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Türkiye’de Gerçekleştirilen Lisansüstü Tez Çalışmalarında 
Pes Planuslu Bireylerde Konservatif Tedavi  
Yöntemlerinin İncelenmesi: Tanımlayıcı Bir Araştırma 
Investigation of Conservative Treatment Methods in Individuals with 
Pes Planus in Postgraduate Thesis Studies Conducted in Türkiye:  
A Descriptive Research 
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ÖZET Amaç: Bu çalışma, ülkemizde gerçekleştirilen lisansüstü tez ça-
lışmalarında pes planuslu bireylerde uygulanan konservatif tedavi yön-
temlerini incelemek ve bu çalışmalarda uygulanan tedavi yöntemlerinin 
etkinliğinin değerlendirildiği parametrelerini tespit etmek ve sonuçları 
güncel literatür ışığında tartışmak amacıyla planlandı. Gereç ve Yön-
temler: Yükseköğretim Kurulu Ulusal Tez Merkezi veri tabanında “pes 
planus, pes planovalgus, kalkaneovalgus, pronasyon, arka ayak eversi-
yonu/valgusu, düşük ark, düztaban, içe basma, ayak postürü, medial 
longitudinal ark, naviküler yükseklik, naviküler düşme, ayak izi, pedo-
barografi” anahtar kelimeleri kullanılarak 147 lisansüstü çalışmaya ula-
şıldı. Dâhil edilme kriterlerini sağlayan 23 lisansüstü tez çalışması 
incelemeye alındı. Bulgular: Pes planusta konservatif tedavi yöntemle-
rinde en çok araştırılan yaklaşımlar ortez, egzersiz ve bantlama yönte-
miydi. Bu yöntemler dışında, birer tezde manipülasyon ve miyofasyal 
gevşetme uygulamalarının araştırıldığı görüldü. Pes planusa yönelik 
konservatif tedavi yöntemlerinin etkinliğinin değerlendirmesinde sık-
lıkla ağrı, ayak postürüne yönelik klinik testler, pedobarografi, yaşam 
kalitesi/tedavi etkinliğine yönelik ölçekler, alt ekstremite performans 
testleri ve denge değerlendirmelerinin sonuç ölçütü olarak kullanıldığı 
görüldü. Sonuç: Ülkemizde gerçekleştirilmiş lisansüstü tez konularının 
literatürde de sıklıkla araştırılan konular bakımından paralel olduğu, ay-
rıca çalışma sonuçlarını son yıllarda yapılan derleme ve metaanaliz ça-
lışmaları ile birlikte okuyabilmenin önemli olduğu sonucuna vardık. 
Literatürde kanıta dayalı sonuçları yüksek konservatif tedavi yöntemle-
rini ve sonuç ölçümlerini kullanmak; ortak tartışma, sonuç ve uygula-
maları da beraberinde getirecektir. 
 
Anah tar Ke li me ler: Düztaban; egzersiz; veri tabanı;  

                 konservatif tedavi 

ABS TRACT Objective: This study was planned to examine the con-
servative treatment methods applied to individuals with pes planus in 
postgraduate thesis studies conducted in our country and to determine 
the parameters by which the effectiveness of the treatment methods ap-
plied in these studies was evaluated. Material and Methods: Using 
the keywords “pes planus, flatfoot, calcaneovalgus, pronation, hindfoot 
eversion/valgus, low arch, pes planovalgus, in-toeing, foot posture, me-
dial longitudinal arch, navicular height, navicular drop, footprint, pe-
dobarography” in the database of the Council of Higher Education 
National Thesis Center. 147 postgraduate studies were accessed. 23 
thesis studies that met the inclusion criteria were examined. Results: 
The most researched conservative treatment methods for pes planus 
were orthosis, exercise and taping. Apart from these methods, it was 
observed that manipulation and myofascial release applications were 
investigated in one thesis each. It was observed that pain, clinical tests 
for foot posture, pedobarography, quality of life/treatment effective-
ness scales, lower extremity performance tests and balance evaluations 
were frequently used as outcome measures in evaluating the effective-
ness of conservative treatment methods for pes planus. Conclusion: 
We concluded that the postgraduate thesis topics conducted in our 
country are parallel to the topics frequently researched in the literature, 
and that it is important to be able to read the study results together with 
the compilation and meta-analysis studies conducted in recent years. 
Using conservative treatment methods and outcome measurements with 
high evidence-based results in the literature; common discussion will 
also bring results and practices. 
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  conservative treatment
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Pes planus ya da düz taban, medial longitudinal 
ark (MLA) düşüklüğü ile bilinen, ön ayağın arka 
ayağa göre abdüksiyonunu içeren ve genellikle arka 
ayak eversiyonu ile ilişkili bir deformitedir.1 Ayağın 
ark yapısı, ön ayak ile arka ayak arasındaki bağlar-
dan, tendonlardan ve fasiyadan oluşmaktadır.2 Ark 
yapısını destekleyen bu yapılar, arasında spring liga-
ment, deltoid ligament, plantar aponevroz gibi yu-
muşak dokular vardır.1 Pes planus, rijit ve esnek 
olmak üzere iki formda görülmektedir. Daha az gö-
rülen rijit pes planus, ayağın ağırlık taşıma ve ağır-
lıksız durumları fark etmeksizin ark yükseklik 
kaybının görüldüğü durumdur.3 Genellikle konjeni-
taldir ancak yaşamın herhangi bir döneminde de gö-
rülebilmektedir. Tarsal koalisyon, konjenital vertikal 
talus, aksesuar naviküler kemik, konjenital arka ayak 
patolojileri ve peroneal kasların spastisitesi kaynaklı 
olabileceği bildirilmiştir.3,4 Daha çok edinsel olan 
esnek pes planus ise ark düşüklüğünün ağırlık taşıma 
sırasında görüldüğü durumdur. Edinilmiş pes planus 
deformitesine katkıda bulunan ana sebepler arasında 
gergin gastroknemius-soleus kompleksi, tibialis pos-
terior disfonksiyonu, diyabet, sistemik inflamatuar 
durumlar, travma sonrası arkı destekleyen yumuşak 
dokuların yaralanması gibi sebepler rapor edilmiş-
tir.1,4 

Pes planus nispeten yaygın bir deformite olma-
sına rağmen tanı ve tedavi yaklaşımlarına rehberlik 
edebilecek yüksek kanıt düzeyine sahip araştırmala-
rın sınırlı olması, klinikte uygulama farklılıklarına 
neden olmaktadır.  

Pes planus deformitesi yönetiminde, tedavi planı 
öncesinde gerekli değerlendirmeler yapılmalı ve ark 
düşüklüğüne sebep olan etiyoloji tespit edilmelidir. 
Ardından konservatif ya da cerrahi yaklaşıma karar 
verilmelidir. Bu karar bireyin yaşına, fonksiyonel du-
rumuna ve semptomların şiddetine göre değişmekte-
dir.5 Cerrahide; aşil tendon uzatma, osteotomiler ve 
artrodez cerrahileri gibi uygulamaların bir ya da bir-
kaçı yapılabilmektedir.6 Konservatif tedavi yöntem-
leri, hasta bilgilendirme ve önerileri sonrasında; 
egzersiz, ortez kullanımı, bantlama, ayakkabı modi-
fikasyonları, etkilenen dokulara germe ve gevşeme 
yöntemleri gibi uygulamaları içermektedir.7 Ark dü-
şüklüğünde ihtiyaca göre çeşitli ortezler kullanıl-
maktadır. Arkı destekleyen tabanlıklar, arka ayak 

pronasyonunu kontrol edebilen topuk kamaları, 
“UCBL (University of California Biomechanics La-
boratory)” ve supramalleolar ortezler verilmektedir.8 
Ortezler, ark yapısını desteklemek ve subtalar eklemin 
artmış pronasyonunu kontrol ederek ayak postürünü 
düzeltmek amaçlı kullanılan tedavi yaklaşımlarıdır.9 
Egzersizler ise MLA’yı destekleyen plantar intrinsik 
ve ekstrinsik kaslarına yönelik kuvvetlendirme ve gas-
troknemius-soleus kas kompleksi germe uygulamala-
rını içermektedir. Bununla birlikte diz ve kalça 
kaslarına yönelik egzersiz protokollerinin etkinliğine 
bakan çalışmalar da vardır.10 Bantlama uygulamaları 
ise MLA’yı yükseltmek, pronasyonu önlemek ve ti-
bialis posterior kasını desteklemek amaçlı rijit ban-
tlama (RB), kinezyolojik bantlama (KB) ya da 
dinamik bantlama (DB) tekniklerinden oluşmaktadır.11 

Pes planusta kullanılan tedavi yöntemlerin bir-
birlerine göre üstünlükleri, ihtiyaca yönelik klinik ter-
cih ve literatürde tartışılan yönlerinin olması bu 
çalışmanın, çıkış noktasını oluşturmaktadır. Bu doğ-
rultuda, birincil amacımız ülkemizde yapılan lisans-
üstü tez çalışmalarında, pes planusa yönelik 
konservatif tedavi yöntemlerini ortaya koymak ve so-
nuçları güncel literatür eşliğinde tartışmaktı. İkincil 
amacımız ise bu tez çalışmalarında uygulanan teda-
vilerin etkinliğinin değerlendirildiği parametreleri in-
celemekti. Ayrıca çalışma kapsamında incelenen 
tezlerde kullanılan konservatif tedavi yöntemlerinin 
hangi yıllarda kullanılmaya başlandığını, hangi ta-
rihten sonra sık kullanıldığını belirlemeyi hedefledik. 

 GEREÇ VE YÖNTEMLER 
Tanımlayıcı türde olan çalışmada, nitel araştırma 
yöntemlerinden doküman inceleme tekniği kulla-
nıldı.12 Dâhil edilme kriterleri, tezlerin Türkiye’de 
gerçekleştirilmiş olması ve tam metinlerine ulaşıla-
bilmesi, katılımcılarını pes planuslu bireylerin oluş-
turması ve pes planusa yönelik konservatif tedavi 
yöntemi/yöntemlerini içermesiydi. Çalışmaya dâhil 
edilen lisansüstü tezler, Helsinki Deklarasyonu pren-
siplerine uygun olarak yapılmıştır. 

VERİLERİN TOpLANMASI 
Temmuz 2023’te Yükseköğretim Kurulu Ulusal Tez 
Merkezi (YÖKTEZ) veri tabanında “pes planus, pes 
planovalgus, kalkaneovalgus, pronasyon, arka ayak 
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eversiyonu/valgusu, düşük ark, düztaban, içe basma, 
ayak postürü, MLA, naviküler yükseklik, naviküler 
düşme, ayak izi, pedobarografi” anahtar kelimeleri 
kullanılarak 147 lisansüstü çalışmaya ulaşıldı. İnce-
leme sonucu, YÖKTEZ ya da üniversite e-kütüpha-
nesinde ulaşılamayan (n=27) tezler dışlandı. Daha 
sonra pes planusa yönelik konservatif tedavi yönte-
mini içeren tezleri tespit etmek amacıyla inceleme ya-
pıldı. Pes planusu, farklı tanılı hasta gruplarında veya 
sağlıklı bireyler üzerinde çeşitli parametrelerle tespit 
ve/veya değerlendiren tezler (n=65), katılımcıları pes 
planuslu bireylerden oluşan ancak pes planusa yöne-
lik herhangi bir konservatif tedavi yöntemi içerme-
yen tezler (n=31) ve cerrahi müdahale ile ilişkili tez 
(n=1) dışlandı.  

Son olarak, konservatif tedavi yöntemini içeren 
23 lisansüstü tez çalışmaya dahil edildi (Ek 1).  

Dâhil edilen tezler kapsamında; katılımcıların 
özellikleri, çalışmanın amacı, uygulanan konservatif 
tedavi yöntemi ve protokolü, değerlendirme para-
metreleri ve elde edilen sonuçlar kaydedildi (Ek 2).  

 BULGULAR 
Çalışmada 1984-2023 tarihleri arasında farklı meslek 
grupları tarafından gerçekleştirilen 23 lisansüstü tez 
çalışması (17 Yüksek lisans, 3 Doktora, 3 Tıpta uz-
manlık) incelendi (Ek 1). Çalışmadan elde edilen bul-
gular “pes planusa yönelik uygulanan konservatif 
tedavi yöntemleri” Tablo 1’de ve “pes planusa yöne-
lik uygulanan konservatif tedavi yöntemlerinin et-
kinliğinin değerlendirildiği parametreler” Tablo 2’de 
gösterildi. Ayrıca kullanılan konservatif tedavi yön-
temlerinin yıllara göre dağılımı, Şekil 1’de verildi. 
Pes planusa yönelik uygulanan konservatif tedavi 
yöntemlerinin etkinliğinin değerlendirildiği paramet-
relerin son 5 yıl içerisinde kullanım sıklığı ise Şekil 
2’de verildi. 

Araştırmaya dâhil edilen tez çalışmalarında, pes 
planuslu bireylere uygulanan konservatif tedavi yön-
temleri açısından incelendiğinde en sık kullanılan 
yöntemin ortez uygulaması olduğu görüldü (n=15; 
%51,72). Ortez üretiminde, tezlerde sıklıkla ayak ba-
sınç analiz sistemleri ve bilgisayar destekli tasa-
rım/bilgisayar destekli üretim [computer aided 
design/computer aided manufacturing (CAD/CAM)] 

tabanlık üretiminin kullanıldığı belirlendi (n=11). 
Ayağı, pedilen köpüğe bastırarak elde edilen negatif 
model üzerinden alçı doldurarak pozitif model elde 
edildiği yöntemin tabanlık üretiminde kullanıldığı bir 
teze rastlandı. Ayrıca tezlerde, hazır üretim medial 
topuk kaması ve tabanlık kullanımının olduğu da gö-
rüldü (n=3). Diğer konservatif tedavi yöntemlerinden 
olan egzersiz ve bantlama uygulamalarına ise aynı 
sıklıkta yer verildiği (n=6; %20,69) görüldü. Ban-
tlama uygulamalarından KB (n=1), RB (n=2) ve 
DB’nin (n=3) kullanıldığı ve/veya birbiriyle karşı-
laştırıldığı tespit edildi. Egzersiz uygulamalarında, te-
rapötik egzersiz yaklaşımları ile ayak kor eğitiminin 
karşılaştırıldığı (n=1) ve daha sıklıkla tabanlık ve eg-
zersiz uygulamalarının birbirlerine göre veya bir 
arada etkinliklerinin karşılaştırıldığı görüldü (n=4). 
Miyofasyal gevşetme ve manipülasyon yöntemleri-
nin ise birer tezde (n=1; %3,45) kullanıldığı tespit 
edildi (Tablo 1). 

Araştırmaya dâhil edilen tez çalışmaları, pes 
planuslu bireylere yönelik uygulanan konservatif 
tedavi yöntemlerinin etkinliğinin değerlendirildiği 
parametreler açısından incelendiğinde, en çok de-
ğerlendirilen parametreler; ağrı, ayak postürünün 
değerlendirilmesine yönelik klinik ölçümler ve pe-
dobarografiydi (n=10; %13,51). Ağrının görsel ana-
log skalası veya ölçeklerle sorgulandığını, ayak 
postürünün ise literatürde sıkça kullanılan Navikü-
ler düşme testi [navicular drop test (NDT)], subtalar 
açı, Ayak postür indeksi (APİ), ayak izi yöntemle-
riyle değerlendirdiği tespit edildi. Yaşam kalitesini 
ve tedavi etkinliğini değerlendiren ölçeklerin sekiz 
tezde (%10,81) kullanıldığı tespit edildi. Farklı kli-
nik testler veya cihazlar yardımıyla yapılan denge öl-
çümlerinin ve alt ekstremite performans testlerinin 7 
tezde (%9,46) kullanıldığı görüldü. Alt ekstremite fi-
ziksel değerlendirme yöntemlerinin (kısalık, eklem 
hareket açıklığı, manuel kas testi vb.) altı tezde 
(%8,11) kullanıldığı görüldü. Fonksiyonel kapasite-
nin 5 tezde (%6,76) ve ayak fonksiyonunun 4 tezde 
(%5,41) ölçeklerle değerlendirildiği görüldü. Yü-
rüme analizinin ve duyu değerlendirmesinin 2 tezde 
(%2,70); elektromiyografi (EMG), hipermobilite 
(Beighton testi ile) ve propriosepsiyonun (ayak bile-
ğinin aktif pozisyon hissi ölçümü ile) birer tezde 
(%1,35) kullanıldığı görüldü (Tablo 2). 
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Çalışma kapsamında incelenen tezlerde, pes pla-
nusa yönelik konservatif tedavi yöntemlerinin tezle-
rin yayınlanma tarihlerine göre dağılım bulguları 
Şekil 1’de sunulmuştur. 

 TARTIŞMA 
Çalışmamız kapsamında, incelediğimiz lisansüstü 
tezlerde en çok araştırılan konservatif tedavi yön-
teminin ortez uygulaması olduğu, ikinci sırada ise 
egzersiz ve bantlama uygulamalarının olduğu gö-
rülmektedir.  

Pes planusta MLA’yı desteklemek için sıklıkla 
ayak ortezleri önerilmektedir. Ülkemizde pes pla-
nusta konservatif tedavi yöntemlerinin etkisini araş-
tıran ilk tez 1984 yılında yayınlanmış ve pes planuslu 
bireylerin yorulma şikâyetinin oksijen tüketiminin 
artmasıyla ilişkili olduğu, ark takviyelerin plantar 
ağırlık dağılımına ve ağrı şikâyetinin azalmasına 
olumlu katkı sağladığı sonucuna varılmıştır (Tez no: 
23). Yurt ve ark. CAD/CAM ve geleneksel yöntemle 
üretilen tabanlıkların ağrılı esnek pes planuslu birey-
ler üzerindeki etkilerini karşılaştırdığı tezde (Tez 
no:20); 8 haftalık takip sonucunda, ağrı semptomunu 
azaltmada ve yaşam kalitesini arttırmada her iki ta-
banlık yaklaşımın etkili olduğunu ve birbirine üstün-
lüğünün olmadığını belirtmişlerdir. Ayak postürü 
üzerinde düzeltici etkisi olduğu düşünülen ortezler, 
ayak taban basınç dağılımını düzenleyebilmektedir.9 
Medial topuk kamasının statik yük dağılımı ve denge 
üzerine anlık etkisini, ayak pronasyonu olan birey-
lerde inceleyen tezde (Tez no:3) yazarlar; sağ-sol 
ayak yük dağılımına ve sol ön-arka yük dağılımına 
anlamlı etkisinin görülmediğini, sağ taraftaki yükün 
arkadan öne transfer olduğunu belirtmiştir. 5-54 yaş 
arası pes planus ve pes kavusu olan bireylerde kişiye 
özel üretilen tabanlığın 6 ay kullanımının; başlangıç, 
2. ay ve 6. ay ölçüm verilerinde sol ve sağ ön ayağa 
binen ağırlık yüzdesini artırdığı ve arka ayağa binen 
ağırlık yüzdesini azalttığı görülmüştür. 2. ve 6. ay ve-
rileri karşılaştırıldığında ise sağ ve sol ayak için de-
ğişken sonuçlar bulunmuştur (Tez no: 11). Pes 
planuslu 3-18 yaş arası bireylere, 6 ay boyunca uy-
gulanan bireyselleştirilmiş 3D tabanlık uygulaması-
nın ayak bileği valgus açısı, sagital eksende ayağın 

Tez sayısı  
Müdahale/tedavi yöntemi n % Sık kullanılan müdahale araçları/yöntemleri (n: Tezlerde kullanım sayısı) 
Ortez uygulamaları 15 %51,72 Kişiye özel (n=12); Hazır üretim (n=3)  
Egzersiz 6 %20,69 
Bantlama uygulamaları 6 %20,69 KB (n=1), RB (n=2), DB (n=3) 
Miyofasyal gevşetme 1 %3,45 Köpük rulo 
Manipülasyon 1 %3,45 HVLA talus manipu ̈lasyonu 

TABLO 1:  pes planusa yönelik uygulanan konservatif tedavi yöntemleri.

KB: Kinezyolojik bantlama; RB: Rijit bantlama; DB: Dinamik bantlama; HVLA: Yüksek hız düşük amplitüdlü.

Tez sayısı  
Değerlendirilen parametre n % 
Ağrı 10 13,51 
Ayak postürüne yönelik klinik ölçümler 10 13,51 
pedobarografi 10 13,51 
Yaşam kalitesi/tedavi etkinlik ölçekleri 8 10,81 
Alt ekstremite performans testleri 7 9,46 
Denge (klinik testler, cihaz) 7 9,46 
Alt ekstremite fiziksel değerlendirme 6 8,11 
Fonksiyonel kapasite 5 6,76 
Ayak fonksiyonu 4 5,41 
Yürüme analizi 2 2,70 
Duyu değerlendirme 2 2,70 
Elektromiyografi 1 1,35 
Hipermobilite 1 1,35 
propriyosepsiyon 1 1,35 

TABLO 2:  pes planusa yönelik uygulanan  
konservatif tedavi yöntemlerinin,  

etkinliğinin değerlendirildiği parametreler.
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medial ve lateral yüzdelik dağılımı, MLA’nın yüzde-
lik dağılımı, ayak bileği valgus açısı üzerine etkisini 
inceleyen çalışmada (Tez no:7), ayak bileği valgus 
açılarında her iki ayağın ortalama sonuçlarında an-
lamlı azalma ve pedobarografik verilerde ise ayak 
medialine binen yükün azaldığı, lateralde ise arttığı 
gözlemlenmiştir. Pes planovalguslu (PPV) çocuk-
larda 3 ay tabanlık kullanımın ayak bileği valgus 
açısı, naviküler yükseklik ve yük dağılımına etkisini 
inceleyen tezin (Tez no: 10) sonuçlara göre tabanlı-
ğın, naviküler yükseklik üzerinde olumlu etkisinin 
görülmediği, valgus açılarında ise iyileşme sağladığı 
görülmüştür. Bu çalışmada bakılan bir başka para-
metre olan yük dağılımının anlık değerlendirmesinde; 

tabanlık grubunda ön-arka yük dağılımları, kontrol 
grubu verilerinden farklı olarak eşit dağılım göster-
miştir. Ayak deformitesine bağlı ağrı semptomu olan 
20-65 yaş arası bireylerde 8 haftalık, kişiye özel ta-
banlık uygulaması sonrasında (Tez no: 13); iki aylık 
tabanlık kullanımının plantar basınç dağılımında, na-
viküler yükseklikte ve yaşam kalitesinde iyileşme 
sağladığı görülmüştür. En az iki yıl tabanlık kullanan, 
yüksek femoral anteversiyonu ve PPV’si olan 7-15 
yaş arası çocukların dahil edildiği tezde (Tez no: 15); 
PPV’li çocuklarda pelvik tilt ve rotasyonu, kalça in-
ternal rotasyonu ve fleksiyonu, sagital plan kalça ve 
diz hareket açıklığı ve ayak internal progresyonu sağ-
lıklı gruba göre anlamlı olarak yüksek bulunmuştur. 

ŞEKİL 1: Tezlerde pes planusa yönelik konservatif tedavi yöntemlerinin yıllara göre dağılımı.

ŞEKİL 2: pes planusa yönelik uygulanan konservatif tedavi yöntemlerinin etkinliğinin değerlendirildiği parametrelerin son beş yıl içerisinde kullanım sıklığı. 
EMG: Elektromiyografi. 



Tabanlık kullanımının yürüme sırasında; anterior pel-
vik tilt, sagital plan kalça fleksiyonu ve ayağın inter-
nal progresyonunu arttırdığı, maksimum kalça 
internal rotasyonunu, destek fazı sırasında diz val-
gusu ve internal rotasyonu ve sagital planda diz ve 
ayak bileği hareket açıklığının anlamlı olarak azalttığı 
belirtilmiştir. Pes planuslu perimenopozal kadınlarda 
tabanlık uygulamasının denge üzerine etkisine bakan 
tezde (Tez no: 19), ark düşüklüğünün statik denge in-
deksi ve fonksiyonel uzanma testi sonucuna göre pos-
türal kontrolü kötü etkilediği ve ark destekli tabanlık 
kullanımının denge becerisini olumlu yönde etkile-
diği ifade edilmiştir.  

İncelememize dâhil edilen ve ortez uygulama-
larının etkilerini araştıran tezlerde; ayak ortezlerinin 
ağrı semptomunun azalttığı (Tez no: 20, 23), denge 
becerisi (Tez no: 19) ve yaşam kalitesini olumlu et-
kilediği (Tez no: 10, 11, 13, 20), yürüme mesafesini 
artırarak fonksiyonel kapasiteyi iyileştirdiği (Tez no: 
10), naviküler yükseklik üzerine etkisinin olmadığı 
(Tez no: 10) veya olduğu (Tez no: 13) bildirilmiştir. 
Ayrıca ortez uygulamasının etkisini yürüme analizi 
ile değerlendiren bir tezde ayak ortezinin alt ekstre-
mite dizilimini etkileyebildiği (Tez no:19) görülm-
üştür. Literatür bu açıdan incelendiğinde, ayak 
ortezlerinin çok sayıda sistematik derlemeye göre ça-
lışmaların metodolojisinin heterojenliği sebebiyle 
kullanımının tartışmalı olduğu görülmektedir.13-16 
Pediatrik esnek pes planusta ortez kullanımı ile ilgili 
2020 yılında yayımlanan sistematik derlemede 
küçük yaş grubunda fizyolojik düzelme olabilece-
ğinden 10 yaş itibari ile kullanımın daha doğru bir 
yaklaşım olabileceği ifade edilmiştir. Ortezlerin, ya-
pısal değişiklik yaratmadığı ve çalışmaların meto-
dolojik kalitesinin düşük olduğu belirtilmiştir.13 2023 
yılında yayınlanan sistematik derleme ve metaana-
lizde benzer olarak, ayak ortezlerinin çocuk ve ye-
tişkinlerde esnek pes planus için yararlı bulunmadığı 
ancak yetişkinlerde ağrı semptomuna yönelik fayda 
sağlayabileceği sonucuna varılmıştır.14 

Ağrılı esnek pes planusu olan bireylerde tek ba-
şına tabanlık kullanımının, tabanlık uygulamasına ek 
olarak verilen ev egzersiz programı ile karşılaştırıl-
dığı tezde (Tez no:12); iki ay tabanlık kullanımının 
ayak fonksiyon indeksi (AFİ) parametrelerini iyileş-
tirdiği, yürüme mesafesini arttırdığı ve yorgunluğu 

azalttığı görülmüştür. İki grup karşılaştırıldığında ek 
olarak verilen ev egzersiz uygulanmasının üstünlüğü 
görülmemiştir ancak egzersizin naviküler düşme üze-
rinde etkili olduğu görülmüştür. Statik ve dinamik pe-
dobarografik değerlendirme üzerinde ise her iki 
yaklaşım da etkili görülmemiştir. Ağrılı esnek pes 
planuslu genç erişkinlerle yapılan benzer bir çalış-
mada; 8 haftalık ev egzersiz programı ile kişiye özel 
üretilmiş MLA destekli ortezin etkinliği karşılaştırıl-
mıştır (Tez no: 6). Ev egzersiz programının ve has-
taya özel üretilmiş medial ark destekli tabanlık 
kullanımının denge, fonksiyon, günlük yaşam aktivi-
teleri ve yaşam kalitesinde iki aylık tedavi sonucunda 
olumlu etkisinin gözlendiği ancak iki grup arasında 
fark olmadığı belirtilmiştir. Esnek pes planuslu bi-
reylerde egzersiz ve tabanlık uygulamalarının ayrı 
ayrı ve birlikte uygulanmasının ayak postürü (NDT, 
APİ-6 ve ayak izi üzerinden valgus indeksi ölçümle-
rini içermiştir), plantar maksimum kuvvet değerleri 
(basınç sensörlü platform kullanılmıştır) ve bilgisa-
yarlı denge sisteminde statik ve dinamik denge öl-
çümleri üzerine etkisine bakan altı haftalık çalışmaya 
göre (Tez no:4); bu üç yaklaşımın ayrı ayrı ve birlikte 
uygulanmasının ayak postür ölçümlerinde (valgus in-
deksi dışında) iyileşme sağladığı görülmüştür. Ta-
banlık ve egzersiz birlikte uygulandığında, APİ-6 ve 
NDT ölçüm sonuçlarında sadece tabanlık uygulama-
sına göre üstünlük sağlandığı görülmüştür. Jack tes-
tine göre esnek pes planusu olan 18-45 yaş arası 
bireylerde tabanlık ve tabanlıkla birlikte verilen eg-
zersiz tedavisinin etkinliğini değerlendiren tezde (Tez 
no:18); tabanlık uygulamalarının yanında verilen 
basit ev egzersizi programlarının fonksiyonellik ve 
hasta memnuniyeti açısından tedavi etkinliğini arttır-
dığı görülmüştür. Ayak ağrısı şikâyeti olan 15-65 yaş 
arası pes planuslu bireylere kişisel tercihe göre veri-
len internal (MLA takviyesi, çelik bar, ayakkabının 
medial duvarının sertleştirilmesi), eksternal destek 
(Thomas topuk, medial topuk, taban kaması) ve ev 
egzersiz uygulamalarının etkinliklerini karşılaştıran 
tezde (Tez no:22); ağrı, yaşam kalitesi, pedobarogra-
fik analiz, hasta memnuniyeti ve AFİ karşılaştırıl-
mıştır. İnternal destek uygulamalarının eksternal 
destek ve egzersiz uygulamalarına göre daha etkili 
olduğu görülmüştür. Eksternal destek uygulamaların 
ise egzersize göre üstün olduğu görülmüştür. İncele-
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nen lisansüstü tezlerde sadece bir tez, egzersiz yak-
laşımlarını kendi içinde karşılaştırmıştır. Asempto-
matik esnek pes planuslu bireylerde klasik egzersiz 
tedavisine ek olarak verilen sekiz haftalık ayak kor 
eğitiminin; naviküler düşmeyi azalttığı, denge per-
formansını ve yürüyüşün duruş fazı sırasındaki ab-
duktör hallusis, tibialis anterior, peroneus longus kas 
aktivasyonunu iyileştirdiği görülmüştür (Tez no: 1). 

Literatüre göre ortez ve egzersiz yaklaşımları-
nın birbirine üstünlüğüne ilişkin çelişkili sonuçlar 
vardır.17-19 Pes planuslu bireylerde, egzersiz ve ortez 
yaklaşımlarının ağrı ve naviküler düşme üzerine et-
kilerine bakan metaanaliz çalışmasında, ağrı üzerine 
her iki yaklaşımında etkili olduğunu ancak egzersi-
zin üstün olduğu ifade edilmiştir. Ayrıca her iki yak-
laşımın da ayak postürü üzerinde düzeltici etkisinin 
olmadığı sonucuna varılmıştır.20 Kısa ayak egzersi-
zini diğer müdahaleler ile karşılaştıran metaanalizde, 
ayak dizilimini normalleştirmede kısa ayak egzer-
sizi, üstün bulunmuştur.21 Bir sistematik derlemede 
ise kısa ayak egzersizinin etkili olması için en az beş 
hafta uygulanması gerektiği ifade edilmiştir.22 Yine 
bir derleme ve metaanaliz çalışmasında, kısa ayak 
egzersizinin ayak postürü ve dinamik dengeyi geliş-
tirmede etkisi olduğu belirtilmiştir.23 Son yıllarda ya-
pılan bir derlemede, ortez yaklaşımlarının pes 
planuslu bireyler üzerinde olumlu etkileri hakkında 
kesin sonuca varmanın zor olduğu ve bunun sebebi-
nin çalışmalardaki popülasyon seçimi, ortez türü ve 
kullanımı ile ilgili faktörlerden kaynaklandığı ifade 
edilmiştir.16 PPV’li bireylerde, ayak ortezlerinin et-
kisini inceleyen bir metaanalizde, medial ön ayak 
desteği veya hem medial ön ayak hem de arka ayak 
desteğini içeren ortezlerin; arka ayak tepe eversiyo-
nunu azalttığı ve bu şekilde pronasyonu kontrol ettiği 
ifade edilmiştir.24  

Pes planusta bantlama uygulamalarından RB, 
KB ve DB kullanımının olduğu görülmektedir. RB; 
sporcu bandı, sert bant ya da atletik bant olarak bili-
nen daha çok stabilizasyon ve pozisyon sağlayan 
esnek olmayan bir bant türüdür. KB ise destekleme 
rolünün yanında belirli bir hareket aralığına izin 
verir.25 KB ve RB’nin dikey sıçrama performansı 
üzerine etkisini karşılaştıran tezde (Tez no: 5), 
RB’nin KB’ye göre daha etkili olduğu, her iki uygu-
lamanın da vibrasyon duyusu üzerine benzer sonuç-

lar ortaya koyduğu gösterilmiştir. Yaş, vücut ağırlığı, 
boy uzunluğu, beden kütle indeksi, APİ, ayak uzun-
luğu ve aktivite seviyesi değerlerinden sadece vücut 
ağırlığının ve ayak uzunluğunun dikey sıçrama per-
formansı üzerinde etkisinin olduğu görülmüştür. Pes 
planuslu bireylerde atletik bantlamanın alt ekstremite 
performansı ve denge üzerine etkisine bakan tezde 
(Tez no: 14), elde edilen değerlendirme sonuçlarına 
göre pes planuslu bireylerde bilateral çömelme 
(squat), parmak ucu yükselme, 10 m yürüme, mekik 
koşu ile zamanlı kalk ve yürü test sonuçları ile stabi-
lite limitleri ve postüral salınımlar ile ilgili yapılan 
tüm ölçüm parametrelerinde bantlama sonrası sonuç-
ların daha iyi olduğu görülmüştür. En az 6 ay meka-
nik bel ağrısı şikâyeti ve ayak pronasyonu olan 
bireylerde DB ve plasebo bantlama uygulaması kar-
şılaştırılmıştır. Bantlama uygulamaları haftada 2 gün 
olmak üzere 4 hafta boyunca uygulanmıştır. Kişiler 
ayrıca haftada 5 gün ev egzersiz programı uygula-
mıştır. DB, plaseboya göre ayak postürü, ayak eklem 
hareket açıklığı, basamak çıkma ve ağırlık kaldırma 
kapasitesi ve 6 dakika yürüme test sonucunda daha 
fazla gelişme göstermiştir (Tez no:16). Pes planuslu 
bireylerde subtalar ekleme uygulanan DB’yi plasebo 
bantlama ile karşılaştıran tezde (Tez no: 8), her iki 
bantlamanın dinamik diz valgusu ve diz fleksiyon 
açıları üzerine etkileri incelenmiştir. Dinamik diz 
valgusu, marker ile frontal plan projeksiyon açısı 
(FPPA) ve diz fleksiyon açısı ile ölçülmüştür. DB 
ile FPPA değerlerinde anlamlı düzeyde azalma elde 
edilirken; plasebo bantlama uygulamasının dinamik 
diz valgusu üzerinde anlamlı bir etkisi olmamıştır. 
DB uygulaması sonrasında sekiz farklı zeminde, 
vertikal sıçrama yüksekliği ve ayak ark yüksekliğine 
bakılmış ve bunun için önce ayakkabılı daha sonra 
ayakkabısız ölçümler alınmıştır. DB yönteminin na-
viküler düşme miktarını anlamlı düzeyde düşürme-
sine rağmen, farklı zemin koşullarında vertikal 
sıçrama yüksekliğini değiştirmediği görülmüştür 
(Tez no: 17). Arka ayak pronasyonu olan bireylerde 
DB, RB ve tabanlık uygulamaları karşılaştırıldı-
ğında; tabanlık uygulaması, ayak taban basınç dağı-
lımları ve temas yüzeyini düzenlemede üstün 
bulunmuştur (Tez no: 21).  

Ülkemizde gerçekleştirilen tezlerde bantlama 
uygulamalarıyla ağrı, alt ekstremite performansı, 
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ayak bileği-diz biyomekaniği, ayak postürü, plantar 
basınç başta olmak üzere birçok parametre araştırıl-
mıştır. Ayrıca bantlama tipleri birbiriyle karşılaştırıl-
mış ve diğer konservatif tedavi yöntemleriyle birlikte 
uygulanmıştır. Literatürde yapılan derleme ve meta-
analiz çalışmalarında, pes planusta ayak biyomeka-
niğini kontrol etmek için uygulanan RB’nin naviküler 
yüksekliği normalize etmede KB’ye göre daha üstün 
olduğu, 2021 yılında yayımlanan metaanalizde ise 
RB tekniklerinin bantlamadan hemen sonra naviküler 
yüksekliği artırmada daha iyi olduğu ancak aktivite 
sonrası etkinin bantlama tipine göre değiştiği ve genel 
anlamda azaldığı ifade edilmiştir.11,26 Pes planusta, 
RB tekniklerinin mekanik bir düzelme sağladığı ay-
rıca tibialis anterior, tibialis posterior ve peroneus 
longus gibi kaslar üzerinde kas aktivasyonunu değiş-
tirdiğini görülmüştür.27,28 

İncelenen lisansüstü tezler içerisinde, miyofas-
yal gevşetme uygulamasını içeren sadece bir tez ol-
duğu görülmektedir (%3,45). Ark düşüklüğüne bağlı 
hiperpronasyon durumunda plantar fasiya gerilmek-
tedir.29 Pes planuslu bireylerin plantar fasiyalarına 
köpük rulo yardımıyla kendi kendine uyguladığı mi-
yofasyal gevşetme yönteminde farklı basınç yükle-
meleri karşılaştırılmıştır (Tez no: 2); 1 maksimum 
basınç üzerinden %25 ve %50’lik basınç yüklenme-
leri kişiler tarafından uygulanmıştır. Bu iki basınç 
koşulunun; ayak plantar duyusu, NDT, dikey ve 
yatay sıçrama performansı, denge ve ayak taban ba-
sınç dağılımına etkisi incelenmiştir. Sonuç olarak iki 
uygulama arasında üstünlük olmadığı bulunmuştur. 
Her iki uygulamada; uygulamadan önce, uygulama-
dan hemen sonra ve uygulamadan 1 saat sonra yapı-
lan NDT ölçüm değerlerinde anlamlı azalma; plantar 
duyuda ve ayak performans ölçüm parametrelerinde 
anlamlı artış olduğu görülmüştür. Sıçrama perfor-
mansındaki bu olumlu etkiyi, miyofasyal gevşeme-
nin gerilmiş olan plantar fasiyanın uzayabilirliğini 
artırmasına bağlamışlardır. Ayak plantar basınç da-
ğılımı ve denge parametrelerinde ise etkisinin ol-
madığı görülmüştür. İncelenen lisansüstü tezler 
içerisinde pes planusta manipülasyon uygulaması-
nın, bir tezde (%3,45) araştırıldığı görülmüştür. Kar-
yopraktik bir manipulasyon uygulaması olan yüksek 
hız düşük amplitüdlü [high-velocity low amplitude 
(HVLA)] itme, fonksiyonu bozulmuş eklemler üze-

rinde yapılmaktadır.30 Pes planus tanılı bireylerde 
HVLA talus manipülasyonu, plasebo manipülasyon 
uygulamasıyla karşılaştırıldığında; talus manipülas-
yonunun anlık olumlu etkisinin proprioseptif etki ya-
rattığı ve uygulamanın plasebo tekniğe kıyasla ayak 
plantar basınç yük dağılımını düzenlediği ve tekrar 
dağıttığı düşünülmüştür (Tez no:9). 

Çalışma kapsamında incelen tezlerde, konserva-
tif tedavi yöntemlerinin kullanımının literatürdeki ça-
lışmalarla uyumlu olduğu ancak literatürde farklı 
olarak; nöromüsküler elektrik stimülasyonu ve sen-
sörimotor tabanlık uygulamalarını araştıran çalışma-
lar da vardır.31-33 Konservatif tedavi yöntemlerini 
değerlendirmek için seçilen yöntemlerin genel olarak 
objektif, geçerli ve güvenilir olduğu düşünülmekte-
dir. Önceki yıllara kıyasla daha fazla değerlendirme 
yöntemine yer verildiği, son yıllarda ise pedobaro-
grafi, denge sistemleri gibi teknolojik cihaz kullanı-
mın arttığı ancak yürüme analizi ve EMG gibi 
laboratuvar ölçüm yöntemlerinin az kullanıldığı gö-
rülmektedir.  

SINIRLILIKLAR 
İncelenen tezlerde kullanılan konservatif tedavi yön-
temlerinin çeşitlilik göstermesi, tedavilerin etkinli-
ğine bakan değerlendirme yöntemlerinin fazlalığı veri 
dağılımını incelemeyi zorlaştırmıştır. 

 SONUÇ 
Pes planusa yönelik konservatif tedavi yöntemleri, 
tek başına ya da birlikte uygulanabilmektedir. De-
ğerlendirme aşaması sonrası klinik karar vermede, 
uygun konservatif yaklaşımın zayıf ve güçlü yanla-
rının bilinmesi ve bireylerin ihtiyacına yönelik uy-
gulamaların seçilmesi önemlidir. Literatür bu açıdan 
incelendiğinde, özellikle derleme ve metaanaliz ça-
lışmalarında ortez, egzersiz ve bantlama uygulama-
larının sonuçlarının hâla tartışmalı olduğunu 
görmekteyiz. Pes planusun tedavisinde kullanılan 
konservatif uygulamaların etkilerini araştıran çalış-
malarda, tedavinin etkinliğinin ortaya konması ama-
cıyla seçilen değerlendirme yönteminin, olası 
beklenen/ölçülmek istenen değişikliklere sensitif ve 
selektif olması, çalışma tasarımını dolayısıyla sonuç-
ların değerini arttıracaktır. Ayrıca literatürde kanıta 
dayalı sonuçları yüksek yaklaşımları ve sonuç öl-
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çümlerini kullanmak; ortak tartışma, sonuç ve uygu-
lamaları da beraberinde getirecektir. Bu yüzden, me-
todolojisi güçlü hazırlanmış başka çalışmalara ihtiyaç 
olduğu görülmektedir. Sonuç olarak bu çalışmanın, 
ülkemizde gerçekleştirilecek lisansüstü tez ya da 
araştırmalarda, konservatif müdahale çalışmalarının 
tasarlanması ve sonuçlarının ortaya konması açısın-
dan hem akademisyenlere hem de klinisyenlere yol 
gösterici nitelik taşıdığı değerlendirilmiştir.  
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