinda testler uygulanacaktir. Bu islemler

yaklasik 30 dk siirecektir.

Besinci Giin

Deneklere ayak bilegi izokinetik kas kuvveti 6l¢iimii veya denge testlerinden
hangisinin yaptirilacagi kura ile belirlenecektir. Testler 6ncesinde germe egzersiz
yaptirilip yaptirilmayacagi ve eger yaptirilacaksa dinamik germe egzersizi mi statik
germe egzersizi mi yaptirilacagl kura ile belirlenecektir. Kura ¢ekiminden sonra
1sinma ve germe egzersizleri ve sonrasinda testler uygulanacaktir. Bu islemler

yaklasik 30 dk siirecektir.

Altinci Giin

Deneklere ayak bilegi izokinetik kas kuvveti Ol¢iimii veya denge testlerinden
hangisinin yaptirilacagi kura ile belirlenecektir. Testler oncesinde germe egzersiz
yaptirilip yaptirilmayacagi ve eger yaptirilacaksa dinamik germe egzersizi mi statik
germe egzersizi mi yaptirilacag kura ile belirlenecektir. Kura ¢ekiminden sonra
1Isinma ve germe egzersizleri ve sonrasinda testler uygulanacaktir. Bu islemler

yaklasik 30 dk stirecektir.
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Yedinci Giin

Deneklere ayak bilegi izokinetik kas kuvveti Ol¢limii veya denge testlerinden
hangisinin yaptirilacagi kura ile belirlenecektir. Testler 6ncesinde germe egzersiz
yaptirilip yaptirilmayacagi ve eger yaptirilacaksa dinamik germe egzersizi mi statik
germe egzersizi mi yaptirilacagl kura ile belirlenecektir. Kura ¢ekiminden sonra
1Isinma ve germe egzersizleri ve sonrasinda testler uygulanacaktir. Bu islemler

yaklasik 30 dk siirecektir.

RiISKLER VE GUCLUKLER:

Muayene ve uygulamalar: Bu calisma sirasinda yapilacak islemler ile ilgili
bilgiverilecekve cesitli testler uygulanacaktir. Bu testlerin herhangi bir hastaliga yol
acmariski bulunmamaktadir. Bisiklet ile ¢alisma sizi biraz yoracak ve terletecektir,
ayni zamanda yapilacak germe egzersizleri ile herhangi bir olumsuzluk olmayacaktir.
Gergeklestirilecek olan izokinetik dinamometre ile kas kuvvet Olgiimiinde biraz
yorgunluk hissedebileceksiniz. Bu durumda istediginiz zaman c¢alismay1 yarida
birakip caligmadan ¢ikma hakkina sahipsiniz. Gergeklestirilecek olan denge testi
sirasinda dengenizi kaybedebileceksiniz boyle bir durumda cihazin gilivenlik
kollarina tutunabileceksiniz, yorgunluk hissedebileceksiniz bu durumlarda istediginiz

anda calismayi yarida birakip ¢aligmadan ¢ikma hakkina sahipsiniz.

YARARLARI:

Uygulanacak calisma ile elde edilecek sonuglar ile spor Oncesi yapilan germe
egzersizlerinin tiplerinin kas kuvvetini ve dengeyi etkileyip etkilemedigi tespit
edilecektir. Calisma sonuclar1 germe egzersizlerinin kullanimi agisindan yol gosterici

olacaktir.

61



CALISMANIN MASRAFLARI:

Calismanin size ya da sosyal giivenlik kurumunuza herhangi bir mali yiiki

bulunmamaktadir.

GIZLILIK:

Bu calismada saglanan tiim bilgiler gizli tutulacak ve sadece arastirmacilarin
bilgisine sunulacaktir. Bu calismadan herhangi bir rapor veya yaym yapilmasi

halinde okuyucularin sizleri tanimasina yol acacak bilgilere yer verilmeyecektir.

GONULLU KATILIM:

Calismaya katilmamay1 da segebilirsiniz. Eger kabul ederseniz calisma siiresince
herhangi bir zamanda ayrilma isteginiz olumlu karsilanacaktir. Katilmamay1 veya
ayrilmay1 segmeniz halinde doktorlarimiz ve hastanemiz ile olan iligkileriniz bu

durumdan higbir sekilde etkilenmeyecektir.

CALISMADAN CIKARILMA:

Tibbi ya da ruhsal durumunuz nedeni ile tedavi ekibi tarafindan arastirmadan

¢ikarilmaniz planlanabilir.

SORULAR:

Bu formda bazi tibbi tanimlar kullanilmistir. Liitfen anlamadiginiz herhangi bir konu
hakkinda soru sormaktan ¢ekinmeyiniz ve karar vermeden 6nce bu formu dikkatlice

ve istediginiz siirece inceleyiniz.
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Konuyla ilgili bagka sorunuz varsa proje yoOneticisi Dr. Aydin BALCI‘y1
5622280/7125 no’lu telefondan dilediginiz zaman arayabilirsiniz.

iZIN ONAYI:

Ben toplam 7 (yedi) sayfadan olusan bu formu

okudum. Formun igeriginde agiklanan ¢alismanin 6zelliklerini tamamen anladim. Bu
caligmanin temel prensipleri, olasi zararlari, tarafima ayrintili olarak agiklandi ve
sorularim yanitlandi. Kendi 6zgiir irademle,” Germe egzersizi tiirlerinin kuvvet ve
denge {lizerine etkisi” adli c¢alismaya hasta grubu iiyesi olarak katilmay: kabul
ettigimi ve bu formun bir kopyasinin bana verildigini asagidaki imzamla beyan

ederim.

Imza:

Tarih:

Proje ylirtitiiciisiiniin ya da bilgilendirilmis onayi alan kisinin imzas:

Olur alma islemine bagindan sonuna kadar taniklik eden kurulus gorevlisinin imzast:
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EK-2: Klinik Bilgi Formu

STATIK VE DINAMIK GERME EGZERSIZLERININ

Adi Soyadi:

Cinsiyeti:

Boy:

BMI:

Tibbi Oykii:

Fizik Muayene:

KAS KUVVETI VE DENGE UZERINE ETKIiSi

Dogum Tarihi:

Kilo:

Dominant Alt Ekstremite:
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