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Derleme/Review

Dinamik Nöromüsküler 
Stabilizasyon (DNS)

Dynamic Neuromuscular Stabilization (DNS)

ÖZ

Bu çalışmanın amacı Dinamik Nöromüsküler Stabilizasyon (DNS) egzersiz sistemini açıklamak ve 
bu egzersiz sisteminin atletik performansa ve sağlık alanına farklı etkilerini incelemiş olan çalış-
malar ışığında bir çıkarımda bulunmaktır.  Çalışmada sistematik derleme yapmak adına literatür 
tarama yöntemi kullanılmıştır. Alanda yapılan çalışmaları incelemek için; Google Akademi, Scopus, 
Pub Med, Web of Science, ve Dergi Park veri tabanları kullanılmıştır. Yapılan literatür taraması 
sonucunda elde edilen verilere göre, DNS egzersiz yönteminin atletik performansa, Parkinson 
ve serebral palsi gibi çeşitli nöromüsküler rahatsızlıkların yanında postür bozuklukları ve kas-
sal asimetriden kaynaklanan ağrılar üzerinde etkisinin olumlu yönde anlamlılığa sahip olduğu 
ortak sonucuna ulaşılmıştır. Bu derleme çalışmasının da gelecek çalışmalara katkı sağlayacağı 
düşünülmektedir.

Anahtar Kelimeler: Dinamik nöromüsküler stabilizasyon, core stabilizasyonu, atletik performans, 
DNS

ABSTRACT

The aim of this study is to explain the dynamic neuromuscular stabilization exercise system  
and to make an inference in the light of studies that have examined the different effects of this 
exercise system on athletic performance and health. In the study, the literature review method 
was used to make a systematic review. To examine the studies carried out in the field, Google 
Academy, Scopus, PubMed, Web of Science, and Dergi Park databases were used. According to 
the data obtained as a result of the literature review, it has been concluded that the dynamic 
neuromuscular stabilization exercise method has a positive and significant effect on athletic 
performance, various neuromuscular disorders such as Parkinson’s and cerebral palsy, as well as 
posture disorders and pain caused by muscular asymmetry. It is thought that this review will con-
tribute to future studies.

Keywords: Athletic performance, core stabilization, DNS, dynamic neuromuscular stabilization

Giriş
Core stabilizasyonu ve core kuvveti kavramları son yıllarda spor bilimleri literatüründe yükselerek artan 
bir popülerlik kazanmıştır. Bu popülerlikle birlikte gelen araştırma sorunları ve bu sorunlara aranan 
çözüm yollarıyla, birbirinden farklı egzersiz ve test protokolleri geliştirilmiştir. Core stabilizasyonu, atle-
tik performansın artması veya optimal seviyede korunması için önemli bir özelliktir. Bunun yanında 
literatürde, core stabilizasyonunu geliştirdiği savunulan birçok farklı yöntem mevcuttur. Bunun 
yanında literatürde core stabilizasyonunu geliştirdiği savunulan birçok farklı yöntem olmasına rağmen 
son zamanlarda popülaritesi artanlardan birisi DNS’tir. 

DNS, her hareketin lokomotor entegreli stabilizasyon sistemi dahilinde çalıştırıldığı, subkortikal olarak 
postüral stabilite için her spinal segmental koordinasyon aktivitesi ile güçlendirildiği sistemdir (Norberg, 
2015; Song ve ark., 2013). DNS, son zamanlarda bilinçdışı (subkortikal) yada refleksif core stabilizasyo-
nunu dengeli diyafram, transversus abdominis, internal oblik, multifidus ve pelvik taban koaktivasyo-
nunu Intra Abdominal Basınç ve yüzeysel abdominal kaslarla koordineli olarak sağladığından geniş bir 
klinik kabullenişe sahip olmuştur (Liebenson, 2007; Unger ve ark., 2013). DNS, koordinasyon ve güce 
odaklı, tüm vücudun bir uyum içinde olduğu ve stabil hareketi temel aldığı bir sistemdir. DNS, gelişimsel 
kinesyoloji modellerine dayanmaktadır (Kobesova & Kolar, 2014). Bebeğin ontojenez boyunca ideal bir 
duruş, fonksiyonel eklem merkezlemesi, optimal respirasyon ve lokomotor becerilerini geliştirmesine 
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olanak sağlayan doğuştan sahip olduğu motor kalıpları ve prog-
ramları kapsar. Ana amaç, gelişimsel kinesyoloji tarafından tanım-
lanan fizyolojik hareket modellerini eski haline getirmektir (Kolar 
& Safarova, 2013).

Bu çalışmada amaç Dinamik Nöromüsküler Stabilizasyon (DNS) 
yöntemini tanıtmak, literatürde daha önce DNS egzersizlerinin 
atletik performansa etkilerini incelemiş araştırmalardan yola 
çıkarak gelecek araştırmalara katkı sağlamaktır.

Core Stabilizasyonu, Merkezi Sinir Sistemi ve Gelişimsel 
Kinesyoloji İlişkisi
Panjabi (2003), “omurganın fizyolojik yükler altında yer değiş-
tirme düzenini sürdürebilme kabiliyetinin kaybı olarak klinik 
instabilizasyonu, başlangıçta veya ek nörolojik eksiklik, majör 
deformite ve yetersiz ağırlıksızlık” olarak tanımlar. Aynı zamanda 
core stabilizasyonu, merkezi sinir sistemini vücut ile çevre arasın-
daki etkileşim hakkında uyaran, sürekli geri bildirim sağlayan ve 
hareketin iyileştirilmesine izin veren uygun duyusal girdilere de 
bağlıdır (Hodges, 2003; Yılmaz, 2021). Core stabilizasyonu, insan-
larda merkezi sinir sisteminde (MSS) genetik olarak belirlenir ve 
programlanır (Pang, 2001) ve herhangi bir amaca yönelik hare-
ketten önce derin core kaslarının (diyafram, transversus abdomi-
nis, multifidus ve pelvik taban) ve global kasların koordineli ileri 
besleme aktivasyonunu içerir (Hodges & Richardson, 1997). Başka 
bir deyişle, belirli temel hareket kalıpları sağlıklı bir bebekte zaten 
kuruludur ve yetişkinlik boyunca MSS'de depolanır. Sistem (MSS) 
olgunlaştıkça, bebeğin kendi hareketlerini kontrol etmesini sağ-
lar; yerçekimine karşı dik duruş elde etme ve ayrıca kas aktivitesi 
yoluyla kasıtlı olarak harekete devam etmesinde temel rol oynar 
(Frank ve ark., 2013).

Gelişimsel Kinesiyoloji, doğuştan gelen merkezi hareket kalıpla-
rının varlığını vurgular ve tüm bu hareket kalıpları veya kas sinerji 
kalıpları, MSS olgunlaşması boyunca belirli bir gelişimsel sırayla 
otomatik olarak meydana gelir (Kobesova, 2013). MSS içindeki 
duyusal-motor kontrolün üç seviyesinden söz edilir. Spinal ve 
beyin sapı seviyeleri, yeni doğan döneminde genel hareketleri ve 
ilkel refleksleri kontrol eder. MSS motor kontrolünün subkortikal 
seviyesi, yenidoğan evresinden sonra önemli bir rol oynar ve esas 
olarak yaşamın ilk yılında olgunlaşır. Bu, herhangi bir fazik hare-
ket için bir ön koşul olan temel gövde stabilizasyonuna ve eks-
tremitelerin hareket fonksiyonuna izin verir. Subkortikal seviyede, 
orofasiyal kaslar ve afferent bilgiler, postural-hareket modellerine 
otomatik olarak entegre edilebilir (Hutson ve ark., 2016).

Merkezi sinir sistemi olgunlaştıkça, servikal ve lumbar omurganın, 
pelvisin ve göğsün sagittal stabilizasyonu yaklaşık 4½ aylıkken 
sırayla gelişir ve daha sonra frontal ve transvers stabilizasyona 
(örneğin yuvarlanma, dönme, sürünme ve emekleme) ilerler (Hod-
ges & Gandevia, 2000). Yaklaşık 6 aylıkken, abdominal solunum 
göğüs solunumu ile koordine edildiğinde, diyafram hem solunum 
hem de postural stabilizasyon kası olarak ikili işlevini tam olarak 
kurar ve böylece oturma, ayakta durma ve yürüme için gerekli dik 
duruş stabilizasyonu ile gelişimin bu kinesyolojik evresi sonuçlanır 
(Hodge ve ark., 2001). DNS'nin üzerine kurulu olduğu bu gelişim-
sel kinesiyoloji temeli, her insanın genetik olarak önceden belir-
lenmiş bir motor gelişim modeline sahip olduğu ve MSS hayatın 
erken evrelerinde olgunlaştıkça bu gelişimin gerçekleşmeye 
devam ettiği teorisini kullanır (Frank ve ark., 2013). Anne karnında 
amniyon sıvının içinde bulunan insan yavrusu, doğumuyla birlikte 
muazzam bir MSS gelişimini paralel olarak takip eden bir gelişim-
sel kinesyoloji süreci içinde hayatının tamamında hareket kalite-
sini ve sağlığını etkileyecek bir core stabilizasyonu temeline sahip 
olmak için ilk 12 ay boyunca yoğun ve hızlı bir gelişim sürecine 
girmiş olur.

Dinamik Nöromüsküler Stabilizasyon Sistemi
Dinamik Nöromusküler Stabilizasyon (DNS), ağırlıklı olarak Avru-
pa'da nörolojik ve kas-iskelet sistemi rahatsızlıklarını yönetmek 
için kullanılan bir terapidir (Bauer ve ark., 1992; Bohme & Futschik, 
1995; Laufens ve ark., 1999; Niethard, 1987; Vojta & Peters, 2007). 
Vojta terapisi olarak ortaya çıkan bu yaklaşım, 1955'ten 1969'a 
kadar bir Çek pediatrik nörolog Vaclav Vojta tarafından geliştiril-
miştir (Bauer ve ark., 1992; Vojta & Peters, 2007). En geniş terim-
lerle tedavi yaklaşımı, çeşitli nörolojik temelli durumları ele almak 
için genetik olarak önceden belirlenmiş MSS motor programlarını 
uyandırarak afferent stimülasyon sağlamak için vücudun belirli 
noktalarında subkortikal baskı kullanmayı içerir (Vojta & Peters, 
2007). Doksanların ortasından beri, bu tedavi prensipleri ve yak-
laşımları, Çek Cumhuriyeti'nden bir fizyoterapist olan Pavel Kolar 
tarafından değiştirilmiştir. Değiştirilmiş yaklaşım sonunda Dina-
mik Nöromüsküler Stabilizasyon olarak adlandırılmıştır (Bokarius 
& Bokarius, 2008).

DNS yaklaşımı, kinetik zincir boyunca motor performansı optimize 
etmeyi ve hassas nöromüsküler koordinasyon ve gelişmiş diyaf-
ram fonksiyonu aracılığıyla MSS tarafından yönlendirilen karın 
içi basıncı düzenleme yoluyla fonksiyonel core stabilizasyonunu 
artırmayı amaçlar. Bunu yapmanın anahtarı, manuel ve reha-
bilite edici restorasyon, nörofizyolojik ve gelişimsel kinesiyoloji 

Tablo 1. 
DNS ve Atletik Performans Alanında Yapılan Çalışmalar

Çalışmalar 
(çalışma, yıl) Çalışma amacı Katılımcı Sayısı Katılımcı profili Egzersiz Girişimi Sonuç

Jebovy ve ark., 
2020 

Geleneksel core kuvvet ve DNS 
egzersizlerinin etki karşılaştırması

20 Kadın Futsal 
Oyuncusu

Elit Futsal Atletleri 25 Core Kuvvet egzersizleri & 6 
DNS Egzersizleri

DNS egzersizleri sonucunda IAP, Gövde 
Fleksiyonu, Yan Plank performanslarında 
anlamlı artış.

Davidek ve ark., 
2018 

DNS egzersizlerinin kürek çekme 
gücüne etkisini incelemek

20 Erkek Kürek 
Sporcusu

Elit Kürek 
Sporcuları

6 hafta , haftada 3 gün, günde 30 
dk DNS egzersizleri

Ön, son ve ara testler sonucunda kürek 
çekme gücünde anlamlı artış.

Pance ve ark., 
2020 

Paraşüt direnç egzersizleri ile DNS 
egzersizlerinin etki karşılaştırması

40 yürüyüş 
yarışçısı

Elit Yürüyüş 
Sporcuları

6 hafta, haftada 3 gün günde 30 dk 
DNS çalışması ve Paraşüt 
egzersizleri

DNS egzersizlerini yapan grupta 
VO2max, Cooper ve sprint testlerinde 
anlamlı artış, paraşüt çalışma grubuyla 
eşit seviyede artış

Mahdieh ve ark., 
2020 

DNS egzersizleri ile standart fitness 
kuvvet antrenmanlarının FMS 
skorları üzerinde etkileri

34 kadın üniversite 
öğrencisi

Sedanter kadınlar 6 hafta, haftada 3 gün günde 
maksimum 50 dk DNS egzersizleri 
ile fitness kuvvet antrenmanları

FMS skorlarının 6 haftalık gelişimi 
Fitness antrenman grubuna kıyasla 
olumlu yönde anlamlı farklılığa sahip 
olmuştur. 

Ackerman ve ark., 
2020 

DNS egzersizleri ile TheraBand 
egzersizlerinin bazı parametreler 
üzerinde etkisi

18 Beysbol 
sporcusu

Elit Beysbol 
Sporcuları

12 hafta boyunca TheraBand ve 
DNS, kontrol ve deney gruplarının 
haftanın 3 günü günde 30dk. 
Yaptıkları çalışmalar

DNS grubunda Top atış hızı, Omuz 
internal ve external güç,Omuz internal 
ve external ROM’da anlamlı artışlar 
gözlenmiştir. 
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ilkelerinin bütünleşik bir anlayışına dayanan, eklem merkezinin ve 
entegre spinal stabilizasyon sisteminin (ISSS) aktivasyonu ile elde 
edilmesidir (Ross, 2017). DNS yaklaşımının en temel amaçlarından 
biri, kas koordinasyonunu zamanlamada eklemleri ve tüm vücut 
segmentlerini fonksiyonel olarak merkezi bir pozisyonda destek-
lemektir (Chaitow ve ark., 2014). 

DNS tekniği, kortikal dikkat gerektirmeden yetersiz çalışan core 
kaslarını refleks ve nörogelişimsel olarak uyarır. Bu refleks aracılı 
stimülasyon, monosinaptik refleks aktivasyon sistemi aracılığıyla 
core stabilizasyonunu uyandıran proprioseptif kinestetik farkın-
dalığı arttırmış olur (Himmelmann ve ark., 2006). Özellikle DNS, 
bozuk core stabilizasyon zincirini bağlamak ve dinamik nöromüs-
küler core stabilizasyonuna aracılık eden sensorimotor yolları 
yeniden kurmak için beyindeki özel stimülasyon bölgelerini kulla-
nır. Böylece otomatik core stabilizasyonu tekrar eden egzersizler 
sonucunda elde edilir (Son ve ark., 2017). DNS, statik ve dinamik 
hareketlerde omurganın ve etrafındaki kasların stabilizasyonunu 

sağlar (Frank ve ark., 2013; Kolar, 2009). Derin omurga fleksör 
ve ekstansörleri, multifidus, diyafram, pelvik taban kasları ve 
abdominal kaslar bu sistemde yer alır (Kolar, 2009). Bu kasların 
ko-kontraksiyonları intra abdominal basıncı (IAP) arttırır (Sucho-
mel, 2006). Bu durum da gövdenin stabilizasyonuna yardım eder 
(Blazek ve ark., 2019; Daggfeldt & Thorstensson, 1997).

DNS bakış açısına göre, bebeklik döneminde motor gelişim eksik-
liği, daha sonraki yaşlarda biyomekanik eksiklikler olarak ortaya 
çıkacak nöromüsküler bozukluklara yol açabilmektedir. Biyome-
kanik eksiklikler de sonunda anatomik eksikliklere neden olabilir. 
Bu varsayımın sonucu, hareket düzeltme sürecinin nöromüskü-
ler bozuklukların düzeltilmesi ile başlaması gerektiğidir (Frank ve 
ark., 2013). Bu nöromüsküler görüşte, motor eksikliğin kökeninde 
2 etken bulunur; doğru zamanda egzersiz yapmamak ve hareketi 
uygularken bir engelin olması. Örneğin, koşu uygun zamanda 
(bebeklik döneminde) ve toprak bir yüzeyde çıplak ayakla yapı-
lırsa, otomatik olarak en iyi koşu modeli oluşacaktır. Buna karşılık, 

Tablo 2. 
DNS ve Sağlık Alanında Yapılan Çalışmalar

Çalışmalar 
(çalışma, yıl) Çalışma amacı

Katılımcı 
Sayısı Katılımcı Profili Egzersiz Girişimi Sonuç

Ross, 2017 Kronik bel ağrısı yaşayan bir 
hastanın 12 haftalık DNS 
egzersizleri uygulatılarak ağrı 
durumunu test etmek.

Vaka 
İncelemesi

Minimum 3 aydır bel 
ağrısı yaşayan yetişkin 
erkek. 

12 hafta boyunca haftanın 4 günü 
günde 30 dk DNS egzersizleri

12 haftalık egzersiz sonucunda hastanın 
bel ağrısı şikayetinde azalma 
doğrultusunda meta analiz 
incelemeleriyle çıkarılan sonuçta IAP 
yükselmesi sebebiyle stabilizasyonun 
arttığı ve lumbar bölgedeki iş yükünün 
azalarak omurganın korunduğu 
gözlenmiştir. 

Shin ve ark., 
2019 

İzometrik çene germe egzersizleri 
ile DNS egzersizlerinin boyun 
fleksörleri, kas gerginliği ve 
oturma postürüne etkisini 
incelemek.

43 yetişkin En az 6 aydır boyun 
ağrısı yaşayan ve 
Forward Head postür 
bozukluğuna sahip 
bireyler

Akut etkileri gözlemlemek amacıyla 
hastalara önce izometrik çene germe 
egzersizleri 30sn boyunca 3 tekrar 
uygulatılmış ve sonrasında bölgeye 
yönelik DNS egzersizi 30 sn boyunca 
3 tekrar şeklinde uygulatılmıştır. 

DNS uygulaması sonucunda boyun 
kaslarının gerginliğinde azalma ve dik 
oturuş postüründe anlamlı bir düzelme 
görülmüştür. 

Kim ve ark., 
2018 

Core instabilite sorunu olan 
bireylerde bilinçüstü ve bilinçaltı 
düzeylerde yapılan egzersizlerin 
core stabilizasyonuna etkisini 
incelemek.

5 yetişkin 
katılımcı

Herhangi bir ağrı 
göstermeyen core 
stabilizasyon eksikliği 
olan yetişkin bireyler. 

Klasik core stabilizasyon egzersizleri 
ve DNS egzersizleri ayrı ayrı 3 hafta 
boyunca haftada 3 gün 30dk 
uygulanmıştır.

Core stabilizasyon testleri sonucunda 
DNS egzersizleri ile stabilizasyonda 
anlamlı artış gözlenmiştir.

Rahimi ve ark., 
2020 

DNS nefes egzersizinin torakal 
kifoza etkilerini incelemek.

52 kifoz 
bozukluğu 
olan birey

Kontrol ve deney grubu 
olarak ikiye ayrılan 52 
kronik ağrı saptanmamış 
birey.

6 hafta boyunca deney grubuna DNS 
nefes egzersizi uygulanmış ve üst ve 
alt göğüs duvarı mobilizasyonu, 
gövde ekstensör dayanıklılığı ve 
torakal kifozları ölçülmüştür.

6 haftalık egzersizler sonucunda tüm 
parametrelerde DNS deney grubunda 
pozitif yönde anlamlı farklılıklar 
gözlenmiştir.

Casas ve ark., 
2018 

Gelişimsel kinesyoloji 
perspektifiyle yapılan egzersizlerin 
antagonist kaslardaki etkisini 
incelemek.

11 kadın ve 10 
erkek sağlıklı 
birey

Katılımcılarda herhangi 
bir sağlık sorunu yoktur 
ve yaş ortalamaları 
41.9±5.3’tür.

Katılımcılar DNS egzersizlerini 
uygularken EMG aracılığıyla hedef 
kasların antagonistlerindeki 
gelişmeler takip edilmiştir. 

Araştırma sonunda Alt trapez kasının üst 
trapeze göre, serratus anterior kasının 
pectoralis majör kasına göre ve external 
oblik kasının lumbar paraspinallere göre 
daha fazla etkileşime girdiği gözlenmiştir. 

Son ve ark., 
2017 

Serebral palsili bireylerde DNS 
uygulamasının motor 
fonksiyonlara, diyafram 
hareketlerine, eksternal oblik, 
internal oblik, transversus 
abdominis kaslarının 
aktivasyonuna etkisini incelemek.

7’si kadın 15 
katılımcı

Katılımcılar serebral 
palsi hastalarıdır. 

4 hafta boyunca tüm katılımcılara 
DNS egzersizleri haftada 3 gün 30dk 
uygulatılmıştır.

DNS egzersizleri sonucunda hastaların 
motor fonksiyonlarında, diyafram 
hareketlerinde, transversus abdominis ve 
internal oblik kaslarındaki 
aktivasyonlarda artış gözlenmiş fakat 
eksternal oblik kasında anlamlı bir 
değişiklik görülmemiştir. 

Alvares, 2019 Kronik bel ağrısı ve skolyozu olan 
hastalarda DNS egzersizlerinin 
genel ağrı durumlarına ve kas 
simetrilerine etkisini incelemek.

Vaka 
incelemesi

25 yaşında kronik bel 
ağrısı yaşayan ve 
skolyozu bulunan Fizik 
Tedavi doktoru kadın.

4 haftalık DNS egzersizleri haftada 4 
gün günde 30 dk uygulanmıştır. 

Uygulamalar sonunda hastanın 
ağrılarında azalma ve torakal postüründe 
aynı zamanda bu bölgedeki mobilitede 
artış gözlenmiştir. 

Resurreccion, 
2020 

Bilateral torakal ağrı yaşayan 
bireyde DNS egzersizlerinin 
etkisini incelemek.

Vaka 
İncelemesi

24 yaşında kol ağrısı 
yaşayan helikopter 
teknisyeni erkek.

6 hafta boyunca haftada 3 gün DNS 
egzersizleri uygulanmıştır.

Uygulama sonunda bilateral torakal ağrı 
sendromu hastasında, ağrıda ve 
uyuşmada azalma ve baş üstü çalışma 
süresinde artış görülmüştür. 

Fleischmann, 
2017 

Parkinson hastasında DNS 
egzersizlerinin düşme riski ve 
postüre etkisini incelemek.

Vaka 
İncelemesi

87 yaşında Parkinson 
hastası erkek.

6 hafta boyunca haftada 3 gün DNS 
egzersizleri uygulanmıştır. 

Uygulama sonunda hastanın postüründe 
düzelme ve düşme riskinde azalma 
gözlenmiştir. 

Cha ve ark., 
2018 

Core instabilitesi olan gençlerde 
DNS egzersizlerinin etkisini 
incelemek.

20 genç 
yetişkin birey. 

Bilateral düz bacak 
testleriyle core 
instabilizasyonu 
gözlenmiş sağlıklı genç 
yetişkin bireyler.

Katılımcılara ön testlerinin sonunda 
DNS egzersizleri uygulanmış ve son 
testleri alınmıştır.

DNS sonunda yapılan testlerde 
katılımcıların ön testlerine kıyasla son 
testlerde daha başarılı sonuçlar elde 
ettikleri gözlenmiştir. 
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uygulamalar doğru zamandan daha geç yapılırsa, yanlış hareket 
kalıpları yaratabilir (Lantinga, 2013).

DNS’in bu kadar etkili olmasındaki başlıca sebep uygulayıcının 
nefes alırken göğsü absorbe ederek diyaframın eksantrik kasıl-
ması sonucu aşağı doğru inişiyle IAP’ın yükselmesi olabilir. Bu 
eksantrik etki IAP içinde konsantrik bir etkiye dönüşür ve bu etki, 
lokomotor hareket sırasında otomatik stabilizasyonla sonuçlanır. 
Motor programları MSS tarafından, MSS olgunlaştıkça gerçek-
leştirilir ve bebeğin postürünü kontrol etmesini, yer çekimine 
karşı dik duruş elde etmesini ve ayrıca kasıtlı olarak kas aktivitesi 
yoluyla hareket kalitesini koruduğunu açıklar (Frank ve ark., 2013). 
Ayrıca DNS, tekrarlayan zorlama yaralanmalarının önlenmesinde 
yardımcı manuel bir rehabilitasyon ve egzersiz aracıdır (Kobesova, 
2013). Muskoskeletal sendrom tedavilerinde fonksiyonel tedavi 
olarak kullanıldığı gibi atletik performansı geliştirmek için de 
kullanılabilir. 

Tartışma ve Sonuç
Yapılan literatür taraması sonucunda elde edilen verilere göre, 
DNS egzersiz yönteminin atletik performansa, Parkinson ve 
serebral palsi gibi çeşitli nöromüsküler rahatsızlıkların yanında 
postür bozuklukları ve kassal asimetriden kaynaklanan ağrılar 
üzerinde etkisinin olumlu yönde anlamlılığa sahip olduğu ortak 
sonucuna ulaşılmıştır. 

Sağlık alanında yapılan araştırmalarda DNS’in, Kronik el ağrısına 
etkisi (Ross, 2017), boyun fleksör kas gerginliği ve oturma postü-
rüne etkisi (Shin ve ark., 2019), core instabilitesi olan bireylerde 
core stabilizasyonuna etkisi (Kim ve ark., 2018), Torakal kifoza 
etkisis (Rahimi ve ark., 2020), antagonist kaslara etkisi (Casas 
ve ark., 2018), Serebral Palsili hastalarda core kas aktivasyonuna 
etkisi (Son ve ark., 2017), Skolyoz hastalarının ağrı ve kas simet-
rilerine etkisi (Alvares, 2019), Bilateral torakal ağrı yaşayanlarda 
ağrı seviyelerine etkisi (Resurreccion, 2020), Parkinson hastala-
rında düşme riski ve postüre etkisi (Fleischmann, 2017) ve core 
instabilitesi olan gençlerde core stabilizasyonuna etkisi (Cha ve 
ark., 2018) incelenmiştir. Yapılan bu araştırmaların hepsinde, araş-
tırmaya katılım gösteren bireylerde incelenen bağımsız değiş-
kenlerde sağlıkları açısından olumlu yönde ve anlamlı farklılıklara 
ulaştıkları görülmüştür. Bahsi geçen araştırmalar her ne kadar 
sağlığın çeşitli alt dallarını konu almış olsa da spor sağlığını konu 
alan araştırmanın olmaması dikkat çekmektedir. Bu anlamda spor 
sakatlıkları, sakatlık önleme, toparlanma gibi konularda yapılacak 
çalışmalar literatüre katkı sağlayabilir. 

Atletik performans alanında yapılan araştırmalarda DNS’in, futsal 
atlerinde core kuvvetine etkisi (Jebovy ve ark., 2020), Kürek spor-
cularında kürek çekme gücüne etkisi (Davidek ve ark., 2018), elit 
yürüyüşçülerde bazı performans parametrelerine etkisi (Pance 
ve ark., 2020), sedanter kadınlarda FMS skorlarına etkisi (Mah-
dieh ve ark., 2020) ve elit beysbol sporcularında bazı performans 
parametrelerine etkisi (Ackerman ve ark., 2020) incelenmiştir. 
Bahsi geçen araştırmaların tamamında araştırmacıların, araş-
tırma bağımlı değişkenlerinde olumlu yönde anlamlı farklılıklara 
ulaştıkları gözlenmiştir. Bu araştırmalara konu olan bağımsız 
değişkenlerde ve araştırmalarda incelenen bazı performans para-
metrelerinde görülen olumlu ve anlamlı farklılıkların DNS’in odak 
noktası olan core bölgesi stabilizasyonunu sağlamaya yönelik 
uygulaması ve core stabilizasyonunun da literatürdeki araştırma-
lar ışığında (Hodges, 2003; Yılmaz, 2021) bazı performans par-
metrelerine olumlu etkisi sebebiyle, bahsi geçen araştırmalarda 

elde edilen verilerin birbiriyle ve literatürdeki konuyla alakalı diğer 
araştırmalarla paralel olduğu söylenebilir.

Literatür tarama sonucunda gözlenen bu sonuçlar ışığında atletik 
performans alanında yapılan sınırlı sayıdaki çalışmalara ek olarak; 
DNS yöntemi içerikli çeşitli yaş grupları, takım ve bireysel spor 
branşları vb. değişkenleri içeren çalışmaların yapılması literatüre 
katkı sağlayacaktır. Bu derleme çalışmasının da gelecek çalışma-
lara katkı sağlayacağı düşünülmektedir.
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