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ONSOZ:

Diinyanin en ¢ok ilgi géren sporlarindan olan hemen her iilkede oynan ve biiyiik
seyirci topluluklariyla izlenen futbol, bir takim oyunudur. Futbol oyunu kendi i¢inde

profesyonel ve amator takimlar olarak ikiye ayrilir.

Profesyonel ve amator takimlarin ayakta durabilmeleri ve en iyi sekilde yol
alabilmeleri i¢in bu takimlarin alt yapilarl biiylik 6nem tagimaktadir. Gelismi$
ilkelerdeki profesyonel ve amator takimlar alt yapilarina biiyiikk 6nem vermekte ve

diinya futboluna 6nemli sporcular kazandirmaktadirlar.

Ulkemizde ise bu durum daha ¢ok kuliibe maddi kazang saglamak amaciyla
yapilmaktadir. Ulke olarak bizde diinya yildizlarl yetigtirmek icin iyi yetismig ve
nitelikli antrendrlerin yanl sira 1iyi diizenlenmi$ antrenman planlanmasinin ve

geligtirilmig tesislerin yapilmasi gerekmektedir.

Bu programlari hazirlarken de sporcularin kapasitesini, fizyolojik durumlarini ve
Postiirel ozelliklerini geligtirmeye yoOnelik ¢aligmalara yer verilmelidir. Biitiin

bunlardan yola ¢lkarak bu ¢alisma geligtirilmeye ¢aligildi.

Bu ¢alismanin gergeklestirilmesinde de@erli yardimlarini esirgemeyen basta tez
danigmanim hocam Yrd. Dog. Dr Yakup Akif AFYON’a tesekkiirii borg bilirim. Ayrica
maddi ve manevi yardimlarinl esirgemeyen aileme katkilarindan dolay! tegekkiir

ederim.
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v

OZET

Bu ¢alismada, Mugla ilinde bulunan 16-18 ya$ grubu amator takimlarda ve

profesyonel takimlarda oynayan futbolcularin Postiirel 6zelliklerinin karsilagtirilmasi

yapllmigtir.

Caligmada Mugla ili Mugla Spor, Marmaris Spor, Fethiye Spor (PAF)
profesyonel takimlari ile Mugla ili Bodrum Spor, Yalikavak Spor ve Ortaca Sporda
oynayan 108 futbolcu alinmig olup bunlar kendi igerisinde 54 tanesi (PAF)
profesyonel takimlar 54 tanesi amator takimlarda oynayan futbolcular geklinde

gruplanarak Postlirel 6zellikleri incelenmigtir.

Postiir 6l¢iimleri referans durugta. Anterior (0n taraftan), Lateralden (Yandan)
ve Posterior (Arkadan) olmak tizere 7 bolge (Bag, Omuz, Vertebra, Karin, Diz, Ayak

ve Ayak Parmaklarl) incelenmisgtir.

Veriler IBM uyumlu kigisel bir bilgisayarda SPSS for Windows 11.0 paket
programinda frekans (f) ve yiizde (%) degerleri hesaplanarak profesyonel futbolcular
ile amator futbolcular arasinda fark olup olmadigi Chi-Square testi ile p<0.05

anlamlilik diizeyinde incelenmigtir.

Sonugta; amator futbolculardaki Postiirel bozukluklar profesyonellie aday
futbolculardan daha fazla olduQu, profesyonellide aday futbolcularin amator
futbolculara oranla standart Postiire daha yakin olduklari anlagildi.
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ABSTRACT

The purpose of this study is to determine the postural features differences of
amateur football players and professional football players in age between 16 and 18.
For this study 108 subjects were randomly selected among 6 football teams such as
Mugla Sport, Marmaris Sport, Fethiye Sport, Bodrum Sport, Mugla Yalikavak Sport,
and Ortaca Sport.

Data were obtained by the measurement 8 parts of body such as head, shoulders,

Vertebra, Abdomen, knee, feet and toes in Anterior, Lateral, and Posterior position.

Data were analysis with descriptive statistics, chi square tests in .05 significant

levels at 11" version of SPSS.

Results shows that football players of professional teams have better postural
features than football players of amateur teams. Moreover it is determined that football
players of amateur teams have more postural defeats than football players of

professional teams
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MUGLASPOR PROFESYONELLIGE ADAY FUTBOL TAKIMININ POSTURI

isim Dominant | Dominant | Bag Ba§ Ba§ Ba§ Ba§ . Ba§ Omuz Omuz Omu; Omuz
El Ayak Left | Right | Aterior | Posterior | Superior | Inferior | Right | Left | Protraksiyon Retraksiyo
1 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
2 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
3 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | VAR YOK YOK
4 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
5 SAG SAG YOK | YOK | VAR YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
6 SAG SOL YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
7 SOL SOL YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
8 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
9 SAG SAG YOK | YOK | YOK VAR YOK YOK | YOK | VAR YOK YOK
10 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
11 SAG SAG YOK | YOK | VAR YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
12 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
13 SAG SAG YOK | VAR | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
14 SAG SAG VAR | YOK | VAR YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
15 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
16 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
17 SAG SAG YOK | YOK | YOK VAR YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
18 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | VAR YOK YOK
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MUGLASPOR PROFESYONELLIGE ADAY FUTBOL TAKIMININ POSTURI

Vertebra Vertebra A?:ﬁen Diz T.1b1al Genuvarum | Genavalgum | Genuveturvatum | Pespalnus | P
Dosplat Skolyoz Zaviflist Torsiyon
y1tlig
YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK VAR YOK VAR
YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK VAR
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK
YOK YOK YOK VAR VAR YOK YOK YOK
YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK VAR YOK VAR
YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK YOK
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MARMARISSPOR PROFESYONELLIGE ADAY FUTBOL TAKIMININ POSTU]

isim Dominant | Dominant | Bag | Bag Bas Bas Bas ~Bas | Omuz | Omuz Omuz Omuz
El Ayak Left | Right | Aterior | Posterior | Superior | Inferior | Right | Left | Protraksiyon | Retraksiyo:

1 SAG SOL YOK | VAR | YOK YOK YOK YOK | YOK | VAR YOK YOK
2 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK VAR | YOK | YOK YOK YOK
3 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK VAR YOK | YOK | YOK YOK YOK
4 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
5 SAG SAG YOK | VAR | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
6 SAG SAG YOK | VAR | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
7 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
8 SAG SAG YOK | VAR | YOK VAR YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
9 SOL SOL YOK | YOK | YOK YOK YOK VAR | YOK | YOK YOK YOK
10 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
11 SAG SOL YOK | YOK | YOK YOK YOK VAR | YOK | VAR YOK YOK
12 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
13 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK VAR | YOK | YOK YOK YOK
14 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
15 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
16 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
17 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | VAR YOK YOK
18 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
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MARMARISSPOR PROFESYONELLIGE ADAY FUTBOL TAKIMININ POSTU]

Vertebra Vertebra Atl)g;rrlrrl]en T1b1a1 Genuvarum | Genavalgum | Genuveturvatum | Pespalnus | P
Dosplat Skolyoz o Torsiyon
Zay1fligi
YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK
YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK VAR VAR YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK
YOK YOK VAR YOK YOK VAR YOK YOK
YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK
YOK YOK VAR VAR VAR YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK
YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK VAR
YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK VAR VAR YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK VAR
YOK YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
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FETHiI YESPOR PROFESYONELLIGE ADAY FUTBOL TAKIMININ POSTUR

isim | Dominant | Dominant | Bag | Bag Bag Bas Bas Bag | Omuz | Omuz Omuz Omuz
El Ayak Left | Right | Aterior | Posterior | Superior | inferior | Right | Left | Protraksiyon | Retraksiyor
1 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
2 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | VAR YOK YOK
3 SAG SOL YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
4 SAG SOL YOK | YOK | VAR YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
5 SAG SAG YOK | YOK | YOK VAR YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
6 SAG SAG YOK | VAR | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
7 SAG SOL YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
8 SAG SAG YOK | YOK | YOK VAR YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
9 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
10 SAG SAG YOK | YOK | VAR YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
11 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
12 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
13 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
14 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
15 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
16 SOL SOL YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
17 SAG SAG YOK | YOK | YOK VAR YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
18 SAG SOL YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
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FETHI YE SPOR PROFESYONELLI GE ADAY FUTBOL TAKIMININ POSTUR

Vertebra Vertebra Atl)g;r?rl]en T1b1a1 Genuvarum | Genavalgum | Genuveturvatum | Pespalnus | P
Dosplat Skolyoz - Torsiyon
Zayifligi
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK VAR
YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK VAR YOK VAR YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
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BODRUMSPOR A GENC FUTBOL TAKIMININ POSTUREL YAPIL

isim Dominant | Dominant | Bag | Bas Basg Bas Bas ~ Bag Omuz | Omuz Omuz Omuz

El Ayak Left | Right | Aterior | Posterior | Superior | Inferior | Right | Left | Protraksiyon | Retraksiyor
1 SAG SAG [ YOK | VAR [ YOK | YOK YOK | YOK | YOK | YOK YOK YOK
2 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | VAR YOK YOK
3 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
4 SOL SOL YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
5 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
6 SAG SAG [ YOK | YOK [ YOK | YOK YOK | YOK | VAR | YOK YOK YOK
7 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | VAR YOK YOK
8 SAG SOL YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
9 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK VAR
10 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
11 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK VAR YOK | YOK | YOK YOK YOK
12 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
13 SAG SAG VAR | YOK | VAR YOK YOK YOK | YOK | VAR YOK YOK
14 SAG SAG YOK | YOK | YOK VAR YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
15 SAG SAG YOK | VAR | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK VAR YOK
16 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK VAR | YOK | YOK YOK VAR
17 SOL SOL VAR | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
18 SAG SAG VAR | YOK | YOK YOK VAR YOK | YOK | YOK YOK YOK
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BODRUMSPOR A GENC FUTBOL TAKIMININ POSTUREL YAPIL

Vertebra Vertebra Atl)g;r?rl]en T1b1a1 Genuvarum | Genavalgum | Genuveturvatum | Pespalnus | P
Dosplat Skolyoz - Torsiyon
Zayifligi
YOK YOK YOK VAR VAR YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK
YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK VAR
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK VAR YOK YOK YOK YOK YOK
YOK VAR YOK VAR YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK
YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK
YOK YOK VAR VAR YOK VAR YOK YOK
YOK VAR YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK VAR VAR VAR YOK YOK YOK
YOK YOK YOK VAR YOK VAR YOK VAR
YOK VAR YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK
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YALIKAVAK A GENC FUTBOL TAKIMININ POSTUREL YAPILA

isim Dominant | Dominant | Bag | Bag Bas Bas Bas ~Bas | Omuz | Omuz Omuz Omuz
El Ayak Left | Right | Aterior | Posterior | Superior | Inferior | Right | Left | Protraksiyon | Retraksiyo:
1 SAG SOL YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | VAR YOK YOK
2 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
3 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
4 SAG SOL YOK | YOK | YOK VAR YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
5 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
6 SAG SAG YOK | YOK | VAR YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
7 SAG SAG YOK | VAR | YOK YOK YOK YOK | YOK | VAR YOK YOK
8 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
9 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
10 SAG SOL YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
11 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
12 SOL SAG YOK | YOK | YOK VAR YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
13 SAG SOL VAR | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
14 SAG SOL YOK | YOK | VAR YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
15 SAG SAG YOK | VAR | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
16 SOL SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
17 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
18 SAG SAG YOK | YOK | VAR YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
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YALIKAVAKSPOR A GENC FUTBOL TAKIMININ POSTUREL YAP]!

Vertebra Vertebra Atl)g;rrlrrl]en T1b1a1 Genuvarum | Genavalgum | Genuveturvatum | Pespalnus | P
Dosplat Skolyoz o Torsiyon
Zay1fligi
YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK VAR YOK VAR YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK VAR
YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK VAR VAR YOK YOK YOK
YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK VAR
YOK YOK YOK VAR YOK VAR YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK VAR YOK VAR
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK VAR YOK VAR
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ORTACASPOR A GENC FUTBOL TAKIMININ POSTUREL YAPIL

isim Dominant | Dominant | Bag | Bag Bas Bas Bas ~Bas | Omuz | Omuz Omuz Omuz
El Ayak Left | Right | Aterior | Posterior | Superior | Inferior | Right | Left | Protraksiyon | Retraksiyo:

1 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
2 SAG SAG YOK | YOK | YOK VAR YOK YOK | YOK | VAR YOK YOK
3 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK VAR
4 SOL SOL VAR | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
5 SAG SAG YOK | YOK | YOK VAR YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
6 SAG SAG YOK | YOK | VAR YOK YOK YOK | YOK | YOK VAR YOK
7 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | VAR YOK YOK
8 SAG SOL YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
9 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
10 SAG SAG YOK | VAR | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
11 SAG SAG YOK | VAR | YOK YOK VAR YOK | YOK | VAR YOK YOK
12 SAG SAG YOK | YOK | YOK VAR YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
13 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK VAR YOK
14 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
15 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | VAR YOK YOK
16 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
17 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | VAR | YOK YOK YOK
18 SAG SAG YOK | YOK | YOK YOK YOK YOK | YOK | YOK YOK YOK
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ORTACASPOR A GENC FUTBOL TAKIMININ POSTUREL YAPIL

Vertebra Vertebra Atl){d;rrlrtllen lelal Genuvarum | Genavalgum | Genuveturvatum | Pespalnus | P
Dosplat Skolyoz « Torsiyon
Zay1fligi
YOK VAR YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK VAR
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK VAR YOK VAR YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK
YOK YOK VAR YOK YOK VAR YOK YOK
YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK VAR
YOK VAR VAR VAR VAR YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
YOK VAR YOK YOK YOK VAR YOK YOK
YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK YOK
YOK VAR VAR YOK YOK YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK VAR YOK YOK
YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK YOK
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1.GiRIS

Gelisim dogum Oncesinden baglayarak hayatimizin sonuna kadar devam eder. Bu
stire¢ icerisinde bazi 6zellikler kazaniriz. Cocukluk donemindeki hareket gereksinimi
genclerdeki ve erigkinlerdekinin birka¢ katl oldu@unu gostermigtir. Her ¢agda
hareketsizlilik ruhsal ve fiziki bir yiik olmusgtur. Spor, fiziki ve ruhsal yiikii azaltmakla

beraber yaraticl giiglerin ortaya ¢ilkmasina olanak saglar.

insan gelisiminde biiyiimenin birincisi ¢ocukluk doneminde ikinci ise ergenlik
donemindedir. Her ya$ grubunun kendine has oOzellikleri vardir. Gelisme, kisilik
olusumu spor sayesinde olumlu olarak etkilenebilir. Bunun i¢in ya$ gruplarina gore

ruhsal ve fiziksel problemler gz 6niinde bulundurulmalidir.

insan viicudunun tiim sistemlerinde spor siirecinde birtakim degisiklikler goriiliir.

Postur, denge, ylirlime, geligim ve yaglanma bu sliregten etkilenir.

Postiir, viicudun boliimlerinin birbirleri ile iligkili bigimdeki durug sekli ve
durus vaziyetidir. Ayrica, herhangi bir zamanda viicudun tiim noktalarinin

duruglarinin birlesenidir®®.

Bir bagka deyisle, viicudun her hareketinde eklemlerin aldigl pozisyonlarin

M

birlesimi de postiir olarak tanimlanmaktadir *"’. Hi¢ Siiphesiz postiir, genel goriiniis icin

anlamli bir gostergedir™. Viicut postiirii, postiir diizenleyici sistemler tarafindan sadece

hareketten once dedil hareket boyunca da siirekli ayarlanir .

Hareket yetenegi tim yas gruplarinda bagimsizli§in 6nemli bir 6l¢iitiidiir. insan
hareketi kas-iskelet sisteminin hemen her pargasinin koordineli bir kontroliinii gerektirir
ve dolayisiyla bu sistemin bir veya daha fazla 6Jesinde sorun oldugunda hareket

bozulabilir.
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Hareket ettigimizde bizi dengede tutan karmagik néromuskiiler mekanizmalarin

farkina varamayiz. Ancak bir kaza veya hastalik sonucu diigtiigiimiizde postiirel kontrolii

fark edebiliriz

Postiirel kontroliin hedefi, viicut boliimlerinin birbirleri ve ¢evre ile uyumlu

hareket etmesini saglayarak denge kaybinin engellenmesidir.

Postiirel sistem aynl zamanda beklenmedik rahatsiz edici durumlara kargl da hizla
yanlit verebilir. Bu yanitlarin bazilarl dogustandir, bazilari ise serebellumun da katildig
motor 6grenme ile kazanilir. Postiir genel goriinii$ ve aynl zamanda saglik hakkinda

anlamli bir gostergedir.*”

Fiziksel ve motor geligim sporcular acisindan biiyiik onem tagir. Fiziksel geligim
bireyin fizik yapisi sinir ve kas sisteminin iglevindeki dedigim ve dengeleme siireci ile
ilgilidir. Motor geligim ise, kigi organlarinin igleyisini denetim altina almada gosterdigi

becerikliligin artmasidir. Bu gelisim, yagam boyunca devam eder.

Herhangi bir anda viicut 6@elerinin goreceli dizilimi olan postiir, o anda ¢esitli
eklemlerde pozisyonlarin karmagik bir iligkisinden olugur. Her eklemin pozisyonu diger
eklemlerin pozisyonlari {izerinde 6nemli etkilere sahiptir. Dogru postiirde iskelet 6geleri
viicudun destek yaplilarinl zedelenme ve deformasyondan koruyacak sekilde diizgiin
dizilmistir ve eklemlere minimal yiik biner. Eklemlere binen yiikiin arttigi durumlarda
postiiriin bozulmasl s6z konusudur. Giglii ve esnek kaslarl olanlarda yanlig postiir
eklemleri fazla etkilemeyebilir, ¢linkii cabuk hareketlerle pozisyon deQigtirilerek stres

azaltilir. Kas geligimi zayIf olanlarda yanli$ postur viicudu olumuz yonde etkiler.

Degisik yas donemlerinin yapl1 ve fonksiyonlarina uygun antrenman programlarl
belirlenerek bu dogrultuda ¢aligmalar yapilmali. Her sporcunun geligim dénemleri géz
ontinde bulundurulmali ve bu yonde caligmalara agirlik verilmelidir. Yapacagimiz bu
caligmanin antrendrlere, sporculara, yoneticilere, her yagta spora ilgi duyanlara 19k

tutaca@l digiintilmektedir.
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1.1. PROBLEM:

Mugla ilinde bulunan profesyonellige aday futbolcular ile A gen¢ amator
takimlarda oynayan 16-18 yas grubu futbolcularin Postiirel 6zellikleri bakimindan

farkliliklar var midir?

1.1.1. ALT PROBLEMLER:

1- Profesyonel takimda oynayan 16-18 ya$ grubu futbolcularin Postiirel
ozellikleri nasildir?
2- Amator takimda oynayan 16-18 ya$ grubu futbolcularin Postiirel
ozellikleri nasildir?
3- Profesyonel ve amator takimlardaki 16—18 grubu futbolcularin Postiirel
farkliliklar goriilmekte midir?
4- Profesyonel ve amatdr takimlarin ¢aligmalarinda Postiirel yapi geligtirici

antrenmanlar yapllmakta midir?

1.2. HIPOTEZLER:

1-Profesyonel takimda oynayan 1618 yag grubu futbolcularin Postiirel yapilari
diizgiindiir.

2-Amator takimda oynayan 16—18 yas grubu futbolcularin Postiirel 6zellikleri
bozuktur.

3-Profesyonel ve amatdr takimlardaki 16-18 grubu futbolcularin Postiirel
bozuklugu olanlar vardir.

4-Profesyonel ve amator takimlarin caligmalarinda Postiirel yapi gelistirici

antrenmanlar yapllmaktadir

1.3. SINIRLILIKLAR:

1-Bu aragtirma Mugdla ilindeki profesyonel ve amatdr takimlarda bulunan 1618

ya$ grubu futbolcularla sinirlidir.
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2-Bu aragtirma Mugla ilinde bulunan 3 profesyonel takim ve 3 amatdr takimin

tesadiifii se¢ilip bu takimlarin kadrolarindaki 18’er futbolcu ile sinirlidir.

1.4.VARSAYIMLAR:

1-Deneklerin dl¢limlere goniillii olarak katildigi varsayildl.
1.5.AMAC:

Yapilan sportif etkinliklerin insan viicudundaki anatomik ve fizyolojik yararlari
evrensel olarak kabul edilmektedir. Ancak gelisim donemleri igerisinde yaplilan {ist
diizey antrenmanlarin insanin anatomik yapisina ne $ekilde etkiledigi tam olarak
bilinmemektedir. Bu aragtirmanin genel amacl Mugla ilinde bulunan profesyonel ve
amator takimlarda oynayan 16-18 yas grubu futbolcularin Postiirel 6zelliklerinin
belirlenip, Postiirel 6zelligin  performansi etkileyip etkilemedidi ve sportif

degerlendirmelerde kullanilabilir bir kriter olup olmadigi sorularina cevap aranacaktir.
1.6. ONEM:

Bu caligmanin dnemi spor ile ugragan bireylerin profesyonel olarak sportif
etkinlikler ile ugrasirken ilgilendikleri spor branginin gerektirdigi biomotorik
ozelliklerinin gelisimi sirasinda maruz kalabilecekleri Postiirel sorunlarl ortaya

clkarabilmektir. Bu ¢alismanin 6nemi;

1-Profesyonel ve amator takimda oynayan 16—18 yag grubu oyuncularin Postiirel
acldan farkinin saptanmasina olanak saglayacagi;

2-Profesyonel ve amator takimlardaki 16-18 ya$ grubu oyuncularin Postiirel
ozelliklerine dikkat cekilerek konu iizerinde diiglinme, tartiSma ve geni$ aragtirma
olanaklarl yaratacagdl;

3- Bu konuda alt yapida ¢aligan antrendrlere Postiirel ozellikleri gelistirici
antrenman programl| uygulamalarina zaman aylracagl;

4-Bu konuda alt yapida c¢aligan antrendrlere daha genig bir bakiS agisl

kazandirmak i¢in bazi 6neriler getirece@i diigiiniilmektedir.
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1.7. TANIMLAR

Abdomen: Karin

Addlesan: Genglik, bulug, ergenlik

Agonist: Bir hareketin daha kisa siirede yapilmasini saglayan kas

Androjen: Erkeklik karakteri saglayan madde

Antagonist: Zit tesirli kas

Anterior: Onden

Atrofi: Organlarin lokal veya genel beslenme bozukluklarl veya ¢alismamasi
sonucu erimeler

Biomotor: Bedensel harekete ait olan

Corticospinal: Beyin korteksi ve omurilige ait

Deformite: Sekil bozuklugu

Dominant: Baskin

Dosplat: Diiz sirt

Ekstension: A¢gma uzatma

Ekstensor: Bir organi ¢ekip uzatan kas

Etjoloji: Hastalik sebeplerini inceleyen bilim dali

Fleksion: Eklemin yaptigi i¢eriye dogru biikiilme hareketi

Fleksor: Biikiicii kas

Genu Valgum : “X” bacaklilik

Genu Varum : “O” bacaklilik

Gonad: Yumurtalik ve testis gibi tohum hiicresi meydana getiren bezler

Hallux Valgus: Ayaklarin tarakll olmasi

Hipertrofi: Bir organin veya bunun bir kisminin patolojik olarak fazla biiytimesi

inferior: Agagl dogru

impuls: itici kuvvet, tesir

Jibozite: Kamburluk

Kifoz: Kamburluk

Kreatin: Kas dokusu usaresinden ¢ikarilabilen billurlagabilir azotlu cevher

Lateral: Yandan
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Ligament: Bag

Lordoz: Omurga ¢okiigii

Lumbar: Bele ait

Menstrual: Adet gérme ile ilgili olan

Oviilasyon: Olgun kadinlarda her ay yumurtanin atilmasi
Patella: Diz kapagi

Pelvik: Kalca kemigi

Pes Cavus: Ayak arkinin biiylik olmasi

Pes Planus: Diiz tapanlik

Posterior: Arkadan

Postiir: Durusg

Protraksiyon: One diigiikliik

Puberte: 12- 15 yag donemi

Retraksiyon: Geriye ¢ekiklik

Sacrum: Bel omurlari ile kuyruk sokumu arasindaki eklemsiz bel omuru kismi
Segment: Boliim, parga

Skolyoz: Omurganin saga sola egriligi

Sternum: Gogiis kemigi

Superior: Yukarl dogru

Torsion: Biikme, burma, biikiilme, burkulma, donme

Vertebra: Omurilik “¥
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2. GENEL BILGILER

2.1 insan Viicudunun Anatomik Konumu

Anatomi, insan viicudunu 6greten ve insanin viicut yapisinl gozle goriilebilecek

diizeyde inceleyen bir bilim dalidir®?.

insan viicudu 208 kemik, 200'den fazla eklem, 430’u simetrik olmak iizere
600'in iizerinde diiz ve ¢izgili kas ile donanmigtir'"?. Bu yapisal hacmin saglam bir
denge durumunda kalabilmesi i¢in adirlik merkezinin yere olan iz diigiimiiniin,
dayanma zemini ortasinda bulunmasi gerekir®®. Bu nedenle de viicut agirligi her iki
bacaga esit olarak dagilmali biitiin yonlerdeki e@rilikler dikkate alinmalidir. Saglam bir
anatomik konumda bag govde, kol ve bacaklar horizontal. sagital ve frontal

diizlemlerde simetrik olarak bulunmalidir®®.

insan viicudunun catisinl olusturan kemikler kaslarin kontrolii ile dik ve
simetrik durug kazanir. Sinir sisteminden gelen bilgiler denge bozuldugunda durumu
beyinci@e bildirir ve gerekli mesajlar ilgili organlara iletilerek denge bozuklugunun

diizeltilmesi saglanir™.

ideal Postiirde sakiil ipi, iskelet sistemini 6n ve arkadan goriiniigten sagital
diizlemde iki esil pargaya aylirir. Yandan gozlendiginde Sakiil ipinin Auracula Helix
Posterior. Acromion, Cubitus. Coxa Madiale. Genumediale ve Cuboideumdan
gecmektedir®”. deal Postiirde sakul ipinin insanin iskelet sistemine rastladi§i yerler

sekil 11 "de goriilmektedir.

2.2. Anatomik Pozisyonlar

Anatomik pozisyon, ayakla dik durusta, bas dik, goézler karslya bakar
durumda, kollar yanlarda normal sarkmi$ bi¢imde, 6n kollar supinasyonda el ayalari

karglya bakar durumda, bacaklar bitisik, ayak bagparmaklarl birlesmi$ olan durugtur.
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Normal durus, kollar serbest olarak yanlara sarkitilmig, avug igleri bacaga bakar

durumda, topuklar hatif agik olarak yapilan durustur -**

Anatomik tanimlar {i¢ ana diizlem temel alinarak yapilir. Bunlar;

2.2.1.Sagittal Diizlemler

Viicudu 6nden arkaya diiz kesen diizlemlerdir. Bunlardan bir tanesi tam
ortadan gecerek viicudu birbirine eSit iki pargaya ayirir. Bu diizleme median diizlem
denir. Sagittal diizlem {iizerinde olan iki olusumdan median diizleme yakin olana

medial, daha uzak olana Lateral denir.

2.2.2.Koronal (Frontal) Diizlemler

Viicut boyunca uzanan viicudu sagdan sola kesen diizlemlerdir. Viicudun 6n
tarafina daha yakin diizlemlerdeki olugumlar i¢in Anterior, arka tarafina yakin

olugumlar i¢in Posterior terimleri kullanilir.

2.2.3.Transvers (Horizontal) Diizlemler

Viicudu enine kesen diizlemlerdir. Baga daha yakin olugumlar i¢in Superior veya

sefalik, altta kalanlar iin ise inferior veya kaudal terimleri kullanilir.


http://www.aloaha.com

Some

http://www.aloaha.com Some PDF Features such as printing, editing, 128 BIT encryption, etc are disabled in evaluation mode

VERTIKAL

W HORIZONTAL
Lo
'1 1 ‘l I o~
Y Ay s
H
Homzomm,é's "~
A\ .'===|' . i
‘!\\ : !
KORONAL
SAGITAL
Sekil 1: Anat

2.4.Postiir

Standart Postlir. 1947'de Amerikan Akademisi Ortopedik Cerrahi'nin Postiir
Komitesi tarafindan; "viicudun destekleyici yapilarini zorlamaya ve ilerleyici
deformiteye karsl korumada viicut Segmentlerinin bir denge iginde
diizenlenmesi  olarak tanimlanan bir iskeletsel dizilimdir." geklinde
tanimlanmigtir'”.  Viicudun her hareketinde eklemlerin aldi§i pozisyonlarin
birlesimi olarak ta tanimlanir®.

Postiir, viicudun bdliimlerinin birbirleri ile iligkili bigimdeki durug sekli ve
durus vaziyetidir. Ayrica, herhangi bir zamanda viicudun tiim noktalarinin

duruslarinin birlesenidir®".
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Viicudun her kisminin, kendisine bitigik sedmenle ve biitiin viicuda oranla en
uygun pozisyonda birlegsmesidir. Bir bagka deyisle, viicudun her harekelinde

eklemlerin akligi pozisyonlarin birlesimi de Postiir olarak tanimlanir®.

Postiir fizyolojik acidan ise. spinal modiiller, orta beyin ve cortical diizeyden
gelen ¢ok saylda girdinin biitiinlegtirilmi$ etkinligi  viicut Postiiriiniin

diizenlenmesi ve koordine hareketlerin yapilabilmesini miimkiin kilar.

Motor noronlar iizerinde kavugan girdiler birbirlerinden bir miktar bagimsiz,
ic ayrl isleve hizmet eder; bunlar, istemli etkinligi saglamakta: hareketler i¢in
saglam bir zemin olusturmak tizere viicut Postiiriinli ayarlamakta ve harekelin
yumugak ve kesin olmasini saglamak iizere c¢eSitli kas etkinlikleri arasinda
koordinasyon saglamaktadirlar. istemli hareketin kalibl beyinde planlanir ve bu
plana ait komutlar esas olarak corticospinai ve corticobiiller sistem yoluyla

kaslara gonderilir.

Viicut Postiirii, Postiir diizenleyici sistemler tarafindan sadece hareketten 6nce

degil hareket boyunca da siirekli ayarlanir®.

2.4.1. Postural Durumlar
2.4.1.1.I naktif Postiir (Gevgek)

En sik goriilen Postiir seklidir. inaktif Postiirde kisi oturma, yatma, dinlenme,

ayakta durma pozisyonlarindadir. Kaslarda minimal aktivite gosterir %333

2.4.1.2.Aktif Postiir

Bu Postiirde birgok kasin integre c¢aligmasi gerekir. Statik veya dinamik

olabilen dengeli Postiirdiir. (¢-'2-33-3>3%)
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2.4.1.3. Statik Postiir

Hareketsiz bir Postiir olup kaslarin eklemleri stabilize etmeleri i¢in izometrik
olarak kasilmalarini ve yercekimine kargl koymalarinin neticesinde oluSan
Postiirdiir. Temel olarak gerilme refleksi ile saglanan ve yer¢cekimine karli korunan

viicut durusunu ifade etmektedir.'?

Bu Postiirde kiginin pozisyonu korumasl i¢in kaslarin izometrik kasilmasina
ihtiyag¢ vardir. Viicut ve eklemler boylece yer ¢ekimine kargl tespit edilmig olur "' .
Temel olarak gerilme (myotatik) refleksi ile saglanan ve yer ¢ekimine kar$l

korunan viicut durugunu ifade etmektedir!'**®

2.4.1.4. Dinamik Postiir

Herhangi bir harekete temel teskil etmek i¢cin gereklidir. Yapilan hareketin

sonucu olarak devamli dedisen cevre sartlarina gére uyum saglamaya calisir ®®.

2.4.2. Postiir Bozukluklarinin Sebepleri

Postiir viicudun her kisminin kendisine bitisik diger Segmente ve ayrica biitiin
viicuda oranla en uygun sekilde yerlegmesidir. Viicut devamli olarak kendi yapilari
tizerine agdirlik bindiren yer¢ekimi kuvvetinin etkisi altindadir. Bu yiizden Postiir
hatalarina ¢ok rastlanilir. Postiire etki eden iki 6nemli faktor vardir:

1. Columna Vertebralis

2. Pelvik inklinasvonim bozulmasi

Bu faktorlerden birindeki deg@isiklik digeri ile konpanse edilemezse biitiin
viicutla konpanse edilerek kotii Postiir ortaya ¢ikar. Normalin bu kriterleri agrili

durumlarin nedenlerini ve diizeltilmesi gereken faktorleri aragtirmada goz oniine
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alinmalidir. Fizyolojik statik spinal kuru'lerde belirli deviasyonlar rahatsizlik ve

yetersizlige neden olabilir'**?

2.4.3.Hatali Postiir

Normal anatomik yaplyl meydana getiren olugumlarin normalden sapmalari
kotii Postiire yol agar. Asher'e gore Postiirel degisiklikler viicut kisimlarinin birbirine
gore oranlilarinin bozulmas! sonucu dengeyi saglamakta giicliik ¢ikmasi ile
geligebilir. Narman tarafindan, yer¢ekimi hattinin degisik diizlemlerde normal
konumun columna Vertebralis ile olan iligkilerinin bozulmasl sonucu koti
Postiirlerin olugabilecedi sOylenmigtir. Buna gore sagittal diizlemlerdeki yergekimi
hattinda var olan degigiklikler, columna verlebralis'in eQriliklerinde derinlesmeler
meydana getirebilir. Frontal diizlemdeki hatalar asimetrige neden olabilir. Tucher

fazla efor ve kas aktivitesinin kétii Postiire igsaret edecedini sdylemistir (¢*'+*2).

2.4.4.Dogru Postiir

Dogru Postiir viicudun farkll kisimlarinin, amaca uygun diizenli bigimde
yerlesmesi ve giinliik yagantida en az enerji sarfl ile en iist diizeyde isler
yapabilmesidir. Diizgiin Postiir i1k defa 1947 yilinda. Amerikan Ortopedik
Cerrahlar Birligi tarafindan yapilan Postiir analizi ile tanimlanmigtir. Bu tanima
gore diizgiin Postiirde; ayakta, ¢omelmede, egrilmede daima viicut destek
ylizeylerine diigen agirliklarin viicuda zarar vermeyecek halde olmasi gerekir.
Kendalls'a gore iyi Postiir, minimum ¢aba sarfil ile maksimum yeterlilik saglayan

durus bi¢imidir.

Solunum, sindirim, dolagim sistemlerinin bu pozisyon altinda en iyi Sartlarda
fonksiyon gorebilmesini saglayan Postiirdiir “*'*? Goldvart iyi Postiir igin, basin
dik konumda, gogsiin 6nde, Omuzlarin dik ve geride, karnin igeride

bulundu@u pozisyonu tanimlamigtir @ .
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2.4.5. Ayakta Durus Postiirii

Ayakta dik durugpozisyonunda yer¢ekimi merkezi ikinci sakral Vertebralarin
hizasinda biraz 6ne diiger. Viicuttaki yergekimi hattl, art. falocruralis'in 6niinden, art
genu'nun Oniinden, thoracal Vertebralarin Oniinden, cervicomoracal birlesme
noktasi {lizerinden, cervical Vertebralarin Oniinden geger ve processus masteideus

{izerine isabet eder! 633,

Sekil 2: Standart Postiir ve Kotii Postiir
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2.4.6. Postiir Analizleri ve Yontemleri

Postilir analizi: viicuttaki tiim eklemlerin herhangi bir andaki durug
bozukluklarinl belirlemek i¢in yapilan muayeneye Postiir analizi adi verilir. Bu
analiz:

1. Normal viicudun degisik fiziksel devrelerde viicut yapisini tanimlamak,

2. Kisilerin Postiir bozukluklarini ortaya ¢ikarmak,

3. Postiir bozukluklarl bulunmayan kigilerde 6nleyici tedbirler almak, Postiir
bozukluklarl bulunun kigilerde ise tedavi ile diizeltme yoluna gitmek,
verilen tedavi programinin takibini yapmak,

4. Yas, cins, yore, kiiltiir farkliliklarinin viicut tiplerine ve yapisina etkisinin
belirlemek,

5. Gilinlik yasamda g¢evrenin ve kullanilan arag-gereclerin saglida uygun
standartlarda tiretilmesini saglamak amaciyla yapilir.

Bu amaglarin tiimii birbirleri ile baglantilidir. Postiir analizi ¢aligmalari 6zel
tekniklerle, kayit cihazlari ile fotograflama ile veya dikkatli bir gézlem yolu ile
yapllir, en ekonomik olani ise dnden, yandan ve arkadan gézlenerek yapilanidir.
Analiz sert zeminde ve analiz edilen kiSi ¢Iplak olarak yapilmalidir. Kisi kendinin
izlendigini hissetmemelidir. G6zlem odasl normal sicaklikta ve rahat konumda

olmalidir®*4142),

Postiir Analizinde Yandan, Onden ve Arkadan Bakildiinda

Goriilebilecek Postiir Bozukluklari

1 Gemi recurvatum 9 Genu Valgum (Knock Knee)

2 Anterior Pelvik tilt 10 Pectus earinatum(Giivercin gogiis)
3 Lumbar hiperLordoz 11 Pectus ekskavatum (Huni gogiis)

4  Kifosiz 12 Barrel Chest (Figl gogiis)

5  Pes Planus -- Pes ¢avus 13 Skolyoz.

6  Tibial torsiyon 14 Dosplat (Flat back)

7 Hallux Valgus 15 Hamstring gerginligi®'”

8 Genu Varum (Bow leg)
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2.4.6.1. Lateral Postur Analizi

Lateralde sarkacin gegmesi gereken referans noktalan $oyledir:
1. Lateral malleoliin 3- 3,5 cm Onii,
2. Patellanin hemen arkasi,
3. Trokanter major,

4. Omuz ¢ikintisinin orta noktasi (acromion process)

Standart Postiiriin Lateral analizinde $oyle bir dizilme goriilmektedir.
Basg; notr pozisyonda ( 6ne ve arkaya tilt yoktur ),

Cervical Vertebraiar; normalde hafifce Anterior konneksitesi vardir.
Scapula; iist sirta gore diiz pozisyondadir.

Thorax Vertebra,; Posteriora gore hafifce konveks,

Lumbal Vertebra; Anteriora gore hafifce konveks,

Pelvis; nétr pozisyonda fleksiyon ve ekstansiyoyoktur

Ayak bile@i; ndtr pozisyondadir.

Lateralden goriiniiste Anterior ve Posterior kaslar standart dizilmede pelvis
korumasin baglidir. Anteriordaki abdominal kaslar yukaridan asadlya dogQru
hareketlidir. Kalga fleksor kasl asagidan yukariya hareketlidir. Posretior kaslar,
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hamstringler yukaridan agaglya c¢ekiglidir ve kalca ekstansorlan asagidan yukarl
hareketlidir. Boylece Posterior abdominal ve kalca ekstansor kaslarl, pelvis arkasinin

edilmesi ile beraber caligir. Kalga fleksor kaslari da pelvis arkasinin e@ilmesi ile beraber

caligir.
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Sekil 4: Lateral Postiir

Lateral Postiir analizinde Su kisimlara bakilir;

1) Bag: Anteriora ¢ilkmig mi? Posteriora ¢ekilmi$ mi? Cene Superiora doQru tilt
yapmlI$ miI? Cene infariora tilt yapmig mi?
2) Omuzlar: Omuzlarda, yuvarlagarak Anteriora dogru gelme veya asin miktarda

Posteriora dogru ¢ekilme olup olmadidi analiz edilir. Su olugumlar goriilebilir:
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a)Protraksiyon; omuzun yuvarlagarak Anteriora dogru gelmesi,

b)Retraksiyon; omuzun agin miktarda Posteriora ¢ekilmesi,

3) Vertebral colon; normal dizilmenin haricinde Sunlar goriilebilir:
a) Lumbar Lordoz; Lumbar bolgelerdeki arkaya konkavitenin egriligin
artmasidir. Beginci Lumbar ve birinci sakral Vertebralar 15° lik bir agl ile eklem
yaparlar®?. Bu aginin artmasi bele asin yiik verilmesi ile olabilir. Anterior Pelvik tilt ve

kalca flexor grup kaslarinin kisaligi beli hiper Lordoza zorlayabilir.

Resim 1: Lumbar Lordoz

b)Kifozis; omurganin sagittal planda arkaya carpikligina Kifoz denir. Torasik
arkaya dogru konveksitenin artmasidir. Bel kemiginin sagittal planda konveksitesi arka
yone dogru olan fizyolojik veya patolojik egrilikleridir. Cogunlukla pectoral kaslar kisa,
trapez ve romboidler zayiftir. Vertebralarin uzunlamasina biiylimesi, corpus
Vertebrae'nin iist ve alt yiizeylerini kaplayan epifizeal plaktan olur. Kizlarda 13-15;
erkeklerde 1517 yaglarinda bu plaklar kemiklesir. * * **. Sheuermann’in tanimladi§ gibi bir
kemik hastali§i da deformiteyi baglatabilir.'”
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Resim 2: Kifozis

¢) Kifoz-Lordoz, Kifoz ile Lordozun bir arada goriilmesi,

d)Dosplat; normal antero Posterior kisimlarin azalmasl veya yok olmasidir.
Temel neden, columna Vertebralisi destekleyen ligament, fascia ve eklem
kapsiillerinin  zay1fli§idir''? Bazi  kimselerde dogustan sirt ve bel bolgesi

tamamen dim duzdiir.
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Resim 3 :Dosplat (Diiz Sirt)

e) Yuvarlak sirt; omurganin geni$ bir kisminin pasteriora dogru yuvarlaklagmasidir.

4) Pelvis; elektrogonyometre veya gravitegonyometre ile degerlendirilir. Pelvic
inklinasyon agisina bakilir. Bu aginin artmasl Anterior, azalmas! Posterior pelvic tilt olarak
degerlendirilir. Pelviste sunlar goriilebilir;

a) Anterior pelvic tilt (inklinasyon agisinm artmasl)

b) Posterior pelvic tilt (inklinasyon agisinin azalmast)
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Sekil 5: Anterior Pelvik tilt ve Posterior Pelvik tilt

5) Dizler; dizlerde kemik yapi dikkate alinarak flexiona bakilir. Burada Genu
recurvatum (hiperektansion) goriilebilir. Bu durumda femur orta hatti tibia orta hatti ile

acIklig) 6ne bakan keskin bir acl yapar.'* **

M.gastrocnemius, m. soleus ve m. quadriceps'in katkisi olmadan qluteal
kontraksiyon da buna neden olabilir. Dizde fizyolojik sinir diginda hiperektansion sonucu
dizin 6ne biikiilmesi, arkada bir kogelesme olugmasidir. Normalde dizde 5° flexion vardir,
daha fazla olmas! kontraktiir veya spastisiteyi gosterir. Ayakta duruldugunda deformite
daha belirgindir.
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Sekil 6: Genu recurvatum(hiperektansion)

6) Ayagin uzun arkr, bu kisimda longitudunal ve transvers arklar de@erlendirilir.
a) Pes Planus - Pes ¢avug; ayakta bir transvers birde longitudinal ark vardir.
Postiir yoniinden longitudinal ark ¢ok onemlidir. Arkin normalden ayrilmasl
iki sekilde olur. Kavisin azalmasina Pes Planus, artmasina ise Pes Planus

denir'?¥

Resim 4: Pes Planus

2.4.6.2. Anterior Postiir Analizi
Anterior Postiir analizinde standart dizilme Su Sekildedir:

Bas; notrdiir, sada veya sola tilt yoktur.
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Omuzlar; esit seviyededir.

Thoraks; sagital diizlemde hafif basik, frontal diizlemde geni§ goriiniimiindedir.
Abdominal bolge; sag veya sola tilt yoktur.

Lumbal bolge, sada veya sola tilt yoktur.

Kollar, esit uzunlukta cubital a¢l de@erleri egittir.

Pelvis; crista iliacalann yiikseklikleri eittir.

Dizle; medial ve Laterale kayma gostermez.

Ayaklar; normal agilimda.

Ayak parmaklan, Laterale ve Superiora kayma gdstermez.

Anterior analiz Su Sekilde yapilir ve su deformiteler goriilebilir.
1) Bas' Lateral fleksion i¢in, sag kulak memesi ile sag trapezius kasinin iist pargasl
sol kulak memesi ile sol trapeziusun iist pargasl arasindaki uzaklik ol¢iiliir.
Sunlar goriilebilir;
a) Basin sag ve sola Lateral fleksionu,
b) Bagin sagda veya sola rotasyonu,
2) Omuzlar; kisi cam scalaya yaslanir ve omuz seviyesi isaretlenir. Isaretlenen
nokta ile yer arasindaki mesafe ol¢iiliir. Burada,
a) Her iki omuzu yiikseklik farkina bakilir,
b)Yuvarlak omuz goriilebilir. Pectoral kaslar ve Anterior intercosta kaslarin
kisaligi ile olugmusgtur.
3) Godiis kafesi; goQis kafesi de@erlendirilirken Sunlar goriilebilir;
a) Cokiik gogiis; on thorasik duvarin konkav veya basik gortintigiidiir,
b) Huni tipli gogiis (pectus ekskavatum); ¢oQunlukla doQustan olan bir
deformitedir. Thoraksin 6n duvarinda ¢ok belirgin bir ¢okiintii vardir.

Genellikle konjenital bir deformitedir''?
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Resim 5: Cokiik Gogiis Resim 6: Huni Gogiis

c) Figl godiis (barrel chest), thoraksta yuvarlaklagma ve geniglemedir. Tam inspirasyon

anindaki gibi, kostalar ve sternun yiikselmigtir. Normal gogis, onden arkaya basik ve

o
s ="

Resim 7: Fi¢l Gogiis

d) Giivercin gogiis (pectus carinatum); thoraksta On-arka capin arttigl ve
Sternumun 6ne dogru yer de@istirdigdi bir deformitedir. Genellikle kemik gelisim

bozuklugu ve D vitamin eksikliklerinde beslenme yetersizligi ile birlikte goriiliir'?
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Resim 9: Harrison olugu

4) Abdominal bélge, kaslarin zayiflik durumu degerlendirilir,
a) Karin kaslarl ve
b) Ust karin duvarinda tranvers oluk de@erlendirilir.

5) Bel; Su kisimlara bakilir;

24
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a) Belin konkavitesi her iki tarafta esit mi?
b) Bel seviyeleri egit mi?

6) Dirsekler; dirsekte normal cubital (tagima) aglsl erkeklerde 10-15 derece,
kadinlarda ise 20-25 derece kadardir. Bu deQerlerden sapmalar kaydedilir. Kol
uzunluu da acromiondan 3. Parmagin ucuna kadar olan uzaklik Olg¢iiliir. Burada,
Dirsekte normal tagima aglsina (cubital agl) bakilir.

7) Kalgalar; sag ve sol taraftaki yiikseklik farki degerlendirilir. Sag ve sol
kalga daha yukarida olabilir. Spina iliaca Anterior Superiorlar palpe edilir ve buradan
yere veya medial malleollere olan uzunluk farki 6l¢iiliir, kisalik tespit edilir.

8) Dizler; diz kapaklarina ve dizlerin medial, Lateral ¢arpikligina bakilir.
Sunlar goriilebilir;

a) Tibial torsiyon; bacagin i¢ veya diga doniikligidiir. Patella ile ayaklarin
pozisyonu arasindaki ilgi torsiyonun derecesini verir. Kigi ayaklarim birbirine parelel ve
az aclk olarak ayakta durur. Patellalari ¢ok fazla ice bakarsa external tibial torsiyon,
Patellalar karglya bakar durumda iken ayaklar disa doQru doniikse internal tibial
torsiyon denir. Normalde bulunmasi gereken tibianin diga dogru rotasyonunun
gelismemi$ olmasindan kaynaklanir. 6 yas dolayinda 25°-26° olan tibiadaki dig rotasyon
(tibia alt ucunun iist ucuna gore olan rotasyonu) tamamlanmazsa tibial torsiyon ortaya

cikar'?.

Sekil 7: Tibial Torsion
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b) Genu Varum (bow leg); diz ekleminde normalde diga yana bakan a¢inin i¢
yana donmesi ve bacakta i¢ biikeyligi i¢ yana donmesi ve bacakta biikeyligi i¢ yana
bakan bir deformite olugmasidir. "O" bacak adi verilir. Genu Varum deformitesinde diz
ekleminin i¢ yansl daha fazla basing altinda kalir ve atrofiye ugrar, di$ kismli ise
basinca ugramadigindan hipertrofiye olur. Yiiriirken deformite daha belirgin goriiliir.

Diiz yiirityiiste Patellalar disa dénmiigtiir .

Resim 10: Genu Varum (bow leg)

c) Genu Valgum (knock-knee); diz ekleminde normalde di$ yana bakan aginin
artmasl halidir. Deformite, dizin ice dogru agllmasi ve tibia ile femur hattinin diga
deviasyonu olarak ta tanimlanir. En ¢ok ayagin pronasyonu ve Pes Planus ile birlikte

goriiliir"?. Tki tarafll olursa "X" bacak, tek tarafli olursa "K" bacak adini alir.
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Resim 11: Genu Valgum (knock-knee)

9) Ayaklar;
a) Inversion; medial rotasyon olup olmadigina,

b) Eversion; Lateral rotasyon olup olmadigina bakilirf”.
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Sekil 8: Ayaklarda Inversion-Normal-Eversion

10) Ayak parmaklari; 6nden ayak parmaklan degerlendirilir ve Sunlar goriilebilir:

a) Hallux Valgus, ayak bagparmagin disa carpllmaslyla birlikte bulunan bir
sekil bozuklugudur. Birinci metatorsin mediale dogru yer degigtirmesi sonucu, bagparmak
Laterale dogru yer de@istirerek Hallux Valgus deformitesi gelisir. Abductor hallucis
kasl zayiftir. Bagparmak viicut orta hattindan uzaklagmigtir. Bu rahatsizligi
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olusturan bir¢ok faktorler vardir. Kalitim, devamli dar ayakkabi giyilmesi, metatarso-
falengeal eklem dejeneratif artriti bulunanlarda, diiztabanligi bulunanlarda daha sik

goriiliir> ** Pes Planus sonucu metatarsokuneiform eklem dorsifleksiyona zorlanir. Birinci

metatarsin distal ucu dorsale ve mediale kayar. Bunun sonucu m. Adductor hallucis
(10)

bagparmag] laterele geker.

Resim 12: Hallux Valgus

b) Ceki¢ parmaklar;, ayak parmaklarinin metatarsofalengeal eklemden

hiperekstension, interfalengeal eklemden flexionu ile kivrik bir goriiniim almaktadir.

2.4.6.3. Posterior Postiir Analizi
Posteriorda sarkacin gegmesi gereken referans noktalan sunlardir;
Bagin orta noktasindan,
Vertebral colonun spinal ¢ikintilarindan,
Her iki diz ekleminin orta noktasindan,

Her iki topugun orta noktasindan geger.

Posteriordan bakildiginda standart dizilme su sekildedir.
Bag; Notr durug, ne egimli ne de sada sola rotasyonu vardir.
Cerical Vertebra; notrdir.

Omuzlar; Yiiksek ve al¢ak degildir.

Scapula; nétr durus, ortalama sinirlarla paraleldir.
Pelvis; Yiiksek ve al¢ak degildir.

Dizler; Medial ve Laterale carpiklik yoktur.

Achill tendonu; Medial ve Laterale kaymasi yoktur.
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Ayaklar; birbirine paraleldir.
Arkadan yapilan degerlendirme Su sekilde yapilir.
1. Vertebral colon; burada en Onemli olan Skolyozdur. Skolyoz,

Vertebralann frontal diizlem, sagital eksendeki Lateral fleksionuna bagmmli bir

deformitedir.
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Sekil 9:Skolyoz

Skolyoz su sekilde simirlandiriimigtir;

a. Fonksiyonel Skolyoz;, Vertebral colondan Lateral sapmalar viicudun bir
bolimiindeki bozuklugu gidermek tizere gelismis veya aligkanlida bagli olarak meydana
gelmis olabilir.

b. Yapisal Skolyoz; Vertebral e@riligin oldugu bolgede kas, kemik, sinir ve bag
dokularinda yapisal bozukluklar geligmigtir. Vertebralarda Lateral fleksion ile birlikte
rotasyon ve buna bagli olarak thoraks asimetrisi olugur. Yapisal Skolyozda kendi i¢erisinde
siniflandirilmigtir. Bunlar;

Lldeopatik  Skolyoz; etyolojisi heniiz acikliga kavugmamigtir.  Yapisal
Skolyozun %65-75"ni olugturur. Uge ayrilir;

a) Infontil; 0 ile 2-3 yag arasinda goriiliir.
b) Juvenil; 2-3 ile 10 yas arasinda olugan Skolyoz,

c¢) Adolesan; genel olarak 10 yagin lizerinde goriiliir.
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2. Konjenital Skolyoz; iki bozuklu@a bagli olarak geligmistir;

a) Vertebranin olugmasi sirasindaki bozukluk,
b) Segmentlerin olugmasi sirasindaki Segmental bozukluktur.

Skolyozun bolgelere gore belirtileri

A.

Cervical Skolyozun belirtileri;
a) Kulak seviyesi, konveks taraftaki konkav taraftakine oranla yiiksektir.
b) Boyun kisalmig olabilir ve bag bir tarafta Lateral fleksionda tutulabilir,

¢) Boyun ve omuz arasindaki agilar farklidir. Konkav tarafta dar, konveks

tarafta geni$ agl yapar.

B.

Thorakal Skolyozun belirtileri;

a) Koneveks taraftaki omuz konkav tarafa gore yiiksektir.

b) Konveks taraftaki scapula, konkav tarafa gore yiiksektir.

c¢) Konveks taraftaki scapula viicut orta ¢izgisine gore abdiiksiondadir.

d) Konkav taraf costalarada Onde, konveks tarafa gibozite goriiliir.

e) Konveks taraftaki kol, viicuttan daha uzak durur.

f) Konkav taraf derisinde katlanma olur.

Lumbal Skolyozun belirtileri,

a) Lateral Pelvik tilt,

b) Bel iki tarafta farklidir, konkav tarafta aginlagsmig, konveks tarafta

tamamen kaybolmustur.

¢) Gluteal kitle alt ¢izgisi sag ve sol tarafta asimetriktir.

2. Kalgalar, gluteal ¢izginin seviyesi, gluteal kitlenin alt ¢izgisi her iki taraftan ayni

seviyede olmalidir. Bir fark varsa tek bacakta kisalik Skolyoz, pelvis veya

Sacrum'un tabaninda tilt (Lateral pelvic tilt) diigliniilmelidir.
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Sekil 10: Kalcalar

3. Dizler, diz ardi gukurundaki ¢izgilerin sag veya sol tarafta esit olup olmadigina
bakilir.
4. Ayaklar, sunlara dikkat edilir;
a) Calcaneal (achill) tendonun i¢e dogru yer degistirmesi (pronasyon)

b) Calcaneal (achill) tendonun diga dogru yer deg@istirmesi (supinasyon)

2.4.6.4. Postiir Analiz Yontemleri

Postiir analizinde kullanilan yontemleri su sekilde 6zetleyebiliriz;

2.4.6.4.1. Izgara yontemi ile Postiir analizi
Belirli olgiilerle kare veya dikdortgen seklinde boliimlere ayirarak bir cam levha
veya geffaf bir materyal {izerine Izgara modelli bir c¢izimle yapilan bir pano

gortiniimiindedir. Cevresi, ¢gerceve sistemi ile sabitlegtirilir(lg).
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Sekil 11: Izgara Yontemi

Sekildeki gibi 6lgiimii yapilacak kisi 6l¢iim aletinin arkasina geger. Olgiim yapan
kigi ise Olgim aletinin dider tarafinda Ol¢iimii gerceklegtirilir ve istatistiki yontemle

degderlendirilmesi yapilir.

2.4.6.4.2. Postiir Testi

Viicudun yandan ve arkadan geligim durumunu izlemek ve herhangi durusunda
bir bozukluk olup olmadigini tespit etmek icin kullanilir. Calismada kullanilacak
malzemeler Sakul, 2,5 cm genisliginde 3 m boyunda yere yapigtirilabilecek bant ve
beyaz perde ile Sakiillii perde arasinda yiizii perdeye, sirtl gergin ipe doniik, ayaklar omuza
genigligi kadar aglk durur (topuklar ¢izgiye de@ecek Seklide). Denetleyici sporcunun 3
m. Gerisindeki yerini alir. Bu durusta degerlendirme yapildiktan sonra sporcu sola
doner. Bu durusgta akiillii ipin sol ayak bileginin kemiginden (malleolus fibulae) gececek

sekilde rahat durmas! istenir. Bu durumda degerlendirme yapilir® 3
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Deg@erlendirilmenin iglenmesi: toplam puani elde etmek igin;

1)13 ayrl durusun puani agagidaki gibi iglenir.

a) Durug sol bagtaki kolunda oldugu gibi ise 5 puan,
b) Durus ortadaki gibi ise 3 puan,
¢) Durug sag taraftaki gibi ise | puan,

2) Bu degerler, sekillerin sag tarafindaki puan kolonunda sporcunu yagini
gosteren dikdortgenin igine yazilir.(bu boliimde yaslar 4,5,6, .. gibi sayllarla
gosterilmigtir. Bu sayilar; 4:12 yas, 5:13 yag, 6:14 yas ... 12:20 yagl ifade
eder.

3) Toplam puani; 13 durugtaki puanlan toplayarak en alttaki bolgeye yazilir.
Aciklamalar:

1. Bag dik durumda, dikey ¢izgi bagin tam ortasindan gegiyor (5p)
2. Bag herhangi bir yone hafif doner yada biikiilii (3p)
3. Bag belirli sekilde biikiiklii yada doniik (1p)

4. Omuzlar aynli yiikseklikte (5p)

5. Bir omuz digerinden hafifce yiiksek (3p)

6. Omuzun biri diderinden belirgin sekilde yiiksek (1p)
7. Omurga diiz dogru olarak uzaniyor (5p)

8. Omurga hafifce yana kavislenmi$ (3p)

9. Omurga belirgin sekilde bir yana kavislenmig (1p)
10. Sag ve sol kalga ayni dog@rulukta (5p)

11. Bir kal¢a hafifce ytiksek (1p)

12. Bir kal¢a oldukea yiiksek (1p)

13. Ayaklarin yonii dogru (5p)

14. Ayaklarin yonii diga dogru agik (3p)

15. Ayaklar olduk¢a disa acik, topuklar ici sarkik (1p)

16. Ayak tabanindaki yay yiiksek (5p)

17. Tabanda hafifce ¢okiik var (3p)

18. Taban tamamen ¢okiik (1p)

19. Ense diiz, ¢ene ice ¢ekik, bag dengeli omuzlar hizasinda (5p)

20. Ense ve ¢ene hafifileri ¢ikik (3p)


http://www.aloaha.com

Some

http://www.aloaha.com Some PDF Features such as printing, editing, 128 BIT encryption, etc are disabled in evaluation mode

21
22
23

24.
25.
26.
27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.
34.
35.

36
37

. Ense ve ¢ene belirli sekilde One ¢ikik (1p)
. Gogiis kalik ve ileride (5p)

. Gogiis hafifce basik (3p)

Gogiis belirli sekilde basik (1p)

Omuzlar tani dik (5p)

Omuzlar hafifce one ¢ikik (3p)

Omuzlar oldukga ileride (kiirek kemikleri arkaya dogru ¢ikik) (1p)
Sirt gergin, ¢ok az yuvarlak (5p)

Sirt belirgin sekilde yuvarlak (3p)

Sirtta belirgin sekilde kamburluk (1p)
Govde dik (5p)

Govde geriye dogru hafif edik (3p)
Govde geriye oldukea edik (1p)

Karin diiz(5p)

Karin hafif¢e 6ne ¢ikik (3p)

. Karm 6ne ¢ikmig ve sarkiyor (1p)

. Belde igeri giri$ yok (5p)

38. Bel hafif cukur(3p)
39. Bel belirgin sekilde gukur (1p)"

36

Postiir testi, genel ve 0zel testlerden secilen bagka testlerle birlikte grup halinde

(bir test bataryasi olarak) kullanilabilir®®.

2.4.6.4.3.

Video sistemi ile Postiir analizi

Video ile kiginin Anterior veya Lateralden ¢cekimi yapilir. Film bilgisayara aktarilir,

analiz icin geligtirilen program yardimli Olgiim gerceklestirilir.
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3.YONTEM

Aragtirmanin yontemi betimseldir. Mugla ilinde profesyonellige aday futbolcular
ve A geng amatdr takimlarda alt yapida oynayan futbolcularin Postiirel 6zelliklerinin

kargilagtirilmasi yapilmigtir.

3.1. Evren ve Orneklem

Arastirmanin evrenini Mugla Tiirkiye’deki 1618 yas grubu profesyonellige aday
futbolcular ve A gen¢ amatér takimlarda oynayan futbolcular olugturmaktadir.
Aragtirmanin 6rneklem gruplarinin ise Mugla ilindeki 16-18 yas grubu Fethiye Spor,
Marmaris Spor ve Mugla Sporun PAF( profesyonellige aday futbolcular) takimlari ile
aynl ya$ grubunda dereceye giren B.Bodrum Spor, Yalikavak Spor ve Ortaca Spor amator
takimlarinda oynayan futbolcular olugturmaktadir.

1.grup (n=54): 1618 yas (PAF) profesyonel futbolcular

Mugdla Spor (n=18)

Marmaris Spor (n=18)

Fethiye Spor (n=18)

2.grup (n=54): 1618 yag amatdr futbolcular

Bodrum Spor (n=18)

Yalikavak Spor (n=18)

Ortaca Spor (n=18)

3.2. Aragtirma Araclarinin Hazirlanmasi ve Verilerin Toplanmasi

Fethiye Spor, Marmaris Spor ve Mugdla Spor profesyonel takimlarl ve B.Bodrum
Spor, Yalikavak Spor ve Ortaca Spor yoneticileri ve antrendrleri ile 6n goriiSmeler

yapllip onay alindiktan sonra dl¢iimler i¢in uygun tarih ve saatler belirlenmigtir.

Olgiimler i¢in kullanilacak diizenekler bir giin dncesinden Mugla Universitesi

B.E.S.Y.O fizyoloji laboratuari ve spor salonunda hazirlanarak kontrolleri yapiimigtir
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Olgiimler 6ncesinde deneklere kimlik bilgileri ile ilgili 8 soruluk bir anket (ek 1)
uygulanmI$ daha sonra Postiirel 6l¢limleri i¢in spor salonunda test bataryasinda (ek 2)

sporcularin 25 bolgeden Slgtimleri alimmigtir.

Arastirmada Ek 2 (14) bilgi formunda gosterilen Postiirel 6l¢iim bataryasi test
yoneticisi tarafindan tek tek kaydedilmigtir. Her 6lgiim araci ve test prosediirii 6l¢tiim

oncesinde deneklere tanitilmigtir. Daha sonra deneklerin Postiirel 6lgtimleri yapilmigtir.

Agagida olgtimlerde kullanilan test araglarl, test metotlarinin niteligi ve dlgiim

sekilleri ayri ayrl agiklanmigtir.

3.2.1 Postiir Aleti

Postiir analizi i¢in kullanilan araglardan biri olan cam izgara, Sakiil aleti, su
terazisi kullanilmigtir. Cam 1zgara cam zeminin tamamina ¢izilmi$ kare veya dikdortgen
sekilde Izgara sisteminden olugmustur. Bu ara¢ dene@in herhangi bir bolgesindeki

kaymalar veya bozukluklarl tespit edilebilmektedir.

Aragtirmada kullanmig oldugumuz alet " Carolina Biological Supplay Company"
69-6455 model analizator ile Kendall'm "Muscules Testing and Function" kitabinda
kullanmis oldudu analizatériin benzeri bir alet hazirlanarak 6lgtiimlerde kullanilmigtir®®:
Yapilan analizatorde cam levha yerine saglamlik ve mobil kullanimda kolaylik
saglayacagl diigiiniilerek 3 mm kalinliginda 1,70 cm boyunda ve 1,35 cm eninde bir
seffaf fiber kullanilmigtir. Fiber levhanin enine ve boyuna 3 cm genigliginde (¢izgi
kalinliklari dahil) kareler ¢izilerek 1zgara sistemi ¢izilmistir. Yukaridan agagiya 52 kare
enine de 24 kare gelecek sekilde ayarlanmigtir. Fiber levhanin tam orta kismindan diisey
istikamette kalin bir hat ¢izilmigtir. Bu hat analizatérden 1 m uzakliktaki Sakiil cisminin
ipi paralel olmasI ve referans noktalarinda hem Sakiil cismi hem de kontrolde yardimci

olmasina yonelik yapilmigtir. Fiber levhanin dengede ve dik durugunu saglamak amaci

ile metal bir ¢ergeveye yapllmi$ ve dort ayakla yere dengesi saglanmigtir. Ayaklik
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bolgelere doner ayakliklar kullanilmig herhangi bir sekilde zeminin engebeli ve dalgall
olma durumunda ayarlanabilir bir 6zelliktedir. Metal cergevenin alt kismma denge
kontrolii i¢in su terazisi konulmusg ve buradan da aracin dengede olup olmadigi kontrol
edilebilme imkani saglanmigtir. Ayrica yine aracin dengesi Sakiil cismi ipi ile fiber
levhanin orta hattinda bulunan c¢izginin paralel olmasi ile de dengesi

saglanabilmektedir.

Bu alet Mugla Universitesi Beden Egitimi ve Spor Yiiksekokulu Fizyoloji

Laboratuarinda bulunmaktadir.

3.3. Kullanilan Test Metotlari
3.3.1. Izgara Analiz Metodu(Postiir)

Izgara metodu kullanilmistir. Yukarida bahsi gegen arag iizerinde 6grencilerin
analizi yapllmigtir. Analiz 3 yonden Anterior, Posterior ve Lateralden olmak {izere
yapilmugtir. Ogrencilerin 8 bolgesine (Bas, Omuz, Vertebral colon, gdgiis, abdominal,
dizler, ayaklar ve ayak parmaklarl) bakilmigtir. Bu bolgelerde Postiir bozuklugu olarak
kabul edilen 25 bozuklugun olup olmadigina bakilmigtir. Aragta pratik olarak

bozukluklarin varliginin olmasi hata olarak kabul edilmigtir.

3.4. I statistiksel Analiz

Betimsel istatistik genelde ¢ok sayida birimden elde edilen verileri 6zetlemeyi,
verileri niteliklerine goére aylrmayl amaglar”. Arastirmada IBM uyumlu kigisel bir
bilgisayarda SPSS for Windows 11.0 paket programinda frekans (f) ve yiizde (%)
deg@erleri hesaplanarak profesyonellige aday futbolcular ile amator futbolcular arasinda

fark olup olmadidi Chi-Square testi ile p<0.05 anlamlilik diizeyinde incelenmigtir.
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4.BULGULAR

Bu calismada 16-18 ya$ grubu Amator ve profesyonellie aday takimlarda
oynayan futbolcularin Postiirel yapilarinin dl¢timlerinden elde edilen istatistiki bulgular

verilmigtir.

Birinci boliimde aragtirmaya katilan takimlarin sporcularinin kimlik bilgileri
frekans ve yiizde dagilimlari verilerek tablolagtirilmig ikinci boliimde Postiirel

analizlerin tablolari ve istatistiksel analizleri verilmigtir.

Deneklerden alinan Postiirel 6l¢iimleri sirasi ile incelendiginde agagidaki veriler

elde edilmigtir.
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1.BOLUM: KiSISEL BiLGILER:
Tablo 1: Futbolcularin Dogum Tarihleri

Amatér Takimlar Profesyonel Takimlar
Dogum | Bodrum | Yalikavak | Ortaca | Toplam | Mugla | Marmaris | Fethiye | Toplam
Tarihleri| Spor Spor Spor Spor Spor Spor

N | % N |% N|% [N |% |N[% [N |% N |% |N %
1989 633,33 |16,7 |[6|33,3|15|27,8|9 |50,0|7 (38,9 (11|61,1(27 |50,0
1990 3116,7(4 |22,2 |5|27,8(12(222|5(27,8|6 (33,3 |1 |56 |12 |22.2
1991 9|50 (11(61,1(7|38,9(27|50 |4 (222|5 (27,8 |6 |33,3|15 |27,8

42

Amator futbolcular ile profesyonellie aday futbolcularin doQum tarihleri

kargllagtirildiginda amator takimlarda yas grubunun (N=27) %50 ile 1991 doQumlu

olduklari profesyonellige aday futbolcularda ise (N=15) %27,8 ile 1991 doGumlu

olduklarl tespit edilmigtir. Buna gore amatdr takimlarda oynayan futbolcularin

profesyonel takimlarda oynayan futbolculardan daha geng olduklari tespit edilmigtir.

Tablo 2: Sporcularin Kardes Sayilari

Amatér Takimlar Profesyonel Takimlar
Kardes | Bodrum | Yalikavak | Ortaca | Toplam | Mugla | Marmaris | Fethiye | Toplam
Sayilarn | Spor Spor Spor Spor Spor Spor

N | % N | % N | % N|% [N|% |N |% N | % %
1 512781 |56 1 (56 |7 |13,0/6(333|4 |22,2|0(0,0 [10|18,5
2 6 (33,3|9 |50,0 [12|66,7|27|50,0|8 |44,4|12 (66,7 |9 |50,0|29|53,7
3 316,73 |16,7 |3 |16,7|9 [16,7|4|222|0 |0 6(33,3{10(18,5
4 4 1222|5 (278 |2 (11,1|11]20,3|0 (0,0 |2 |11,1|3|16,7|5 |9,3
ve Usti
P<0,05

Gruplarda bulunan futbolcularin kardes sayilarl karsllagtirildiginda yigilmanin

amator takimlarda (N=27) %50 ile 2 kardes oldugu ayni sekilde profesyonel takimlarda

da (N=29) %>53,7 ile 2 kardes oldu@u tespit edilmigtir. Her iki gruptaki sporcularin

genelde ikiger ¢ocuklu ailede yagadiklarl anlagiimigtir.
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Tablo 3: Sporcularin Spor Yaglari

Amatoér Takimlar Profesyonel Takimlar
Spor Bodrum | Yalikavak | Ortaca | Toplam | Mugla | Marmaris | Fethiye | Toplam
Yasglari Spor Spor Spor Spor Spor Spor

N(% [N |% N|% [N |% [N|% N [% N | % N | %
1-2 2|111,1/0 (0,0 |1]|56 |3 |56 |1 (56 |1 [56 |1 (56 |3 |56
yil
34 2|111,1/0 |00 |4]|222|6 |11,1|3 (16,7 |O (0,0 |7 (38,9 |10 |18,5
yil
5-6 713898 |44,4 (5|27,8/20|37,0|8 |44,4 |4 |22,2 |8 |44,4 |20 [37,0
yil
7yl ve 7138,9|10 |55,6 |9|50,0/26|48,1|6 33,3 |13 (72,2 |3 [16,7 (22 |40,7
st

Amator ve profesyonellige aday takimlarda oynayan futbolcularin spor yaglarini
kargllagtirdigimizda amator takimlarda yigilmanin (N=26) %48,1 ile 7 yil ve {stil
grubunda (N=20) %37 ile 5-6 y1l oldug@u tespit edilmistir. Profesyonel takimlarda ise bu
durum (N=22) %40,7 ile 7 yil ve istii grubunda (N=20) %37 ile 56 yil grubunda
toplandiklari tespit edilmigtir. Bu tabloya gore profesyonel takimlarda oynayan
sporcularin spor gecmiglerinin amator futbolculardan az oldugu goriilmektedir.
Profesyonel takimlardaki alt yapi caligmalarinin daha onceden baglamasi gerekirken

amator takimlarin daha kiigiik yasta spora baglatmalari dikkat ¢ekicidir.

Tablo 4: Ailede Spor Yapan Birey Sayisi

Amatoér Takimlar Profesyonel Takimlar
Ailede | Bodrum | Yalikavak | Ortaca | Toplam | Mugla |Marmaris| Fethiye | Toplam
Spor Spor Spor Spor Spor Spor Spor
Yapanlar

N |% [N |% N|% [N |[% [N |% [N % N |% |N|%
Evet 7 |389|6 |33,3|9(50,0(22|40,7{11|61,1|6 |33,3 (4 [22,2]/21|38,9

Hayir 11(61,1{12 | 66,7 |9 |50,0|32|59,3|7 |38,9|12|66,7 |10|55,6|33|61,1

1 5 2784 |222 |7(389|16|29,6|7 |389|6 |33,3 (4 (22217315

2 2 (11112 (1112|1116 |11,114 |222|0 |0,0 |0 (0,0 |4 |74

Ailede spor yapan birey sayllarl kargilagtirildiginda amator takimda oynayan
futbolcularin ailelerinde (N=22) %40,7’sinin spor yaptigi profesyonellie aday
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futbolcularda ise (N=21) %38,9’unun spor yaptiklari tespit edilmigtir. Her iki grupta da
ailede spor yapan birey sayisinin az oldugu ve ailelerin spora yetirince katilmadiklari

ortaya ¢lkmigtir.

Tablo 5: Antrenmanlarda Yapilan Esneklik Caligmalari

Amator Takimlar Profesyonel Takimlar

Bodrum | Yalikavak | Ortaca | Toplam | Mugla | Marmaris| Fethiye | Toplam
Antrenmandaki| Spor Spor Spor Spor Spor Spor
Esneklik
Calismalari

N(% [N |% |N|[% |[N[% [N[% [N |% [N|% |[N|%
Isinma 1156 |0 |0 8 (44,419 [16,7|2 |11,1|0 |O 3 [16,7|5 [9,3
evresinde
Yiiklenmelerin |1]156 (0 |0 0 (0,0 |1 (19 |0 |00 [O |O 0 {0,0 |0 |0,0
sonunda
Antrenmanin 81444(0 |0 0 (0,0 |8 [14,8(4 |22,2(0 |0 0 |00 |4 |74
sonunda
Her 8144,4(18 [100 (10|55,6(36|66,7|12|66,7|18 100 |15(83,3|45]|83,3
zaman
P<0,05
x’=119,370,

Anlamlilik derecesi= 0,000 diizeyinde anlamli bir fark goriilmuigtiir.

iki grubun antrenmanlarda yapti§i esneklik ¢alismalari kargilagtirildiginda amator
ve profesyonel takimlarda esneklik ¢aligmalarinin genellikle antrenmanin her zaman
yaplldigl ortaya ¢ikmigtir. Takimlardaki bu oranlama ise Su Sekilde bulunmustur.
Amator takimlarda (N=36) %66,7 iken profesyonellige aday futbolcularda bu oran
(N=45) %83,3 oldugu tespit edilmisgtir. Bu tabloya gore profesyonel takimlarin amator

takimlara oranla esneklik caligmalarinda biraz daha hassas olduklari goriilmektedir.
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Tablo 6: Antrenman Sirasinda Postiir Diizeltici Caligmalar
Amatdr Takimlar Profesyonel Takimlar

Postir Bodrum | Yalikavak | Ortaca | Toplam | Mugla |Marmaris| Fethiye | Toplam
Duzeltici Spor Spor Spor Spor Spor Spor
Calismalar

% [N |% |N|% [N[% |[N|% [N |% [N |[% |N|%
Evet 15(83,3|18 (100 |18|100|51|94,4(18|100|15 (83,3 |17]|94,4|50|92,6
Kismen 1156 |0 |0 0o|0 (1 (19 |0 |0 (3 |16,7|1 |56 |4 (74
Hayir 2 (11,10 |O 0|0 (2 (37 |0 |0 (O |00 (O |00 |O (0,0
P<0,05
x’=129,130,

Anlamlilik derecesi= 0,000 diizeyinde anlamli bir fark goriilmuistiir.

Antrenman sirasinda yapilan Postiir diizeltici ¢aligmalarl incelendiginde amator
takimlarda bulunan sporcularin(N=51) %94,4’1i evet yanitinl verirken (N=2) %3,7 ‘si
hayir cevabini (N=1) %1,9’u kismen cevabinl vermigtir. profesyonellie aday
futbolcularda ise (N=50) %92,6’s1 evet derken (N=4) %7,4’1i kismen cevabinl vermigtir.
Her iki grupta da Postiir diizeltici ¢alismalarin {izerinde titizlikle duruldugu ortaya
clkmigtir.
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Tablo 7: Antrenmanda Hafatada Yapilan Postiir Diizeltici Caligmalar

Amatoér Takimlar Profesyonel Takimlar
Haftada Bodrum | Yalikavak | Ortaca | Toplam | Mugla |Marmaris | Fethiye | Toplam
postir Spor Spor Spor Spor Spor Spor
Calismasi

N|% [N |% |[N|% [N|[% [N|[% [N |[% |N|% [N |%
1-2 0 |0,0 [O |O 0|0 |0 |00 |1 |56 |0 (00 |O |00 |1 |19
gln
34 3 |16,7/0 |0 0|0 |3 |56 |1 |56 |3 [16,7 |6 |33,3[/10/18,5
gln
4 15(83,3/18 |100 [18|100|51|94,4/16|88,9(15|83,3 | 12|66,7|43|79,6
glin ve Ustl
P<0,05
=103,111,

Anlamlilik derecesi= 0,000 diizeyinde anlamli bir fark gortilmusgtiir.

Amator ve profesyonel takimlarda Postiir diizeltici ¢aligmalarin hemen hemen her

antrenmanda yapildigi gériilmektedir. Bu oran amator takimlarda (N=51) %94,4 ile 4

giin ve tistii iken profesyonellide aday futbolcularda (N=43) %79,6 oranindadir. Bu

duruma gore amatdr takimlarin antrenmanlarda Postiir diizeltici ¢aligmalara gereken

onemin verildigi anlagllmigtir.
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iKINCi BOLUM: POSTUREL ANALIZLER:

Oncelikle takimlarin kendi aralarindaki 25 bilgeden alinan Postiirel 6lgiimlerinin
frekans ve % ylizde dagilimlar1 3 ayn tabloda karsilagtirilmig tablo (15.17.19), daha
sonra profesyonel ve amator takimlarin Postiirel Ozellikleri Chi-Square analizi ile
karsilagtirilmis tablo(2.4.6.8.10.12.14.16.18.20) gruplar aras1 farkliliklar ve benzerlikleri

tespit etmek amaciyla p<0,05 anlamlilik diizeyinde veriler incelenmistir.

Postiirel Analiz

Amator ve profesyonel takimlarda oynayan toplam 108 futbolcunun Postiirel
analizlerinin frekans (F) ve % dagilimlar ile toplam degerleri amator ve profesyonel
takimlar olarak tablolastirilmigtir. 1.tabloda Amatdr ve profesyonel takimlarda oynayan
futbolcularin El, Ayak ve Bas Postiirel analizleri, 2.tabloda Amatér ve profesyonel
takimlarda oynayan futbolcularin Omuz ve Vertebra Postiirel analizleri, 3.tabloda
Amatdr ve profesyonel takimlarda oynayan futbolcularin Omuz ve Vertebra Postiirel

analizleri verilmistir.
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Tablo 8: Amator ve profesyonel takimlarda oynayan futbolcularin El, Ayak ve Bag Postiirel ana

BODRUM YALIKAVAK ORTACA TOPLAM MUGLA MARI
SPOR SPOR SPOR SPOR SP
N:18
PARAMETRELER (N:18) (N:18) (N:18) ¢ ) (N:18) (N
N % N % N % N % N % N
: Sag 17 94,4 16 88,9 17 94,4 50 92,6 17 94,4 17
Dominant El
Sol 1 5,6 2 11,1 1 5,6 4 7,4 1 5,6 1
Dominant Sag 17 94.4 13 72,2 16 88,9 46 85,2 16 88,9 15
Ayak Sol 1 5,6 5 27,8 2 11,1 8 14,8 2 11,1 3
Yok 15 83,3 17 94,4 17 94,4 49 90,7 17 94,4 18
BagLeft
Var 3 16,7 1 5,6 1 5,6 5 9,3 1 5,6 0
) Yok 16 88,9 16 88,9 16 88,9 48 88,9 17 94,4 14
BagRight
Var 2 11,1 2 11,1 2 11,1 6 11,1 1 5,6 4
) Yok 17 94,4 15 83,3 17 94,4 49 90,7 15 83,3 18
Bag Aterior
Var 1 5,6 3 16,7 1 5,6 5 9,3 3 16,7 0
) Yok 17 94.4 16 88,9 15 83,3 48 88,9 16 88,9 17
Bag Posterior
Var 1 5,6 2 11,1 3 16,7 6 11,1 2 11,1 1
) Yok 16 88,9 18 100,0 17 94.4 51 94,4 18 100,0 17
Basg Superior
Var 2 11,1 0 0,0 1 5,6 3 5,6 0 0,0 1
— Yok 17 94.4 18 100,0 18 100,0 53 98,1 18 100,0 14
Bas Inferior
Var 1 5,6 0 0,0 0,0 1 1,9 0 0,0 4
P<0,05
X'=906,806,

Anlamlilik derecesi= 0,000 diizeyinde anlamli bir fark goriilmuigtiir.
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Dominant el parametresinde amator futbolcularin (N=50) %92,6’sI sag elini
kullanirken profesyonellige aday futbolcularda (N=51)%94,4’liniin sag elini kullandig!
tespit edilmistir. Dominant ayakta ise bu durum biraz farkli olarak sag ayagini kullanan
amator futbolcular (N=46) %85,2 olarak goriilmiis profesyonellige aday futbolcularda
ise (N=44) 81,5 olarak tespit edilmistir. Bagin Postiirel analizinde ise Bag Left amator
futbolcularda (F=5) %9,3 profesyonellige aday futbolcularda ise (N=1) %1,9 olarak
bulunmug; Bas Right amator futbolcularda (N=6) %11,1 profesyonellige aday
futbolcularda ayni oranda (N=6) %11,1; Bag Aterior amator futbolcularda (N=5) % 9,3
profesyonellige aday futbolcularda da (N=5) % 9,3; Bag Posterior, amator futbolcularda
(N=6) %5,6 profesyonellife aday futbolcularda (N=1) %1,9; Bas Inferior amator
futbolcularda (N=1) %1,9 profesyonellige aday futbolcularda (N=4) olarak tespit
edilmigtir. Bagin Postiirel analizinde Bag Right, Bag Aterior, Bag Posterior bolgelerinde
aynl oranda bozukluklar goriilmiigtiir. Bag Left ve Bag Superiorda amator futbolcular
profesyonel futbolculara oranla daha kotii Postiire sahip iken bag inferiorda ise

profesyonellige aday futbolcularda Postiirel yapisinin kotii oldugu tespit edilmigtir.
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Tablo 9: Amator ve profesyonel takimlarda oynayan futbolcularin Omuz ve Vertebra Postiirel 2

BODRUM YALIKAVAK ORTACA TOPLAM MUGLA MAR
PARAMETRELER SPOR SPOR SPOR (N:18) SPOR SI
(N:18) (N:18) (N:18) (N:18) (N\
N % N % N % N % N % N
Yok 15 83,3 16 88.9 14 77,8 45 83,3 15 83.3 15
Omuz Left
Var 3 16,7 2 11,1 4 22,2 9 16,7 3 16,7 3
. Yok 14 77,8 10 55,6 11 61,1 35 64,8 13 72,2 11
Omuz Right
Var 4 22,2 8 44.4 7 38,9 19 35,2 5 27,8 7
Omuz Yok 17 94,4 18 100,0 16 88,9 51 94,4 18 100,0 18
Protraksiyon Var 1 5,6 0 0,0 2 11,1 3 5,6 0 0,0 0
Omuz Yok 16 88.9 18 100,0 17 94,4 51 94.4 18 100,0 18
Retraksiyon Var 2 11,1 0 0,0 1 5,6 3 5,6 0 0,0 0
Vertabra Yok 16 88,9 18 100,0 18 100,0 52 96,3 17 94,4 18
Lordoz Var 2 11,1 0 0,0 0 0,0 2 3,7 1 5,6 0
. Yok 16 88.9 15 83.3 16 88.9 47 87,0 16 88.9 17
Vertebra Kifoz
Var 2 11,1 3 16,7 2 11,1 7 13,0 2 11,1 1
Vertebra Kifo- Yok 18 100,0 18 100,0 18 100,0 54 100,0 18 100,0 18
Lordoz Var 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0
Vertebra Yok 14 77,8 18 100,0 16 88.9 48 88.9 18 100,0 12
Yuvarlak Sirt Var 4 22,2 0 0,0 2 11,1 6 11,1 0 0,0 6
Vertebra Yok 18 100,0 18 100,0 18 100,0 54 100,0 18 100,0 18
Dosplat Var 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0
Vertebra Yok 15 83.3 18 100,0 13 72,2 46 85,2 18 100,0 18
Skolyoz Var 3 16,7 0 0,0 5 27.8 8 14,8 0 0,0 0
P<0,05

X=2551,483,

Anlamlilik derecesi= 0,000 diizeyinde anlamli bir fark gortilmiigtiir
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iki grubun omuz ve Vertebra bolgelerinde ise su dagilim elde edilmigtir. Omuz
left amator futbolcularda (N=9) %16,7 profesyonellige aday futbolcularda (N=7) %13;
Omuz Right amator futbolcularda (N=19) %35,2 profesyonellide aday futbolcularda
(N=18) %33,3; Omuz Protraksiyon amator futbolcularda (N=3) %5,6 profesyonellige
aday futbolcularda (N=0) %0; Omuz Retraksiyon amator futbolcularda (N=3) %35,6
profesyonellige aday futbolcularda (N=0) %0; olarak tespit edilmigtir. Bunun yani sira
Vertebra bolgesinde ise Vertebra Lordoz, amatér futbolcularda (N=2) 9%3,7
profesyonellige aday futbolcularda (N=1) %1,9; Vertebra Kifoz amator futbolcularda
(N=7) %13 profesyonellige aday futbolcularda (N=4) %7,4; Vertebra kifo-Lordoz her
iki gruptada (N=0) %0; Vertebra yuvarlak sirt amator futbolcularda (N=6) %11,1
profesyonellige aday futbolcularda (N=8) %14,8;Vertebra Dosplat her iki grubtada
(N=0) 9%0; son olarak Vertebra Skolyoz, amator futbolcularda (N=8) %14,8
profesyonellige aday futbolcularda (N=0) %0; olarak goriilmigtiir. Tablo 9’a gore
amator futbolcular ve profesyonellige aday futbolcularda Vertebra kifo-Lordoz, Vertebra
Dosplat bolgelerinde ayni deQerlere sahipken Vertebra yuvarlak sirt bolgesinde
profesyonellige aday futbolcular amator futbolculara gore kotii Postiire sahipken diger
bolgelerde de amator futbolcularin kotii Postiire sahip olduklari tespit edilmistir.
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Tablo 10: Amator ve profesyonel takimlarda oynayan futbolcularin Abdomen Diz ve Ayak Post

BODRUM YALIKAVAK ORTACA TOPLAM MUGLA MAR!
PARAMETRELER SPOR SPOR SPOR (N:18) SPOR SP
(N:18) (N:18) (N:18) (N:18) (N
N % N % N % N % N % N
Abdomen Karin | Yok 15 83,3 18 100,0 15 83,3 48 88,9 17 94,4 16
Zayifligi Var 3 16,7 0 0,0 3 16,7 6 11,1 1 5,6 2
. . Yok 12 66,7 12 66,7 13 72,2 37 68,5 11 61,1 11
Tibia Torsiyon
Var 6 333 6 333 5 27,8 17 31,5 7 38,9 7
Yok 13 72,2 14 77,8 16 88,9 43 79,6 15 83,3 11
Genuvarum
Var 5 27,8 4 22,2 2 11,1 11 20,4 3 16,7 7
Yok 11 61,1 13 72,2 13 72,2 37 68,5 13 72,2 15
Genuvalgum
Var 7 38,9 5 27,8 5 27,8 17 31,5 5 27,8 3
Genuveturvatum Yok 18 100,0 18 100,0 18 100,0 54 100,0 18 100,0 18
Var 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0
Yok 16 88,9 14 77,8 16 88,9 46 85,2 15 83,3 16
Pes palnus
Var 2 11,1 4 22,2 2 11,1 8 14,8 3 16,7 2
Yok 15 83,3 17 94,4 10 55,6 42 77,8 17 94,4 17
Pes Cavus
Var 3 16,7 1 5,6 8 444 12 222 1 5,6 1
Yok 16 88,9 16 88,9 14 77,8 46 85,2 14 77,8 15
Hallux Valgus
Var 2 11,1 2 11,1 4 22,2 8 14,8 4 22,2 3
. Yok 15 83,3 18 100,0 15 83,3 48 88,9 18 100,0 17
Cekig Parmak
Var 3 16,7 0 0,0 3 16,7 6 11,1 0 0,0 1
P<0,05
X’=603,123,

Anlamlilik derecesi= 0,000 diizeyinde anlamli bir fark gorilmuistiir
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Gruplarin diger Postiirel analizleri incelendiginde, Abdomen karin zayifligi, amator
futbolcularda (N=6) %]11,1 profesyonellige aday futbolcularda (N=3) %?5,6 olarak
bulunmusgtur. Diz bolgesinde ise Tibia Torsiyon amator futbolcularda (N=17) %31,5
profesyonellige aday futbolcularda (N=16) %29,6, Genuvarum amatdor futbolcularda (N=11)
%?20,4 profesyonellige aday futbolcularda (N=13) %24,1; Genuvalgum amator futbolcularda
(N=17) %31,5 profesyonellige aday futbolcularda (N=11) %20,4; Genuveturvatum amator
futbolcularda ve profesyonellige aday futbolcularda (N=0) %0 olarak bulunmustur. Ayak
bolgesinde ise pes palnus amatdr futbolcularda (N=8) %14,8 profesyonellige aday
futbolcularda (N=6) %]11,1; pescavus amator futbolcularda (N=12) %22,2 profesyonellige
aday futbolcularda (N=2) %3,7; Hallux Valgus amatér futbolcularda (N=8) %14,8
profesyonellie aday futbolcularda (N=12) %?22,2; son olarak Ceki¢c Parmagl amator
futbolcularda (N=6) %11,1 profesyonellie aday futbolcularda (N=2) %3,7 olarak tespit
edilmigtir. Tablo 10’°a gore sadece Genuveturvatum bolgesinde ayni de@erlere sahip iken,
Genu Varum ve Hallux Valgus bolgelerinde profesyonellige aday futbolculara gore daha iyi
Postiire sahip iken diger bolgelerde profesyonellige aday futbolcularin daha iyi Postiire sahip
oldu@u tespit edilmigtir.
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TARTISMA

Caligsmada 16—18 yag grubu amator ve profesyonel takimlarda oynayan futbolcularin

Postiirel yapilarl incelenmi$ Su sonuglar elde edilmistir.

Iki grubun Postiirel yapllari incelendiinde amator takimlarda oynayan futbolculardan
elde edilen verilere gore bu gruptaki Postiirel bozukluklar yiizde (%) olarak profesyonel
takimlarda oynayan futbolculardan daha fazla oldu@u tespit edilmistir. Postiirel bozuklugun
fazla oldugu parametreler; Bas Left, bas Superior, Omuz left, Omuz Right, Omuz
Protraksiyon, Omuz Retraksiyon, Vertebra Lordoz, Vertebra Kifoz ve Vertebra Skolyoz,
Abdomen karin zayifligi, Tibia Torsiyon, Genuvalgum, Pes planus, Pes Cavus ve Cekig

Parmak’tir.

Yaptigimiz bu ¢alismay! destekleyen diger ¢aligmalarl ise $0yle siralayabiliriz.

Nissinen ve arkadaglari®®, sol el kullanimi olanlarda daha fazla Kifoz tespit
etmiglerdir. Arastirmada ise toplam Kifozlu sporcu sayisi 12 olup bunlardan sol elini
kullananlar 3 tanesi Kifozlu iken 9 tanesinin ise sag elini kullandidi tespit edilmigtir.

Aragtirma Nissinen ve arkadaglarinin bulgularini desteklememektedir.

Ascani ©, Lazio bolgesindeki okullarda 6-14 yasindaki 16104 gocukta spinal
edrilikler i¢in bir tarama yapmi$ ve %56,5 oraninda Skolyoz, %43.,4 oraninda Kifoz
saptamigtir. Olgularin %6,3’line fizik tedavi veya egzersiz, %0.85'ine konservatif tedavi
(korse), sadece %0.06'sina cerrahi tedavi uygulamig ve bu aragtirmanin italya'daki Vertebral
deformitelerin erken tani ve tedavisinde ki ilk adim oldu@unu bildirmistir. Aragtirmada ise
%20,4 oraninda Kifoz, %14,8 Skolyoz tespit edilmistir. Ulkemizde ise bu konuda yapilan
kapsamli bir ¢aligmaya rastlanilmamigtir. Aragtirma kiigiik gruplar arasinda yapildigindan bu
konuda daha kapsamli ¢aligmalar yapilmasi gerektigi diigliniilmektedir.

Nitzschke ve arkadaglari®” da patolojik Kifozlu cocuklarda spor yapmama oraninin
fazla oldu@unu tespit etmistir. Aragtirmada spor yapan iki grup karsllagtirilmig, gruplardan
biri standart Postiire yakinken dider grupta Postiirel bozukluklar tespit edilmisgtir. Bu bilgiler
Isiginda spor diginda Postiirii etkileyen bagka etkenlerinde oldugu diigiiniilmektedir.
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isleyen ve arkadaglari® 1995 yilinda yapmis olduklari "erken brang segiminin Postiir
ve fonksiyonel parametrelere etkisi" adli aragtirmalarinda ozellikle hentbolcularin atig
kolunda Omuz bolgesi diigiikliiklerinin oldugunu belirlemiglerdir Arastirmada ise sporcularin
dizler Tibia Torsiyon ve dizler Genuvarum bolgelerinde bozukluklar tespit edilmigtir.

Karakus ve Kiling”

orta 6gretimde okuyan sporcu ve sedanter gruplarin Postiirleri
tizerine yapmli$ olduklarl c¢alismada; genel olarak Postiir bozukluklarinin yoQunlagtigi
bolgelerin boyun, Omuz, Vertebra kolon, diz bolgeleri oldugunu belirtmiglerdir. Ayrica
bolgelerde goriilen Postiir bozukluklarinin bag-boyun (left, right, Anterior ve Posterior)
kaymalarinin oldugunu, omuzda dominant taraf diigiikliikleri, Vertebra kolonda kifo-Lordoz,
yuvarlak sirt goriinimiinde olduklarini ve diz bolgesinde ige-disa carpikliklarin oldugunu
saptamiglardir. Aragtirmada ise omuzda dominant taraf diigiikliikleri amator futbolcularda
%16,7 profesyonel futbolcularda %13 gibi diigiik oranlarda bulunmusgtur, ayrica amator
futbolcularda ve profesyonel futbolcularda %20,4 oraninda Kifoz, dizlerde ice ve diga

doniikliik tespit edilmigtir. Aragtirma Karakug ve Kiling’in bulgularini desteklemektedir.

Kaya *”, degisik spor branglari iizerine yapti§i ¢alismasinda; teakwondocular da
Kifoz, atletlerde Lordoz, giirescilerde Genu Valgumu dider gruplardan fazla oldugunu tespit
ederek bu branglarin s6z konusu kusurlari arttirict etkisinin oldugunun kabul edilebilecegi
sonucuna varmigtir. Aragtirmada yapllacak antrenmanlarin kiginin yaSina ve fiziksel
kapasitesine uygun olarak yapilmasi gerektidi, ayrica kiSinin kapasitesini zorlayan ve
ozellikle kuvvete yoOnelik antrenmanlarin  kiginin ~ Postiirlinli  olumsuz  yonde
etkileyebileceginden s6z etmistik. Kaya'nin yapmi$ oldugu bu aragtirma iist diizeyde kuvvet
antrenmanl! gerektiren, uzun ve zor antrenmanlara maruz kalan spor branglarinda Postiirel

bozukluklar saptamistir, bu yoniiyle ¢aligmayla paralellik géstermektedir.

Celebinin® "12-14 yas grubu spor yapan sedanter O@rencilerin Postiirel
ozellikleri"ni kargilastirdigi yiliksek lisans tezinde aktif olarak spor yapan ogrencilerin
standart bir Postiire sahip olduklarl sonucuna varmistir. Bunun sonucunda sporun Postiirel
yapllarl diizeltici etkisi oldugu diigliniilmektedir. Arastirmada ise profesyonel takimlarin daha
diizgiin Postiire sahip oldugu tespit edilmistir. Sporun standart Postiire katki sagladigi fakat
spor yapllitken yeterli ve programli bir sekilde yapilmasi gerekmektedir. Aragtirma

Celebi’nin bulgularini desteklemektedir.
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Kurdak'in®® bilim uzmanli§i tezinde S@rencilerde Postiirel bozukluklar oldugunu
saptamI$ ve bu bozukluklarin yapilan spor branglarina, giysi ve ayakkabl segimlerine,
beslenme ve genetik faktorlere bagli olabilece@ini belirtmisgtir.

Demirel'in® "Mugla ilinde Tiirkiye ¢apinda derece yapan 12-15 yas grubu puberte
donemi hentbol ve basketbolcularin Postiirel 6zellikleri"ni karsllastirdigl yiiksek lisans
tezinde basketbolcularin hentbolculara oranla daha iyi Postiire sahip olduklarl sonucuna
varmigtir. Postiirel bozuklugun fazla olduQu parametreler; Omuz right, Vertebra Lordoz,
Vertebra Skolyoz, Abdomen karl zayifligi, ayak pes palnus ve ayak parmagl Hallux
Valgus’tur. Aragtirmada ise Postiirel bozuklugun fazla oldugu parametreler; Bag Left, bag
Superior, Omuz left, Omuz right, Omuz Protraksiyon, Omuz Retraksiyon, Vertebra lordoz,
Vertebra Kifoz ve Vertebra Skolyoz, Abdomen karin zayifligi, dizler tibia torsiyon, dizler
genuvalgum, ayak pes palnus, ayak Pes Cavus ve ayak parmagi ¢ekic parmak’tir. Aragtirma

Demirel’in bulgulariyla paralellik gostermektedir.

Yukaridaki kaynaklarl incelediimizde araStirmalar gosteriyor ki spor ile ugragan
bireylerin spor yapmayanlara gore standart Postiire daha yakin oldugunu gostermektedir. Bu
da gosteriyor ki spor planli bir Sekilde kiginin yagina, kapasitesine ve hazir bulunugluluk
diizeyine uygun olarak yapildigl taktirde Postliire olumsuz bir etki yapmamaktadir.
Karakus’unda dikkat g¢ektigi gibi Postiirel bozukluklar yanlig yiikklenmeler disinda giysi,

ayakkabl se¢imi, beslenme ve genetik faktorlere de badli olabilir.
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6.SONUC VE ONERILER

6.1. Sonugc:

1. Amator ve profesyonellige aday futbolcularin Postiir yapilarinin incelendiginde
Postiirel bozuklugun en fazla oldugu bolgeler Tibia Torsiyon %61,1 ve Genuvalgum %51,9

olarak saptanmigtir.

2. Amator ve profesyonellie aday futbolcularin Postiir yaplilarinin incelendiginde
Postiirel bozukluun en az oldu@u bdlgeler ise amator ve profesyonel takimlarda Vertebra
kifo Lordoz, Vertebra Dosplat her iki takimda da bu bolgelerde bozukluk tespit edilmemistir.
Ayrica profesyonel takimlarda Omuz Protraksiyon ve Omuz Retraksiyon bolgelerinde de

bozukluk bulunmamisgtir.

3.Yapilan oOlglimler “Profesyonel takimda oynayan 16-18 yas grubu futbolcularin

Postiirel yapilari diizgiindiir” adll hipotezimizi desteklemektedir.

Bunun nedeni ise; iki grubun Postiirel yapilarl incelendiginde amator takimlarda
oynayan futbolculardan elde edilen verilere gore bu gruptaki Postiirel bozukluklar yiizde (%)
olarak profesyonel takimlarda oynayan futbolculardan daha fazla oldugu tespit edilmistir.
Postiirel bozuklugun fazla oldugu parametreler; Bas Left, Bag Superior, Omuz Left, Omuz
Right, Omuz Protraksiyon, omuz Retraksiyon, Vertebra Lordoz, Vertebra Kifoz ve Vertebra
Skolyoz, Abdomen karin zayifligi, Tibia Torsiyon, genuvalgum, Pes Palnus, Pes Cavus ve

Cekic Parmak’tir.

4. Yapllan dl¢timler “Amator takimda oynayan 16—18 ya$ grubu futbolcularin Postiirel
ozellikleri bozuktur.”geklindeki hipotezimizi desteklemektedir.

5.Yapilan ol¢limler “Profesyonel ve amatdr takimlardaki 1618 grubu futbolcularin

Postiirel bozuklugu olanlar vardir” seklindeki hipotezimizi desteklemektedir.

Bunun nedeni ise; iki grubun Postiirel yapilari incelendiginde amator ve profesyonel
takimlarda; Bag Left, Bag Right, Bas Aterior, Bag Posterior, Bag Superior, Bag inferior, Omuz
Left, Omuz Right, Omuz Protraksiyon, Omuz Retraksiyon, Vertabra Lordoz, Vertebra Kifoz,
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Vertebra Skolyoz, Vertebra yuvarlak sirt, Abdomen karin zayifligi, Tibia Torsiyon,
Genuvarum, Genuvalgum, Pes Planus, Pes Cavus, Ceki¢c Parmak, Hallux Valgus bolgelerinde

bozukluk tespit edilmigtir.

6. Yapilan ol¢timler “Profesyonel ve amator takimlarin ¢aligmalarinda Postiirel yapi
geligtirici antrenmanlar yapllmaktadir” seklindeki hipotezimizi desteklemektedir. Bunu

yapmi$ oldugumuz anket tablolarinin sonuglarindan anliyoruz.

iki grubun Postiirel yapilarl incelendiginde amatdr takimlarda oynayan futbolculardan
elde edilen verilere gore bu gruptaki Postiirel bozukluklar yilizde (%) olarak profesyonel

takimlarda oynayan futbolculardan daha fazla oldugu tespit edilmistir.

Bu ¢aligmaya gore ise; amatdr takimlarda oynayan futbolcularda postiirel bozukluklar
profesyonel takimlarda oynayan futbolculardan daha fazla oldugu, profesyonel takimdaki
futbolcularin amator takimlarda oynayan futbolculara oranla standart postiire daha yakin

olduklari anlagildl.

Bu bozukluklarin nedeni ; Amator futbolcularin profesyonellide aday futbolculara
gore postiir diizeltici caligmalara yeterli zaman ayirmamasi,profesyonellige aday futbolcularin
daha diizenli antrenman yapmasl,amatér futbolcularin yaptiklarl antrenmanlarin agir
olmasl,amator futbolcularin spora erken yasgta baglamig olmalari, amatdr takimlarda caligan
antrendrlerin profesyonel takimda caligan antrendrlere gore postiir hakkinda yeterli bilgiye

sahip olmamasl olabilir.

Bu yiizden erken taninin yapilarak Postiiriin kétiilesmesini engelleme ve tedavi yoluna

gidilmelidir.
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6.2. Oneriler:

Bu ¢aligmalar 1S1§inda su 6neriler yapilabilir:

1. Takimlarin kadrolarinda yer alan minik takim, yildiz takim ve gen¢ takimda yer

alan futbolcular dogru Postiir hedef ve davraniglari konusunda bilgilendirilebilir.

2. Antrendrler ve kuliip yoneticileri Postiir konusunda bilgilendirilebilir.

3. Postiirel bozukluga sahip olan sporcular 6nceden tespit edilerek gerekli Gnlemler

alinabilir.

4. Bu calismadaki sonuglara gore Postiirel bozukluklara sahip 6grenciler i¢in 6zel

jimnastik gruplari olugturulabilir.

5. Bu ¢aligsma daha fazla denek grubu iizerinde uygulanabilir.

6. Bu ¢aligsma deQisik branglardaki minik takim ve yildiz takimlarda uygulanabilir.
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Ek:1
ANKET SORULARI:

1- Futbolcularin Dogum Tarihleri nelerdir?

A-1989
B- 1990
C- 1991
2- Sporcularin Kardes Sayilari kag tanedir?
A-1
B-2
C-3
D- 4 ve tstii
3- Sporcularin Spor Yaglarl kag yildir?
A-1-2 Yl
B- 34 Yl
C-5-6yil
D- 7 yil ve Ustu

4- Ailede Spor Yapan Birey Sayisi ka¢ tanedir?
A- Evet

1

2

B- Hayir

5-Antrenmanlarda Yapilan Esneklik Caligmalari ne zaman yapilmaktadir?
A- Isinma Evresinde

B- Yiiklenmelerin sonunda

C- Antrenmanin Sonunda

D- Her zaman

6- Antrenman Sirasinda Postiir Diizeltici Calismalar yapilmakta midir?
A- Evet

B- Kismen

C- Hayir
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7- Antrenmanda Haftada Yapilan Postiir Diizeltici Calismalar ka¢ giindiir?
A-1-2 giin
B- 34 giin

C-4 giin ve ustl
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EK: 2
ADI SOYADI:
BOY: .
YAS:...J...../20 TARIH:
CINSIYET: KILO: TAKIMI
vUCUT TIPI:
ANTREN. YASI: DOMINAT o AYVAK.
TARAF:
y izi OGU PARMAK
I Aeha S AR e pOE|RARMYS (ad Dihing YERIGERA mir SREindn BHE At oM B e SRS b RILER | AYK

1.LEFT

2.RIGHT

3.ANTERIOR

4 POSTERIOR

5.SUPERIOR

6.1NFERIOR

8.PROTRAKSIYON

9.RETRAKSIYON

10.LORDOZ

11.KIFOZ

12 .KIFO-LORDOZ

13.YUVARLAK SIRT

14.DOSPLAT

15.SKOLYOZ

16.KARIN ZAYIFLIGI

17.TIBIAL TORSION

18.GENUVARUM

19.GENAVALGUM

20.GENUVETURVATUM

21.PESPALNUS

22.PESCAVUS

23. HALLUGUS VALGUS

24. CEKIC PARMAK

TOPLAM
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