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Fonksiyonel Hareketli Denge Sistemi’nin
Fonksiyonellik Uzerine Etkisinin Belirlenmesi

Determination of the Effect of Functional Moving Balance System

on Functionality
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OZET Amac: Calismanin amaci, ¢oklu eklem ag1 ve pozisyonlarinda
hareket saglayan Fonksiyonel Hareketli Denge Sistemi’nin [Dynamic
Inovative Balance (DIBA)] fonksiyonellik iizerine etkinliginin belir-
lenmesidir. Gere¢ ve Yontemler: Calismaya yaslar1 18-32 y1l arasinda
olan 36 saglikli erkek goniillii katildi. Bireyler rastgele kontrollii olarak
2 gruba ayrildi. Calisma grubuna DIBA ile 8 hafta ve haftada 3 giin 45-
60 dk olarak denge ve fonksiyonel egitim uygulanirken, kontrol gru-
buna standart denge ekipmanlar1 (denge tahtasi, “wobble board” ve
BOSU) kullanilarak 8 hafta boyunca haftada 3 giin 45-60 dk olarak
denge ve fonksiyonel egitim uygulandi. Bireyler egitim oncesi, egitim
sonrast 4 ve 8. haftalarda degerlendirildi. Bireylerin fonksiyonel du-
rumlarmin degerlendirilmesi i¢in fonksiyonel uzanma testi (FUT) ve
tek bacak 6ne hoplama (TBH) uygulandi. Bulgular: TBH testinde 4.
hafta (p=0,012) ve 8. hafta (p=0,016) sonuglarinda ¢alisma grubunda,
kontrol grubuna gore daha fazla artis oldugu belirlenirken, FUT baki-
mindan 2 grup arasinda 4. hafta (p=0,563), 8. hafta (p=0,085) anlamlt
fark bulunmadi. Senug¢: Bu galismaya gore DIBA ile fonksiyonellik
acgisindan olumlu etkiler sagladigindan dolay, standart denge ekip-
manlarinin yerine alternatif olarak veya standart denge ekipmanlar ile
birlikte kullanilabilir.

Anahtar Kelimeler: Denge; postiiral kontrol; fonksiyonel egzersiz

ABSTRACT Objective: Dynamic Innovative Balance System (DIBA)
that provides movement in multiple joint angles and positions. The aim
of the study was to determine the effect of DIBA on functionality. Ma-
terial and Methods: Thirty-six healthy male volunteers (aged 18-32
yrs) participated in the study. Individuals were divided into two groups
including DIBA and control. Balance and functional training were ap-
plied to the study group with DIBA for 8 weeks and 3 days a week for
45-60 minutes, while the control group received conventional balance
and functional training for 45-60 minutes 3 days a week for 8 weeks
using standard balance equipment (balance board, wobble board and
BOSU). The individuals were evaluated before the training and at the
4th and 8th weeks after the training. Functional reach test (FUT) and
single leg forward hop (SLH) were applied to evaluate the functional
status of the individuals. Results: In the SLH test, there was a statisti-
cally more improvement in the study group compared to the control
group in the results of 4th week (p=0.012) and 8th week (p=0.016),
while there was no statistically significant difference between the two
groups in 4th week (p=p=0.563) and 8th week (p=0.085), in terms of
FUT. Conclusion: According to this study, it should be used instead of
standard balance equipment or with standard balance equipment in
which DIBA provides positive effects in terms of functionality.

Keywords: Balance; postural control; functional exercise

Dinamik postiir, fonksiyon ve denge birbirinden
ayrilamayan bir biitiin halindedir.! Viicut vestibiiler,
gorsel, proprioseptif ve somatosensoryal sistemler
aracilifiyla aldig: bilgiler ile gerekli olan kassal ve
eklemsel diizenlemeleri yaparak viicudu dogru durus
pozisyonda tutmaya ¢alisir.'* Govdenin, basin ve eks-
tremitelerin herhangi bir hareketi sirasinda denge
noktast siirekli olarak yer degistirir.>?

Dogru bir duyusal girdi saglanmas1 ve dogru se-
kilde dinamik dengenin saglanmasi ile ancak iyi bir
dinamik postiiral kontrol elde edilebilir.*> Bu uyum
vestibiiler, proprioseptif ve gorsel verilerin santral
sinir sisteminde degerlendirilip, birlesip, gerekli ve
uygun hareketler biitiinliniin olusturulmasi ile sag-
lanmaktadir.'** Bunu sadece sabit pozisyonda sagla-
mak yeterli degildir. Ayn1 zamanda bir hareketten
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baska bir harekete gegerken de kaliteli ve fonksiyonel
dengeyi saglayip, postiirii ayarlamak gereklidir.>

Bireyin algisini ve pozisyonel hissini gelistirip,
tekrar yaralanmasini 6nlemek i¢in denge ve fonksi-
yonel egzersiz programi, rehabilitasyonun vazgecil-
mez unsurlarindan biridir.'* Bireye her hareket
strasinda dinamik ve fonksiyonel olarak dogru viicut
diizgiinligii 6gretilmelidir.>*. Ciinkil giinliik hayatta
yapilan aktiviteler sirasinda genellikle ayaklar yerle
temas yiizeyi iizerinde hareketlidir ve siirekli viicut po-
zisyonu degistirilerek yeni duruma adapte olarak hare-
ket edilir.” Rehabilitasyonda miimkiin oldugu kadar
glinliik aktivitelerimizin benzeri egitimlerle bireyi te-
davi etmemiz gerekmektedir. Giiniimiizde kullanilan
denge sistemlerinde genel prensip ayaklar, farkli temas
yiizeyleri lizerinde sabit iken denge saglamaya yone-
liktir. Bu egzersizler sabit bir viicut pozisyonu iizerinde
genelde BOSU (BOSU, Ashland, OH), stabilite egitimi
gibi yumusak yiizeyler veya “wobble board”, “rocker
board” veya Nintendo Wii (Nintendo, Kyoto, Japan)
gibi oyun konsollar1 ile uygulanmaktadir.”!! Cogu
zaman birey yaralanmig veya problemli ekstremitesi ile
zemine baski vermekten kaginmaktadir.” Bu sorunu da
giincel sistemlerle kontrol altinda tutmak miimkiin ol-
mamaktadir. Bu durum, bireylerde korkuya sebep olup
motivasyonu distirmektedir.'>!® Literatiirde birgok
denge sistemi bulunmasina ragmen hem dogru agirlik
aktarmay1 saglayan hem de fonksiyonel, biitiinciil bir
denge sistemi mevcut degildir. Calismanin amaci,
saglikli erkek bireylerde ¢oklu eklem ag1 ve pozisyon-
larinda hareket saglayan Fonksiyonel Hareketli Denge
Sistemi (DIBA) ile uygulanan denge ve fonksiyonel
egitimi ile standart denge egitiminin fonksiyonellik pa-
rametreleri izerine etkilerinin karsilastirilmasidir. Bu
calismanin hipotezi, saglikli erkek bireylerde DIBA
ile uygulanan denge ve fonksiyonel egitiminin stan-
dart denge egitimine gore fonksiyonelligi daha fazla
gelistirecegidir.

I GEREC VE YONTEMLER
KATILIMCILAR

Caligma icerisindeki bireylerin sayisi tek bacak o6ne
hoplama (TBH) testinin anterior parametresi baz ali-
narak; %5 Tip 1 hata ile %85 istatistiksel ¢calismanin
giicii i¢in bu calismaya her grup i¢in en az 18 bireyin
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dahil edilmesi gereken drneklem biiyiikliigii hesap-
land1. Bu nedenle ¢aligmaya yaslar1 18-32 arasinda
olan 48 birey ¢alisma i¢in davet edildi ve ¢alismaya
dahil edilme olgiitleri karsilayan 36 birey dahil edildi.
Bireyler, bilgisayar destekli randomizasyon yontemi
ile 2 ayr1 gruba ayrild1 ve bu ¢aligma ileri doniik
rastgele kontrollii ¢alisma olarak dizayn edildi.
DIBA ile fonksiyonel denge egzersiz programi uy-
gulanan 18 birey calisma grubuna, standart denge
sistemleri ile fonksiyonel egzersiz programi uygu-
lanan 18 birey ise kontrol grubuna dahil edildi
(Sekil 1). Caligmanin yapilabilmesi i¢in gerekli etik
kurul onay1 Hacettepe Universitesi Girigimsel Ol-
mayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulundan alind
(tarih: 23.01.2013, no: GO 13/02). Bu ¢alisma, Hel-
sinki Deklarasyonu Prensipleri’ne uygun olarak plan-
lanip uygulandi.

Calismaya dahil edilecek bireyler, “American
College of Sports Medicine” tarafindan belirlenen kri-
terlere gore saglikli ve uygun fiziksel aktivite seviye-
sine sahip erkek bireyler (haftada 3 giin en az 30 dk ile
60 dk arasinda orta yogunlukta egzersiz yapan, yani bi-
reyi terleten veya soluk almasimi zorlastiran yilizme,
kosma bisiklet siirme gibi) arasindan segildi.'* Calis-
maya, 18-32 yas arasinda olan, son 6 ay i¢inde herhangi
bir alt ekstremite yaralanmasi ge¢irmeyen, herhangi bir
kronik alt ekstremite agrisi veya cerrahisi olmayan, do-
minant bacag1 sag taraf olan ve saglikli goniilli birey-
ler dahil edildi. Calismaya devam etme ve egzersizleri
uygulama sirasinda isteksiz olmak, egitim programina
diizenli devam etmemek, st liste en az 3 egitimini ve
2 degerlendirmesini aksatmak, caligma siiresi boyunca,
giinliik yagam aktiviteleri sirasinda herhangi bir alt eks-
tremite yaralanmasi geg¢irmis olmak diglama olgiitleri
olarak belirlendi. Calismaya davet edilen bireylere, ¢a-
lismanin amaci anlatilarak degerlendirme yontemleri
ve testler hakkinda bilgi verildi. Ayrica ¢aligmaya dahil
edilen biitlin bireylere, onam formu imzalatilip, biitiin
bireylerin ¢alismaya kendi istekleri ile katilimlari
saglandi.

DEGERLENDIRME

Her 2 grup, denge ve fonksiyonel egitime baglamadan
once, 4 ve 8. haftada degerlendirildi. Biitiin bireyler,
TBH testi ve fonksiyonel uzanma testi (FUT) kulla-
nilarak degerlendirildi.
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SEKIL 1: Akis semasi.

Alt Ekstremite Fonksiyonel Performansi De-
gerlendirmesi: Bireylerin alt ekstremite fonksiyonel
performansinin degerlendirilmesi i¢in TBH kulla-
nild1.” TBH, gegerlilik ve giivenilirligi kanitlanmis
bir fonksiyonel performans testidir [sinif i¢i korelas-
yon katsay1s1 (intraclass correlation coefficient) “ICC”:
0,87-0,91).">1¢ Test igin 2 adet mezura 180 derecelik ag1
yapacak sekilde plastik ¢ubuklarin iizerine yapistirildi.
Mezuranim baglangi¢ noktasia ayak bagparmak ucu ge-
lecek sekilde dominant ayak {izerinde durmasi istendi.
Birey, dominant olan sag bacag: lizerinde dururken,
diger bacagi dizden biikerek 6ne dogru sigramasi istendi
ve bireyin diistligii nokta (topuk iz diistimii) isaretlendi.
Sigrama testi sadece dominant taraf i¢in ve 3 kez tek-
rarlandi. Sigrama mesafesi mezura ile santimetre cin-
sinden Olgiilerek ortalama deger alind.
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Fonksiyonel Uzanma Performansinin Deger-
lendirilmesi: Bireyin fonksiyonel dengesini ve dina-
mik uzanma miktarmi 6grenmek i¢cin FUT uygulandi
(ICC: 0,87)." Birey oncelikle her 2 bacagma esit agir-
lik vererek dl¢iim yapilacak duvara paralel dik durdu.
Mezura yere paralel sekilde duvara sabitlendi. 1k ola-
rak bireyden her 2 kolu birbirine paralel ve dirsekleri
diiz tutarak sabit durmasi istendi ve mezuraya denk
gelen cm degeri fizyoterapist tarafindan kaydedildi.
Sonra bireyden 6ne dogru ve her 2 ayak taban ve to-
pugu yerden kalkmadan uzanabildigi kadar uzanmasi
istendi. Bireyin tabanlarinin yerden kalkmadan, den-
gesini kaybetmeden gidebildigi maksimum uzanma
sonrast eski pozisyonuna gelebildigi deger kayde-
dildi. Dirsekler diiz iken baslangi¢c pozisyonu ile
uzandig1 mesafe arasindaki fark belirlendi. Bu uygu-
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lama 3 kez tekrarlanarak, bu 3 degerin ortalamasi
alind1.

Fonksiyonel Hareketli Denge Sistemi’nin Di-
zayni: Bu calismada olusturulan DIBA ile ayak al-
tinda bulunan platform ileri-geri ve yanlara dogru
hareket ederken, viicudun farkli pozisyonlarinda eg-
zersiz yapilmasina olanak vermek ve ayni zamanda
acisal hareketi birlestirerek 3 boyutlu hareket pater-
ninde egzersiz egitimi saglamaktir. ileri geri hareketi
saglayan ve 2 adet lineer alliminyum ray sistemi bu-
lunmaktadir. Ayrica 2 ray sistemi arasinda yana agil-
may1 saglayan ve raylar1 zit yone iten farkli bir piston
acisal hareketi saglamaktadir. Raylarin iizerinde
ayaklarm konabilecegi 2 adet pedal kumanda aracili-
giyla “stepper” motorlar araciligiyla giic elde ederek,
raylarin {izerindeki ileri-geri hareketi olusturmakta-
dir. Bu mekanizma, bir kumanda ile fizyoterapist ta-
rafindan hareket ettirilebildigi i¢in, bireyin rahatlikla
kontrol altinda tutulmasi ve ¢alismaya alinan birey-
lerin giivenli bir sekilde egzersizlerini yapabilecegi
sekilde dizayn edildi (Resim 1).

Denge ve Fonksiyonel Egitim Programi: Tim
bireyler aynt merkezde ¢alismaya alindi ve dahil
edilme kriterlerini yerine getiren bireyler; Grup 1
(DIBA ile fonksiyonel egzersiz programi uygula-
nan), Grup 2 (standart denge programu ile fonksiyo-
nel egzersiz programi uygulanan) olmak iizere
rastgele 2 gruba ayrildi. 8 hafta siire ile 3 giin/hafta

RESIM 1: Fonksiyonel hareketli denge sistemi.
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45-60 dk/seans olmak lizere egitim verildi. Her 2
gruptaki bireylere ayn1 fizyoterapist tarafindan eg-
zersizler gosterilip, uygulamalar yapildi. DIBA ile
calismaya alinan grubun egzersiz protokolii ile
standart denge programi ile uygulanan grubun eg-
zersizleri zorluk bakimindan paralellik gostermek-
tedir. Her 2 gruba uygulanan egzersiz protokolleri
0-2 hafta arasinda baglangi¢ seviyesinde ve kolay
egzersizlerden olusturuldu. 2-4 hafta arasinda orta
seviye ve fonksiyonel hareketlerle kombine edile-
rek uygulandi. 4-8 hafta arasinda zor seviyede ve
bir¢ok egzersizin kombinasyonu seklinde uygu-
landi. Bireylere uygulanan egzersizler (45-60
dk/seans) ve tekrar sayilar1 3 set 10 tekrar olacak
sekilde uygulandi (Tablo 1).

0-2 hafta egzersiz programi

Egzersiz 1: DIBA tizerinde 60 sn boyunca den-
gesini saglamaya caligir

Egzersiz 2: DIBA iizerinde 60 sn boyunca den-
gesini saglamaya caligir

Egzersiz 3: Squat pozisyonunda sabit durma eg-
zersizi

Egzersiz 4: Lunge pozisyonunda sabit durma
egzersizi

Egzersiz 5: Squat pozisyonunda c¢omelip
kalkma egitimi

Egzersiz 6 Lunge pozisyonunda c¢omelip
kalkma egitimi

3-4 hafta egzersiz programi

Egzersiz 7: Lunge pozisyonunda DIBA iize-
rinde 30 sn birey sabit dururken, fizyoterapist tara-
findan atilan topu yakalama egitimi

Egzersiz 8: Squat pozisyonunda DIBA iizerinde
30 sn birey sabit dururken, fizyoterapist tarafindan
atilan topu yakalama egitimi

Egzersiz 9: Her 2 ayak basma pedallar1 ku-
manda ile agisal olarak yana dogru acilip kapatilir-
ken, birey tarafindan denge durma egitimi

Egzersiz 10: Her 2 ayak basma pedallar1 ku-
manda ile agisal olarak yana dogru agilip kapatilir-
ken, birey tarafindan 10 tekrar 3 set ¢comelip kalkma
egzersizi
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TABLO 1: Bireylere uygulanan egzersiz sireleri.

Egzersiz tiirii
Uygulama haftasi
0-2 hafta

3-4 hafta

© 0 N o O B W N =

-
N = o©

5-8 hafta

- o 4
~N oo O B~ W

DIBA Grubu Kontrol Grubu
Siire-tekrar-set Siire-tekrar-set
60 snX8 tekrar 60 snX8 tekrar
60 snX8 tekrar 60 snX8 tekrar
30 snX10 tekrar 30 snX10 tekrar
30 snX10 tekrar 30 snX10 tekrar
10 tekrarX3 set 10 tekrarX3 set
10 tekrarX3 set 10 tekrarX3 set
15 tekrarX3 set 15 tekrarX3 set
30 snX10 tekrar 30 snX10 tekrar
12 tekrarX3 set 12 tekrarX3 set
12 tekrarX3 set 12 tekrarX3 set
30 snX10 tekrar 30 snX10 tekrar
30 snX10 tekrar 30 snX10 tekrar

Tim yonlere 8 tekrarX3 set Tim yonlere 8 tekrarX3 set

15 tekrarX3 set 15 tekrarX3 set
30 snX12 tekrar 30 snX12 tekrar
30 snX12 tekrar 30 snX12 tekrar
20 snX8 tekrar 20 snX8 tekrar

DIBA: Fonksiyonel Hareketli Denge Sistemi.

Egzersiz 11: Squat pozisyonunda gozler kapali
30 sn sabit durma.

Egzersiz 12: Lunge pozisyonunda gozler kapali
30 sn sabit durma egzersizi

5-8 hafta egzersiz programi

Egzersiz 13: Her 2 ayak basma pedallar ku-
manda ile agisal olarak yana dogru acilip kapatilir-
ken, her yone 8 tekrar 3 set olmak {izere birey iist
govde saga ve sola rotasyon egzersizi uygulandi

Egzersiz 14: Her 2 ayak basma pedallar1 ku-
manda ile agisal olarak yana dogru agik ve 30 derece
acida sabitken, ileri ve geri hareket ederek lunge egi-
timi 15 tekrar 3 set olarak uygulandi

Egzersiz 15: Cihaz ileri, geri ve agisal olarak
yanlara dogru hareket ettirilirken, birey 30 sn’lik du-
ruslar halinde tek bacak dengede durma egitimi

Egzersiz 16: Cihaz ileri, geri ve agisal olarak
yanlara dogru hareket ettirilirken, birey 30 sn’lik du-
ruslar halinde tek bacak dengede dururken top yaka-
lama

Egzersiz 17: Cihaz ileri, geri ve agisal olarak ha-
reket ettirilirken, birey 30 sn’lik duruslar halinde
gozii kapali iken tek bacak dengede durma egitimi
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Egzersiz 18: Her iki ayak basma pedallar1 ku-
manda ile agisal olarak yana dogru acilip kapatilir-
ken, birey gozii kapali olarak denge durma egitimi

Kontrol Grubu Uygulama Protokolii: Kontrol
grubu i¢in bireylere literatiirde denge egitimi icin
yaygin sekilde kullanilan Denge tahtasi, BOSU,
“wobble board” ve yumusak yiizeyler kullanildu.
Biitlin uygulama programi yaklasik olarak 45-60 dk
uygulandi (Tablo 1).

Ayrica uygulanan egzersizlerin siireleri, tekrar-
lar1 ve set sayilar1 da ¢alisma grubunda uygulanan sa-
yilara benzer sayilarda uygulandi. iki egzersiz
programinda da yogunluk ve siddetin benzer uygu-
lanmasina 6zen gosterildi.

ISTATISTIKSEL ANALIZ

Calismada istatistiksel analizler i¢in “Statistical Pac-
kage for Social Sciences” (SPSS) Versiyon for IBM,
22.0 (SPSS inc., Chicago, IL, ABD) programi kulla-
nildi. Degiskenlerin normal dagilim kosullarini sag-
lama durumlart “histogram” grafik, “carpiklik ve
basiklik katsayilar1” ve Shapiro-Wilk Testi kullanila-
rak incelendi. Normal dagilim gdsteren sayisal de-
giskenler ortalamatstandart sapma (X£SS) ile
gosterilirken normal dagilim gdstermeyen degisken-



Biinyamin HAKSEVER

Turkiye Klinikleri J Health Sci. 2021;6(4):827-36

ler ise ortanca ve minimum-maksimum tanimlayici
istatistikleri ile ifade edildi. Gruplar aras1 sayisal ve-
rilerin karsilastirilmasinda normal dagilima uyan ve-
riler igin Bagimsiz Orneklem t-testi, normal dagilima
uymayan veriler icin Mann-Whitney U Testi kulla-
nildi. Ayrica gruplar igi 4 ve 8. haftalara gore degi-
sim, egitim Oncesi baslangic degerlere gore,
Wilcoxon testi kullanilarak uygulandi. Tiim c¢alis-
mada p<0,05 degeri istatistiksel olarak anlamli kabul
edildi.

I BULGULAR

Calismaya, yaglar1 18-32 yil arasinda olan 36 go-
nilli erkek birey dahil edildi. Caligmaya dahil edi-
len bireylerin fiziksel ozellikleri Tablo 2’de
gosterildi. iki grup arasinda yas (p=0,525), boy uzun-
lugu (p=0,253), viicut agirligi (p=0,314), beden kitle
indeksi (p=0,720) bakimindan, uygulamalar 6nce-
sinde yapilan degerlendirmelere gore anlamli bir fark
bulunmadi.

Her 2 gruptaki alt ekstremite fonksiyonel per-
formansinin kendi i¢inde egitim dncesi haftalara gore

degisimi i¢in TBH testinde, egitim dncesi yapilan
teste gore 8. haftada galisma grubu (p=0,005) ve
kontrol grubu (p=0,043) kendi i¢inde anlamli artig
tespit edildi.

Caligma grubunda, kontrol grubuna goére egitim
oncesi TBH bakimindan anlamli bir fark bulunmadi
(p=0,126). 4 ve 8. hafta ¢calisma grubunda, kontrol
grubuna gore daha fazla artis saptandi (sirasiyla
p=0,012, p=0,016) (Tablo 3).

FUT ile uygulanan fonksiyonel performans
Ol¢ltimiinde ¢alisma grubu ile kontrol grubu karsi-
lagtirilmasinda egitim oncesi (p=0,462), 4. hafta
(p=0,563) ve 8. hafta (p=0,085), 6l¢timlerinde 2 grup
arasinda anlamli bir fark bulunmadi (Tablo 3).
FUT’ye gore 8. hafta sonuglari, egitim 6ncesi sonug-
lara gore kendi i¢inde, calisma grubunda anlamli bir
artig saptanirken (p=0,007), kontrol grubunda kendi
icinde anlamli artis saptanmadi (p=0,167).

I TARTISMA

Bu ¢alisma, saglikli erkek bireylerde, DIBA ile uy-
gulanan 8 haftalik fonksiyonel egitim programinin,

TABLO 2: Bireylerin demografik bilgileri.
Calisma Grubu (n:18) Kontrol Grubu (n:18)
Ortalama%S$ (minimum-maksimum) Ortalama%S$ (minimum-maksimum) p degeri*

Yas (yil) 24,4+33 23,7+2,8 0,525

(18-32) (20-29)
Boy uzunlugu (cm) 178,2+5,0 176,1£5,7 0,253

(168-188) (169-176)

Viicut agirhgr (kg) 73,246,9 70,8+6,7 0,314

(62-85) (58-82)
Beden kitle indeksi (kg/m?) 22,719 22,426 0,720

(19-25) (17-26)

“Bagimsiz Omeklem t-testi; n: Birey sayisi; SS: Standart sapma.
TABLO 3: TBH ve FUT sonuglari.
Calisma Grubu (n: 18) Kontrol Grubu (n: 18)

Olgiim Parametreleri Ortanca (minimum-maksimum) Ortanca (minimum-maksimum) p¥
TBH baslangi¢ (cm) 202,8 (178-220) 195,1 (160-215) 0,126
TBH 4. hafta (cm) 206,1 (180-221) 194,3 (163-217) 0,012*
TBH 8. hafta 209,7 (183-225) 198,5 (165-222) 0,016*
FUT baslangig (cm) 115,0 (103-135) 112,4 (104-125) 0,462
FUT 4. hafta (cm) 116,5 (106-135) 114,0 (103-121) 0,563
FUT 8. hafta (cm) 120,3 (108-140) 114,6 (100-124) 0,085

¥Mann-Whitney U Testi; *p<0,05; TBH: Tek bacak 6ne sigrama; FUT: Fonksiyonel uzanma testi.
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standart denge ve pertiirbasyon sistemleri ile uygula-
nan programa gore fonksiyonellik {izerine etkilerini
karsilagtirmak amaciyla yapildi. Sekiz hafta sonunda
alt ekstremite fonksiyonel performansinda her 2
grupta kendi iginde artig goriiliirken, DIBA ile egitim
alan grupta TBH performansinda 4 ve 8. haftada
kontrol grubuna gore daha fazla artig goriildii.
FUT’de sadece DIBA uygulanan grupta kendi i¢inde
artis oldugu tespit edildi. Bu sonuglar dogrultusunda,
DIBA ile uygulanan denge ve fonksiyonel egitiminin
standart denge egitimine gore fonksiyonelligi daha
fazla gelistirecegi hipotezi desteklenmis oldu.

Literatiirde bulunan bir¢ok ¢alisma, denge egi-
timlerinin ve fonksiyonel antrenmanlarin etkinli-
gini ve rehabilitasyon programlarina eklenmesi
gerektigini gostermektedir.®!*!? Yaralanmalar son-
ras1 uygulanan rehabilitasyon programlarinda, den-
genin ve “propriosepsiyonun” gelistirilmesi i¢in
fonksiyonel antrenman, rehabilitasyon programinin
en 6nemli komponentlerinden biridir.'®!"” Liao ve
ark.nin yaptiklari ¢alismada, 58 diz cerrahisi gegir-
mis hastaya, cerrahi sonrasi uygulanan fonksiyonel
antrenmanin, rehabilitasyon programlaria olumlu
etkiler gosterdigini belirtmislerdir. Ayrica fonksi-
yonel antrenmanin, denge egitimleri ile kombine
halde uygulanmasi durumunda tek bacak durma
testinde, 6ne uzanma testinde ve fonksiyonel test-
lerde istatistiksel olarak daha anlamli sonuglar ver-
digini gostermislerdir.*

Son dénemlerde inovasyon ve teknolojinin ge-
lismesiyle birlikte yeni denge ve fonksiyonel egitim
ekipmanlar iiretilmekte ve literatiire kazandirilmaya
calisilmaktadir.'-'? Ciinkii birgok hareketin ve egzer-
sizin temelini olusturan parametrelerden biri olan
dengenin gelistirilmesinde, literatiirde kullanilan
ekipmanlarin yeterli olmadig: diigiiniilmektedir.” Bu
nedenle yeni fonksiyonel parametreleri igeren ve vii-
cudun farkli glinliik hareketlerine de izin veren ekip-
manlara ihtiya¢ duyuldugu diisiiniilmektedir. Bu
bakimdan DIBA, literatiirde kullanilan denge ekip-
manlari ile uygulanan egzersizler sirasindaki hareket
cesitliligini artirmasi ve egzersiz perspektifini genis-
letmesi yoniinden 6nem arz etmektedir. Proje kapsa-
minda olusturulan DIBA, dinamik hareketli ve
fonksiyonel olarak dizayn edildi. Bu sayede, hasta-
nin bir¢ok kas grubunu beraber kullanmasini sagla-
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mak hedeflendi. Ayrica kumanda ile fizyoterapist ta-
rafindan farkli yonlere hareket ettirilebilme 6zelligi
bireyin dinamik olarak adaptasyonunu gerektirmek-
tedir. DIBA’nin dinamik denge kavramina yeni, daha
genis ve etkili bir bakis agis1 kazandiracag: diistiniil-
mektedir. Bu projede hem sistemin hem de yerle
temas yiizeyinin hareketli olusu ayrica terapist tara-
findan yonlendirilebilir olusu daha dinamik, fonksi-
yonel ve gilivenli bir tedavi seklini fizyoterapi
bilimine kazandirmaktadir. Ayn1 zamanda bireylerin
bu cihazi kullanirken daha fazla istekli olmalari, mo-
tivasyonlarin daha yiiksek olmasi ve bu cihazin diger
denge ve fonksiyonel antrenman ekipmanlariyla ko-
laylikla kombine olarak kullanilabilmesinden dolay1
bu cihaz etkin bir uygulama imkan1 vermektir.

Yapilan ¢alismada kullanilan egzersiz ekipman-
lar1 ve egzersiz tiirleri literatiirde fonksiyonel antren-
man olarak belirtilmektedir. DIBA genel olarak
BOSU ve “wobble board” kullanimini 6neren ¢alis-
malarda belirtildigi gibi hem fonksiyonel parametre-
leri hem de dinamik denge parametrelerini icermesi
bakimindan benzer 6zellik gostermektedir.?'**> Buna
ek olarak, ekstremitelerin bagimsiz hareketi saye-
sinde farkli ekipmanlarla ve egzersiz tiirleriyle a¢iga
cikarilabilecek hareketleri tek bagina uygulama avan-
taj1 saglamaktadir. Ayrica kullanilan biitiin ekipman-
larm  kullanilis sekilleri ve siireleri literatiirde
uygulanan siire, set ve tekrar sayilari ile paralellik
gostermektedir.®>?° Oliver ve ark.nin yaptiklari galig-
mada, kadin atletlere uygulanan fonksiyonel denge
antrenmant sirasinda kullanilan denge ekipmanlari
bakimindan fonksiyonel hareketlere ve egzersizlere
izin verdigi i¢in fonksiyonel denge egitimi tanimi
kullanildi. Bu nedenle uygulanan 8 haftalik egitim
programinin ayni zamanda fonksiyonel parametrele-
rinde de artis gosterebilecegi disiiniilmektedir.?® Ya-
pilan birgok c¢alismaya gore Ozellikle denge
calismalar1 veya fonksiyonel egzersizler sirasinda bi-
reyler motivasyon ve adaptasyon kaybi yasayabil-
mektedirler.>*** Bu nedenle bireyler eger harekete
dogru adapte ve konsantre olamazlarsa yaralanma
riskleri dogurabilmektedir.?>>* DIBA’nin kullanim
olarak birgok farkli tiirde egzersiz saglamasi ve yeni
bir mekanizma olmasi1 sayesinde motivasyon ve
adaptasyonu artirdigini1 digiiniilmektedir. Uyguladi-
gimiz cihazin en 6nemli avantajlarindan birinin kont-
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rol kumandasi1 ve hareket paternleri fizyoterapistin
yonetiminde oldugu i¢in bireylerin kontrollerini sag-
lamanin daha kolay oldugu ve hareketlerin yanlis ya-
pilma ihtimalinin daha az oldugu diisiiniilmektedir.
Kontroliin tamamen fizyoterapistte olmasinin yara-
lanma riskini azalttig1 diisiiniilmektedir. DIBA ile uy-
gulanan egzersiz sirasinda, cihaz fizyoterapist
tarafindan siirekli hareket ettirilmekte ve yonii de-
gistirilmektedir. Hareket paternini uygulanan birey
bilmedigi i¢in siirekli hareket algisini hassas tutmali
ve adaptasyonu yliksek olmalidir. Bu sayede, siirekli
fizyoterapist kontroliinde ve fizyoterapistin belirle-
digi hareket limitleri i¢inde egzersize izin vermekte-
dir. Ayrica DIBA ile uygulanan egzersizler diger
egzersiz ekipmanlari ile entegre halde ¢aligmaya ola-
nak sagladigindan dolay1, daha fazla egzersiz gesitli-
ligine ve ¢alisma dizaynlarina olanak saglamaktadir.
Bu nedenle de bireylerin siirekli halde kas kontraksi-
yonu ile kontrolii saglamalar1 gerekmektedir. Cilinkii
gilinliik yagam aktiviteleri sirasinda aktif bir hareket
dizini agiga ¢ikarmak icin dinamik olarak siirekli bir
kassal harmoni ve kas kontraksiyonu gerekmekte-
dir.'*?” Bu cihaz ile klasik denge ve fonksiyonel an-
trenman ekipmanlarindan farkli olarak, yerle temas
yiizeyi 3 boyutlu olarak (sag-sol hareket, ileri-geri ha-
reket, ayak bilegi diizleminde asag1 yukari, eversi-
yon-inversiyon hareketleri) yapabildigi i¢in daha
fazla kas kontrolii gerekmektedir.

DIBA cihazinin etkisini gosterebilmek amaciyla,
standart fonksiyonel antrenman tiirlerine paralellik
gosterecek bir egzersiz programi dizayn edildi. Haf-
talara gore egzersizlerin zorluk seviyelerindeki degi-
sim ve egzersiz cesitleri de kontrol grubu ile
benzerlik gostermektedir. Ayrica uygulanan egzer-
sizlerin siireleri, tekrarlar1 ve set sayilar1 da kontrol
grubunda uygulanan sayilara benzer sayilarda uygu-
land1. iki egzersiz programinda da yogunluk ve sid-
detin benzer olmasmin DIBA ile uygulanan
programin etkinligini daha net ortaya koyabilecegi
diisliniildii. Her 2 grup i¢in bireylere uygulanan eg-
zersiz programlari 6zellikle fonksiyonel hareket pa-
ternlerini ve egzersiz tiirlerini igerecek sekilde
planlandi ve uygulandi.

Yapilan bir¢ok ¢alisma, bireylerin fonksiyonel
durumlarmi belirlemek i¢in veya spora doniis karari
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vermek icin tek bacak sigrama testinin gerekliligini
ve onemini belirtmektedir.?®2° Ayrica literatiirde bu-
lunan bir¢ok ¢aligmada, fonksiyonel antrenmanlarin
etkinligini belirlemede tek bacak sigrama testi kulla-
nilmaktadir.''* Fonksiyonel antrenmanlarin gerek-
liligi ve bu antrenmanlarin etkilerini degerlendirmek
i¢in tek bacak sigrama testinin uygulanmasi yoniin-
den calismamiz, belirtilen bu ¢aligmalarla paralellik
gostermektedir.

Meierbachtol ve ark.nin yaptiklari calismada, 6n
capraz bag cerrahisi sonrasi uyguladiklart 6 haftalik
fonksiyonel ve néromuskiiler egitim sonrasi bireyle-
rin fonksiyonel degisimlerini belirlemek i¢cin TBH
testi uygulamiglardir.’® Uygulama sonrasinda, 6nce-
sine gore tek bacak testlerinde anlamli sonuglar bul-
muglardir. Calismamizda oldugu gibi bir¢ok ¢alisma
fonksiyonel antrenmanlarin gerekliligini belirtmekle
beraber, dogru bir egitim programi sonrasinda fonk-
siyonel testlerde olumlu sonuglar gosterdigini belirt-
mektedir.’® Literatiirde, FUT yash bireyler veya
norolojik rahatsizligi bulunan bireyler tizerinde sik-
likla kullanilmaktadir.’!'*> Bu ¢aligmalarin aksine,
Bennie ve ark., saglikli sedanter kadinlarda, FUT, di-
namik denge ile olan korelasyonunu belirlemek igin
kullanildi.* Nepocatych ve ark.nin yaptiklari calig-
mada, fonksiyonel performans ve dinamik denge de-
gisimini belirlemek i¢in ortalama yas degeri 25 olan
saglikli bireylerde tiim viicut vibrasyon uygulamasi-
nin etkisi, FUT ile degerlendirilmistir.’* Wiesmeier
ve ark.nin yaptiklar1 ¢alisma da bu calisma ile ayni
diizlemde olmakla beraber, 35 saglikli geng birey ile
35 ileri yasl bireyin FUT parametrelerini karsilastir-
muslardir.*> Her 2 ¢alismada belirtildigine gére genel
literatiiriin aksine, fonksiyonel parametrelerin deger-
lendirilmesi veya dinamik dengenin degerlendiril-
mesi i¢in FUT, geng¢ veya saglikli bireylerde de
kullanilabilmektedir. Belirtilen ¢alismalarda oldugu
gibi yapilan ¢alismamizda, saglikli elit sporcularda
FUT kullanilmistir. Ayrica literatiirde yash bireylerde
daha siklikla kullanilma sebebi testin kullaniminin
kolay olmasindan kaynaklandigi diigtiniilmektedir.
Ayn1 zamanda saglikli ve geng bireylerde kullanil-
mamasini belirten herhangi bir ¢alisma bulunma-
maktadir. Fakat bu testlerin saglikli ve geng bireyler
iizerinde verecekleri sonuglar, yasl veya denge
problemi olan bireylere gore daha az fark aciga ¢i-
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karmaktadir. Ciinkii yasl bireylerde, denge bozuk-
lugu veya fonksiyonel bozukluk, geng bireylere
gore daha fazla oldugu i¢in, verilecek egitimler
veya rehabilitasyon programlari sonrasi degisim
daha fazla ac¢iga ¢ikmaktadir. Her 2 ¢alismada be-
lirtilen yorumlar bizim ¢alismamizla ayni yondedir.
Caligsmamizda, FUT bakimindan her 2 grup ara-
sinda herhangi bir fark goriilmemesi ile birlikte,
zaman i¢indeki degisimleri bakimindan da FUT
herhangi bir degisim gostermedi. Bu degisimlerin
aciga ¢cikmamasinda en dnemli etkenlerden birinin
kullanilan ¢alisma grubu bakimindan saglikli elit
spor yapan bireylerin secilmis oldugu diisiiniilmek-
tedir.

Bu caligmanin sahip oldugu bazi limitasyonlar
mevcuttur. Oncelikle bu cihazin prototip olarak iire-
tilmesi ve ilk {irlin olmasindan dolay1 sistemin meka-
nik olarak gelistirilmesine ihtiya¢ duyulmaktadir.
Ikinci olarak DIBA ile uygulanan direkt egzersiz si-
rasinda kassal kontraksiyon miktarini dlgiip, karsi-
lastirmaya olanak saglayan ¢aligmalara da ihtiyag
oldugu diisiiniilmektedir. Son olarak, ¢alismada uy-
gulanan testler bakimindan kassal kuvvet degisimi-
nin de belirlenmesi icin, kas kuvvet degisimini
gosterecek test parametreleri veya bu parametreleri
iceren ¢aligmalara ihtiya¢ duyulmaktadir.

1 SONUC

Caligmanin sonucunda, DIBA ile uygulanan denge ve
fonksiyonel egitimin, standart denge egitimine gore
fonksiyonelligi daha fazla artirdigi tespit edildi. Bu
nedenle DIBA’nin kullanimin motivasyon ve fonksi-
yonellik {izerine olan olumlu etkilerinden dolay1 stan-
dart denge egitim programlarinin yerine alternatif
olarak veya bu programlarla birlikte kullanilabilir.

Finansal Kaynak

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

manevi herhangi bir destek alinmamigtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite
iiyeligi veya tiyeleri ile iligkisi, danismanlik, bilirkisilik, herhangi
bir firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlari

yoktur.
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