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aş ve boyun ağrıları; boyun omurgasını oluşturan kemik, eklem, disk,
çevresindeki kas ve bağlardan kaynaklanır. Postür kusurları, psiko-
lojik stres şartlarında tekrarlayan aktiviteler, düşmeler, spor ve araç

kazaları sonucu oluşan travmalar; yumuşak dokularda zedelenme, boyun

Baş ve Boyun Ağrılarında
Manipülatif Tedaviler

ÖÖZZEETT  Bo yun ağ rı la rı top lum da sık kar şı la şı lan bir sağ lık so ru nu dur. Te da vi si sık lık la kon ser va tif
olup, me di kal te da vi, fi zik sel tıp uy gu la ma la rı, eg zer siz ler ve ma ni pü las yon uy gu la ma la rı nı içe rir.
Ma ni pü las yon te da vi si, et kin lik le ri ko nu sun da tar tış ma lı gö rüş ler ol mak la bir lik te, kon ser va tif te -
da vi de dün ya ça pın da ge niş uy gu la ma ala nı bul mak ta dır. Bo yun omur la rı na uy gu la nan ma ni pü las -
yon te da vi si nin ama cı, bo yun omur ga ek lem le rin de ki blo kaj ola rak ad lan dı rı lan kı sıt lan mış ha re ke ti
pos tü ral den ge için de en yük sek de re ce de ve ağ rı sız ar tı rıp fonk si yo nu sağ la mak ve omur ga me ka -
ni ği ni ko ru mak tır. Ran do mi ze kli nik ça lış ma lar da bo yun ağ rı la rın da ma ni pü las yon ve mo bi li zas -
yo nun et kin li ği ni des tek le yen az sa yı da bil gi bu lun mak ta dır. Bo yun omur ga sı na uy gu la nan
ma ni pü las yon lar vas kü ler, nö ro lo jik ve di ğer ba zı cid di komp li kas yon lar la iliş ki li ola bi lir. Bu komp -
li kas yon lar; ra di kü lo pa ti, mi ye lo pa ti, ser vi kal disk her ni si, ar te ri yel di sek si yon ve in me, ver teb ral
ar ter ok lüz yo nu, Brown-Se qu ard sen dro mu, di af rag ma tik pa ra li zi, odon to id frak tü rü, at lan to ak si -
yel trav ma, tra ke al rüp tür ve duy ma kay bı nı içe rir. İyi bir ana to mi bil gi si ve kli nik tec rü be ge rek -
ti ren ma ni pü las yon uy gu la ma la rı, özel lik le bo yun böl ge sin de cid di komp li kas yon la ra da ne den
ola bi le ce ğin den ti tiz lik le uy gu lan ma lı dır.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Kas-is ke let sis te mi ma ni pü las yon la rı, bo yun ağ rı sı, ba ş ağ rı sı

AABBSS  TTRRAACCTT  Chronic neck pain and headache are prevalent and a common source of disability in
the population. The treatment of neck pain and headache is usually traditional including pharma-
cotherapy, physiotherapy, exercises and manual therapy. Opinions are controversial for manual
therapy, which takes a significant part in the overall treatment of functional and degenerative dis-
orders involving spine joints and muscles. The aim of manual therapy applied to cervical spine is to
enhance restricted movement caused by blockage of cervical spinal joints keeping postural balance,
to restore function and to maintain optimal spinal mechanics. There is little information available
from randomized clinical trials to support manipulation and mobilization for treating neck pain.
Cervical spine manipulations may be associated with vascular, neurological and other serious com-
plications. These complications include radiculopathy, myelopathy, cervical disc herniation, arte-
rial dissection and stroke, vertebral artery occlusion, Brown-Sequard syndrome, diaphragmatic
paralysis, odontoid fracture, atlantoaxial injury, tracheal rupture and hearing loss. The manipula-
tion techniques require good anatomy knowledge and clinical experience since they may cause se-
rious complications especially of the neck area. 

KKeeyy  WWoorrddss::  Mus cu los ke le tal ma ni pu la ti ons, neck pa in, he a dac he
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ke mik le rin de kı rık, kay ma, disk ve omu ri lik ze de -
len me le ri ne ka dar de ği şen kli nik tab lo la ra yol aça-
bi lir. Özel lik le disk le rin ya şa ve aşı rı zor lan ma la ra
bağ lı şok emi lim gö re vi nin bo zul ma sı, ek lem ler de -
ki de je ne ra tif ge liş me ler, müs kü lo ten di nöz ya pı -
lar da to nik ka sıl ma la rın ar tı şı, kö tü ya şam tar zı
(si ga ra al kol kul la nı mı) bo yun ve ba şın fiz yo lo jik
fonk si yon la rın da kı sıt lan ma la ra ne den olur. Ben-
zer kli nik bul gu la ra kon je ni tal ano ma li ler de de
(C2-C3 blok ver teb ra, at lan to - ak si yal li ga man kal-
si fi kas yo nu gi bi) rast la nır. Ser vi kal böl ge ye yö ne lik
uy gun suz ma ni pü la tif te da vi ler özel lik le ro tas yo -
nel gi ri şim ler de ver teb ro ba zi ler yet mez lik, spi nal
si nir ke si le ri gi bi komp li kas yon la ra yol aça bi lir.1

Omur ga nın ser vi kal bö lü mü ile il gi li olan so-
run la rın dan kay nak la nan bo yun ve baş böl ge sin -
de ki ağ rı lar ki şi nin ya şam ka li te si ni, kog ni tif ve
fonk si yo nel du ru mu nu et ki ler. Bu tür ağ rı la rın te-
da vi sin de kar şı la şı lan en önem li zor luk ve ba şa rı -
sız lık, has ta lı ğın ta nı sı nın doğ ru ya pı la ma ma sın dan
kay nak la nır. Ta nı; böl ge nin ana to mik ve biy o me -
ka nik özel lik le ri nin iyi ta nın ma sı, kap sam lı anam-
nez, sta tik ve di na mik ko şul lar da fi zik mu a ye ne,
la bo ra tuv ar ve rad yo lo jik tet kik ler ile ko nur. Ol gu-
la rın bü yük bir kıs mın da ilaç la te da vi ve fi zik te-
da vi mo da li te le ri (yü ze yel ve de rin ısı, elek tro-
te ra pi, la zer, trak si yon uy gu la ma la rı) ağ rı gi de ril -
me si ve fonk si yon la rın iyi leş ti ril me sin de ye ter li -
dir. Ay rı ca gü nü müz de ağ rı nın gi de ril me sin de,
spi nal mo bi li zas yon ve ma ni pü las yon tek nik le ri
ile de yüz gül dü rü cü te ra pö tik et ki sağ la na bil -
mek te dir. An cak na dir de ol sa önem li komp li kas -
yon la rın ön len me si için, bu ko nu da te da vi
en di kas yo nu nun doğ ru ko nul ma sı ve ma ni pü las -
yo nun de ne yim li he kim ler ta ra fın dan uy gu lan -
ma sı ge rek li dir.2

Ma ni pü las yon te da vi le ri nin ama cı, fa set ek-
lem le rin de si met ri nin sağ lan ma sı, bo zu lan ve kı sıt-
la nan fonk si yon la rın açıl ma sı, en dor fin sal gı sı nın
art ma sı ve bu ya rar la ra ek ola rak pla se bo et ki nin
sağ lan ma sı dır.3

TA RİH ÇE 
Gü nü müz de ma nu el te da vi ler; tamamlayıcı, al ter -
na tif tıb bi yön tem ler ola rak ka bul edil mek te dir.
Son 20 yıl da ma ni pü la tif tıp dev adım lar la ge liş miş

ve üni ver si te ler de tıb bi eği tim prog ram la rın da ye-
ri ni al mış tır.

Ma nu el tıb bın geç mi şi Hi poc ra tes (M.Ö. 460)
ve Gal li en ’e (M.S. 131) da ya nır. X. yüz yı lın baş la -
rın da Abu-Ali İbn-i Si na, Hi pok rat me totla rın dan
ya rar la na rak trak si yon te da vi le ri ko nu sun da dü-
şün ce le ri ni bil dir miş tir. Cor ne li us (1893) ref leks
uya rım la rı ta nım la mış tır. Ma nu el tıb bın Ame ri -
ka’da ger çek an lam da bi lim sel ha ya ta ka bul edil-
me si, os te o pa tik tıp adı al tın da 1874 yılında
ana to mist ve cer rah olan Dr. An drew Tay lor Stil ile
baş la mış tır. Dr Stil 1892 yılında 2 yıl lık eği tim ve -
ren ilk os te o pa ti oku lu nu kur muş tur. Bu oku lun
me zun la rın dan John Mar tin Hiss 15 yıl sü rey le
Ame ri ka’ nın bir çok eya let le ri ni do la şa rak ma ni pü -
la tif te da vi le rin ya rar la rı nı an lat mış tır. Hiss, Dr
Stil’ le bir lik te ağır lık lı ola rak ayak bi le ği ve ayak
ek lem le ri üze rin de ça lış mış lar dır. İngil te re’ de ise
XX. yüz yı lın or ta la rın da or to pe dist Dr. Ja mes Men-
nel ve oğ lu John Men nel ma ni pü las yon ko nu sun da
ça lış ma lar yap mış tır. İsviç re li Dr. Na e gel li, Ame ri -
ka lı os te o pat lar dan öğ ren di ği tek nik ler ile özel lik -
le ser vi kal kay nak lı baş ağ rı la rı nı te da vi et miş ve
bil gi le ri ni ki tap ha lin de ya yın la mış tır. Fran sa ’da
1970’li yıl lar da Dr. Ro bert Ma ig ne tıp eği ti mi içe -
ri ği ne ma ni pülas yon ders le ri ni ek le ye rek, fi zik sel
tıp ve re ha bi li tas yon ala nı na 1 yıl lık ek ih ti sas eği-
ti mi ni ge tir miş tir. 1980 yılından iti ba ren ma nu el
tıp ala nın da ma ni pü la tif yak la şım la rın olum suz so-
nuç la rı da sor gu lan ma ya baş lan mış tır. Son yıl lar da
ran do mi ze kon trol lü ça lış ma lar ya pıl mak ta ve kli-
nik uy gu la ma lar gi de rek art mak ta dır.4

Gü nü müz de “el le et kin te da vi ” an la mı na ge -
len ve es ki Yu nan ca “şirop rak ti kos” ke li me sin den
alı nan şirop rak tik te da vi le ri nin oku lu, far ma ko te -
ra pi dı şın da tüm tıp dal la rı nın oku tul du ğu 4 yıl lık
yük sek okul ola rak eği tim ver mek te dir. Şirop rakt -
lar, spi nal ma ni pü las yon uy gu la ma la rın da; blo kaj
kav ra mı na da ya na rak ça lış ma la rı nı sür dü ren os te -
o pat lar ise yu mu şak do ku ve ek lem le rin mo bi li zas -
yon ve ma ni pü las yon la rın da ba şa rı lı ça lış ma lar
yap mak ta dır lar.3,5,6

SER Vİ KAL BÖL GE NİN ANA TO MİK ÖZEL LİK LE Rİ

Ma ni pü la tif te da vi le rin kav ran ma sın da üst seg-
men tin ana to mik ve fonk si yo nel özel lik le ri nin iyi
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bi lin me si ge re kir. Ser vi kal böl ge içer di ği ya pı lar la
baş ile göv de yi bir leş ti ren ko num da dır. Ser vi kal
omur ga da 1. ve 2. ver teb ra la rın ana to mik ya pı la rı
di ğer 5 ver teb ra dan fark lı dır. Bu fark lı lık lar bi yo -
me ka nik özel lik le ri de de ğiş ti rir. Ana to mist ler ser-
vi kal omur la rı fonk si yo nel özel lik le ri ne gö re üst
seg ment (C1-C2) ve alt seg ment (C3-C7) ola rak de-
ğer len di rir ler. Ma ni pü la tif te da vi de ise baş ve bo -
yun ağ rı la rın da C1-C3, bo yun kol ağ rı la rın da
C3-C7 omur la rı nı kap sa yan tek nik ler ge liş ti ril miş -
tir. Bu ra da 3. bo yun omu ru ge çiş omu ru dur. Her
iki böl ge nin ağ rı lı sen drom la rın dan so rum lu ola-
bil mek te dir. C1, ver teb ra cis mi ver teb ra lar ara sı
dis ki ol ma yan ve 2 ar ku sa sa hip tek ver teb ra dır.
Ok si pi tal kon dil le ri kav ra yan üst fa set ek lem le ri ar-
kus la rın bir leş ti ği bö lüm de kon kav ova lim si, trans-
vers ak sı kı sa, sa git tal ak sı uzun ya pı da dır. Bu oy nar
ek lem ler sa gi ttal düz lem de ba şın flek si yon ve eks-
tan si yo nu nu, ho ri zon tal düz lem de la te ral tilt ha re -
ke ti ni yap tı rır. At la sın yay van, üst e ki ler den kü çük
ve oval olan alt fa set le ri, ak si sin üst fa set le ri ile ek-
lem le şir. Ak si sin ko nu mu at las gi bi flek si yon-eks -
tan si yon ha re ket le ri ne uy gun olup, ro tas yon ve
la te ral flek si yon ha re ket le rin de kı sıt la yı cı özel lik -
te dir. Ak sis cis mi nin ön bö lü mün de ki 1.5-2 cm
yük sek li ğin de ki odon to id çı kın tı sı nın fa si es ar ti -
kü la ri si ile at la sın ön tü ber kü lü nün iç bö lü mün de -
ki fo ve a den tis le ek lem le şir. Den sin ar ka yü zün de ki
fa si es ar ti kü la ri si ile de at lan to-ak si yal ek le min en
önem li ba ğı olan lig. trans ver sum ek lem le şir. Dens
ak si sin sa ğa ve so la 45 de re ce lik ro tas yo nu nu yö-
ne tir. Ro tas yon de re ce si nin art ma sı vas kü ler ya pı -
da ok lüz yo na ne den olur. Ak si sin üst ve alt fa set le ri
ro tas yon ve la te ral flek si yo na kıs men en gel olur.
Den sin üst ucu na api kal li ga man, yan ta raf la rı na
alar li ga man ya pı şır. Bu bağ lar at la sı ok si pu ta bağ-
la yan ge niş ve güç lü ya pı lar olup, ay nı za man da ro-
tas yo nu ön le yi ci et ki le ri de var dır. Bu bağ lar
omu ri li ği fo ra men mag nu ma gi ri şin de ko rur ken
ba şın 30 de re ce lik flek si yo nu na da izin ve rir. An te-
ri or ve pos te ri or lon gi tu di nal li ga man lar ise ser vi -
kal böl ge de bo yun flek si yon ve eks tan si yo nun da
sta bi li zas yo nu sağ lar. 

BO YUN BÖL GE SİN DE AĞ RI YA DU YAR LI YA PI LAR

Or to pe dist ve fonk si yo nel re ha bi li tas yon uz ma nı
olan Ma ig ne, spi nal kö ken li ağ rı la rın te mel de mo -

bil seg ment ya pı la rın dan kay nak lan dı ğı nı (dis kin
dış lif le ri, fa set ek lem kap sü lü, an te ri or ve pos te ri -
or lon gi tu di nal li ga man, ver teb ra cis mi, du ra ve
kas lar) ve bu üni ter sis te min her han gi bir me ka nik
dis fonk si yo nu na bağ lı ağ rı la rın da, bu ya pı la rın de-
ğer len di ril me si ge rek ti ği ni vur gu la mış tır.7

Si nir sel in ner vas yo na sa hip tüm ya pı lar po tan-
si yel ağ rı kay na ğı dır. Be yin sa pın da ilk 3 ser vi kal
si ni rin no si sep tif af fe rent le ri nin nuk le us prop ri u sa
gir me si ser vi ko je nik ağ rı la rın nö ro a na to mik te me -
li ni oluş tu rur. Nev ral jik ağ rı lar, trav ma tik, de je ne -
ra tif, me ta bo lik, ro ma to lo jik, en fek tif, ne op la zik,
psi ko lo jik, anev riz mal, kran iyo ver teb ral ve ser vi -
kal ver teb ra lar dan kay nak la na bi lir. Ağ rı ve has sa -
si yet ser vi kal plek su sun sen sor dal la rı nın so rum lu
ol du ğu alan lar da, sık lık la en se, ok si pi tal böl ge, ku -
lak ar dı, pa ro tis, mas to id çev re sin de ve boy nun ön
yü zün de al gı la na bi lir.8 

Bel la van ce, üst se vi kal omur lar dan kay nak la -
nan baş ve bo yun ağ rı la rı nın or tak özel lik le ri ni şu
şekil de ta nım la mış tır:5

1. Uni la te ral yay gın baş ağ rı sı,

2. Üst ve na di ren alt bo yun ağ rı sı,

3. Mig ren den fark lı ola rak au ra dö ne mi nin bu-
lun ma ma sı,

4. İnat cı olup gün ler ce sür me si,

5. Ağ rı nın ba tı cı ka rak ter de ol ma sı.

Gü nü mü ze ka dar spi nal ma ni pü la tif te da vi le -
rin et kin li ği ko nu sun da ya pı lan ça lış ma la rın ve ri -
le ri nin bir bi ri ile çe liş ki li ol du ğu gö rül mek te dir.9-11

Pi ku la ve ark. na gö re spi nal ma ni pü la tif te da vi tek-
nik le ri ağ rı ve kas ger gin li ği ne kar şı ref leks in hi -
bis yon et ki gös te rir ler.12 Ma ni pü las yon uy gu la ma sı
so nu cu, ek lem kap sü lü ve kas iğ cik le rin de bu lu nan
prop ri o re sep tör le rin me ka nik sti mü las yo nu ile ref-
leks in hi bis yon olu şur ve ağ rı da azal ma, kas lar da
ref leks gev şe me, do la yı sıy la seg men tal mo bi li te de
de ar tış ger çek le şir. Chi u ve ark. ağ rı nın gi de ril -
me si ve ser vi kal mo bi li te nin art ma sın da, sem pa tik
uya rı nın rol oy na dı ğı nı ile ri sür mek te dir.13 Ya pı -
lan ba zı araş tır ma lar, si nir ile ti hı zı ve cilt ısı sı öl-
çüm le riy le Chi u’ nun fi kir le ri ni des tek le miş tir.14,15

Araş tır ma cı la ra gö re has ta lar da pre dis po zan
fak tör le rin var lı ğı yan et ki le rin ne de ni dir. Komp li -
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kas yon la rın bir kıs mı uy gu la ma sı ra sın da ve ya son-
ra sın da ilk 24 sa at sü re cin de be lir mek te dir. Araş-
tır ma cı lar göz le nen yan et ki le rin bir ço ğu nun
ya yın la ra yan sı tıl ma dı ğı nı, bu ne den le de yan et ki
in si dans la rı nın iyi bi lin me di ği gö rü şü nü sa vun -
mak ta dır lar. Kap ral ve Bondy, ser vi kal ma ni pü las -
yon ön ce si, pre ma ni pü la tif po zis yo nel test le rin
ya pıl ma sı ve ar teriyel di sek si yon ya pa bi le cek me-
tot lar dan ka çı nıl ma sı nı öner miş ler dir.16

MA NU EL TE RA Pİ YÖN TEM LE Rİ

Ma nu el te ra pi yön tem le ri; pa sif mo bi li zas yon, pa -
sif trak si yon, im puls lu ve im pul suz mo bi li zas yon,
doğ ru dan kas la rın nö ro fa si li ta tif özel li ğin den ya-
rar la nı la rak ya pı lan ak tif mo bi li zas yon, pos ti zo -
met rik gev şe me faz la rın da ya pı lan mo bi li zas yon,
re sip ro kal in ner vas yon dan ya rar la nı la rak ya pı lan
mo bi li zas yon, ak tif ev eg zer siz prog ram la rı gi bi
yön tem ler içe rir. Cash ley, ser vi kal böl ge de ma ni -
pü las yon uy gu la ma la rın da 50’den faz la yön te min
kul la nıl mak ta ol du ğu nu, nö ro lo ji ve bi yo me ka nik
bil gi ge rek tir di ği ni bil dir miş tir.17 Ros ner, ser vi kal
ma ni pü las yon ve mo bi li zas yon te da vi le ri nin, kü-
mü la tif et ki ya ra ta rak krani yo-ver teb ral böl ge de
ver teb ral ar ter kom pres yo nuy la vas kü ler sen drom -
la ra ve ya at lan to-ak si yal sub luk sas yon olu şu mu ile
nö ro lo jik komp li kas yon la ra yol aça bi le ce ği ni, bu
komp li kas yon la rı ön le mek için anam nez, özel mu -
a ye ne me tot la rı ve rad yo lo jik tet kik le rin ya pıl ma -
sı ge rek li li ği ni ile ri sür müş tür. Bu nun la be ra ber
ste ro id ol ma yan an ti inf la ma tu ar anal je zik le rin
1/100-1/400 oran la rın da ölü me yol aç tık la rı, lom-
ber ope ras yon ge çi ren ler de ma ni pü la tif te da vi gö-
ren le re oran la 300 kat, ser vi kal ope ras yon
ge çi ren ler de 700 kat ölüm göz len di ği dik ka te alın-
dı ğın da ma ni pü la tif te da vi le rin bil gi li ki şi ler ta ra -
fın dan uy gu lan ma sı nın ya rar lı ola ca ğı ve ta nı nın
doğ ru ko nul ma sı ge rek ti ği ko nu sun da önem le dur-
muş tur.18 Chung, ser vi kal ma ni pü las yon son ra sı
akut tet rap le ji ge li şen bir ol gu da, C1-C2 dü ze yin de
omu ri lik te man ye tik re zo nans gö rün tü le me (MRG)
ile ödem ge liş ti ği ni sap ta mış ve 6 ay sü ren yük sek
doz kor ti ko te ra pi ile re mis yo nun sağ la na bil di ği ni
bil dir miş tir.19

Kı sıt la nan baş ve bo yun fonk si yon la rı nın ne-
de ni ni an la mak için ön ce lik le ek lem oy na ma sı

(EO) tes ti (mo bi li zas yon tes ti) ya pı lır. Bu ağ rı sız bir
tes tir. EO tes ti, pa sif ve açı sal trans la tu ar ha re ket -
le rin top la mı dır. Kı sıt lı ha re ket yu mu şak ola rak
son la nır sa ek lem de efüz yon ve to nik kas lar da inf -
la mas yo na bağ lı kı sal ma ak la gel me li dir. Bu test sı-
ra sın da bir di renç le kar şı la şıl dı ğın da fonk si yo nun
kı sıt lan dı ğı yer de ‘blo kaj mev cut’ te ri mi kul la nı lır.
Ha re ket açık lı ğın da sert bir di renç le kar şı la şı lır sa
zor la ma lar dan ka çı nıl ma lı dır.3,4,20

Ma ni pü las yon uy gu lan ma sı na ka rar ve ri len
has ta nın yu ka rı bo yun böl ge si nin fonk si yon la rı nın
de ğer len di ril me sin de mo bi li zas yon tek nik le rin den
ya rar la nı lır. Bu tek nik le rin uy gu lan ma sı sı ra sın da
has ta nın fonk si yo nel ra hat la ma sı göz len di ğin de,
mo bi li zas yon tek ni ği kü ra tif amaç la tek rar la nır.
Mo bi li zas yon tek nik le ri ek lem yü zey le ri ni bir bi ri
üze rin de pa ra lel ola rak kay dır ma esa sı na da ya nır.
Bu ne den le mo bi li zas yon tek nik le ri dü şük hız da,
yük sek ha re ket açık lı ğın da, pa sif kuv vet le rin tek-
rar lan ma sı şek lin de ya pı lır sa, an ta go nist ada le ler -
de re sip ro kal in hi bis yon la blo kaj çö zü lür.
Ma ni pü las yon tek nik le ri ise çok kı sa sü re de, yük-
sek hız la, dü şük ha re ket açık lı ğın da, ak tif kuv vet
uy gu la ma sıy la ger çek leş ti ri lir. Bu kuv vet has ta ya
eks pi ras yon yap tı rı lır ken ve ağ rı nın ak si yö nün de
uy gu la nı lır.21-25

OK Sİ PUT-C1 BÖL GE Sİ NE TA NI VE TE DA Vİ AMA CIY LA 
UY GU LA NAN MO Bİ Lİ ZAS YON TEK NİK LE Rİ 

Ta nı ve te da vi yön te mi nin se çi mi ağ rı nın var lı ğı ve
lo ka li zas yo nu na da ya nır. Ağ rı akut ve ya kro nik ni-
te lik te su bok si pi tal kas lar da al gı la nır.

İmpuls suz Mo bi li zas yon Tek nik le ri

Ör nek 1.

Ba şın ve yu ka rı bo yun böl ge si nin flek si yon-
eks tan si yon ha re ket le ri sı ra sın da, ha re ke tin ağ rı ar-
tı şıy la kı sıt lan dı ğı de re ce be lir le nir. Ok si put-C1’de
ağ rı ta nım la yan has ta da; 

Baş nöt ral pos tür de tu tu lur. 

Mo bi li zas yo nu uy gu la ya nın, sol el baş par-
ma ğı has sas nok ta üze ri ne, işa ret par ma ğı C2 ar ti -
kü ler pi li üze ri ne yer leş ti ri lir.

Has ta nın tem po ral böl ge si uy gu la ya nın sağ
eli ve göğ sü ile sa bit le nir. Ay nı za man da uy gu la ya -
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nın sağ el ile pa sif ola rak has ta nın ba şı flek si yon ve
eks tan si yo na ge ti ri lir.

Eks tan si yon sı ra sın da omur da öne doğ ru
kay ma, flek si yon da ise ar ka ya kay ma sol el ta ra fın -
dan al gı la nır.

Eks tan si yon da kı sıt la nan ve ağ rı lı olan seg-
ment te krak man his se di lir (Re sim 1).

Bu iş lem ler ya pı lır ken has ta baş dön me sin de -
ki ar tış tan ya kı nır sa uy gu la ma son lan dı rı lır. Bu ma-
nev ra oto no mik ne de ne bağ lan ma yan ver ti go ve
at lan to ak si yal ağ rı sen drom la rın da, dü şük hız,
yük sek amp li tüd de uy gu la nır. Ma ni pü las yon ve
mo bi li zas yon tek nik le ri ek le min ana to mik sı nır la -
rı nı aş ma yan açık lık ta ya pı lır. Bu uy gu la ma la rın te-
me lin de; uy gu la ya nın gü cü nü kon trol lü
kul lan ma sı, ha re ke tin hı zı, ha re ke tin yö nü ve açık-
lı ğı önem li dir. Bu sı ra da uy gu la nan güç le ek lem
yü zey le rin de ger çek le şen ay rış ma, rö la tif bir va -
kum (ka vi tas yon) oluş tu rur. Ma ig ne ’e gö re si nov yal
sı vı içe ri sin de olu şan gaz kö pük le ri (ha va ka bar -
cık la rı; CO2, O2, nit ro jen) ağ rı sız krak ma na ne den
ol mak ta dır.26

Ör nek 2.

AAkk  ssii  yyaall  TTrraakk  ssii  yyoonn

Has ta için mi ni mal risk ta şı yan bir yön tem dir.
Mu a ye ne de; ok si pi tal alan la ra, ku lak ar dı, pa ro tis
ve gö ze yan sı yan ağ rı, ok si put, C1, C2, C3 pa ra ver -
teb ral sa ha lar da pres yon la ağ rı, ağ rı lı seg men tal hi-
po mo bi li te ve kı sıt lı ha re ke tin son lan dı ğı açık lık ta
sert lik bul gu la rı sap ta nır.

Mo bi li zas yon po zis yo nu;

Bo yun nöt ral pos tür de dir.

Uy gu la yı cı has ta nın ar ka sın da yer alır.

Uy gu la yı cı nın el le ri pa ra lel ola rak has ta nın
çe ne ve tem po ral böl ge si ni kav rar, ön kol lar has ta -
nın om zun dan des tek ala rak ak si yal trak si yo nu ger-
çek leş ti rir.

Trak si yon has ta ne fes ve rir ken eş  za man lı
uy gu la nır. Has ta ya de rin so lu num yap ma ma sı öne-
ri lir. Bu po zis yon da C3-T3 sa bit le nir.

Trak si yon gü cü ya vaş ya vaş art tı rı lır 
(Re sim 2).

Akut ağ rı lı ol gu la ra, trak si yon uy gu lan dı ğın -
da ok si put-C3 seg men ti ka dar alt ser vi kal omur lar
da et ki le nir.26

ÖÖrr  nneekk  33..

OOkk  ssii  ppuutt--CC33’’ee  eett  kkiinn  iimm  ppuullss  lluu  mmoo  bbii  llii  zzaass  yyoonn
((mmaa  nnii  ppüü  llaass  yyoonn))  

Has ta ya bir ön ce ki tek ni ğin ya tar pos tür de uy-
gu lan ma sı dır.

Uy gu la yan ya tan has ta nın baş ta ra fı na ge çe -
rek otu rur.

Uy gu la ya nın bir eli ana to mik nöt ral po zis -
yon da ya tan has ta nın oksiputunu, di ğer eli çe ne si -
ni kav rar.

Trak si yon ha re ke ti eş li ğin de ba şa pa sif flek-
si yon ha re ke ti ni yap tı rır. Has ta nın kli ni ği ni ta kip
eder (Re sim 3).26

RESİM 1: İmpulssuz mobilizasyon. RESİM 2: Aksiyal traksiyon.
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SER Vİ KAL MA Nİ PÜ LAS YO NUN YAN ET Kİ LE Rİ

Ser vi kal ma ni pü las yon son ra sı yan et ki ler sık gö-
rül se de sık lık la be nign ni te lik te ve kı sa sü re li dir.
Ge nel lik le ilk 4 sa at için de baş lar ve 24 sa at için de
dü ze lir. Ka dın ol gu lar da yan et ki sık lı ğı da ha faz la -
dır. En sık gö rü len yan et ki ler; baş ağ rı sı, tu tuk luk,
lo kal ve ya ya yı lan tarz da ra hat sız lık his si, yor gun -
luk, bu lan tı ve baş dön me si dir. 27,28

Hal de man, ser vi kal ko lon da ya pı lan ma ni pü -
la tif gi ri şim le rin han gi me tot la ya pı lır sa ya pıl sın
yük sek oran da he mip le ji ris ki ta şı dı ğı nı vur gu la -
mak ta dır.25 Di Fa bi o ise ar teri yel di sek si yon la rın
da mar çe pe rin de ki subk li nik de je ne ra tif lez yon la -
rın var lı ğın da oluş tu ğu nu, yük sek hız da it me li ma-
ni pü la tif gi ri şim ler den ka çı nıl ma sı, dü şük hız da
mo bi li zas yon yön tem le rin ter cih edil me si ge rek ti -
ği ni öner mek te dir.23 Bran son, 112 ya yın üze rin de
yap tı ğı ret ros pek tif araş tır ma da ser vi kal ma ni pü -
las yon uy gu la nan 837 ol gu nun, 17’sin de spon tan
ar ter iyel di sek si yon ge liş ti ği ni bil dirir ken, ça lış ma -
lar da me to do lo jik bil gi ek sik lik le ri nin var lı ğı üze-
rin de dur muş tur.29

Murphy, ser vi kal dis kal her ni si ve bu na bağ lı
ra di kü lo pa ti si olan ol gu ya ma ni pü la tif gi ri şim uy-
gu la mış ve son ra sın da has ta da bo yun, ska pu ler böl-
ge ler de ağ rı ar tı şı ve kol da güç süz lük ge liş miş ve
has ta ya cer ra hi te da vi öne ril miş tir. An cak has ta nın
ma ni pü la tif te da vi le re de vam et mek is te ği üze ri ne
yön tem de ği şik li ği ya pı la rak 6 se ans ma ni pü la tif gi-
ri şim uy gu lan mış ve te da vi son ra sı kli nik re mis yon

sağ lan dı ğı gö rül müş tür. Murp ley bu ol gu ya da ya -
na rak ma ni pü las yon te da vi le ri nin rö la tif ola rak et -
kin bir yön tem ol du ğu nu bil dir miş tir.30

Gross ve ark. me ka nik kö ken li bo yun ağ rı la -
rın da mo bi li zas yon ve ma ni pu las yon tek nik le ri nin
ağ rı pa ra met re sin de azal ma sağ la ma sı na rağ men,
ba şa rı dü ze yi nin art tı rıl ma sı için eg zer siz prog ram-
la rı nın dü zen len me si ge re ği ni vur gu la mış tır.31

Ran dall, 30 ya şın da ki ka dın has ta da ma ni pü -
las yon son ra sı ge li şen sağ la te ral me dül ler in farkt
ve bi la te ral ver teb ral ar ter di sek si yo nu na bağ lı gör -
me bu la nık lı ğı, dip lo pi, sağ vü cut ya rı sın da güç süz-
lük bil dir miş tir. Li te ra tür de bu den li ağır komp li -
kas yon la rın na di ren gö rül dü ğü nün bil di ril me si ve
komp li kas yon la rın gö rül me sık lı ğın da ki tu tar sız
so nuç la rın ol ma sı, şirop rakt la rın sağ lık lı bil di rim
yap ma ma sın dan kay nak lan dı ğı nı be lirt miş tir.32

Ernst, ser vi kal ma ni pü las yon tek nik le rin den
ya rar lan ma ko nu sun da ya pı lan ret ros pek tif ta ra -
ma la rın so nuç la rı na da ya na rak pla se bo et kin li ğin
ya nı sı ra pe ri fe rik ek lem ler de kü ra tif et ki le rin ola-
bi le ce ği ni ile ri sür mek te dir.33

Pros pek tif ça lış ma la rın ya pıl ma dı ğı nın üze rin -
de du ran Roth well, ver teb ral ar ter ke si le ri nin ha-
ya ti önem ta şı dı ğı nı, özel lik le komp li kas yon
in si dan sı nın genç po pü las yon da yük sek ol ma sı ne-
de niy le şirop rakt la rın dok tor lar ile iş  bir li ği için de
ça lış ma la rı ge rek ti ği ni vur gu la mış tır.34

Üst ser vi kal omur la rın ma ni pü las yo nun da,
bir çok uy gu la yı cı nın göz lem le dik le ri dö nü şüm süz
yan et ki le ri bil dir me me le ri ne de ni ile ma ni pü las -
yo nun prog noz ve yan et ki in si dan sı hak kın da ye-
ter li bil gi bu lun ma mak ta dır. Has ta la rın %50’sin de
or ta de re ce de yan et ki le rin or ta ya çık tı ğı, an cak şi-
rop rakt la rın bun la rı pek önem se me dik le ri bil di ril -
miş tir. Ola sı is ke mi bul gu la rı (uyu şuk luk, ver ti go,
kus ma, bi linç kay bı) ile il gi li bil gi ler has ta la ra ma-
ni pü las yon dan ön ce ve ril me li dir.35

Hal de man ve ark. Ka na da’ da şirop rakt la rın 10
yıl lık bir sü reç te ser vi kal ma ni pü las yon uy gu la dık -
la rı has ta la rın, 43 ol gu sun da ağır nö ro lo jik bo zuk -
luk la rın ge liş ti ği ni bil dir miş ler dir.24 Araş tır ma cı lar,
pre dis po zis yo nu olan ol gu lar da han gi ma ni pü la tif
me tot uy gu la nır sa uy gu lan sın he mip le ji ris ki nin

RESİM 3: Oksiput-C3’e etkin impulslu mobilizasyon (manipülasyon).
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yük sek ol du ğu nu vur gu la mış lar dır. Smith ve ark.
şirop rakt lar ca ya pı lan ser vi kal ma ni pü las yon son-
ra sı he mip le ji ge çi ren has ta la rın spon tan ar ter ke-
si sin den kay nak lan dı ğı nı be lirt miş ler dir.36

1996 yılında Sens tad ve ça lış ma gru bu, Nor veç -
li 102 şirop rak tın stan dart bir sor gu la ma an ke tiy le
spi nal ma ni pü las yon son ra sı sap ta dık la rı yan et ki -
le ri ve bu yan et ki le rin han gi ne den ler den kay nak -
lan dı ğı nı ta ra mış lar dır. Araş tır ma da, yaş, cin si yet,
se ans sa yı sı, uy gu la nan böl ge sa yı sı, te da vi de uy gu -
la nan yön tem de ğer len di ril miş ve so nuç ta ka dın la -
rın yan et ki le ri da ha iyi ta nım la ya bil dik le ri, bir
böl ge ye bir den faz la uy gu la ma ya pıl dı ğın da yan et -
ki in si dan sı nın art tı ğı ve ilk uy gu la ma da yan et ki nin
da ha şid det li ol du ğu bil di ril miş tir.37 Ay nı grup 1997
yılında 1058 ol gu nun %54’ün de is ten me yen mi nör
et ki le rin be lir di ği ni sap ta mış lar dır. Bu yan et ki le -
rin ma ni pü las yon son ra sı ilk 4 sa at için de be lir di ği -
ni ve 24 sa at sü re cin de geç ti ği ni ve ya ge ri le di ği ni
bil dir miş ler dir. Bu is ten me yen et ki ler ara sın da lo kal
hu zur suz luk his si, baş ağ rı sı, yor gun luk, ha fif ve ya
or ta şid det te yan sı yan ağ rı lar, bu lan tı kus ma gi bi
ya kın ma la rın ola bi le ce ği ni be lirt miş ler dir.38

Schram C3-C4 la te ral ka nal dar lı ğı olan bir os-
te o ar trit ol gu sun da bi la te ral fre nik si nir pa ra li zi si
ge liş ti ği ni bil dir miş.39 Light 39 ya şın da nons pe si fik
bo yun ağ rı la rın dan ya kı nan bir er kek ol gu da he -
kim ta ra fın dan ya pı lan ma ni pü las yo nun ar dın dan
se re bel lar in fark tın ge liş ti ği ni sap ta mış tır.40

Ernst 1995-2001 yıl la rı ara sın da şirop rakt la rın
yap tık la rı ma ni pü las yon lar için de olu şan ağır
komp li kas yon lar ara sın da 42 ol gu yu in ce le miş, 18
ol gu da ver teb ral ar ter di sek si yo nu na bağ lı he mip -
le ji, Wal len berg sen dro mu, ölüm, se re bel lar in fark-
tüs, gör me ala nı ka yıp la rı gi bi ge ri dö nü şü ol ma yan
komp li kas yon la rı bil dir miş tir.41

Pa ren ti ve ark. ok si pi tal ve üst bo yun böl ge le -
rin de ki ağ rı ne de ni i le 50 ya şın da bir ka dın has ta -
ya uy gu la nan ma ni pü las yon son ra sı ip si la te ral
ok lü ziv ver teb ral ar ter ve ka ro tis te di sek si yon ge liş-
ti ği ni MRG tet ki ki ile ka nıt la mış tır.42

Ma lo ne ve araş tır ma gru bu ret ros pek tif ola rak
ser vi kal disk her ni si ta nı sı alan 1712 dos ya yı in ce -
le miş ve 187’si ne uy gu la nan ma ni pü la tif te da vi so-
nuç la rı nı ir de le miş ler dir. 31-59 yaş ara sın da 32
ol gu da önem li komp li kas yon la rın ge liş ti ği ni, bun-
la rın 21’in de ge ri dö nü şü ol ma yan se kel ler ge liş miş
ol du ğu nu sap ta mış lar dır. Araş tır ma cı lar ser vi kal
dis ko pa ti ol gu la rın da ser vi kal ma ni pü las yo nun
kon ser va tif bir te da vi yön te mi ola rak ka bul edil-
me me si, mo tor seg ment le rin ag re sif me ka nik zor-
lan ma sı ile ka lı cı sa kat lık la ra ne den ol du ğu
gö rü şü nü sa vun muş lar dır.43

Fernández-de-Las-Penãs ve ark. ge ri lim ti pi
baş ve yüz ağ rı la rın da ma ni pü la tif te da vi gö ren ler -
de ret ros pek tif ola rak yap tık la rı ta ra ma lar da has ta -
la rın ya şam ka li te si ve prog noz da ke sin so nuç la rın
göz len me di ği ni bil dir miş ler dir.44

Jen sen ve ark. ise pos trav ma tik baş ağ rı lı ol gu -
lar da yap tık la rı ça lış ma la rın da, ma ni pü la tif te da vi
ve buz uy gu la ma la rı nı kar şı laş tır mış lar ve ma nu el
te ra pi nin semp tom la ra spe si fik et ki si nin ol du ğu nu
an cak iki grup ara sın da far kın an lam lı bu lun ma dı -
ğı nı açık la mış lar dır.45

So nuç ola rak; baş ve bo yun ağ rı la rın da uy gu -
la nan ma ni pü la tif te da vi ler, et kin lik le ri ko nu sun da
ke sin ka nıt lar ye ter li ol ma sa da, bu alan da kon ser -
va tif te da vi se çe nek le ri ara sın da yer al mak ta dır.
Cid di ve ge ri dö nüş süz komp li kas yon lar göz le ne -
bi le ce ği için, ma ni pü la tif te da vi an cak bu ko nu da
de ne yim li uy gu la yı cı lar ta ra fın dan ya pıl ma lı dır.
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