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1. OZET

Bu arastirmada, erkek basketbolcularin kalga acilarmin ve kalga abdiiktor
kolunun ¢abukluk performansina etkilerinin incelenmesi amacglanmistir. Caligmada
2014 yilinda Giresun Universitesi Tip Fakiiltesi Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon
poliklinigine basvuran sporcular i¢inden se¢ilmis 13 - 41 yas aras1 yas ortalamasi 18,19
+ 6,31, boy ortalamas1 173,86 cm + 5,33 , viicut agirhig 74,69 kg + 5,39 olan 42 amator
erkek  basketbolcunun  bilgileri  kullanmilmistir. ~ Basketbolcularin ~ ¢abukluk
performanslarin1 belirlemek i¢in T-drill testi, kal¢a agilarinin ve kalga abdiiktor kolu
mesafesinin  Ol¢limii  i¢in rontgen goriintiisiinden faydalanilmis ve oOlglimlerde
gonyometre kullanilmustir. Istatistiki analizler igin, SPSS 21.0 paket programi
kullanilmistir. Aragtirmanin sonucuna gore, basketbolcularin kalga tipi oranlar1 %42,9
koksa valga, %33,3 normal, %23,8’1 “koksa vara’dir. Koksa valga ag¢isina sahip olan
basketbolcularin kalga abdiiktor kol mesafesi daha kisa iken (5,72cm+0,59, n=18),
cabukluk performansi (10.23sn+0,47, n=18) siireleri daha kisa ¢ikmistir. Normal (6,49
cm=+0,51, n=14) ve koksa vara (6,44cm=*0,54, n=10) acisina sahip basketbolcularin
kalca abdiiktor kol mesafeleri daha uzun oldugu tespit edilmis (p<0.05) ve cabukluk
testi sireleri de sirasiyla (10,50sn+0,64, n=14), (10,52sn+0,46, n=10) olarak
bulunmustur. Sonug¢ olarak basketbolcularda kalca agilarinin koksa valga olmasi ve
kalga abdiiktor kolunun kisa olmasi c¢abukluk performansini olumlu ydnde
etkilemektedir.

Anahtar Kelimeler: Kalga agisi1, abdiiktor kol, koksa valga, koksa vara.



2. SUMMARY

THE EFFECT OF HIP ANGLE AND ABDUCTOR ARM TO THE
AGILITY PERFORMANCE OF MALE BASKETBALL PLAYERS

In this research, the effect of hip angle and abductor arm to the agility
performance of male basketball players was examined. In this research, in the year of
2014, 42 amateur male basketball players which were chosen among the players that
applied to the clinic of Physical Therapy and Rehabilitation of Giresun University
Medicine Faculty, whose ages are between 13-41 whit average age of 18,19 + 6,31,
which have average height of 173,86 cm + 5,33 and which have average weight of
74,69 kg + 539, were examined. In order to define basketball players’ agility
performance T-drill test were conducted, measurement of abductor arm and hip angles
were made with the help of X-ray method and by using goniometer. The statistical
analyses were made with SPSS 21.0 packet software. As a result of this research, the
incidence of hip types in athletes were 42,9% coxa valga, 33,3% normal, 23,8% coxa
vara. The basketball players that are coxa valga have short abductor arm (5,72 cm=+0,59,
n=18) and short agility performance time (10,23 sec. +0,47, n=18). Longer abductor
arm is observed in the basketball players with normal (6,49 cm=+0,51, n=14) and coxa
vara (6,44 cm=0,54, n=10) angles (p<0.05) and their agility performances are measured
as (10,5 sec+0,64, n=14). and (10,52 sec. 0,46, n=10) respectively. In conclusion, it’s
observed that coxa valga type of hip angle and shorter abductor arm have positive
effects on the agility performance of basketball players.

Key Words: Hip angle, abductor arm, coxa valga, coxa vara



3. GIRIS ve AMAC

Ulkemizde futboldan sonra en c¢ok popiilaritesi olan sporlardan biri de
basketboldur. Basketbol her yas grubundan bireylerin uygulayabildigi bir spor bransidir.
Ancak fiziksel, teknik-taktik, biyomotorik ve psiko-mental 6zellikleri yiiksek olan bir
sportif brangtir (Kiling, 2008). Basketbolun miisabaka karakteristigi igerisinde, fiziksel
yap1, fizyolojik kapasite, psiko-mental durum, biyomotorik 6zellikler (kuvvet, siirat,
dayaniklilik, hareketlilik-esneklilik, koordinasyon), teknik yapi, taktik anlayis, takim
disiplini ve antrenor/spor bilimcisi ¢ok dnemlidir ( Drinkwater ve ark., 2008).

Basketbolda basariy1 tek bir kritere baglamak zordur (Gocentas et al, 2004).
Bununla birlikte fiziksel yap1 icerisinde yer alan, uzun boylu olmak bir avantaj kabul
edilmektedir (Carter et al, 2005). Toplu branslarda(basketbol, futbol vb.) ; fiziksel yap1,
teknik, taktik ve zihinsel yetenekler 6n plana ¢ikar ve optimal performans icin fiziksel

uygunluk kadar teknik ve taktigin de onemli oldugu vurgulanmigtir (Tsunawake et al,
2003; Smith and Thomas, 1991).

Basketbol sporunun, hizlanma ve yavaslama gibi hareket Ornekleri, yon
degisiklikleri ve sigramalar gerektiren bir yapisi vardir. Bu agidan bir basketbol
oyuncusu siiratinde diisme olmaksizin bu hareketleri yapabilmelidir. lyi bir basketbolcu
olma kriterleri igerisinde olan biyomotorik 6zelliklerin iist diizeyde olmasi biiyiik bir
avantaj yaratmaktadir. Dogal olarak hareket yetenekleri boyutunda, fiziksel ve
fizyolojik yap1 6nemlidir (Giirses ve Olgun, 1991).

Spor performansi temelde sporcunun viicut yapisi, cinsi ve yasi ile dogrudan
iliskili goriinmekle birlikte; oOlciilebilir ve gelistirilebilir bazi diger o6zelliklere de
baghdir. Tim spor dallarinda oldugu gibi, basketbol oyununda da sporcu
performansinin arttirilmasinda bilimsel yontemlerin kullanilmas1 6énemlidir.

Birgok {iilkede bilim insanlar1 yaptiklari ¢aligmalar ile hem kendi tilkelerinin
sporcu profillerini branglara gore ortaya koymaya calismakta hem de diger iilkelere
caligmalarinda yon verecek veriler saglamaktadir. Ulkemizde ve diinyada birgok spor
dalindaki sporcularin morfolojik profilinin ¢ikartilmasi konusunda ¢aligmalar yapilmis
olmasina karsin elde edilen veriler yeterli degildir (Muratli, 1997).

Kalca eklemi sahip oldugu yiiksek hareket yetenegi sayesinde ayakta durma,
oturma, kosma, ¢omelme gibi pek c¢ok hareketin gergeklestirilmesinde onemli rol
oynayan bir eklemdir (Ozcan, 2006).

Kalca eklem agilari, sporcunun performans: ile ilgili énemli bir parametre
olusturmaktadir. Kalga agisina gore kalca yapisinin, kalca kuvvetiyle iligkisi oldugu
bilinmektedir. Koksa valgasi olanlarda, koksa varasi oranlara gore kalga kuvvetinin
daha fazla oldugu gosterilmistir (Birnbaum and Pandorf, 2011).



Kalca acisiin, kalca abdiiktor koluyla iliskisinden dolay1 sporcu performansi
lizerine etkisi bulunmaktadir. Koksa vara kalca tipi, abdiiktér kolun rotasyonunu
kisitladigindan sporcu performansi {izerine olumsuz etkide bulunur. (www.physio-
pedia.com., Erisim tarihi, 6 Eylil 2014). Bu zamana kadar yapilan caligmalarda,
sporcularin veya basketbolcularin kalga agisinin ve kalg¢a abdiiktor kolunun, hiza olan
etkisinin yok denecek kadar az olmasi bu ¢alismanin arastirilmasina neden olmustur.

Bu calismada, basketbolcularin kal¢a agis1 ve kalga abdiiktér kolunun,
sporcunun ¢abukluk performansina etkisi olup olmadiginin belirlenmesi amaglanmastir.
Bu c¢alismanin sonucuna goére; kalga acismmin ve Kkalga abdiiktor kolunun
basketbolcularin ¢abukluk performansina etkinligiyle ilgili literatiire yeni bilgiler
kazandirmay1 hedefliyoruz.



4. GENEL BIiLGILER

4.1 Kalca Eklemi Anatomisi

Kalca eklemi femur {iist ucu ile os koksa arasinda ii¢ eksen etrafinda hareket
edebilen enartrosis sferika grubu bir eklemdir (Kuran, 1983).

Kalga eklemi sahip oldugu yiiksek hareket yetenegi sayesinde ayakta durma,
oturma, kosma, ¢omelme gibi pek cok hareketin gerceklestirilmesinde onemli rol
oynayan bir eklemdir. Bu eklemi etkileyen problemler kisilerin yasam kalitelerini
onemli derecede diisiirmektedir (Ozcan, 2006).

Kalca ekleminde, ilerleyen yaslarda tekrarlayan mekanik zorlanmalar
sonucunda, halk arasinda kireglenme olarak bilinen, osteoartrit (OA) eklem hastalig1
ortaya ¢ikmaktadir. OA nedeniyle kikirdak doku hasara ugramakta, kikirdakta incelme
ve asinma meydana gelmektedir. OA’ nin ilerleyen asamalarinda kal¢a eklemi is
goremez hale gelmekte hastada siddetli agriya ve hareket kisitlamalarma sebep
olmaktadir (Cetin, 2012).

Kalga eklemi, ¢ok eksenli, top ve yuva seklinde sinoviyal bir eklemdir. Ayakta
durma ve yiirlime i¢in milkemmel bir yapis1 vardir. Kalga eklemi stabilitesinin biiyiik
bir kism1 eklem kapsiilii sayesinde gergeklesir. Kal¢a eklemi, omuz eklemi ile beraber
insan viicudun en hareketli eklemidir. Ancak bu eklem, femur basmnin asetabulum
icerisinde yeterince kapanmis olmasi ve uyumu nedeni ile omuza gore daha stabildir.
Asetabuler kapanmanin derecesi Wiberg acis1 (Merkez-kenar agisi) ile degerlendirilir ve
normalde 26+6 derecedir.

Gluteus Maksimus, Tensor Fasya Lata ve Iliotibiyal bant kalga ekleminin
yiizeysel kas tabakasini olusturur. Bir sonraki tabakada yer alan Gluteus Medius ve
Gluteus Minimus kaslar1 6nden ve arkadan kalga eklem kapsiiliinii kapatarak biiyiik
Trokanter ve lizerindeki Fasya’ya yapisir. Arka tarafta, kisa dig rotatorlar (Piriformis,
Gemellus Superior, Obturator internus, Gemellus Inferior ve Guadratus femoris) kalca
eklem kapsiiliinii ¢evreler ve Proksimal’den distale dogru trokanterik ¢ikintinin mediyal
kismina yapisirlar (Eksioglu ve ark. 2011).

Eklem ylizeylerinden dis biikey olam1 femur basina, i¢ bilikey olani ise os
koksanin dis yiiziinde bulunan asetabuluma aittir. Os coxae iliak kemik, iskium kemigi
ve pubik kemik ad1 verilen ii¢c ayr1 kemikten olusmaktadir (Sekil 1). iliak kemik, kalga
kemiginin genis olan {ist kismini olusturur. iliak kemigin i¢ yiiziine muskulus iliakus,
dis yiiziine gluteus medius ve minimus kaslari yapisir. Iliak kemigin iist yiiziinii
olusturan krista iliakanin hemen iizerinde bir apofiz bulunur. Bu apofizin
ossifikasyonun tamamlanmasi uzunlamasina biiyiimenin sonlandigini gosterir.



[liak kanadin en 6nemli isareti sartorius kasi ve inguinal ligamanin baslangic
yeri olan spina iliaka anterior superiordur (Ege, 1994). Iskium kemigi os coxae nin arka
ve alt kisminda yer alir.

Asetabulumdan asagiya dogru, hamstring kaslarmin yapigsma yeri olan tuber
iskiadikumu olusturur. Iliak kemik, pubik kemik ile beraber obturator forameni
olusturur. Pubik kemik viicudun diger yarisindan gelen pubik kemik ile simfisiz
pubisiolusturur. Ust ramusu asetabulumun yapisina katilirken, alt ramusu iskiumla
birlesir. Cocukluk ¢aginda bu ii¢ kemik “Y” kikirdag ile birlesir ve 14 - 16 yaslarinda
kaynasarak tek kemik halini alir (Ege, 1994).

4.1.1 Kal¢a Kemikleri

Kalga kemigi (os coxae), her iki alt ekstremite (femurlar) ile vertebral kolonun
(sakrum) baglantisini olusturur. Her iki kalca eklemi 6nden simfisis pubis (symphysis
pubis), arkadan sakrum ile eklemleserek kemik pelvisin biiyiik bir kismin1 meydana
getirirler.

Biiyiik trokanter dahil olmak iizere proksimal femurun biiyiik bir kismi, kiiciik
trokanter seviyesinde femur cisminin anterioru ile kesisecek sekilde posteriora
egimlidir.Puberte sonunda gelismis bir asetabulum ilium, iskiyum ve pubis’in (os ilium,
os ischium ve os pubis) flizyonu ile olusur. Femur bagina ii¢ biiyiik alanda kemik destek
saglar. Anterior ve posterior kolonlar asetabuler duvarlara denk gelen pubis ve
iskiyum’dan olusur (Boyd et al., 1997).

Ince mediyal duvar destegi az olmasina karsilik asetabuler gati, posterior
kolonun anterior kolona karistig1 yerdir ve femur basmin direkt olarak {stten
kapanmasini saglar. Asetabulumun en yogun kemik alanli yeri posterior ve superior
kisimdir ( Bird et al., 2001).

Asetabulum ortalama 17+6 derecelik bir anteversiyon agisina sahiptir. Kaudal
olarak ise 45 derecelik bir agilanmasi vardir (Slawski and Howard, 1997).

4.1.1.1 Femur

Asetabulum ile kalca eklemini, tibia ve patella ile diz eklemini olusturur. Femur
ist ucunda femur basi, femur boynu, trokanter major ve minor bulunur. Bir kiirenin 2/3°
il kadar olan femur basinin iizeri hiyalin kartilaj ile kaplidir. Femur bas1 merkezinde
bulunan fovea kapitis femorise ligamentum capitis femoris tutunur. Bag altinda bulunan
subkapital sulkustan sonra femur basi, bas ¢apinin %’ i ¢apindaki boyun ile devam
eder.

Bas - boyun ile femur cismi arasinda 125°-130° ‘lik bir a¢1 vardir (kollo-
diyafizer ag¢1). Femur boynu ile cisminin birlesme yerinde arka disa dogru trokanter
major bulunur. Abdiiktor kaslarin yapistigi trokanter major bir traksiyon epifizidir.



Trokanter major tepesi yaklasik olarak femur basi merkezi ile ayn1 diizlemdedir. Femur
boynu altinda, femur cismi arka i¢ yliziinde trokanter minor bulunur. Trokanter minora
iliopsoas kast yapisir. Trokanter minor ve majoru onde linea intertrokanterika, arkada
ise krista intertrokanterika birbirine baglar. Linea intertrokanterikaya ligamentum
iliofemorale tutunur, krista intertrokanterikanin biraz dis kisminda ise tiiberkulum
quadratum bulunur.

Labrum asetabuli sayesinde asetabulum derinlesir ve femur bast eklem
ylizeyinin yarisindan fazlasini i¢ine alabilecek duruma gelir. Fasies lunata ile ¢evrili
asetabulumun tam ortasinda bulunan, kikirdagi olmayan, i¢i yag dokusu ile dolu ¢ukura
fossa asetabuli denir (Kuran, 1983).

Proksimal femur bas, boyun, biiylik ve kiiclik trokanterlerden ve proksimal
femur cisminden olusur. Femur basinin ¢ap1 ortalama 46 mm dir (Renstrom, 1993).

Femoral anteversiyon, frontal planda femoral epikondiller ile femur boynu
arasindaki agidan olusur. Anteversiyon agis1 ortalama 13+7 derecedir (Paluska, 2005).

4.1.1.2 Pelvis Kemikleri

Koksa kemigi; ilium, iskium ve pubis ad1 verilen ii¢ ayr1 kemigin birlesmesinden
meydana gelir. Yanlarda bir ¢ift koksa kemigi ile arkada sakrum ve koksiks pelvis adi
verilen kemik yapiy1 meydana getirir (Kuran, 1983).



Sekil 1: Os Coxae - Lateral Goriiniim

(Netter’s Concise Atlas of Orthopaedic Anatomy 2002)
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Iium: Koksa kemiginin iist kismini olusturur. Korpus ossis ilii ve ala ossis ilii

olmak fizere iki kismi1 vardir. Korpus ossis ilii, asetabulum”un iist kismini olusturur ve
koksay1 yapan diger kemiklerin korpuslar1 ile birlesir. Ala ossis ilii ise, korpus ossis

ilii"nin tstiinde yer alan ve yukari dogru genisleyen yassi kisimdir. Ala ossis iliinin
gluteal yiiz, iliak yliz ve sakropelvik yiiz olmak iizere ii¢ ylizii vardir.

Iskium: Koksa kemigi“nin alt-arka kismim olusturur. Korpus ossis iskii ve
ramus ossis iskii olmak iizere iki kismui vardir. Iskium’un gévdesi asetabulumun alt
boliimiinde bulunur ve asagiya dogru devam ederek, hamstring kaslarmin yapisma yeri
olan iskial tiiberositas1 olusturur.

Asetabulum: Asetabulum, os coxae’nin femur basi ile eklem yapan dig
yiiziindeki boliimiidiir. Asetabulumun femur ile asil eklem yliziinii fasies lunata adi
verilen, genisligi 2 cm, agiklif1 asagiya bakan, hiyalin kikirdakla ortiilii yap1 olusturur.
Asetabulumun kenarlar1 fibroz kikirdaktan yapilmis bir halka ile genisletilmistir.
Labrum asetabulare denen bu yap1 asetabulum alt yiliziinde bulunan insusura asetabulare
lizerinden atlayarak ¢ukuru her yonde cevreler. Incisura asetabuli seviyesinde labrum
asetabuli daha icte bulunan ligamentum transversum asetabuli’ye yapisir.



Pubis: Koksa kemiginin alt-6n-i¢ kisminit olusturur. Korpus ossis pubis, ramus
superior 0ssis pubis ve ramus inferior ossis pubis denilen kisimlart vardir. Viicudun
sagindan ve solundan gelen pubis kemikleri, govde orta c¢izgisinde birbirlerine

yaklagarak bir sindesmoz olan simfizis pubis“i yaparlar. Superior ramus lateralde

genistir ve asetabulumun 1/5"ini olusturur.

4.1.2 Eklem Kapsiilii ve Baglari

Eklem kapsiilii, yukarida asetabulum kemik kenarina ¢epegevre yapisir. Femoral
tarafta ise Onde biiyiik trokanter ve linea intertrokanterika iizerine, arkada krista
intertrokanterikanin 1,5 cm medialine yapisir (Ege, 1994).

Ligamentum Iliofemorale (Bertin Bagi): Spina iliaka anterior inferiordan
baslayarak kapsiiliin 6n yiiziinde bir yelpaze gibi ilerler ve linea intertrokanterikaya
yapisarak sonlanir. Ayakta durur pozisyonda kalca eklemini stabilize eden 6nemli bir

yapidir (Sekil 3).
Fascies lunatae \‘ 13 A

Fermur basi

Spina iliaka anterior

superior
Spina iliaka anterior
inferior

Trokanter major, Asetabuler labrum

Fossa asetabuli

Femur boynu
Obturator arter

intertrokanterik
hat

Obturator membran

ischial tiberosit

Asetabuler arter

Ligamentum teres

Trokanter minor Transvers asetabuler ligaman

Sekil 3: Kalca Eklemi - Lateral Goriiniim

(Netter’s Concise Atlas of Orthopaedic Anatomy 2002)



Ligamentum Pubofemorale: Pubik kemigin iist kolunun alt kismindan
baslayarak laterale uzanir. Kapsiiliin medial yiizii ve linea intertrokanterikaya yapisir.
Uylugun extension ve abduction hareketlerini kisitlar, femur basina dnden destek olur
(Sekil 3).

Hliofermoral ligaman
(Bigelow'un Y ligamani)

Spina iliaka anterior
SPRIY, Iliopektineal bursa

Spina iliaka anterior
inferior

Biyik trokanter Superior pubik

ramus

intertrokanterik Obturator krest

hat
Pubofermaral ligaman

Kiglk trokanter

Sekil 2: Kal¢ca Eklemi Baglar: - Anterior
(Netter’s Concise Atlas of Orthopaedic Anatomy 2002)

Ligamentum Iskiofemorale: Arkada tuber iskiadikum yakmindan baslayarak
one doniip linea intertrokanterikaya yapisir. Femuru arkadan destekler. Ayni1 zamanda
asir1 i¢ rotasyon hareketine engel olur (Sekil 4).

Eklem disinda bulunan bu ii¢ bag disinda incisura asetabulinin dis kenarindan
baglayip fovea kapitise yapisan eklem i¢i ligamentum capitis femoris (ligamentum
teres) bulunur. Ligamentum capitis femorisin iginden obturator arterin kiigiik bir dali
gecer ve epifiz kapanmadan Once beslenmeye yardimci olur. Ligamentum capitis
femoris basin adduction ve dis rotasyon hareketlerini engeller.
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Sekil 3: Kal¢ca Eklemi Baglar - Posterior
(Netter’s Concise Atlas of Orthopaedic Anatomy 2002)

4.1.3 Kalca Eklemi Kaslar:

Kalga eklemi ile 22 tane kas yakin iligkilidir. Bu kaslar, fonksiyonel hareket
acikligi, denge ve yiiriimek igin motor gii¢ saglarlar (Johnson and Pedowitz, 2007) . Bu
kaslar1 fonksiyonlarima gore fleksorler, ekstansorler, abdiiktorler, addiktorler, dis
rotatorlar ve i¢ rotatorlar olarak inceleyebiliriz.

Fleksorler: Kalcanin temel fleksor kaslari iliopsoas, rektus femoris ve
sartoriustur. Bunlarin disinda tensor fasiya lata, pektineus, adduktor longus-brevis-
magnus, grasilis, gluteus medius ve minimus kaslarmin 6n kisimlari da fleksiyona

katkisi olan kaslardir.

Ekstansorler: Gluteus maksimus ve hamstring grubu kaslar (biseps femorisin
uzun basi, semitendinozus, semimembranozus) kalcanin temel ekstansorleridir.
Adduktor magnusun iskiokondiler lifleri bu mekanizmaya yardimeci olur.

Abdiiktorler: Temel abdiiktor kaslar gluteus medius ve gluteus minumustur.
Tensor fasiya lata, sartorius ve priformis kaslarinin da abdiiksiyona katkilar1 vardir.

Addiiktorler: Kalcanin addiiktor kaslari, adduktor brevis, adduktor longus,
adduktor magnus, pektineus ve grasilis kaslaridir.
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Sekil 4: Kalca Eklemi ve Uyluk Kaslari - Onden Gériiniim

(Netter’s Concise Atlas of Orthopaedic Anatomy 2002)
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Sekil 5: Kal¢a Eklemi ve Uyluk Kaslar: - Arkadan Goriiniim

(Netter’s Concise Atlas of Orthopaedic Anatomy 2002)

4.1.4 Kal¢a Eklem Biyomekanigi

Kalga eklemi biyomekanigini iyi anlamak bir¢ok patolojik durumlarda tani ve
tedaviyi saglayabilmek igin son derece onemlidir (Callaghan and Rosenberg, 2007).
Kalga ekleminin biyomekanigi, eklemin kinematigi ya da kinetigi géz oniinde tutularak
tanimlanabilir.

Kalca eklemi, ayakta durma ve yiiriime esnasinda statik ve dinamik kuvvetlerce
etkilenmektedir. iki ayak {izerinde anatomik pozisyonda duran normal bir kiside her bir
kalca eklemine diisen yiik viiciit agirhgmin iigte biri kadardir (Yicetiirk, 2007). Normal
kalca ekleminde femur basi ve asetabulum arasinda, 6zellikle yiirlimenin temas fazinda
fonksiyonel bir denge vardir. Bu denge, govde agirlik merkezi ile abdiiktor kas giicii
arasindaki zit etkili kuvvetlerce saglanmaktadir. Yiirime siklusunun degisik
zamanlarinda, femur basinin ylik altinda kaldigi anatomik segmentler degismektedir.
Topugun yere temas ettigi zaman anterosuperomedial, parmaklarin yerden kaldirildigi
zaman posterosuperolateral bolge yiik altinda kalir.
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Kalca eklemi ile ilgili ilk biomekanik hesaplamalar Pauwels tarafindan yapilmis

olup gegerliligini giiniimiizde de korumaktadir. Pauwels“e gore statik konumda, ayakta
dururken her iki kalgaya etki eden yiikler esittir. Her bir kalgcaya gelen yiik, gévdenin
biitiin agirh@inin yaris1 kadar ya da iigte birinden daha azdir (Pauwells, 1976).
Yiriimenin salinim fazinda bir tarafin ekstremitesi yerden kaldirildiginda o tarafin
agirlign govde agirligina eklenecek ve agirlik merkezi govdenin ortasindan gegmeyip
kars1 tarafa kayacaktir. Burada dengeyi abdiiktor kas kuvveti saglayacaktir. Kars1 taraf
femur basi rotasyon merkezi olacagi icin, femur basi merkezini etkileyen bileske
kuvvet(R)’in biiyiikliigli, abdiiktor kas giiciiM) ve viiciit agirhgi(K) kuvvetlerinin
vektorel topamina esit olacaktir. Viicut agirlik ¢izgisinin femur basi rotasyon merkezine
olan uzakliginin abdiiktor kaslarin femur bas1 merkezine olan dikey uzakliginin ii¢ kati
oldugu bulunmustur. Buradan yiik kolunun uzunlugunun kuvvet kolundan ¢ok daha
fazla oldugu anlagilmaktadir. Bu durumda dengeyi saglamak i¢in gluteus medius kasi
tarafindan olusturulacak kuvvetinde viicut agirligindan ¢ok daha fazla olmasi gerekir.
Kaldiracin adeta destek noktasini olusturan kalga ekleminde olusan kuvvet ise bu
momentlerin toplamina esittir (Yicetiirk, 2007).

Pelvis’in dengede kalabilmesi i¢in kaldirag kanunu prensiplerine gore; Kuvvet x
Kuvvet kolu = Yiik x Yiik kolu Yiik tasiyan bir kalcada pelvisin dengede olabilmesi igin
abdiktor kas kuvvetinin viicut agirligi momentinin ii¢ kati kadar kuvvete sahip olmasi
gerekmektedir.

Joint

BODYWEfHT
» /

Sekil 6: Yiiriimenin Temas Fazinda Sol Kal¢ca Eklemine Binen Yiikler
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4.1.5 Kalca Anomalileri

4.1.5.1 Koksa Vara

Femur’un kollodiyafizer agis1 kalga stabilitesinin diger 6nemli bir elemanidir ve
normal olarak 120 - 130 derecedir (ort. 12547). Bu aginin azalmasina koksa vara denir
(Eksioglu ve ark., 2011).

Coxa vara
(<1209

Sekil 7: Koksa Vara

4.1.5.2 Koksa Valga

Femur’un kollodiyafizer agis1 kalca eklem stabilitesinin diger 6nemli bir
elemanidir ve normal olarak 120 - 130 derecedir (ort. 12547 derece). Bu aginin
artmasina koksa valga ad1 verilir (Eksioglu ve ark., 2011).

Coxa valga
(>135°)

Sekil 8: Koksa Valga
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4.2 Basketbol Hakkinda Genel Bilgiler

4.2.1 Basketbolun Tarihcesi

Basketbol oyunu ilk olarak Amerika’da, hayatinin 40 yilim1 Amerika'da spor
Ogretmenligi yapmakla geciren Dr. James Naismith tarafindan bulunmustur.
Amerika'nin Springfield eyaletindeki YMCA Dershanesinde beden egitimi 6gretmenligi
yaparken, uzun yillardan beri hayalinde yasattig1 bir sportif oyuna son seklini veren Dr.
James Naismith bunu ilk kez okulun spor salonunda Ggrencilerine oynatmis ve
uygulamasini1 gordiikten sonra gerekli diizeltmeler yapmustir.

Spor salonuna karsiliklt duvarlarina asilan tahtadan yapilma kagit sepetlere topu
sokmak esasina dayanan bu oyunu, atletlere ve beyzbolculara iyi bir kis antrenmani
yaptirmay1 planlayan Naismith'in eski baz1 kavimlerin Amerika kitasinda oynadiklar
bir oyundan faydalandigi da ileri siiriilmektedir.

Christoph Colombe Amerika'yt bulmadan once Giiney Amerika'da yasayan
Mayas adli kizilderili kavminin en bilinen spor eglencesi olan Tlahiotenle'nin
basketbola ¢ok benzeyen bir spor oldugu bilinmektedir. Ancak bu tarihi uygarliktan
giinimiize kadar ulasabilen kalintilardan, Tlahiotenlealanlarinin bugiinkii basketbol
sahalarmin en az bes misli biiyiikliikte oldugugoriilmektedir. Bu alanin iki ucunda
yiikselen mermer duvarlar iizerinde ve yerden ortalama 4 metre yiikseklikteki yine
mermerden yapilma yarim metre ¢apindaki ¢gemberler de bu oyunla basketbol arasindaki
benzerligi gozler oniine sermektedir.

Ancak bu halkalar yere paralel olmayip dikey durumda bulunmaktadir. Bundan
da topun {istten degil, yanlardan gecirilmesi esasina dayandigi gerge8i ortaya
cikmaktadir. Ayrica bu oyunda kullanilan toplarin da sert tahta ya da tastan yapilmis
oldugugiiniimiize kadar gelebilen Orneklerden anlasilmaktadir. Ayrica Tlahiotenle
oynanansahalara da “biiylik top oyunu alan1” anlamina gelen Tlasti denildigi
bilinmektedir. 1892 yilinda Amerikanin Springfield eyaletindeki YMCA Spor
Salonunda dogan basketbol sporu, kisa bir zamanda YMCA teskilati arasindaki siki
igbirliginin sonucu olarak biitiin Amerika'ya yayilmis ve aradan iki yi1l ge¢cmeden
Amerika'daki biitin YMCA okullarmin en belli bagl bir sporu halini almigtir (Urartu,
1983).

Oyunun tasidig1 heyecan ve cazibe sayesinde basketbol en kisa bir zaman i¢inde
YMCA teskilatinin catis1 altindan tasarak biitiin okullara, {niversitelere, hatta
Amerika'daki pek bol sayidaki semt cimnastik salonlarina kadar yayilmistir. Boylelikle,
heniiz 20’inci yiizyilin basinda Basketbol, Amerika'nin milli ve en popiiler bir sporu
haline geldigi goriilmiistiir. Basketbolun popiilaritesinin artmas: kuliipleri harekete
gecirerek basketbol subeleri agmalarina ve takim kurmalarima neden olmustur.
Boylelikle bu spor biitiin Amerika'ya yayilmistir.
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Basketbol heniiz bir yasini doldurmadan Avrupa kitasina da sigramis ve 1893
yilinda Paris'teki bir cimnastik salonunda deneme niteliginde ilk kez oynanmuistir.
Bugiin Paris'in Trevise sokaginda bulunan eski bir salonun kapisinda, “Avrupa'da ilk
basketbol oyunu 1893 yilinda burada oynanmistir” yazisi tasiyan bir levha
bulunmaktadir.

Ne var ki Avrupa kitasindaki bu ilk basketbol oyunu bir denemeden Oteye
gidememis ve pek kisa bir. siire i¢inde unutuluvermistir. 1897 yilinda Amerika,
basketbolda ilk milli sampiyonay1 diizenlemekle bu dalda 6nemli bir adim atmis ve bu
hareket, iilkede basketbol sporunun daha fazla ve daha ¢abuk yayilmasinda énemli bir
rol oynamisti. Atlet ve beyzbolculara neseli ve faydali bir kis antrenmani olmasi
diisiincesiyle ortaya ¢ikarilan bu oyun pek kisa bir siire igerisinde genis kitlelerin ilgisini
cekmis ve yardimer antrenman 6zelliginden ¢ok cabuk ayrilarak en popiiler bir spor
halini almistir (Atabeyoglu, 1970).

Basketbol Tiirkiye'de ilk defa, 1904 yilinda Amerikan Robert Koleji 6grencileri
tarafindan oynanmistir. Basketbolun Tiirkiye'de bilingli ve kapsamli yayilmasini, 1911
yilinda Galatasaray Lisesi Beden Egitimi Ogretmeni olan Ahmet Robenson saglamustir.
Yine 1913 yilinda ilk basketbol subesi Fenerbahge'de acilmustir. Ilk zamanlarda savas
yillart olmasi ve oynayacak rakip bulunamamasi nedeni ile basketbolda bir gelisme
olamamistir (www.egitim.com., Erisim tarihi, 10 Haziran 2014).

Bilinen ilk resmi miisabaka 1921 yilinda Yiiksek Ogretmen Okulu 6grencileri ile
Istanbul'da yasayan Amerikalilar arasinda olmustur. 1923 yilinda ilk resmi spor teskilat:
olan Tiirkiye Idman Cemiyetleri ittifaki kurulmasi ve yine 1927 yilinda Halkevlerinin
kurulmasi, bu spor dalinin biitiin yurda yayilmasinda etkili olmustur.

Basketbol Milli Takimi 1934 yilinda kurulmus, ilk resmi mag¢in1 1936 yilinda
Yunanistan'la yapmustir. 49 - 12 gibi bir skorla galip gelen basketbol takimi su
oyunculardan kuruluydu: Naili Moran (Kaptan), Jack Habib, Feridun Koray, Dionis
Sakalak, Hazdayi Penso, Hayri Arsebiik, Sadri Usuoglu ve Nihat Ertugrul. Basketbol
1936 - 1959'a kadar, Spor Oyunlar1 Federasyonu adi altinda voleybol ve hentbol ile
birlikte yiriitiilmistir. 1 Mart 1959 yilinda Tiirkiye Basketbol Federasyonu resmen
kurulmustur. 1966 yilina kadar yapilan Tiirkiye Basketbol Sampiyonalarin yerini
Deplasmanli Tiirkiye Basketbol Ligi almistir (Pazarézyurt, 2008).

4.2.2 Basketbol Saha Olciileri ve Kurallar

Basketbol, cogunlukla kapali salonda oynanir. Alanin boyutlar1 degisiklik
gostermekle birlikte, ideal boyutlar 26 m x 14m’dir. Oyun alan1 bir orta ¢izgiyle ikiye
ayrilir. Bu ¢izginin tam ortasinda, orta yuvarlak denen bir daire ¢izilidir. Basketbol
alanmin karsilikli olarak kisa kenar ¢izgilerinde birer pota bulunur.
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Pota, kenar ¢izgisinden 1,2 metre iceridedir ve 1,8 m x 1,2 m boyutlarinda bir
sac levhadir. Pota iizerinde, yerden 3,05 metre ytikseklikte bir sepet vardir. Sepet, 45 cm
capinda demir bir ¢ember ile buna asili, alt kismi acik, beyaz bir fileden olusur.
Basketbol elle oynanir ve atilan top yukaridan ¢embere girip fileden gecerek asagiya
diisiince say1 olur. Basketbol topunun ¢evresi yaklasik 75-78 cm, agirligi 600-650 gram
kadardir.

Basketbol miisabakalar1 iic hakem tarafindan yonetilir. Misafir takim sahayi
segme hakkina sahiptir. 2. devreden sonra saha degisimi yapilir. Oyun, orta saha
cizgisinde her takimdan birer oyuncu arasinda yapilan hava atisi ile baglar. Hava atigina
cikan oyuncular, topu tek elleri ile takim arkadaglarina kazandirma hedefini tagir.

Oyun, 10 dakikalik dort periyottan olusur. Beraberlik durumunda uzatma
periyodu oynanir. Hiicum eden takim, kendi sahasin1 8 saniye iginde terk etmek, 24
saniye i¢inde de hiicumunu tamamlamak zorundadir, aksi halde top kullanma hakk1
rakip takima geger.Oyuncu topla birlikte, top siirme, pas atma, sut atma aktivitelerini
yapma hakkina sahiptir. Bir oyuncu top stirerken, topu eline alarak durdurursa, tekrar
top slirme sansina sahip degildir; topu istedigi yone ve kisiye pas ya da sut atmak
zorundadir.

Her takim 5 kisiden olusur ve takimlarin sinirsiz oyuncu degisikligi hakki vardir.
Eger faul hakkini doldurmamaissa, her ¢ikan oyuncu tekrar oyuna dahil olabilir. Oyunu
bir bas hakem ve iki yardimci hakem olmak iizere iic hakem yonetir. Eger bir oyuncu
bes faulle oyun disinda kalirsa, tekrar o mag i¢in oyuna dahil olamaz. Her oyuncunun
bireysel olarak yaptigi faul sayisinin toplami, takim faullerini de belirler. Bir periyotta
toplamda dort takim fauliine ulasan takimin daha sonra yaptigi her faul, kars1 takima
serbest atig kullanma hakki kazandirir. Hakem tarafindan durdurulmadikga, top potadan
veya ¢emberden donerse oyun devam eder. Ayrica, oyuncu sahayi belirleyen ¢izgilerin
disina temas etmedikce, top oyun c¢izgilerinin disina degmeden havadan saha ¢izgisinin
disina ¢iksa dahi, oyuncu topu igeri ¢evirebilirse de oyun devam eder. Her say1 atisindan
sonra veya hakemin diidiigii ¢calmasinin ardindan, oyun ve oyun zamani durur. Say1
yiyen takimin pota gerisindeki ¢izgi arkasindan topu oyuna sokmasi ile hem zaman hem
de oyun tekrar baglar. Oyun i¢indeki diger durumlara gore, hakemin gosterdigi
yerlerden, top oyuna sokulur. Ug say1 cizgisi icinden yapilan her basarili ats iki sayz, {ic
say1 ¢izgisi gerisinden yapilan her basarili atig {i¢ say1 olarak degerlendirilir. Faullerden
veya kural ihlallerinden dolayr kazanilan basarili serbest atiglar bir sayr olarak
degerlendirilir.

Oyuncular iki durumda cezalandirilir: Bireysel kural ihlalleri, Faul yapilan
durumlar. Kural ihlali veya hatasi (hatali yliriime, topun ¢izgi disina ¢ikmasi, hiicum
oyuncusunun ili¢ saniyeden fazla potanin dibindeki boliim i¢inde durmasi v.b) top
kullanma hakkini kars1 takima verir. Yapilan bireysel fauller (itme, ¢ekme, vurma,
tutma v.b) ise oyuncunun faul cezasi almasi sagladigi gibi fauliin yapildig1 yer goz
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oniinde bulundurularak, rakip topu yandan oyuna sokar ya da serbest atis yapma hakki
kazanir. Serbest atis hakki adedi, fauliin yapildigi zaman, yer ve g¢esidine gore degisir.
Iki sayilik sut atis1 sirasinda faul yapilmis ve atis say1 olmamissa atis1 yapan takima iki
serbest atis hakki verilir. Ug sayilik sut atis1 sirasinda faul yapilmis ve atis sayi
olmamigsa atis1 yapan takima {li¢ serbest atis hakki verilir. Eger atis say1 olmussa, bir
serbest atis hakki verilir. Bir takim, bir devredeki "takim faul" simirim1 gegmis ve atis
sahas1 disinda faul yapmissa, faul yapilan oyuncuya iki serbest atig hakki verilir. Teknik
faullerde (oyunu geciktirme, centilmenlik dis1 davranislar, hakeme itiraz, izinsiz oyuna
girme v.b.) iki serbest atis hakki verilir. Faul eger sert bir miidahale ile ger¢eklesmisse
hakem oyuncuyu oyundan atma cezas1 verebilir (http://tr.wikipedia.org/wiki/Basketbol
Erisim tarihi, 07 Ocak 2015).

4.2.3 Basketbol Oyuncu Profilleri

Basketbolda oyuncu, oyunda diizgiin top siirebilen, isabetli pas alip verebilen,
sut atabilen, ribaunt yapabilen ve gerektiginde rakibini ge¢ip durdurabilen kimsedir.
Oyuncu oyun igerisinde degisik gorevler iistlenmekte ve oyunun hedefe yonelik olarak
oynanmasina katkida bulunmaktadir. Ayrica oyuncu belirlenen bu nitelikleri ile oyunun
kitlelere ulagsmasinda da etkin rol oynamaktadir. Kisaca oyuncu oyunun aktoriidiir. Bu
aktor oyunun kalitesini arttirmak icin roliinii iyi oynamak zorundadir.

Oyuncu gruplandirmadan 6nce mutlaka tiim hiicum ve savunma tekniklerini
ogrenmelidir. Basketbolun teknik egitimi sirasinda ve tekniklerin denetimi agamasinda
gbzlenen oyuncu bu asamada sonrasinda 6zelliklerine gore gruplanmalidir. Basketbolda
oyuncunun gruplanmasi hiicum pozisyonlaria gore yapilmaktadir. Gruplamada oyuncu
pozisyona gore oyun kurucu, forvet ve pivot oyuncusu olarak nitelendirilmektedir (Sen,
2000).

4.2.3.1 Oyun Kurucu

Degisik literatiirlerde guard olarak da nitelendirilen oyun kurucu oyunu yoneten,
yonlendiren ve organize eden oyuncudur. Oyuncu oyun igerisinde takimin beyni
konumundadir ve bu nedenle de oyuncu ¢ok fazla basketbol becerisine sahip olmalidir.
Oyun kurucu genellikle takimin orta veya kisa boylu oyuncusudur. Oyuncunun orta
veya kisa boylu olmasi dengeli ve ¢abuk hareket etme sansini artirmaktadir. Boylece
oyuncu oyun igerisinde basketbol becerilerini dengeli, cabuk ve uygun olarak yerine
getirebilecektir. Oyun kurucu uzun bir iist ekstremiteye sahip olmalidir. Ust
ekstremitenin uzunlugu oyuncuya oyun igerisinde degisik avantajlar saglamaktadir
(Sen, 2000).

19


http://tr.wikipedia.org/wiki/Basketbol

4.2.3.2 Forvet Oyuncusu

Forvet oyuncusu giiniimiiz basketbolunda oyun igi Ozellikleri fazla olan
oyuncudur. Oyuncu oyun igerisinde bir basketbolcunun yapmasi gereken teknik/taktik
ve diger becerileri iyi diizeyde uygulayabilmelidir. Fazla o6zellikleri nedeni ile bu
oyuncu oyunu kazanma ve kaybetme de O6nemli rol oynamaktadir. Forvet oyuncusu
genellikle takimin orta veya uzun boylu oyuncusudur. Oyuncunun orta veya uzun boylu
olmast oyuncuya oyunun degisik bolimlerinde dengeli ve ¢abuk hareket etme
avantajlar1 saglayacaktir. Dengeli/¢abuk hareket oyuncunun oyun i¢i performansi ile
ilintilidir ve verimliligi de direkt olarak etkilemektedir. Forvet oyuncusu boy disinda
uzun alt/iist ekstremitelere sahip olmalidir. Ekstremite uzunluklar1 oyun igerisinde
oyuncuya hiicum ve savunmanin ¢esitli asamalarinda degisik avantajlar saglayacaktir
(Sen, 2000).

4.2.3.3 Pivot Oyuncusu

Pivot oyuncusu, ¢ember yakininda yiizii veya sirti gembere doniik olarak
oynayan/oynayabilen oyuncudur. Oyuncu giiniimiiz basketbolunda fiziksel 6zellikleri
"uzun boy, genis yap1" nedeniyle oyun i¢i dengeleri degistirme sansina da sahiptir.
Calistiric1 fiziksel 6zellikleri nedeniyle oyun i¢i dengeleri rahatlikla degistirebilecek
nitelige sahip olan bu oyuncunun gelisimi {lizerinde 6énemle durmalidir.Pivot oyuncusu
cember yakininda oynamasi nedeniyle uzun bir boya sahip olmalidir (Sen, 2000).
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5. GEREC ve YONTEM

5.1 Arastirmanin Amaci ve Tipi

Bu calismanin amaci, basketbolcularin kal¢a acgilarmin ve kalca abdiiktor
kolunun sporcunun gabukluk performansina etkisi olup olmadigini belirlemektir.

Arastirmamiz, tanimlayici iligki arayici olarak planlanmistir.
5.2 Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin yapildig1 yer, Giresun Universitesi Tip Fakiiltesi Fizik Tedavi ve
Rehabilitasyon Anabilim Dali Poliklinigi ve Giresun 19 Eyliil Kapali Spor Salonu’dur.

Calismanin  evrenini  Giresun bdlgesinde oynayan tiim basketbocular
olusturmustur. Caligmanin 6rneklemini ise Giresun bolgesinde basketbol oynayan ve
Giresun Universitesi Tip Fakiiltesi Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Anabilim Dali
Poliklinigine muayene olmak i¢in bagvuran erkek amator basketbolcular olusturmustur.

5.3 Arastirmanin Gerecleri

5.3.1 Denekler

Calismaya, Giresun Universitesi Tip Fakiiltesi Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon
Polikliniginde muayene olan 13 - 41 yas arasi yas ortalamasi1 18,19 + 6,31, boy
ortalamast 173,86 cm + 5,33, viicut agirhg 74,69 kg £ 5,39 olan 42 amatdr erkek
basketbolcu dahil edilmistir.

5.3.2 Kullanilan malzemeler

Arastirmamizda, kalga agisinin ve kalca abdiiktor kolunun olgiilebilmesi igin
rontgen cihazi ve gonyometre kullanilmistir. Rontgenler, Toshiba rontgen cihazi banyo
sistemli 1slak film makinesi ile alinmistir. Gonyometrik Ol¢iimler Plastik Rulong
Gonyometre, 20cm’le yapilmistir.

Basketbolcularin ¢abukluk performansini 6lgmek i¢in T-drill testi kullanilmistir.
T-drill testinde kullanilan geregler; 4 huni, 1 kronometredir.
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5.4 Arastirma Yontemi

5.4.1 Rontgen Yontemi

Arastirmaya dahil edilen 42 erkek basketbolcunun verilerine ,Giresun
Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesinde c¢ekilmis rontgen goriintiilerinden
yararlanilmistir. Olgiimler, Giresun Universitesi Tip Fakiiltesi Fizik Tedavi ve
Rehabilitasyon Ana Bilim Dalinda gdrevli uzman doktor tarafindan yapilmistir.

5.4.2 Gonyometre Ol¢ciim Yontemi

Gonyometre (a¢1 Olger): Rehabilitasyon aletleri arasinda dnemli bir yer tutar ve
Gonyometrik Ol¢tim ile aktif ve pasif spesifik eklem hareketleri derece olarak Ol¢iiliir.
Kalga agilariin koksa valga, normal, koksa vara m1 oldugunu 6lgmek i¢in gonyometre
kullanilmistir.

Kalga yapisini tespit edebilmek i¢in femur boynunun tam ortasindan g¢izilen
dogru ile femur gévdesinin tam ortasindan ¢izilen ¢izginin kesisiminden ortaya ¢ikan
ac1 kullanilir; koksa valga, koksa vara ve normal kalga tipi belirlenir.
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5.4.3 T-drill Testi

T DRILL TESTI

Amag; e 0o ©
Yo6n degistirme gabuklugunu < Syueds —- £ 4 S yach —>
olgmekdtir. T

Test geregleri;

4 Huni 1
Kronometre l

Bir yardimci

Arastirmamizda basketbolcularin gabukluk performanslarini 6lgmek igin “T-drill
testi” kullanilmistir. T-drill testinin amaci yon degistirme ¢abuklugunu 6l¢mektir. Testin

uygulanis1 asagidaki sirayla yapilir.

3 huni aralarinda 5 m olacak sekilde bir ¢izgiye yerlestirilir.

4.huni merkezdeki huninin 10 m ilerisine karsisina gelecek sekilde
yerlestirilir.

Sporcu ortadaki T’ nin tabanindan antrendriin komutuyla teste baslar ve
kronometre baglatilir.

Sporcu ortadaki huniye kosar ve huniye dokunur. Sonra soldaki huniye
kosar ve dokunur.

Ardindan 10 metre ilerideki en sagda buluna huniye kosar ve dokunur,
geriye merkezdeki huniye doner dokunur.

Son olarak baslangi¢ pozisyonundaki huniye geri geri kosar dokunur ve test
tamamlanir. Test bitiminde elde edilen siire kaydedilir.
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5.5 Arastirmanin Simirhhiklar

Arastirma, Giresun Universitesi Tip Fakiiltesi Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon
Poliklinigine bagvuran sporcularda yapilmistir; sadece Giresun ilindeki sporcular
calismaya dahil edilmistir bu sebeple arastirmanin sonuglarinin tim amator erkek
basketbolcular ile genellenememesi arastirmanin sinirliligini olusturmaktadir.

5.6 Verilerin Istatistiksel Analizi

Uygulamalar ile ilgili istatistiki analizler, SPSS 21. 0 istatistik paket programiyla
degerlendirildi. ikili karsilastirmalarda ise en kiiciik dnemli farklilik testi kullanilmustir.
Coklu karsilastirmalar ise (ANOVA) ile yapilmistir. Tiim analizler % 95 giivenilirlik
araliginda degerlendirildi. Bu degerden kiiciik “p” degeri i¢in “istatistiksel olarak
anlamli” , biliylik degerler icin ise * istatistiksel olarak anlamsiz” yorumu yapildi.
Veriler yiizde ile ¢oziimlenerek sonuglar Tablolastirilmis ve grafiklestirilmis bilgiler
yorumlanmustir.
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6. BULGULAR

Bu ¢alisma Giresun Universitesi Fizik Tedavi Polikliniklerine miiracaat etmis
yas ortalamalar1 18,19 + 6,31, boy ortalamalar1 173,86 cm + 5,33, kilo ortalamalar1

74,69 kg + 5,39 olan 42 amator erkek basketbolcu tarafindan gerceklestirilmistir
(Tablo-1).

Tablo 1: Basketbolcularin Yas, Boy, Kilo Ortalamalari

Kisi | En Dusuk | En Yiiksek | Ortalama| Standart Sapma
Yas 42 13 41 18,19 6,310
Boy 42 165 190 173,86 5,335
Kilo 42 67 95 74,69 5,399
Gegerli Kisi 42
Tablo 2: Basketbolcularin Kal¢a Yapilar:1 Dagilim
Kalga Agisi
Koksa Valga | Normal |Koksa Vara | Total
Kisi 18 14 10 42
Basketbolcular | % Sporcular
icinde 42,90% | 33,30% 23,80% | 100%

Arastirmaya katilan basketbolcularin 18 (%42,9)’i koksa valga, 14 (%33,3)’i
normal, 10 (%23,8)’u koksa varadir.Bu sonuglardan basketbolcularda koksa valga kalca
yapisinin koksa vara ve normale oranla daha fazla oldugu tespit edilmistir (Grafik 1).
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Grafik 1: Basketbolcularin Kal¢a A¢i Degerleri
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Tablo 3: Basketbolcularin Kalca Yapisi ve T-drill Siireleri
%95 Gii Araligind
Kisi | Ortalama Standart |Standart| uven Araliginda En En
? Sapma Hata = Diisiik | Yiiksek
Alt Sinir Ust Sinir
Koksa
Valga 18 10,23 0,47897| 0,11289 9,9951 10,4715 9,40 10,90
Normal 14 10,50 0,64689| 0,17289 10,1265 10,8735 9,60 11,80
Koksa
Vara 10 10,52 0,46857| 0,14817 10,1848 10,8552 9,70 11,20
Toplam 42 10,39 0,54317| 0,08381 10,2212 10,5597 9,40 11,80
Tablo 4: Basketbolcularin Kal¢a Yapisi ve T-drill Siirelerinin Analizi
Kareler Serbestlik Kareler
Toplam Derecesi ortalamasi F P Degeri
Gruplar Arasinda | 0,78 2 0,39 1,344 0,272
Gruplar icinde 11,316 39 0,29
Toplam 12,096 41
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Yapilan ANOVA analizinden T-drill siirelerinin kalga yapisina gore farklilik
gostermedigi (p>0.05) anlagilmistir (Tablo 3-4). Ancak koksa vara kalga yapisina sahip
basketbolcularin ortalama 10,52 + 0,46 sn siire ile parkuru bitirdikleri, normal kalga
yapisina sahip basketbolcularin 10,50 sn = 0,64 buna karsin koksa valga kalga yapisina
sahip basketbolcularin ortalama 10,23 sn + 0,47 siire ile parkuru bitirdikleri analiz
edilmistir. Bu yiizden koksa valga kalga yapis1 sahip basketbolcularin parkuru daha hizli
bitirdikleri anlagilmistir. Kalga yapilarinin T-drill siirelerine gore dagilimi Grafik 2’ de

gosterilmistir.

Grafik 2: Basketbolcularin Kal¢a Yapisimin Ortalama T-drill Siireleri

20

18

16

14

12

10

A O

\¥]

Koksa Valga

18
14
10,23 Iloso

Normal

10 10,52

Koksa Vara

m Kisi

T- Drill

Ortalama

Tablo 5: Kal¢a Yapisinin Kalca Abdiiktor Kol Mesafesine Gore Dagilim

tikto %95 Giiven
.. Abduktor Standart | Standart ’ o En En
Kisi Kol Araliginda . .
Sapma Hata — Diisiik | Yiiksek
Ortalama Alt Sinir | Ust Sinir
5:::: 18| 5,7222| 0,59067| 0,13922| 5,4285| 6,016 4,60 6,70
Normal 14| 6,4929( 0,51659| 0,13807| 6,1946| 6,7911 5,30 7,60
5::‘:3 10| 6,4400| 0,54406| 0,17205| 6,0508| 6,8292 5,30 7,50
Toplam 22| 6,1500] 0,65973| o0,1018| 5,9444| 6,3556 4,60 7,60
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Abdiiktor kol mesafesinin, kalca tiirlerine ( koksa valga, normal, koksa vara)
gore farklilik gosterip gostermedigi ANOVA analizi yapilarak aragtirilmis (Tablo 6). Bu
analizden abdiiktor kol mesafesinin kalca tiirlerine gore farklilik gosterdigi anlagilmistir
(p<0.05). Koksa valga kalgaya sahip basketbolcularin kalga abdiiktér kol mesafesi
ortalama 5,72 cm + 0,59, kal¢a yapisi normal olan basketbolcularin 6,49 cm + 0,51,
koksa vara kalgasina sahip basketbolcularin kalga abdiiktér kol mesafesi ortalama 6,44
cm £ 0,54 bulunmustur.

Tablo 6: Kal¢a Yapisimin Kal¢a Abdiiktor Kol Mesafesi Anova Analizi

Kareler Serbestlik | Ortalama

Toplam Derecesi Kare F P Degeri
Gruplar Arasinda 5,781 2 2,89 9,343 0,000
Gruplar icinde 12,064 39 0,309
Toplam 17,845 41

Tablo 7: Kal¢a Yapisimin Kal¢a Abdiiktor Kol Mesafesi ile LSD Analizi

95% Guven Aralig
Ortalama )
() grup (J) grup Farklar (I-J) | Standart Hata | P dederi | Alt Sinir Ust Sinr
Koksa Normal
Valga -, 77063(*) 0,1982 0 -1,1715 -0,3697
Koksa
Vara
-, 71778(*) 0,21936 0,002 -1,1615 -0,2741
Normal Koksa
Valga
,77063(*) 0,1982 0 0,3697 1,1715
Koksa
Vara 0,05286 0,23028 0,82 -0,4129 0,5186
Koksa Koksa
Vara Valga ,71778(*) 0,21936 0,002 0,2741 1,1615
Normal -0,05286 0,23028 0,82 -0,5186 0,4129

LSD testi ile ikili karsilagtirmalar yapildiginda koksa valga ile koksa vara, koksa
valga ile normal kalga yapisina sahip basketbolcularin kalga abdiiktér kol mesafesinin
birbirinden istatistiksel olarak farkli oldugu (p<0,05) anlamlilik diizeyinde bulunmustur
(Tablo-7). Normal ile koksa vara arasinda kalga abdiiktér kol mesafesine gore bir fark
bulunamamistir. Kalca ac1 yapilarinin kalga abdiiktor kol mesafesi Grafik 3°de
gosterilmistir.
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Grafik 3: Basketbolcularin Kal¢a Yapisinin Kal¢a Abdiiktor Kol Mesafesi
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Tablo 8: Basketbolcularda Kal¢a Acisi, Kalca Abdiiktor Kolu, T-drill ve
Yasin Anlamh Korelasyonu

Kalca Abdiiktor-
Agisi Kol T-drill |Yas
Kalca Acisi Pearson Korelasyon 1 -0,488(**) | -0,237 | 0,604(**)
iki Yonlii Anlamlilik 0,001 0,131 0
Kalca Pearson Korelasyon | -0,488(**) 1]0,328(*) | 0.308(*)
Abdiiktor Kol | jki Yonlii Anlamlilik 0,001 0,034 0,048
Tdrill Pearson Korelasyon -0,237 0,328(*) 1 0,102
~dri -
Iki Yonli Anlamlilik 0,131 0,034 0,519
v Pearson Korelasyon | -0,604(**) 0,308(*)| 0,102 1
a p
’ ki Yonlii Anlamlilik 0 0,048| 0,519

Kalca agisi1 ile kalga abdiiktor kol mesafesi, kalca agis1 ile T-drill siiresi, kalga
acisi ile yas arasinda anlamli negatif bir korelasyon bulunmustur (p<0.05, Tablo 8).

Kalga abdiiktor kol ile T-drill siiresi arasinda, kalca abdiiktor kol ile yas arasinda
anlamli pozitif korelasyon bulunmustur (p<0.05, Tablo 8).
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7. TARTISMA

Kalga yapisinin ve kalca abdiiktor kolunun, sporcularin hizina etkisini
incelemek amaciyla literatiirde ¢alismalar ¢ok bulunmamaktadir. Yapilan arastirmalar
sonucu kal¢a acilar veya kalga abdiiktor kolu ile buldugumuz ¢alismalari sporcularla ve
hizlartyla iligkilendirdik. Koksa vara bacak boyunu degistireceginden abdiiktor kolun
internal rotasyonu kisitlayacagindan ve ordek vari yiirliylise neden olacagindan sporcu
performansint ciddi sekilde olumsuz yonde etkilemektedir (www.physio-pedia.com.,
Erisim tarihi, 6 Eyliil 2014). Koksa valgada kalga daha fazla santralize olur boylece
daha fazla kalga kuvvetine neden olur bu durum da iyi sporcu performansiyla
uyumludur. Koksa varada ise kal¢a santralize olmayacagindan iyi sporcu
performansiyla uyumlu degildir (Birnbaum and Pandorf, 2011). Kennth j. ve ark.(1999)
yaptiklar1 ¢alismada koksa valga olan kalcalarda tek ayak iizerindeyken kalgaya binen
yiiklerin dikey (vertikal) oldugu ispatlanmistir. Koksa vara olan kalcalarda ise tek ayak
tizerindeyken kalgaya binen yiikiin yatay (horizontal) oldugu kanitlanmistir. Darbelere
kars1 koksa valga kalca yapisi koksa vara olanlara gore daha dayaniklidir. Boylece
yiikler dikey oldugunda kemik daha kuvvetli olur. Koksa valga da kemik yogunlugunun
fazla olmasinin da iyi sporcu performansiyla uyumlu oldugu goriilmektedir.

Bizim ¢alismamizda ise basketbolcularin genellikle kalca yapilar1 koksa valga
olarak tespit edilmistir. Koksa valga, normal dis1 bir durum olmasina ragmen sporcu
anatomisiyle daha uyumlu ¢ikmustir (Tablo-3). Birnbaum and Pandorf, (2011) ve
Kennth j. ve ark.(1999) calismalarinin sonuglar1 da bu acidan benzer ozellikler
icermektedir ve bu ¢alismalar mevcut arastirmamizi destekler niteliktedir.

Abdiiktor kaldirag kolunun patolojik sebeplerle veya cerrahi islemler yoluyla
kisalmasi ( 6rnegin; koksa vara), dengeyi saglamak i¢in gerekli abdiiksiyon kuvvetinin
ve femur bagina binen yiikiin artmasina neden olur. Yine ayni mekanizma ile kaldirag
kolunun uzamasi, yani abdiiktor kaslarmmin yapisma yerlerinin lateralize olmasi
(6rnegin; koksa valga) dengeyi saglamak igin gerekli abdiiksiyon kuvvetinin daha az ve
femur basina gelen yiikiin daha kiiciik olmasim saglar ( Ince, 2008).

Bizim calismamizda ise kalga abdiiktor kolunun kisaliginin sporcu anatomisiyle
uyumlu olmasi ve sporcunun gevikligiyle anlamli bir iligkisi olmasi (Tablo-3); Ince
(2008)’1n galismalarini destekler nitelikte ¢ikmuistir.

Mevcut c¢alismamizda basketbolcularda koksa valga kalga tipinin daha sik
gozlenmesi ve koksa valga kalga agisina sahip basketbolcularin daha gevik oldugu
bilgisine ulasilmasi (Tablo-3, Tablo-4) daha onceki yapilan galigsmalar1 destekler
nitelikte ¢ikmistir.
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8. SONUC

Bu caligsmada, 13 - 41 yas aras1 42 amatdr erkek basketbolcunun kalga agilarinin
ve kalga abdiiktor kolunun ¢abukluk performanslarina etkisi arastirilmistir. Elde edilen
sonugclar su sekildedir;

1. T-drill siirelerinin kalga yapisina gore farklilik gostermedigi (p>0.05) ancak
koksa valga kalca yapisina sahip basketbolcularin, koksa vara ve normal agiya sahip
basketbolculara gore parkuru daha hizli bitirdikleri anlagilmistir.

2. LSD testi ile ikili karsilastirmalar yapildiginda koksa valga ile koksa vara,
koksa valga ile normal kal¢a yapisina sahip basketbolcularin kalga abdiiktor kol
mesafesinin birbirinden farkli oldugu istatistiksel olarak anlamlilik diizeyinde (p< 0,05)
bulunmustur. Normal ag1 ile koksa vara arasinda kalga abdiiktor kol mesafesine gore
anlamli bir fark bulunamamustir (p>0.05).

3. Basketbolcularda, istatistiksel olarak anlamli bir sekilde koksa valga agisinin,
normal a¢1 ve vara agismna gore daha fazla oldugu ve buna bagh olarak abdiiktor
kollarinin daha kisa oldugu arastirmalarimiz sonucunda ortaya ¢ikmistir.

4. Kalga acis1 koksa valga olarak bulunan ve kalga abdiiktor kollar1 daha kisa
olan basketbolcularin T-drill testinde daha hizli olduklar1 arastirmalarimiz sonucunda
ortaya ¢ikmistir. Koksa valga ve buna bagli abdiiktoér kol boyunun kisa olmasinin
sporcu anatomisi ile daha uyumlu oldugu sonucuna da ulasilmistir.

Sonug olarak; kalga tipinin koksa valga olmasi ve kalga abdiiktér kolunun daha
kisa olmasi, kalg¢a kuvvetini arttiracagi i¢in, daha az enerji ile daha ¢ok is yapilabilmesi
sporcu performansina olumlu yonde katki saglayacaktir.
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