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Arastirma Makalesi

Oz

Eklem pozisyon hissi (kinematik propriosepsiyon), motorik tepkilerin olusumunda rol alan
somatosensoriyel sistemin alt bilesenlerinden biridir. Ayak bilegi eklemindeki proprioseptif zayiflik
denge becerisi lizerindeki olumsuz etkisinden dolayi spor yaralanmalarina zemin hazirlayan bir risk
faktorii olarak degerlendirilir. Kayginin, kompleks motorik tepkilerin olusturdugu denge becerisi
lizerine negatif etkisi oldugu bilinmektedir. Bu durumda kayginin, denge becerisine dolayl katkist olan
eklem pozisyon hissini de olumsuz ydnde etkileyecegi hipotezi éne stiriilebilir. Bu diizlemde tasarlanan
kesitsel ¢alismanin amaci, durumluk kayginin ayak bilegi pozisyon hissi iizerine etkisinin olup
olmadigini incelemektir. Calismaya 44 amatér sporcu (yas: 20.6+1.9 yil) géniillii olarak katilmigstir.
Durumluk kaygiy1 élgmek icin, Spielberg tarafindan gelistirilip Oner ve Le Compte tarafindan Tiirkceye
uyarlanan Durumluk Kaygi Envanteri kullanilmistir (Alfa degeri: 0.94-0.96). Katihmcilar 3 farkl
(diisiik, normal, yiiksek) kaygi seviyesinde siniflandirilip, siniflar arast her iki (sag - sol) ayak bilegi
eklem pozisyon hissini degerlendirmek icin bir agist 30, 32 ve 34 derece olan dik iicgen tahta bloklar
kullanilmistir. Calismanin sonucunda yapilan non-parametrik Kruskal Wallis testinde farkli durumluk
kaygi seviyesine sahip gruplarin ayak bilegi pozisyon hissi ortalama hata skorlari arasinda anlamli bir
farklilik bulgulanmamistir (p>0.05). Yalnizca, sag ayak bilegi 34 derecedeki skorlarda tiim gruplarin
ortalama hata tahminleri anlamli derecede farklidir. Amator sporcularda durumluk kaygi seviyeleri ile
ayak bilegi pozisyon hissi tahmin skorlart arasinda anlamli bir iliski tespit edilmemistir. Farkli
derecelerde ayak bilegi pozisyon pozisyon hissi testleri, sedanter bireyler ve profesyonel sporcu
katiimcilar ile yapilacak yeni arastirmalar ile bu konu hakkinda daha agiklayict yorumlarin
yapilabilecegi diistintilmektedir.
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The Influence of Situational Anxiety on Ankle Joint Position Sense in
Amateur Athletes

Abstract

Joint position sense (kinematic proprioception) is a subcomponent of somatosensorial system having a
role in eliciting of motor responses. Deficit in the ankle joint position sense effects balance skill
negatively and so that it is known as a risk factor leading to sport injuries. It’s well known that the
anxiety has a negative effect on the human balance including complex motor responses. So, it may be
hypothesized that the anxiety has a negative effect on joint position sense having an indirect
contribution on the balance skill. The aim of the study designed as cross-sectional researched whether
situational anxiety has a negative effect on ankle joint position sense or not. 44 amateur athletes (age:
20.6+1.9 year) participated in the study voluntarily. In assessing the situational anxiety mood, a
situational anxiety test inventory which was developed by Spielberg and adopted to Turkish by Oner
and Le Compte (Alpha Score: 0.94-0.96) was used. All participants were classified as having different
(low, normal, high) situational anxiety levels and in assessing ankle joint positions sense (right - left )
wooden right triangle wooden blocks with an angle is 30,32 and 34 degrees were used. In the end of
study non-parametric Kruskal Wallis test was used and it wasn’t determined any significant difference
in ankle joint position mean error scores between anxiety groups (p>0.05). Only the right ankle scores
had a significant difference between each group. It wasn’t determined any significant difference in
ankle position sense mean error scores between anxiety groups. In other studies that would be designed
using tests with different angle degrees, professional athletes and sedanter people as study groups will
give more clear information to interpret the issue.

Keywords: Situational anxiety, Ankle joint position sense, Proprioception

Giris

Psikolojik bir terim olan kaygi (anksiyete), bireyin cevresel veya igsel faktorler yoluyla
zihinsel olarak asir1 uyarilmiglk halinde olmasidir (Malmo, 1957; Morgan, 2011). Zihinsel
olarak asir1 uyarilmishigin sonucunda, sempatik sinir sisteminin aktivasyonun artisi ile
dinlenik kalp atim hizinda, solunum sayisinda, kan basincinda ve terleme hizinda artma,
sindirim sistemi fonksiyonlarinda ise azalma vb. gibi insan viicudunda bir takim sistemik
metabolik tepkiler olusmaktadir (Vaccarino ve Bremmer, 2005; Carrol ve digerleri, 2009).
Sebep oldugu sistemik metabolik tepkiler sonucu viicudun homeostatik profilini etkileyen
kaygi, birey tarafindan genel uyum teorisince (Gengéz, 1998) uyum saglanip, viicudun
degisen psikolojik ve fizyolojik parametrelerinin tekrar dengeye ulagamamasi
durumunda kayginin yarattigl fizyolojik ve psikolojik stresler kroniklesir. Bunun
sonucunda kayg diizeyleri yiiksek olan bireylerin bilissel becerileri yaninda (Castaneda
ve digerleri, 2008), motor performanslari da olumsuz yénde etkilenir (Neiss, 1998;
Weinberg, 1990; Balaban, 2002). Kaygi seviyesi yliksek olan bireylerin postiiral kontrol
acisindan yetersiz performans gosterdigi ve bdylece denge becerisinin olumsuz
etkilendigi bulgulanmistir (Bolmont ve digerleri, 2002; Wada ve digerleri, 2001; Kitaoka
ve digerleri, 2004).

Proprioseptif duyusal girdi, somatosensoriyel sistemin bir elemani olarak gerekli
optimum motor cevaplari olusturmada hareketi baslatan motor merkezlere periferdeki
eklemlerin anlik kinetik (kinestezi-hareketin kuvvetsel-ivmesel niteligi) ve kinematik
durumu (eklem pozisyonu-eklemin agisal degerleri) hakkinda duyusal veri
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(propriosepsiyon) saglamaktadir (Hogervorst ve Brand, 1998; Riemann ve Lephart,
2002). Proprioseptif girdiler, eklemin pozisyonu ve konumu hakkinda bilgi verirken, bu
girdilerdeki kayiplar (disfonksiyon) denge becerisini olumsuz yonde etkilemektedir
(Lentell ve digerleri, 1995; Forkin ve digerleri, 1996). Spor miisabakalarinda optimum
performans icin gerekli olan motor ozelliklerden denge becerisi, 6zellikle ayak bilegi
yaralanmalar1 sonrasi kayba ugrayan motor becerilerden birisidir. Ayni zamanda ayak
bilegi pozisyon hissi 6zelligi de denge becerisini ortaya koyan fizyolojinin bir alt bileseni
olarak zayiflamaktadir (Soderman ve digerleri, 2000; Plisky ve digerleri, 2006; Gribble ve
digerleri, 2012). Sakatlik sonrasi goriilen bu tablonun tersi olarak zayifligi aktif
sporcularda tespit edilen denge becerisi ve proprioseptif 6zellikler spor yaralanmalarina
zemin hazirlamaktadir (Jerosch ve Pryinka, 1996; Konradsen, 2002).

Kesitsel olarak tasarlanan bu c¢alismanin amaci, psikolojik bir parametre olan
durumluk kaygi ile somatik bir 6zellik olan ayak bilegi eklem pozisyon hissi arasindaki
iliskiyi degerlendirmek ve psikolojik parametrelerin sporcu performansini dogrudan veya
dolayli olarak etkileyebilecek somatik ve fizyolojik parametrelerle olan iligkisini
inceleyerek bu konuda spor bilimleri literatiiriine katk: saglamaktir.

Gereg ve Yontemler
Arastirma Modeli

Kesitsel olarak tasarlanan g¢alismada amag; ¢alismaya katilan amatér sporcularin
anlik kaygi durumlari ile 30, 32 ve 34 dereceler lizerinden degerlendirilen ayak bilegi
eklem pozisyon hissi hata skorlari arasindaki iligkiyi degerlendirmektir.

Katilmcilar

Arastirmada yer alan katilimcilar, Diizce Universitesi Spor Bilimleri Fakiiltesi'nde
O6grenim goren 44 (25 erkek, 19 kadin) goniillii hentbol, kick-boks, futbol, jimnastik
branslar ile ilgilenen amatdr sporculardan olusmaktadir. Katiimcilarin herhangi bir
ortopedik veya ndrolojik kusurlarinin (defisit) olmamasi, bunun yaninda herhangi bir
fiziksel ya da ruhsal rahatsizliktan dolay: bir tibbi tedavi goériiyor olmamalarina dikkat
edilmigtir. Calisma, Diizce Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik
Kurulunca 2019/36 karar numarali onay kapsaminda Helsinki Bildirgesine uygun olarak
ve katilimcilardan imzali onam formu alinarak gergeklestirilmistir. Katiimcilardan 1
birey tam katilim saglamadigi i¢in ¢alismadan ¢ikartilmistir.

Veri Toplama Araglari

Katilimcilarin boy odl¢limleri, Seca marka stadiometre ile ¢iplak ayakl olarak ayakta
dik pozisyonda dururken alinmistir. Viicut agirligi 6l¢iimiinde Tanita Body Fat Analyser
(Model SC-330) cihazi kullanilmis ve o6l¢lim sirasinda sonuglar etkilememek adina
katilimcilar giysi olarak sort ve atlet kullanmalari istenmistir. (Barbosa-Silva ve digerleri,
2003). Ayak bilegi pozisyon hissi 6l¢ciimii i¢in Kysanburg ve ekibinin tasarladig: slop box
(egimli kutu) testinde kullanilan yontem modifiye edilerek; bir agis1 30, 32 ve 34 derece
olan ve tepe agist 90 derece olan tahta malzemeden yapilmis liggen tahta bloklar
kullanilarak gergeklestirilmistir (Kynsburg ve digerleri, 2006). Durumluk kaygi
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seviyelerini o6lgmek icin, Spielberger ve digerleri (1970) tarafindan gelistirilen ve
Tiirkiye’deki gecerlik ve giivenirligini Oner ve Le Compte’ln calisugr (1985), Alpha
giivenirlik katsayis1 0,94-0,96 arasinda bulunan Durumluk Kaygi Olcegi (State-Trait
Anxiety Inventory) kullanilmistir. Bu dlgek 10 adet direkt 10 adet tersine dénmiis 20
sorudan olusmaktadir. Her sorunun cevabi 4 farkli segcenek sunularak (her segenegin
kendine 6zgii puani mevcut) degerlendirilmistir. Olcegin degerlendirilmesinde 36-41
arasi puanlar normal durum, 36 ve alt1 diisiik kaygi seviyesi, 41 ve iistii ise yiiksek kaygi
seviyesi olarak tanimlanmistir (Kaya ve Varol, 2004).

Arastirmanin Uygulanmasi

Katilimc1 grubun demografik verileri ile envanter ve pozisyon hissi degerlendirme
skorlar1 aym giinde alimmigtir. Durumluk Kaygi Olcegi'nin doldurulmasi sonrasi
katilimcilara ayak bilegi pozisyon hissi degerlendirilmesi hakkinda 6n bilgi verilmistir. 30
ve 45 dereceler dahil olmak tizere 30-45 (30, 31, 32..,45) dereceler arasindaki agilarda
lizerlerine ka¢ derecelik egime sahip olduklari yazilan egimli tahta bloklar karisik sekilde
dizilerek 20 dakika siireyle katilimcilarin bloklar vasitasiyla ayak bilegi pozisyon hissi
tahmini yapmalarina degerlendirmeye 6n hazirlik olmasi i¢in izin verilmistir. Bu asamada,
sporcular gozlerini kapatip tarif edilen pozisyonda, ayaklarini bloga yerlestirip blogun kag
derece egime sahip oldugunu ayak bilegi pozisyonu iizerinden tahmin edip blok
lizerindeki degerle tahminini degerlendirerek testler hakkinda bir anlayisa sahip olmasi
istenmistir. Ardindan katilimcilarin gozleri viziiel (gorsel) duyusal girdiler engellenmek
amaciyla goz bandi ile kapatilmis sekilde belirlenen agilar lizerinden pozisyon hissi
degerlendirilmesi yapilmak iizere yardimci arastirmaci esliginde tek tek degerlendirme
odasina c¢agirilmistir. Karisik olarak dizilen 30, 32 ve 34 dereceli egimli bloklara
siralanmis liggen bloklara (siralamalar: 30-32-34 veya 32-30-34 veya 34-30, 32) katilimc1
ayakta olmak tlizere ilk dnce sag sonra sol ayagi ¢iplak olarak yerlestirmesi istenmistir. Bu
arada kalga ve diz noétral pozisyonu korunmaya c¢alisilip katilimcidan tizerinde durdugu
licgen blogun mevcut egim agisini tahmin etmesi istenmistir (Figiir 1).

Figiir 1. Ayak bilegi pozisyon hissi degerlendirilmesi (Robbins, Waked ve Rappel, 1995)
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Istatistiksel Analiz

Verilerin istatistiksel analizi IBM SPSS Versiyon 21 kullanilarak yapilmistir.

Ayak bilegi pozisyon hissi tahmin hatalar1 ile durumluk kaygi skorlar1 tizerinden
belirlenen kaygi gruplar1 arasindaki iligskiye ait veriler normal dagilmadigi i¢in non-
parametrik olan Kruskal Wallis testi, gruplarin ortalamalarinin farkli oldugunun
saptandigl agilarda ise hangi gruplarin birbirinden farkli ortalamalara sahip oldugunu
tespit etmek ve ayak bilegi pozisyon hissi test dereceleri arasindaki ortalama hata
derecelerinin Karsilastirilmasi i¢in non-parametrik test olan Wilcoxon Isaretli Siralar
Testi kullanilmistir.

Son olarak katilimcilarin dnlerine yerlestirilen toplara 3 kez vurulmasi istenerek
belirlenen (Van Melick ve digerleri, 2017) alt ekstremite dominantlig1 iizerinden yapilan
degerlendirmede, sag ve sol dominant ayak bilegi o6l¢lim test ortalamalarinin
karsilastirllmasinda non-parametrik test olan Mann Whitney U testi kullanilmistir.
Anlamlilik seviyesi ¢alismada kullanilan testlerde p<0.05 olarak kabul edilmistir (Landau
ve Everitt, 2004).

Bulgular

Tablo 1. Katiimcilarin demografik bilgileri
n: 43 Minimum Maksimum Ortalama Standart Sapma
Yas (y1]) 19 23 20.6 1.9
Boy (cm) 159 193 172.4 7.7
Agirlik (kg) 49 100 65.8 11.9

Tablo 2. Durumluk kaygi, sag ve sol ayak bilegi pozisyon hissi hata verilerinin tanimlayici verileri

n:43 Minimum Maksimum Ortalama Standart Sapma
Durumluk Kayg1 24 62 38.7 8.4
(sag) 302 ABPHT 0 13 4.4 3.4
(sag) 322 ABPHT 0 13 3.9 3.5
(sag) 342 ABPHT 1 11 4.7 2.7
(sol) 302 ABPHT 0 13 4.9 4.0
(sol) 322 ABPHT 0 13 4.7 3.8
(sol) 342 ABPHT 0 11 4.2 3.0

ABPHT: Ayak bilegi pozisyon hissi hata tahmini

Tablo 2’de goriildiigii iizere durumluk kaygi skorlart maksimum 24 puan ile 62 puan
arasinda degismektedir. Bunun yaninda 38.7’lik bir puan ortalamasi katilimcilarin
durumluk kaygisinin ne asir1 kaygii ne de asir1 duyarsiz durumda oldugunu
gostermektedir. Ayak bilegi pozisyonu hata derecelerinde ise ortalama degerin 5 derece
civarinda oldugu goriilmektedir. Hatasiz tahminlerin yaninda 13 derece gibi ortalamadan
uzak deger de mevcuttur.
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Tablo 3. Durumluk Kaygi gruplari ve sag - sol ayak bilegi eklem pozisyon hissi tanimlayici verileri ile
gruplarin hata ortalamalari karsilagtirmasi

DKG/Agilar KDD (n:11) KDN KDY Gruplar
(sag) 302 hata ort. 5.1 29 4.1 0.25
(sag) 322 hata ort. 5.9 3.6 4.2 0.27
(sag) 342 hata ort. 3.7 3.9 6.1 0.02*
(sol) 302 hata ort. 4.8 5.4 4.6 0.88
(sol) 322hata ort. 4.8 4.7 4.6 0.99
(sol) 342 hata ort. 4.1 3.7 4.7 0.66

DKG: Durumsal kaygi gruplari; KDD: Kaygi diizeyi diisiik; KDN: Kaygi diizeyi normal; KDY: Kayg diizeyi
yliksek; hata ort.: hata ortalamalary; *: Tiim kaygi diizeyi gruplari arasinda anlamli farklilik

Tablo 3’'de kaygi diizeyleri diisiik, normal ve yiiksek olarak ayrilan gruplarin sag
ayak bilegi 342 disindaki pozisyon hissi tahminlerinde anlaml bir farklilik yoktur.
342deki farkliligin hangi gruplar arasinda oldugunu tespit etmek i¢in yapilan non-
parametrik Mann Whitney U testi sonucunda (p<0.05) her 3 kaygi grubunun birbirinden
farkli ortalamalara sahip oldugu ve kayg diizeyi yliksek olan grupta hata ortalamasinin en
fazla oldugu (6,1 derece) tespit edilmistir.

Tablo 4. Ayak bilegi pozisyon hissi test dereceleri arasindaki ortalama hata derecelerinin
karsilastirilmasi

Sag 30¢ 32¢ 34¢ Sol 30¢ 32¢ 34¢
30¢ - 0.36 0.35 30¢ - 0.65 0.31
32¢ 0.36 - 0.25 32¢ 0.65 - 0.38
34° 0.35 0.25 - 34¢ 0.31 0.38

Tablo 4’te, 30, 32 ve 34 derecelerde yapilan ayak bilegi pozisyon hissi hata
ortalamalarinin sag ve sol ayak bilegi kapsaminda derecelerin arasinda anlamli bir
farklilik olup olmadigini saptamak tizere karsilagtirilmasi goriilmektedir. Sag ve sol ayak
bileginde yapilan test derecelerinin sonuglari arasinda anlaml bir fark bulgulanmamistir.

Tablo 5. Baskin ayak parametresine gore katilimcilarin ortalama hata derecelerinin tanimlayici
verileri ve ortalamalarinin karsilastirilmasi

Gruplar Sag 30° Sag 32¢ Sag 34¢ Sol 30¢ Sol 32¢ Sol 34¢
Sag Baskin (n:33) 4.4%3.7 3.743.3 4.6x2.8 4.7+3.9 4.7+3.6 4.3+2.9
Sol Baskin (n:10) 4.7+2.5 4.7+4.1 5.1£#2.5 5.7+4.5 4.624.6 3.8+3.2
p degeri 0.82 0.46 0.64 0.51 0.91 0.60

Tablo 5’te, baskin (domimant) alt ekstremite kullanimi kapsaminda bireylerin ayak
bilegi pozsiyon hissi hata ortalamalarinin karsilagtirilmasi gosterilmistir. Extremite
baskinliginin pozisyon hissi algisinda baskinlik iizerinden herhangi bir anlaml fark ortaya
cikarmadig1 bulgulanmistir.

Tartisma

Literatiirde, durumluk kayginin eklem pozisyon hissi verilerinin islenmesi iizerine
etkisini inceleyen bir arastirmaya rastlanmamistir. Ancak, kayginin kinestetik algi
(Moradi ve digerleri, 2015), reaksiyon zamani (Ciucurel, 2012) ve germe refleksi (Davis
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ve digerleri, 2011) gibi postiiral kontroliin saglanmasinda etkin olan spesifik fizyolojik
parametrelere olan etkisini degerlendiren ¢alismalarda kayginin bu parametreleri
olumsuz olarak etkiledigi bulgulanmistir. Bu ¢alismalarin ulastigi kani dogrultusunda
tasarlanan ¢alismada, durumluk kaygisi alinan katilimcilarin yiiksek kaygi diizeyine sahip
olanlarinin proprioseptif girdilerden olan eklem pozisyon hissinin de olumsuz sekilde
etkilenecegi varsayilmistir. Tablo 3’te goriildiigii lizere kaygi gruplari arasinda 30, 32 ve
34 derecelerdeki ayak bilegi eklem pozisyon hissi tahmini hata skor ortalamalari arasinda
sadece sag ayak bilegi 34 derecelik dlglimlerde gruplar arasinda bir fark bulgulanmistir.
Bu sonug agilarin arttik¢a kaygi diizeylerinin eklemin pozisyon hissini agisal tahminde bir
fark yaratacagi diislincesini dogursa da sol ayak bileginde gruplar arasi farkin olmamasi
yeni hipotezi zayiflatmaktadir. Yine de 34 ve iistii agisal degerler icinde yeni ¢alismalar
tasarlanarak sonuglarin tam eklem hareketi boyunca gegerliligi lizerine bir genellemeye
ulagilabilir. Calisma hipotezinin aksine kayginin pozisyon hissi verileri {izerine
yansimasinin olumlu ya da olumsuz olmamasinin nedeni olarak katilimcilarin amatér
sporcu olmalar1 ve bu durumda fiziksel agidan belirli bir seviyede olmalari diisiiniilebilir.
Diger bir ifadeyle, amatér sporcularin fiziksel aktivitelerinin diizenli olmasi kaygi
diizeylerindeki degisimlere fiziksel parametrelerin etkilenmemesi i¢in koruyucu bir
adaptasyon gelistirmis olabilecegidir (Taylor, Sallis ve Needle, 1985; Peluso ve Guerra de
Andrade, 2005). Bu yaklasimla ¢alismanin sedanter ve fiziksel olarak aktif sayilan
bireylerin karsilastirildig: sekilde tekrar tasarlanmasi diisliniilebilir.

Calismanin sonucunda, ¢alismanin amaci disinda saptanan bir olgu da tim
katilimcilarin pozisyon hissi hata ortalamalarinin 3.9 ve 4.9 dereceler arasinda
seyretmesidir. Dolayisiyla bu bir norm degeri olarak da diisiintilebilir. Yani ortalama
degerlerin iistiinde hata tahminine sahip olan sporcularin ayak bilegi pozisyon hissinde
zayiflik oldugu ve bu durumun spor yaralanmalari i¢in bir risk faktoérii olarak
degerlendirilmesi gerektigi diisiiniilebilir. Bu agidan veriler klinik pratikte sporcularin
pozisyon hissi degerlendirmesinde bir norm degeri olarak kullanilabilecegi gibi ileride
yapilacak ayak bilegi pozisyon hissi norm degerleri ¢alismalarina katki saglayabilecegini
soylenebilir.

Calisma kapsaminda incelenen sorulardan biri de, baskin alt ekstremitesi sag
olanlarin (veya tam tersi) baskin sag ayak bilegi pozisyon hissi hata derecelerinin sol
ekstremitesi baskin olanlara goére daha iyi bir ortalamaya sahip olup olmadigiydi. Bu
sonuglar, stabilite saglamada basat rol oynayan non-dominant ekstremite ile
mobilizasyonda basat rol oynayan dominant ekstremite arasinda pozisyon hissi duyusal
girdilerinin merkezi sinir sistemi tarafindan ayni 6l¢iide degerlendirildigi varsayimina
gotiirebilir. Boylelikle, ekstremite baskinhiginin kassal kuvvet ve denge becerisine
herhangi bir olumlu ya da olumsuz katkis1 olmadigini gdsteren ¢alismalar1 da destekleyici
bir bulgu olarak diisiiniilebilir (Hoffman ve digerleri, 1998; McCurdy ve Langford, 2005).

Kaygi dizeyi yliksek olan bireylerin ortalama hata dereceleri test derecesi
ylkseldik¢e artmaktadir. Kaygi diizeyi normal olanlarin sag ayak bilegi ortalama 6l¢iim
hata dereceleri artmaktadir. Kaygi diizeyi diisiik olanlarinsa test derecesi yiikseldikce
ortalama hata degerleri azalmistir. Bu sonuglar dogrultusunda kaygi diizeyleri iizerinden

Gazi Beden Egitimi ve Spor Bilimleri Dergisi



174 Cakir, Karadenizli

bazi ¢ikarimlara varilabilir. Kayg1 derecesi yiiksek olma durumunda ayak bilegi dorsal
fleksiyonu (test derecesi) arttikca bireylerin pozisyon hissi hatalarinin artacagi veya kaygi
diizeyi diisiik olanlarin ise test derecesi azaldik¢a ortalama hatalarin artacagi séylenebilir.

Sonug¢

Durumluk kayginin belirli agilarda ayak bilegi pozisyonun algilanmasi {izerinde bir sapma
meydana getirmedigi bulgulanmistir. Fakat bu sonug yeni bir tez ortaya ¢ikararak; sporun
kayginin olusturacag fonksiyonel aksamalar iyilestirdigi dnermesini sunmaktadir. Bu
O6nerme ise yeni parametreler tizerinden yapilacak ¢alismalarla sitnanmalidir.

Uygulamaya Yonelik Oneriler

Sporcularin, o6zellikle kaygi seviyeleri devamli kontrol edilmeli ve kayginin, sadece
performansi veya performansi olusturan alt bilesenleri olumsuz yonde etkilenmesinin
yaninda bu durumun sporcular i¢in sakatliklarin da kapisini a¢tigi bilimsel ve saha
calismalarinda siklikla vurgulanmalidir. Calisma amatdér sporcularla yapilmistir.
Sporcularin fiziksel ve psikoloji streslere karsi daha direngli oldugu diisiniiliirse
calismanin sedanter bireyler ile de tekrarlanmasinin konu kapsaminda sporun etkisini
daha 6n plana ¢ikaracagi diisliniilmektedir.
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