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II. ÖNSÖZ ve TEŞEKKÜR

Cimnastik branşında yer alan Artistik Cimnastik, Trampolin Cimnastik, Aerobik

Cimnastik ve Akrobatik Cimnastik branşlarının hepsinde diz bükülmeleri ve kalça

bükülmeleri sıkça kullanılmaktadır. Cimnastik branşlarında dönüşlü hareketlerde ve

dikey sıçrama gibi dönüşsüz hareketlerde yapılan diz çekme (tuck), bacak kaldırma

(pike) pozisyonları çok kullanılmaktadır ve yarışma değerlendirmesinde açılar çok

önemlidir.  Bundan  dolayı  bu  tezdeki  90  derece  kalça  fleksiyonu  değerlendirme

yönteminin cimnastik camiasında hareket değerlendirme kriteri olarak kullanılması

ve hareket öğretimi ve planlanmasında yeni bir bakış açısı olarak dikkate alınması

amacıyla incelenmiştir.

Bu çalışmanın yapılmasında başta tez danışmanım Dr. Öğretim Üyesi Muammer

ALTUN’a ve Prof.  Dr. Metin Vehbi SAYIN’a çalışmaya büyük özveri  ile  katılan

Cimnastik sporcularına teşekkür ederim.

Ölçümleri  yapmak  için  performans  laboratuvarını  talep  ettiğim  MCBÜ Spor

Bilimleri Fakültesi Dekanlığına

Manevi desteklerini esirgemeyen her zaman yanımda olan sevgili aileme; eşim

Öğr.Gör. Sevinç TIKIZ’a, çocuklarım Kuzey Deniz’e ve Ayazdeniz’e teşekkürlerimi

bir borç bilirim. 
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III. KISALTMALAR ve SİMGELER LİSTESİ

EPD : Eklem Pozisyon Duyusu

KD : Kuvvet Duyusu

MİİK : Maksimal İstemli İzometrik Kasılma
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Tezin Başlığı: Cimnastikte müsabaka sporcularının hedef eklem pozisyonu

ve kuvvet üretimi duyularının yaş gruplarına göre gelişiminin ve performansla

ilişkisinin incelenmesi

Öğrencinin Adı: Deniz TIKIZ

Danışmanı: Dr. Öğretim Üyesi Muammer ALTUN

Anabilim Dalı: Manisa Celal Bayar Üniversitesi Sağlık Bilimleri Enstitüsü

Antrenörlük Eğitimi Anabilim Dalı Hareket ve Antrenman Bilimleri

1. ÖZET

Amaç: Bu  çalışmanın  iki  amacı  vardı.  Birincisi  cimnastikte  elit  müsabaka

sporcularının yarışma yaş gruplarına göre hedef eklem pozisyon duyusu (EPD) ve

hedef  kuvvet  duyusu (KD) ilişkisini  incelemekti,  diğeri  ise  dış  direncin pozisyon

duyusuna  etkisini  karşılaştırmaktı.  İki  tane  maksimum  kuvvet,  dört  kez

propriyosepsiyon ölçüm seansı  yapıldı.  Gereç ve Yöntem: Çalışmaya 38 sağlıklı

cimnastik  sporcusu  katıldı.  Katılımcıların  90  derecelik  kalça  açısında  maksimum

istemli izometrik kasılma (MİİK) kuvvetleri izokinetik dinamometre ile ölçüldü. KD

için hedef %50 MİİK'e ulaşma keskinlikleri değerlendirildi. Yük olmadan ve harici

yük ile hedef EPD testleri yapıldı. MİİK’nın %50’si harici yük olarak uygulandı. Veri

setini analiz etmek için eşleştirilmiş örneklem t-testi ve Pearson korelasyon katsayısı

kullanıldı.  Bulgular: Yük altında  ölçülen  hedef  EPD hata skorları,  yüksüz  hedef

EPD'den istatistiksel olarak daha düşüktü. Yaş, sporculuk yılı ve yaş grubu ile KD

hata skorları  arasında anlamlı  korelasyon bulundu.  Sonuçlar: Bu sonuçlara  göre,

harici  yük altında hedef  EPD daha az hataya neden olmaktadır. Ayrıca,  daha yaş

gruplarında  veya  sporculuk  yılları  fazla  olanlarda  hedef  miktarda  kuvvet  üretim

keskinliği artmaktadır.

Anahtar Kelimeler: Dış Yük, Eklem Pozisyon Duyusu, Kuvvet Duyusu
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2. SUMMARY

Purpose: This study had two purposes. The first was to investigate the relationship

between target joint position sense (JPS) and force sense (FS) in elite gymnasts at

different age groups, and the other was to compare the effect of external load on

position sense. Material and Method: 38 healthy gymnast participated in the study.

The maximum voluntary isometric contraction (MVIC) forces of the participants at

90-degree of hip angle were measured with an isokinetic dynamometer. The acuity of

reaching the target of 50% MVIC for the force sense (FS) was assessed. Two AJPS

test were conducted without load JPS and with load JPS. 50% of MVIC was applied

as a load in with load JPS. In order to analyze obtained data set paired sample t-test

and Pearson correlation coefficient was used.  Results: Under load JPS error scores

were statistically less than no-load. Significant correlation was found between age

groups and FS error scores. Conclusions: According to these results, Under load JPS

can be used in the evaluation of AJPS of healthy. In addition, it can be said that those

at a higher age have a more improved FS.

Key Words: External Load, Joint Position Sense, Force Sense
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3. GİRİŞ ve AMAÇ

Spor bilimlerinde propriyosepsiyonun spor yaralanmaları  açısından önemi her

geçen  gün  daha  fazla  anlaşılmaktadır.  Çalışmalar  başlangıçta  yaralanmalarda

propriyosepsiyonun azalıp  azalmadığına yönelik olmuştur. İlk  denemelerde ortaya

çıkan  sonuçlar,  farklı  eklemlerde  görülebilen  spor  yaralanmalarında

propriyosepsiyonun  önemli  oranda  azaldığını  ortaya  koymuştur  (Barden,  Balyk,

Raso, Moreau, ve Bagnall, 2004; Borsa, Lephart, Irrgang, Safran, ve Fu, 1997; Garn

ve Newton, 1988). Propriyosepsiyon düzeyi düşük olanlarda yaralanmalar daha sık

görülebilmekte yada yaralanmalar propriyosepsiyonu daha kötüye götürebilmektedir.

Spor yaralanmalarından sonra propriyoseptif duyuyu geliştirebilen özel egzersiz

programları  artık  rutin  olarak  uygulanmaktadır.  Bu  programlar  ile  hastaların

tedaviden  yararlanma  oranları  arttırılmakta,  spora  dönüşleri  hızlandırılmakta  ve

yeniden  yaralanma  olasılıkları  düşürülebilmektedir  (Gilchrist  ve  ark.,  2008;

Kaminski  ve  ark.,  2003;  Knobloch  ve  ark.,  2005;  Verhagen  ve  ark.,  2004).

Propriyoseptif  egzersizler  kuvvetin  yanı  sıra  denge ve  koordinasyon becerilerinin

kazanılmasını hedefleyen özel egzersizlerdir. Bu egzersizler hem yaralanma öncesi

hem de  yaralanma sonrası  uygulanır  hale  gelmeye  başlamıştır  (Gilchrist  ve  ark.,

2008; Kaminski ve ark., 2003; Knobloch ve ark., 2005; Risberg, Holm, Myklebust,

ve Engebretsen, 2007; Verhagen ve ark., 2004).

İnsan hareket performansını etkileyen en önemli faktörlerden biri kas kuvvetidir.

Sporcunun dış yüklere karşı koyarak kendi hareketlerini veya diğer objelerin hareket

etmesini sağlar. Birçok araştırma kuvvetin geliştirilmesi üzerine odaklanırken kuvvet

üretimini  kontrol  eden  propriyoseptif  sistem  üzerine  çok  az  odaklanılmıştır

(Niespodziński,  Kochanowicz,  Mieszkowski,  Piskorska,  ve  Żychowska,  2018).

Propriyosepsiyonu araştıran çalışmalar genel olarak hedef eklem pozisyonu duyusu

(EPD)  ve  kuvvet  duyusu  (KD)  ile  ilgilidir.  Hedef  EPD  ve  KD  testleri  temelde

yaralanma  sonrası  iyileşmeyi  değerlendirmek  için  yapılır.  Sinir  sistemi  kas

iğciğinden,  golgi  tendon  organından,  eklem  ve  deride  bulunan  reseptörlerden

pozisyon ve direnç hakkında bilgiler alarak iskelet kas sisteminde mekanik hareket

uyarıları  oluşturur (Proske  ve  Gandevia,  2012;  Stillman,  2002).  Kas
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mekanoreseptörlerinden etkilenen propriyosepsiyonun önemli bir parçası da kuvvet

duyusudır (Allison, Sell, Benjaminse, ve Lephart, 2016).

Uygulanan  kuvvet  miktarını  ölçmek  için  dinamometre  cihazları

kullanılmaktadır(Zavieh  ve  ark.,  2016).  Bunlar  geçerliliği  ve  güvenirliği  olan

genellikle  özel  üretilmiş  izokinetik  kuvvet  dinamometrelerdir  (Chen,  Yu,  ve  He,

2015; M.-K. Kim, Choi, Gim, Kim, ve Yoo, 2015; M.-K. Kim ve Yoo, 2015; Zavieh

ve  ark.,  2016).  İzokinetik  dinamometreler  propriyosepsiyon  ölçümü  amacıyla

kullanılmaktadır (Chen ve ark., 2015; Gonzalez ve ark., 2005; Wang, Ji, Jiang, Liu,

ve  Jiao,  2016).  Dinamometre  bazı  çalışmalarda,  belirli  hareket  hızlarında  eklem

propriyosepsiyonu  ölçümü  için  kullanılmıştır  (Chen  ve  ark.,  2015).  Başka

çalışmalarda  ise  maksimum istemli  izometrik  kasılma  (MİİK)  ile  kuvvet  duyusu

ölçümleri alınmıştır  (Li, Ji, Li, ve Liu, 2016). Literatürde kuvvet duyusunu ölçmek

için kullanılan iki yöntem vardır. İlki bir eklemdeki bir kas grubunda MİİK’nın belli

bir düzeyindeki hedef kuvvetin tekrar edilmesi yöntemi, ikincisi aynı kuvvetin diğer

eklemde tekrar edilmesi (matching) ve karşılaştırılması yöntemidir  (Zavieh ve ark.,

2016). 

Ergenlikten  itibaren  merkezi  ve  çevresel  sinir  sisteminin  gelişimiyle  beraber

hedef  eklem  pozisyonu  ve  hedef  kuvvet  üretimi  duyuları  gelişmektedir(Kaynak,

Altun, Özer, ve Akseki, 2015). Cimnastik sporu motorsal beceri ve koordinasyonun

en  üst  düzeyde  kullanıldığı  sporlardan  biridir.  Branşın  antrenmanları  ve

hareketlerinde  hedef  pozisyon  ve  kuvvet  duyuları  ile  ilgili  tekniklerin  en  çok

kullanıldığı  branşlardan  biridir(Durukan,  Koyuncuoğlu,  ve  Şentürk,  2016).  Bu

çalışmada ilgili duyulardaki gelişim cimnastikte çok önemlidir. Eğer konu ile ilgisi

ortaya konulabilirse pozisyon algısı ve kuvvet duyusu egzersizleri ile antrenman ve

teknik beceri kalitesi artırılabilir.

Bu  çalışmanın  amacı  elit  cimnastik  müsabaka  sporcularının  yarışma  yaş

gruplarına  göre  hedef  EPD  ve  hedef  KD  gelişiminin  incelenmesidir.  Ayrıca  dış

direncin pozisyon duyusuna etkisini karşılaştırmaktır.

Müsabaka  düzeyinde  cimnastik  yapan  sporcularının  branş  antrenmanlarının

etkisiyle yıllar içerisinde motorsal ve koordinatif becerilerde üst düzeyde geliştikleri

bilinen  bir  gerçektir(Durukan  ve  ark.,  2016).  Hedef  EPD  ve  hedef  KD  gelişimi

yönünden  incelemeleri  daha  önceki  literatürde  hiç  yapılmamıştır.  Bu  konuda  da

gelişimlerinin  iyi  olacağını  hipotezlenmektedir.  Bu  sonuçların  yıl  içerisinde  teste
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yakın  tarihteki  müsabakalarda  alınan  teknik  puanlarla  karşılaştırması  yapılarak

performansla ilgisi de tamamlayıcı bilgi olarak araştırılacaktır.

Propriyosepsiyon konusu önceki çalışmalarda genellikle sakatlık sonrası normal

hayata  veya  spora  dönüş  için  uygunluk  düzeyinin  belirlenmesinde

kullanılmıştır(Han, Waddington, Adams, Anson, ve Liu, 2016). Ayrıca propriyoseptif

egzersizlerin ve düzeylerin sakatlık önleyici etkileri ortaya konmuştur. Bu çalışma

performansla ilişkisini araştırarak konuya yeni ve farklı bir boyut kazandıracaktır.

Bu çalışmada dış direncin kalça eklemindeki eklem pozisyon duyusuna etkisi

incelendi. Ayrıca maksimal kuvvet üretim miktarının ve kuvvet duyusunun EPD ile

ilgili ilişkileri de incelendi.

Bütün bu bilgilerin ışığında aşağıdaki hipotezler kurulmuştur:

1. Dış dirençler eklem pozisyon duyusunu ayarlamayı iyileştirir. 

2. Cimnastikçilerin yıllar süren antrenmanları kuvvet hata oranını azaltır.

3.

3



4. GENEL BİLGİLER

4.1. PROPRİYOSEPSİYON

Propriyosepsiyon,  1906  yılında  ilk  kez  Sherington  tarafından

kullanılmıştır(Sherrington,  1907).  Latincede  proprio  ve  ception  kelimelerinin

birleşmelerinden  oluşmaktadır.  Proprio  özelleşmiş,  ception  ise  algılama

anlamındadır. Kısaca propriyosepsiyonun, özelleşmiş algılama olarak tanımlandığını

söylemek  mümkündür.  Propriyosepsiyon  sürecinin  iki  temel  kompanenti  vardır.

Bunlardan ilki durumun, pozisyonun, etkiyen güçlerin santral sinir sistemi tarafından

algılanıp analiz edilmesi, diğeri ise analiz sonucunda ortaya çıkan risk faktörlerinin

ortadan kaldırılması için en doğru yanıtın oluşturulmasıdır.

Bilinçli propriyosepsiyon, günlük yaşam aktivitelerinde ya da sportif performans

sırasında  eklem  fonksiyonlarını  düzenleyen,  herhangi  bir  amaca  yönelik

davranışların  düzenli  ve  güvenli  bir  şekilde  yapılmasını  sağlayan  bir

propriyosepsiyon türüdür. Bilinçaltı propriyosepsiyon ise kas fonksiyonlarını ve kas

reflekslerini  düzenleyen farklı  bir  propriyosepsiyon türüdür  (Johansson,  Pedersen,

Bergenheim, ve Djupsjöbacka, 2000).

Bazı araştırmacılara göre propriyosepsiyon statik ve dinamik olarak ikiye ayrılır.

Statik  propriyosepsiyon  pozisyonun  algılanması  olarak  tanımlanır.  Herhangi  bir

eklemin,  ekstremitenin  ya  da  ekstremitenin  uzaydaki  pozisyonunun  dört  boyutlu

olarak algılanmasına statik  pozisyon denilmektedir. Dinamik propriyosepsiyon ise

hareketin  algılanması  olarak  tanımlanır. Eklemdeki  hareketin  santral  sinir  sistemi

tarafından algılanması dinamik propriyosepsiyondur (Jerosch ve Prymka, 1996). Pek

çok doku, uzuv, ekstremite, pek çok sinir yolağı eş güdümlü olarak çalışır; yerine

göre  aynı  propriyoseptif  eylem için  hem bilinçli  hem bilinçaltı,  hem statik  hem

dinamik  yolaklar  eş  güdüm  içerisinde  ilgili  eklemin  ya  da  uzvun  en  güvenli

pozisyonda tutulmasını sağlayacak önlemleri alırlar.

Sonuçta  propriyosepsiyon eklemlerin,  uzuvların,  bağların,  organellerin  santral

sinir  sistemi  tarafından  algılanıp,  bu  bölgelerin  en  güvenli  durumda  tutulacağı

yanıtların oluşturulması sürecidir ve bu süreç derin duyular tarafından yönetilir. Bu

derin duyular pozisyon algılama duyusu, kaslar ve tendonlardaki vibrasyon ve basınç
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duyuları, genel denge duyuları, vücudun ve ekstremitelerin genel durumu ile ilgili

bilgi  veren  diğer  duyuların  tamamıdır.  Derin  duyular,  dokuların  içerisindeki

mekanoreseptörler  tarafından  algılanarak  santral  sinir  sistemine  iletilirler.  Santral

sinir  sistemi  bu  duyuları  analiz  eder  ve  eklemi  en  güvenli  pozisyonda  tutacak

yanıtları oluşturur. Bu yanıtlar sinir ağı aracılığıyla hedef bölgeye ulaşır ve eklem ya

da ekstremitenin en güvenli pozisyonu almasını sağlar.

4.2. PROPRİYOSEPTİF SÜRECİN İŞLEYİŞİ

Temel  olarak  propriyoseptif  süreç  mekanoreseptör  denilen  algılama

hücrelerinden  başlar.  Bu  hücrelerin  bağlı  olduğu  serbest  sinir  sonlanmaları  ve

afferent yollar ile beyine santral sinir sistemine ulaşır, santral sinir sisteminde analiz

edilen duruma bir yanıt oluşturularak efferent sinir ağları aracılığıyla hedef eklem ya

da ekstremiteye iletilir. Hedef eklem ve ekstremitede gerekli kaslar kasılırken diğer

kaslar gevşer ve bu yolla eklem en güvenli pozisyonda tutulur.

Yapılan histolojik çalışmalar başka farklı mekanoreseptörlerinde varlığını ortaya

koymuşlardır (Boyd, 1954; Halata ve Haus, 1989; Schultz, Miller, Kerr, ve Micheli,

1984;  Zimny, Schutte,  ve  Dabezies,  1986).  Bunlar  ruffini  sonlanmaları, pacinian

cisimcikleri, golgi tendon organ reseptörleri, kas iğciği, serbest sinir sonlanmaları ve

golgi tendon organıdır.

Bu  hücreler  herhangi  bir  mekanik  etki  sonucu  ortaya  çıkan  deformasyonu

algılarlar  ve  bu  hücrelerin  özel  yetenekleri  sayesinde  elektriksel  ya  da  kimyasal

enerjiye çevrilebilir. Hücre kendi üzerine gelen kompresyon, traksiyon, bükülme ve

rotasyonel  deformasyonlar  sonucunda  ortadaki  mekanik  etkiyi  kimyasal  etkiye

dönüştürür ve sonuçta ortaya çıkan elektrik  akımı her bir  reseptör hücrenin bağlı

olduğu  serbest  sinir  sonlanmalarına  iletilir.  Serbest  sinir  sonlanmalarından  alınan

uyarı  affarent  sinir  ağı  ile  medulla  sipinaliste  bulunan  dorsal  kolon  nükleusları

boyunca  ilerler  ve  burada  ikincil  sensoriyal  nöronlarla  bağlantı  yapar  (Sharma,

1999). Buradan da medial laminisküs denen bölge aracılığı ile palemik nükleuslarla

olan bağlantısı gerçekleştirilir. Böylece süreç somoto sensoriyal kortekse ulaştırılmış

olur.

Somotosensoriyal  korteks  ilgili  hedef  dokudan  gelen  bütün  bilgilerin  analiz

edildiği  ve  duruma  verilecek  yanıtın  organize  edildiği  temel  bölgedir.
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Somotosensoriyal  kortekste  analiz  edilen  durum eklemin veya  dokunun risklerini

ortaya  koyarak  bu  risklerin  tamamen  ortadan  kaldırılması  için  hangi  yanıtın

oluşturulması gerektiğine karar verilecektir. Bu karar efferent ağlar aracılığı ile ilgili

kas,  kemik,  tendon dokusuna ulaştırılarak  ve eklemin yaralanmalardan korunacak

şekilde en güvenli pozisyonda tutulması sağlanacaktır (Şekil 1).

Şekil 1: Propriyosepsiyon Süreci

Mekanoreseptörler her dokuda aynı oranda bulunmamaktadır. Bazılarının belirli

dokularda  özellikle  daha  da  yoğunlaştığı  gözlenmektedir.  Örneğin  ruffini

sonlanmalarının daha çok yüzeyel katmanlarda,  pacinian cisimciklerinin daha çok

derin dokularda, golgi tendon organ reseptörlerinin tendon bölgelerinde daha yoğun

bulunurlar  (Boyd,  1954;  Halata  ve  Haus,  1989).  Kas  iğcikleri  ise  kas  dokusu

içerisinde bulunan ve kas lifinin gerilme ve kısalmasına duyarlı kapsüllü yapılardır.

Golgi tendon organı ise kas ve tendon birleşim yerlerinde çok bulunurlar ve kası aşırı

gerilmeye  karşı  koruyarak  tendonun  kopmasını  önlerler  (Boyd,  1954;  Halata  ve

Haus, 1989).

Propriyoseptif  süreç  içerisinde  görsel  ve  vestibüler  algılayıcıların  da  önemli

rolleri  bulunmaktadır.  Gözler  kapalı  ya  da  açıkken,  denge  organı  normal  ya  da

yaralıyken propriyoseptif algılama farklı düzeylerdedir. 

4.3. PROPRİYOSEPSİYONU ETKİLEYEN DURUMLAR
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Vücutta  eklemlerin,  organların  ve  ekstremitelerin  sağlığını  koruyabilmesi,

yaralanmalara maruz kalmaması için proprioseptif sürecin önemi büyüktür. Sürece

olumlu ya da olumsuz katkısı olan, bu süreci değiştirebilen her türlü içsel ve dışsal

faktör  spor yaralanmalarıyla  ilgilenen bilim dallarında çok önemsenmektedir. Son

çalışmalarda breys uygulamalarının, bandajların, egzersizin, yorgunluğun, sıcak ve

soğuk  uygulamaların  ve  lokal  anestezinin  proprioseptif  kaliteyi  etkilediği

saptanmıştır  (Feuerbach,  Grabiner,  Koh,  ve  Weiker,  1994;  Fitzgerald,  Axe,  ve

Snyder-Mackler,  2000;  Forestier,  Teasdale,  ve  Nougier,  2002;  Kaminski  ve  ark.,

2003;  Kaynak ve ark.,  2015;  Özer, 2007;  Perlau,  Frank,  ve Fick,  1995;  Roberts,

Ageberg, Andersson, ve Fridén, 2003; Tropp, Askling, ve Gillquist, 1985).

4.4. PROPRİYOSEPSİYONU DEĞERLENDİRME YÖNTEMLERİ

Propriosepsiyon biliminde en geçerli ölçme yöntemleri Eklem Pozisyon Duyusu

(EPD) ve Pasif Hareketi Algılama Eşiğidir (PHAE).

Eklem pozisyon duyusu ölçümleri sporcunun ekleminin pozisyonunu ne kadar

keskinlikte  değerlendirebildiğini  ölçen,  özel  bir  propriyoseptif  ölçüm  tekniğidir.

Genellikle  kişiye  öğretilen  bir  hedef  açının,  aktif  olarak  yani  kişinin  kendisinin

eklemini  hareket  ettirmesi  ile  saptanmaya  çalışılmasıdır.  Deneğe  daha  önceden

öğretilen pozisyonu hangi keskinlikte tekrarlayabildiği, genellikle gonyometreler ya

da dinamometrelerin açısal ölçüm yöntemleri kullanılarak değerlendirilir. Kişi ilgili

hedef açıya ne kadar yaklaştıysa o derecede iyi propriyosepsiyonu olduğu, ne kadar

uzaklaştıysa propriyosepsiyonunun o derecede kötü olduğu ortaya konur. Bunların

dışında  birçok  farklı  teknikler  ve  yöntemde  bulunmaktadır  (Beynnon,  Good,  ve

Risberg, 2002; Çetinkaya, 2005; Özer ve ark., 2014).
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5. GEREÇ ve YÖNTEM

Çalışma  öncesinde  Manisa  Celal  Bayar  Üniversitesi  Etik  Kurulundan  onay

alındı.  Deneklere testler  hakkında detaylı  bilgi  verildi,  etik  kurul  kurallarına göre

hazırlanan gönüllü onam formu ile gönüllü katılımları sağlandı. Testler Manisa Celal

Bayar  Üniversitesi  Spor  Bilimleri  Fakültesi  fiziksel  performans  laboratuvarında

yapıldı.  Çalışmaya  her  iki  cinsiyetten  Türkiye  Cimnastik  Federasyonundan(TCF,

y.y.) lisanslı yarışma sporcusu 12-14 yaş grubu 13 kişi, 15-17 yaş grubu 12 kişi ve 18

ve üzeri yaş grubu 13 kişi olmak üzere toplam 38 gönüllü katıldı. Bunların 21 tanesi

erkek, 17 tanesi kadın sporcuydu.

Cimnastik sporcuları yaşlarına göre üç farklı yarışma grubuna ayrılırlar; 12-14 yaş

aralığı,  15-17  yaş  aralığı  ve  18  ve  üzeri  yaş  aralığı  ayrı  ayrı  yarışmalara

katılmaktadır. Testlerde  sporcular  yarışma  yaş  gruplarına  göre,  yaşlarına  göre  ve

lisanslı sporculuk yıllarına göre ayrı ayrı incelendiler. Lisanslı sporculuk yılı 5 yıldan

az  olan  yada  kalça  ekleminden  herhangi  bir  sağlık  problemi  olanlar  testlere

alınmadılar.

Deneklerin  vücut  ağırlığı  ve  yağ  oranı  analizleri  InBody  230  Bioelectrical

Impedance Analyzer (BioSpace, Korea) ile yapıldı. 

Dominant tarafları ayaklarına doğru 5 defa atılan topa vuruş testi ile belirlendi. 

5.1. PROPRİYOSEPSİYON ÖLÇÜMLERİ

Testlere  başlamadan  önce  gönüllülere  Monark  894E  bisiklet  ergometresi

(Monark Exercise AB, Sweden)  ile  1 W/kg   yükte, 60 devir/dk hızda 10 dk genel

ısınma ve ardından 5 dk kalça eklemi ve çevresine hareketli esnetme egzersizleri ile

aktif ısınma yaptırıldı. Bu çalışmada iki farklı test uygulandı. Sırasıyla:

1. Hedef  Kuvvet  Duyusu  Testi:  90o kalça  eklem  açısında  Maksimum

İstemli  İzometrik Kasılma (MİİK) test  yöntemi ile  ilk  önce deneklerin

maksimum  kuvvet  üretimleri  izometrik  olarak  bulundu,  ardından

maksimum değerlerin  %50’si  ile  hedef  kuvvet  üretebilme  keskinlikleri

ölçüldü. Hedef kuvvet önce gözler açık öğretildi, ardından gözler kapalı

olarak ölçüldü.
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2. Hedef Eklem Pozisyon Duyusu Testi: Önce hiçbir direnç uygulanmadan

90o hedef  açıya ulaşma testi  yapıldı.  Bu testte  katılımcı  sırt  üstü yatar

halde önce görerek, ardından gözler kapalı halde kalça eklemini 90o öne

hareket  ettirdi.  Ardından  hedef  KD  testinde  hesaplanan  maksimum

kuvvetin  %50’sine  karşılık  gelen  direnç  ile  90o hedef  açıya  ulaşma

keskinliği ölçüldü.

Kuvvet  duyusu  ve  pozisyon  algısı  ölçülen  testlerde  0.1o duyarlı  IsoForce

İzokinetik  Dinamometre  (TUR  GmbH,  Berlin,  Germany)  (Mau-Moeller  ve  ark.,

2019) kullanıldı.

İlk  iki  testte  denekler  oturur  pozisyonda,  karın,  göğüs,  omuz,  bacak ve ayak

bileğinden  alete  sabitlenecek  ve  hedefe  ulaşmada  gözleri  kapalı  tutuldu.

Dinamometre  çalışma  açısının  doğru  ayarlanabilmesi  için  kalça  eklemini

kapatmayan  kıyafet  giyilmesi  sağlandı.  Dinamometre  rotasyon  merkezi,  kalça

ekleminin rotasyon merkezinde olacak şekilde ayarlandı. Sırtüstü yatar pozisyondaki

deneğin yere paralel olan bacağının pozisyonu başlangıç pozisyonu olarak 0o kabul

edildi, bu pozisyondan 90o kalça fleksiyonu hedef açı olarak kullanıldı. 

İzometrik kuvvet  ölçümünde 90o sabit  açıda ön testte  maksimum üretebildiği

kuvvet miktarı iki kez ölçüldü ve ulaşılan değerlerin en iyisi kaydedildi.  Öğretim

aşamasında maksimum ürettiği kuvvetin hesaplanan %50’sine ulaştığı zaman gönüllü

5sn bekletilerek hedef kuvvet üretim miktarı öğretildi. Ardından gözleri kapalı denek

hedef kuvvete kendi başına ulaşmayı iki kez denedi, ulaştığı hedefe en yakın değer

kaydedildi.  Pozisyon duyusu ön testinde önce yüksüz olarak istenilen hedef açıya

geldiğinde  5sn  bekletilerek  kendisinden  testte  istenen  bu  fleksiyon  hedefini

ezberlemesi  istendi.  Aynı  işlem 2.  kez  tekrarlandıktan  sonra  gözler  kapalı  olarak

hedef açıya kendisinin ulaşması istendi, ulaşılan en iyi değer kaydedildi. Direnç ile

pozisyon  algısı  testinde  ise  hedef  KD  testinde  hesaplanan  maksimum  kuvvetin

%50’sine denk gelen direnç miktarı ile öğretilen 90o hedef açıya ulaşması istendi,

Yapılan iki denemeden en iyisi kaydedildi. Test sonuçları kaydedilirken, hedef açının

altındaki negatif ve üstündeki pozitif skorlar mutlak (absolute) değer olarak analize

alındı.
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5.2. İSTATİSTİKSEL ANALİZ

Çalışmanın  istatistiksel  analizleri  sırasında  SPSS 23.0  (2011 SPSS inc.)  veri

değerlendirme  paketi  kullanıldı.  Elde  edilen  verilerin  analizinde  eşleştirilmiş

örneklem t-testi  ve Pearson korelasyon katsayısı  kullanıldı.  Anlamlılık düzeyi .05

olarak ayarlandı.
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6. BULGULAR

Çalışmaya katılanların yaş, boy, vücut ağırlığı, vücut yağ oranları gibi fiziksel

özellikleri ve sporculuk düzeyleri Tablo 1’de gösterilmektedir. 

Tablo 1: Gönüllülerin fiziksel özellikleri ve sporculuk yılları

Minimum Maksimum Ortalama Standart Sapma
Boy Uzunluğu 140,00 183,00 161,62 11,22
Yaş 12,00 25,00 16,63 3,36
Vücut Ağırlığı 35,00 85,00 54,82 14,27
Vücut Yağ Oranı 7,50 23,20 15,19 4,42
Sporculuk Yılı 5,00 10,00 6,95 1,58

Tablo 2’de ve grafiklerde görüldüğü gibi yaş (r=-.58, p<.01), yarışma yaş grubu

(r=-.66,  p<.01)  ve  sporculuk  yılı  (r=-.49,  p<.01)  arttıkça  hedef  KD  hata  oranı

azalmaktadır.  Yani  yaş  ve  sporculuk  yılı  arttıkça  hedef  kuvvet  üretimi  keskinliği

artmaktadır. 

Yük altında ve yüksüz hedef EPD hata verileri de büyük yaş gruplarında daha

düşüktü ancak bu sonuç istatistiksel olarak anlamsız düzeydeydi. 

Tablo 2: Yaş ve cinsiyetin hata skorları ile ilişkisi

KD Hata Skoru Yüksüz EPD Hata Skoru Yüklü EPD Hata Skoru
r p r p r p

Yaş Grubu -,660** 0,000 0,043 0,799 0,156 0,349
Cinsiyet -0,175 0,293 0,222 0,180 -0,084 0,618
Yaş -,584** 0,000 0,114 0,494 0,228 0,169
Sporculuk Yılı -,494** 0,002 0,17 0,307 0,001 0,995

**: p<.01
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12-14 Yaş Arası 15-17 Yaş Arası 18 Yaş ve Üzeri

3.62

2.92

3.92

Yüksüz Eklem Pozisyon Duyusu

Şekil 2: Yüksüz eklem pozisyon duyusu grafiği

12-14 Yaş Arası 15-17 Yaş Arası 18 Yaş ve Üzeri

1.62

2.25 2.31

Yüklü Eklem Pozisyon Duyusu

Şekil 3: Yüklü eklem pozisyon duyusu grafiği
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12-14 Yaş Arası 15-17 Yaş Arası 18 Yaş ve Üzeri

4.10

2.63

0.67

Kuvvet Duyusu

Şekil 4: Kuvvet duyusu değişim grafiği

Yük  altında  EPD  hata  skorları  (2.05±1.86)  yüksüz  EPD  hata  skorlarına

(3.50±3.02)  göre  istatistiksel  olarak  anlamlı  miktarda  düşük  bulundu  [t(37)=2.72,

p=0.01]. Yani ekleme harici bir yük uygulandığında daha az pozisyon hatası ortaya

çıkmaktadır.
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7. SONUÇLAR

Bu çalışmanın sonuçlarına göre, 

1. Yaş, yarışma yaş grubu ve sporculuk yılı arttıkça MİİK’nın %50’si ile yapılan

hedef KD hata oranı azalmaktadır.

2. Harici yük ile hedef EPD hataları azalmaktadır.
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8. TARTIŞMA

Bu çalışmanın iki amacı vardı. Birincisi dış yükün hedef EPD üzerindeki etkisini

değerlendirirken, diğeri yaş, yarışma yaş grubu ve sporculuk yılının kuvvet duyusu

ile  olan  ilişkilerini  değerlendirmekti.  Gözden  geçirilen  literatüre  göre  kalça

ekleminde ve küçük yaşlardaki elit cimnastikçilerde yapılan ilk ve tek çalışmadır.

Çalışmanın ilk bulgusu, kalçadaki pozisyon hissinin yüksüz hedef EPD'ye göre

yük altında hedef EPD'de daha hassas olduğudur. Bu sonuçlar Andersen ve ark.’nın

(1995)  diz  eklemi  açılarının  yük  taşıma  durumunda  daha  doğru  bir  şekilde

konumlandığını bildiren sonuçları ile tutarlıdır  (Andersen, Terwilliger, ve Denegar,

1995). Higgins ve Perrin 1997’de, Drouin ve ark. 2003’te diz EPD’nu yük altında ve

yüksüz pozisyonlarda karşılaştırdılar (Drouin, Houglum, Perrin, ve Gansneder, 2003;

Higgins ve Perrin, 1997), yük altında yapılan testlerinde daha az sapma buldular.

Bullock-Saxton  ve  ark.’nın  2000  yılında  yaptıkları  yük  taşıma  çalışmaları  da  bu

bulguları desteklemektedir (Bullock-Saxton, Wong, ve Hogan, 2001). Bunton ve ark.

1993  yılında  yaptıkları  çalışmada  golgi  tendon  organları,  ruffini  sonlanmaları,

pacinian  cisimcikleri  ve  kas  iğlerinin  proprioseptif  girdisi  nedeniyle

propriyosepsiyonun  kapalı  kinetik  zincir  egzersizleri  ile  veya  yük  taşımayla

iyileştiğini bildirmişlerdir (Bunton, Pitney, Cappaert, ve Kane, 1993). Ancak yine de

önceki çalışmalar sadece vücut ağırlığını yük olarak kullandıkları için bu çalışmanın

EPD  bulgularını  diğerlerinin  bulgularıyla  direkt  olarak  karşılaştırmak  zordur.

Literatürde, KD ölçümü için %50 MİİK oranı kullanılmaktadır  (Dover ve Powers,

2003; Han ve ark., 2016; Li ve ark., 2016; Proske ve Gandevia, 2012). Bu çalışmada,

dış yük altında hedef KD ölçümü için hesaplanan %50 yük, hedef EPD ölçümünde

izotonik  kasılma görevinde  kullanılmıştır.  Herrington ve  Andersen  ve  ark.,  hedef

EPD performansını diz ekleminde 45 derecede, diğerlerini ise 15 ve 30 derece diz

açılarında ölçtüler.

Sınırlı  sayıda  çalışmada  kas  kuvveti  ile  propriosepsiyon  arasında  bir  ilişki

olduğu ortaya konmuştur (Keays, Bullock-Saxton, Newcombe, ve Keays, 2003; Park

ve ark., 2010; Wang ve ark., 2016). Eklemlerin doğru pozisyon almasının ve doğru

pozisyon değiştirmesinin duyusal ana unsurları miyelinleşmemiş sinir sonlanmaları,

golgi  tendon organları  ve kas iğcikleridir  (Hewett,  Paterno,  ve Myer, 2002).  Kas
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iğcikleri  eklem  pozisyon  duyusunun  (Proske,  2005) ve  aynı  zamanda  kuvvet

duyusunun  (Brooks, Allen, ve Proske, 2013; Luu, Day, Cole, ve Fitzpatrick, 2011;

Savage, Allen, ve Proske, 2015) asıl proprioseptörleridir. Eklem pozisyon duyusu ile

kas  kuvveti  arasındaki  ilişkinin  sebebi  bu  olabilir.  Kuvvet  duyularının  etkisiyle

birlikte eklemin pozisyonu hakkında merkezi sinir sistemine daha fazla sayıda veya

daha  doğrulayıcı  nitelikte  bilgi  gönderilmesi  sağlanır.  Bu  aynı  anda  yük  altında

eklem pozisyon duyusu testinin  yeni  gelişen  ve  sporun doğasına  daha  uygun bir

yöntem olabileceğini de destekler.

Bu  çalışmada  daha  önce  diğer  eklemlerde  uzun  süre  kullanılmış  ve  hala

kullanılmaya devam eden, güvenilirliği ve tekrarlanabilirliği kabul edilmiş bir ölçüm

yöntemi olarak aktif EPD testi kullanıldı(Akaya, 2009; Jerosch, Prymka, ve Castro,

1996;  Marks,  1995;  Özer,  2007).  Literatürde  genellikte  ligament  patolojileri  gibi

yaralanma sonrası iyileşme seviyesinin belirlenmesinde pasif EPD yöntemi kullanılır.

Pasif yöntemde ekstremiteye bir mekanizma ile makine tarafından hareket uygulanır,

kişi tarafından aktif hareket yapılmaz. Pasif hareketlerde kasların aktif olmadığı ve

dolayısıyla fusimotor aktivitenin ve kas iğciklerinden duyusal geri bildirimin azaldığı

bildirilmiştir (Han ve ark., 2016). Aktif hareket kontrolünde ise, fusimotor kullanım

ve kas iğciği geri  bildirimin her ikisi  de dahil  olmakla beraber, kas iğciklerinden

gelen  girdilerin  daha  baskın  bir  rol  oynadığı  öne  sürülmektedir  (Gandevia,

McCloskey, ve Burke,  1992;  Zazulak,  Hewett,  Reeves,  Goldberg,  ve Cholewicki,

2007). Yani kas ve eklem reseptörleri aktif yöntemle yapılan EDP ölçümlerinde aynı

anda değerlendirilebilirler(Niespodziński  ve  ark.,  2018).  Bazı  araştırmacılara  göre

hedef EPD testi diğerlerinden daha işlevseldir  (Lephart, 1994). Bu durumda kuvvet

duyusunda  etkin  olan  (Scotland,  Adamo,  ve  Martin,  2014) ancak  pasif  kuvvet

üretiminde görevi olmayan  (Proske, 2005) efor duyusu  (Winter, Allen,  ve Proske,

2005) da olası duyu iyileştirici bir mekanizma olabilir. Sonuç olarak, özellikle sporda

pozisyon duyularını yük altında hedef EPD yöntemiyle ölçmek daha doğru olabilir. 

Önceki bir çalışmada Niespodzinski ve ark. (2018) 17 elit yetişkin cimnastikçi

ve  24  antrenmansız  denek  üzerinde  EPD,  KD ve  kas  kuvveti  arasındaki  ilişkiyi

değerlendirdiler  (Niespodziński  ve  ark.,  2018).  Dirsek  ekleminde  izokinetik

dinamometre kullanılarak MİİK, aktif ve pasif EPD ve Maksimal istemli kasılmanın

% 20 ve %50'si ile KD ölçtüler. Çalışmalarında KD ve EPD'nun keskinliği arasında

bir  ilişki bulunamadı. Bu tez çalışmasında da KD ve yüksüz hedef EPD arasında

korelasyon yoktu.  Bu sonuçlar, yüksüz hedef EPD ve KD'nun keskinliği  arasında
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doğrusal  bir  korelasyon  olmadığını  gösteren  önceki  diğer  araştırmaları  da

desteklemektedir  (C.-Y. Kim,  Choi,  ve  Kim,  2014;  Li  ve  ark.,  2016).  Bununla

birlikte,  yük  altındaki  hedef  EPD  ve  KD  arasında  bir  korelasyon  bulundu.

Gönüllülerin  pozisyon  algıları  harici  bir  harici  yükle  test  edildiğinde  daha  iyi

sonuçlar verdi. 

Kimi  araştırmacılar,  hem  EPD  hem  de  pasif  hareketi  algılama  eşiği

propriosepsiyon  testlerinin  ekolojik  geçerliliklerinin  çok  zayıf  olduklarını  ileri

sürmektedir (Ashton-Miller, 2000; Laszlo, 1992). Test koşulları normal işlevden çok

farklı olduğu için spor aktivitelerinde ve günlük hayatta propriosepsiyonun rolünü

anlamaya  çok  az  katkıda  bulunabilirler(Han  ve  ark.,  2016).  Bu  çalışmanın

sonuçlarına  göre,  yük  altında  hedef  EPD  testi  sağlıklı  sporcuların  hedef  EPD

değerlendirmesinde  kullanılabilir  ve  belki  de  sporun  doğasına  daha  uygun  yeni

gelişen bir  yöntem olabilir. Harici  yük ile  yapılan hedef  EPD testinde uygulanan

karşı  direnç,  merkezi  işleme sağlanan propriyoseptif  katkıyı  arttırmış  olabilir. Bu

nedenlerden dolayı test sonuçları daha iyi bulunmuş olabilir. Böyle çalışmalardaki

spesifik  propriyosepsiyon mekanizmasını  daha  iyi  değerlendirmek için daha  fazla

araştırmaya ihtiyaç vardır.
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9. ÖNERİLER

Kaslara harici yük uygulamanın kalça eklemi propriyosepsiyonunu iyileştirmesi

gelecekte sporcularla ilgili olarak bazı pratik uygulamalara ve spor bilimine katkıda

bulunabilir. Gelecekte başka çalışmalarla da benzer sonuçlar bulunarak desteklenirse,

kalça  ekleminin  sık  kullanıldığı  sporlarda,  EPD  testlerinde  dış  yük  uygulamayla

kalça yaralanmalarının iyileşme düzeyinin tanısının daha doğru ve spora dönüşe daha

uygun olarak konması  söz konusu olabilir. Ayrıca yaralanma öncesi  kalça eklemi

propriyosepsiyonunun ve sağlık durumunun ön değerlendirmesinde yeni bir yaklaşım

olarak kullanılabilir.
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kullanılmalıdır.) :

Cimnastikte  Yarışan  Sporcularının  Hedeflenen  Eklem  Pozisyonu  ve

Kuvvet Üretimi Algılarının Yaş Gruplarına Göre Gelişiminin ve Performansla

İlişkisinin İncelenmesi.

ÇALIŞMANIN KONUSU VE AMACI 

Konu:  Bu  çalışmanın  konusu  cimnastik  branşında  müsabakalara  katılan

sporcuların  yarışma  yaş  gruplarına  göre  yıllar  içerisinde  hedef  eklem  pozisyonu

(HEPD)  ve  hedef  kuvvet  üretim duyusu  (HKÜD)  gelişiminin  ve  yıl  içerisindeki

yarışma performansları ile ilgisinin karşılaştırılarak incelenmesidir.

Amaç:  Müsabaka  düzeyinde  cimnastik  yapan  sporcularının  branş

antrenmanlarının etkisiyle  yıllar  içerisinde motorsal  ve koordinatif  becerilerde üst

düzeyde  geliştikleri  bilinen  bir  gerçektir4.  HEPD  ve  HKÜD  gelişimi  yönünden

incelemeleri daha önceki literatürde hiç yapılmamıştır. Bu konuda da gelişimlerinin

iyi  olacağını hipotezlenmektedir. Bu sonuçların yıl  içerisinde teste  yakın tarihteki

müsabakalarda alınan teknik puanlarla karşılaştırması yapılarak performansla ilgisi

de tamamlayıcı bilgi olarak araştırılacaktır.

ÇALIŞMA İŞLEMLERİ: 

Öncelikle yaş, aktivite düzeyiniz ve sağlık durumunuz hakkındaki bilgiler size

sorularak  kaydedilecektir.  Ardından  fiziksel  özelliklerinizi  belirlemek  amacıyla

sırasıyla boy ölçer bir aletle (HLT-100 Holtain Antropometrik Set) boyunuz, üzerine

çıkıp ayakta duracağınız özel bir cihazla (InBody 230 Body Composition Analyzer)

vücut  ağırlığınız  ve  vücut  yağ  oranınız  ölçülecektir.  Performans  düzeyiniz,

yaşlarınıza  göre  katıldığınız  yarışmalar  ve  aldığınız  dereceler  üzerinden

belirlenecektir.

Testlere başlamadan önce laboratuvardaki bisiklet aletinde hafif zorlukta (level

2-3)  ve  80-90  rpm  pedal  çevirme  hızında  10  dk  bisiklet  egzersizi  ile  ısınma
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yapılacak,  ardından  5  dk  diz  eklemine  yönelik  dinamik  esnetmeler  yapılacak  ve

testlere geçilecektir.

Bu çalışmada üç farklı test uygulanacaktır. Bunlar sırasıyla:

1. Kuvvet Duyusu (HKÜD) Testi: Cihaz sandalyesinde yatarak 90o sabit kalça

eklem açısında ilk önce üretebildiğiniz en yüksek kuvvet miktarı bulunacak,

ardından ulaşabildiğiniz en yüksek değerin yarısı kadar kuvveti önce görerek,

ardından  gözler  kapalı  üretmeniz  istenecektir.  Hedeflenen  %50  kuvveti

görmeden ne kadar  iyi  (keskin)  üretebildiğiniz  ölçülecektir. Her ölçüm iki

defa tekrarlanacak, en iyi değer kaydedilecektir.

2. Direnç Altında Aktif Eklem Pozisyon Duyusu (HEPD) Testi: Önce direnç

uygulanmadan 90o hedef  açıya  ulaşma testi  yapılacaktır.  Ardından HKÜD

testinde  hesaplanan  maksimum  kuvvetin  %50’sine  karşılık  gelen  direnç

uygulanarak 90o hedef açıya ulaşma keskinliğiniz ölçülecektir. Her ölçüm iki

defa tekrarlanacak, en iyi değer kaydedilecektir.

Kuvvet algısı ve pozisyon algısı ölçülen ilk iki testte IsoForce Tur İzokinetik

Dinamometre ölçüm aleti kullanılacaktır (0.1o duyarlı dinamometre).

İlk iki testte alet sandalyesinde sırtüstü yatar pozisyonda, karın, göğüs, omuz,

bacak  ve  ayak  bileğinden  alete  sabitleneceksiniz.  Hedefe  ulaşmada  testlerinde

gözleriniz kapalı tutulacaktır. Dinamometre çalışma açısının doğru ayarlanabilmesi

için diz eklemini kapatmayan kıyafet giymeniz gerekmektedir. Dinamometre dönme

merkezi,  kalça  ekleminin  dönme  merkezinde  olacak  şekilde  ayarlanacaktır.

Dinamometre testlerinde yatar pozisyondaki yere paralel olan bacağınızın pozisyonu

başlangıç  pozisyonu  olarak  0o kabul  edilecektir.  Bu  pozisyondan  90o kalça

ekstansiyonu hedef açı olarak kullanılacaktır. 

Açı ölçümlerinde hedef açıdan sapma miktarı kaydedilirken, hedef açının altına

yada üstüne doğru kaç derece uzaklaştığınız dikkate alınacaktır.

Güç platformundaki  sıçrama testlerinde  en  iyi  değerlerin  elde  edilmesi  için

motivasyonunuzun en üst düzeyde olması çok önemlidir.

Testlere katılmadan önceki 24 saat içerisinde performansı etkileyecek ilaç yada

gıda  maddelerinin  alınmaması  gereklidir. Uykunuzun yeterli  düzeyde olması,  test

öncesi son 48 saat içerisinde yorgunluğa neden olabilecek bir aktivite yapılmaması

gereklidir. 
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ÇALIŞMAYA KATILMAMIN OLASI YARARLARI NELERDİR?

Aşağıdaki faydaların elde edilmesi düşünülmektedir:

Sporun doğasına daha uygun yeni bir ölçüm sisteminin geliştirmek

Spor  sakatlıklarının  önlenmesi  ve  azaltılması  ile  ilgili  literatüre  katkıda

bulunmak, daha kaliteli antrenman düzenleme

Cimnastikte  algısal  gelişme  düzeyinin  değerlendirmesi  ile  ilgili  bilimsel

literatüre katkıda bulunmak.

GÖNÜLLÜYE  UYGULANACAK  İŞLEMLERİN  OLASI  ZARARLARI

NELERDİR?

Testlerde kullanılan tüm aletler geçerliliği ve güvenirliği ispatlanmış, tamamen

güvenli biçimde kullanıma göre tasarlanmış, kendi resmi teknik servisleri tarafından

kurulmuş  ve  periyodik  kontrolleri  yapılmış,  yıllarca  güvenli  biçimde  kullanılan

aletlerdir.

Gönüllülerden  test  öncesinde  yeterli  uykuyu  almış  olmaları,  yorgun  ve  aç

olmamaları,  kendilerinden  istenilen  biçimde  ısınma  yapmış  olmaları  istenecektir.

Bunlara  uyulmadığı  taktirde  küçük  kramplar  ve/veya  gecikmiş  kas  yorgunlukları

gelişebilir.

KİŞİSEL BİLGİLERİM NASIL KULLANILACAK?

Çocuğa ve veliye ait kişisel bilgiler gerekli durumda bilimsel ve etik kurul dışında

hiçbir şekilde kimseyle paylaşılmayacaktır.

SORU VE PROBLEMLER İÇİN BAŞVURULACAK KİŞİLER :

1. Prof.Dr. Metin V.SAYIN GSM No: 0532 406 46 93

2. Öğr.Gör. Deniz TIKIZ GSM No: 0505 608 81 69

3. Dr. Öğretim Görevlisi Muammer ALTUN GSM No: 0506 586 53 00

4. Öğr.Gör. Gürkan ER GSM No: 0543 565 07 16
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Çalışmaya Katılma Onayı

Yukarıdaki bilgileri doktorumla ayrıntılı olarak tartıştım ve kendisi bütün sorularımı

cevapladı.  Bu bilgilendirilmiş  olur  belgesini  okudum ve anladım.  Bu araştırmaya

ÇOCUĞUMUN katılmasını kabul ediyor ve bu onay belgesini kendi hür irademle

imzalıyorum. Bu onay, ilgili hiçbir kanun ve yönetmeliği geçersiz kılmaz. Doktorum

saklamam için bu belgenin bir kopyasını çalışma sırasında dikkat edeceğim noktaları

da içerecek şekilde bana teslim etmiştir. 

Gönüllü Adı Soyadı: Tarih ve İmza:

Adres ve Telefon:

VELİ / VASİNİN Adı 

Soyadı:
Tarih ve İmza:

Adres ve Telefon:

Tanık1 Adı Soyadı: Tarih ve İmza:

Adres ve Telefon:

Araştırmacı2 Adı Soyadı: Tarih ve İmza:

Adres ve Telefon:

1: Gönüllünün bilgilendirilme işlemine başından sonuna dek tanıklık eden kişi

2:Gönüllüyü araştırma hakkında bilgilendiren kişi
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