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Ergenlik donemindeki ¢ocuklarda statik ve dinamik
ayak basin¢ degereri

Static and dynamic plantar pressure measurements in adolescents

Hakan TUNA, ' Mustafa YILDIZ, ' Coskun CELTIK, > Siranus KOKINO '

Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi, 'Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Anabilim Dali,’Cocuk Hastaliklart A nabilim Dali

Amac: Tiirk toplumunda ergenlik dénemi yas grubunun
statik ve dinamik pedobarografik normal verilerinin belir-
lenmesi ve bu degerler ile demografik veriler arasindaki
iligkilerin aragtirilmas1 amaglandi.

Calisma plam: Calismaya, AOFAS’nin (American Ort-
hopaedic Foot and Ankle Society) ayak bilegi ve ayak kli-
nik degerlendirme sistemiyle saglikli ayaga sahip oldukla-
11 belirlenen 50 goniilli (25 kiz, 25 erkek, ort. yas 14; da-
§ilim 13-15) alindi. Tiim olgularin statik ve dinamik ayak
basinglart Mini-Emed pedobarografi cihazi kullanilarak
olgiildii.

Sonuclar: Statik olclimlerde kizlarda sag ayagin 6n-orta ve
parmak kisimlarinin, erkeklerde ise sol ayagmn orta kisminin
pedobarografik degerleri belirgin olarak diger cinsten yiiksek-
ti (p<0.05). Tiim olgular birlikte degerlendirildiinde sag ve
sol ayak statik basing dl¢limleri arasinda anlamh farklilik bu-
lunmadi. Kizlarda sag ayagin orta basing degerleri sol ayaga
gore yiiksek bulundu. Erkeklerde ise sag ve sol ayaklar arasin-
da basing degerleri agisindan anlamli fark gozlenmedi. Dina-
mik ol¢timlerde erkeklerde sag ayakta ayak temas alani, kizlar-
da ise sol ayagm on i¢ kisminda maksimum basing degerleri
diger bolgelerden anlaml derecede yiiksek bulundu (p<0.05).
Statik ol¢iimlerde kilo ve viicut kiitle indeksi ile ayak maksi-
mum basinglart arasinda kuvvetli (r=0.87 ve r=0.83), temas
alan ile orta diizeyde (r=0.63 ve r=0.59) iligki saptandi. Dina-
mik ol¢ciimlerde kilo ve viicut kiitle indeksi ile ayak temas ala-
n1 arasinda orta diizeyde (1=0.64 ve r=0.54) iligki bulundu.

Cikanmlar: Ergenlik donemindeki c¢ocuklarin normal
ayak basin¢ degerlerinin bilinmesi, ayagin gelisim evreleri-
nin izlenmesinde, ayak hastaliklarinin degerlendirilmesinde
ve yas ile uyumlu ayakkabi degisikliklerinin yapilmasinda
onemlidir.

Anahtar sozciikler: Ergenlik donemi; viicut agirligi; ayak/anato-
mi ve histoloji/fizyoloji; yiiriiyiis; topuk/fizyoloji; podiatri/enstrii-
mantasyon/yontem; pedobarografi; basing; cinsiyet faktorii.

Objectives: This study was designed to determine normal
values of pedobarography during standing and walking in
adolescents in our country and to investigate correlations
between demographic data and pedobarographic values.

Methods: Fifty volunteers (25 girls, 25 boys; mean age 14
years; range 13 to 15 years) who were found to have healthy
foot according to the AOFAS (American Orthopaedic Foot and
Ankle Society) clinical rating system for the ankle and foot
were enrolled into the study. Plantar pressures were measured
during standing and walking tasks with the use of the Mini-
Emed pedobarographic device.

Results: Static measurements showed significantly higher
pedobarographic values for right medial forefoot and toes in
girls, and for left midfoot in boys (p<0.05). Overall, no signif-
icant differences existed between static pressure values for the
right and left feet. The mean right medial foot pressure was
higher than that of the contralateral foot in girls. There were no
significant differences between the right and left feet in boys.
Dynamic measurements showed a significantly larger contact
area of the right foot in boys, and a significantly higher maxi-
mum plantar pressure of the left medial forefoot in girls
(p<0.05). The strength of the correlation of body weight and
body mass index was high with maximum plantar pressures
(r=0.87 and r=0.83), and moderate with contact area of the foot
(r=0.63 and r=0.59) in static measurements. Body weight
(r=0.64) and body mass index (r=0.54) were moderately cor-
related with contact area of the foot in dynamic measurements.

Conclusion: Appreciation of normal plantar pressure val-
ues in adolescents is important in monitoring the develop-
ment stages of foot, in the assessment of foot disorders, and
in making proper footwear modifications in compliance
with age.

Key words: Adolescent; body weight; foot/anatomy & histology/
physiology; gait; heel/physiology; podiatry/instrumentation/ meth-
ods; pedobarography; pressure; sex factors.
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Ayak basmncim degerlendirme sistemlerinin kli-
nik kullanim1 ve yarar1 ¢ok sayida ¢alismaya konu
olmustur."” Pedobarografi ile ayak tabani basing 61-
ciimleri 1980’lerin ilk yillarinda baglamistir. Gide-
rek artan ilgi biyomekanik, diyabetik ayak, ortope-
dik cerrahi ve ortez-ayakkabi modifikasyonu ile ilgi-
li calismalara yonelmistir.

Cocuklarda ayak basinci dagihimu ile ilgili calisma-
larin sayisi sinirlidir.”* Basing analizi ile ayak fonksi-
yonlar1 hakkinda kesin bilgiler elde edilmektedir.”
Cocuk ayag eriskindeki ile karsilastirldiginda tipik
farkliliklar gosterir; 6zellikle bebek ayagmin sekli ve
yiirlime tarzi ¢cabuk degismektedir. Ayrica, ayagmn yas
ve gelisim evreleri ile iligkili gériiniimii ¢ok net degil-
dir.” Bu nedenle bazi ailelerde, ¢ocuklarinin normal
yiirlime sekline ve ayak morfolojisine sahip olup ol-
madiklar1 konusunda endige olabilmektedir.

Yiiriime bozuklugu ve ayak deformiteleri, cocuk-
larin ortopedi kliniklerine sik bagvurma nedenlerin-
dendir.®” Hekimler bu hastalar1 degerlendirmede ce-
sitli zorluklar ile karsilagsmaktadir. Bu zorluklar, me-
kanizmalarin ve gelisim evrelerinin tiimiiyle anlasi-
lamamasindan kaynaklanmaktadir."” Biz, biiyiime
siirecindeki ayak degisikliklerinin patofizyolojisini
anlamada ve tedavinin takibinde pedobarografiden
yararlanilabilecegi goriisiindeyiz. Bunun igin ilk
planda, ilgili yaslara ait normal ayak basing degerle-
rinin tanimlanmas1 gerekmektedir. Arastirmalari-
mizda ililkemizde bu amacla diizenlenmis bir calis-
maya rastlamadik. Bu calismayi, ergenlik donemin-
deki kisilerde normal pedobarografik 6l¢iim degerle-
rini belirlemek ve bu degerlerin demografik veriler
ile iligkisini ortaya koymak amaciyla planladik.

Olgular ve yontem

Calisma icin Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi
Hastanesi Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Anabilim
Dal1, Ayak Hastaliklar1 Poliklinigi’ne 13-15 yas gru-
bundan 62 kisi ¢agrildi. Calisma baslangicinda de-
mografik veriler sorgulandi. Tiim olgularda viicut
kiitle indeksi (VKI) (kg/m?) hesaplandi. Radyografik
incelemeye bagvurulmadi. Saglikli ayak grubunu
olusturmak amaciyla, AOFAS (American Orthopa-
edic Foot and Ankle Society) tarafindan gelistirilen
ayak bilegi ve ayak icin klinik degerlendirme siste-
mi kullanildi."" Olgularin klinik durumu, agr1, fonk-
siyonel durum ve dizilim (alignment) olmak {iizere
lic baglik altinda (toplam skor 100) degerlendirildi.

Bu degerlendirmeler sonucunda, AOFAS skoru 100
olan 50 ¢ocuk (25 kiz, 25 erkek, ort. yas 14; dagilim
13-15) calismaya alind1.

Ayak taban1 basin¢larinin Sl¢iimii Mini-Emed pe-
dobarografi cihazi ile yapildi. Bu sistem statik
(ayakta) ve dinamik (yiiriirken) olarak ayak tabani
basin¢larinin l¢iimiinii yapmaktadir. Sistem Canon
renkli yazici, ekran, basing algilayici platform, uzak-
tan kumanda cihazi, gii¢ birimi, yazici-platform ara-
st ve ekran-platform arasi baglantilar1 icermektedir.
Cihazin basing olciim platformu 650x290x25 mm
biiyiikliikteki genel cerceve icerisinde 360x180 mm
algilayici alan icermekte, cm®’ye ii¢ algilayict diis-
mektedir. Cihazin 6rnekleme hiz1 saniyede 14 kare,
depolama araligi 20 kare, basing aralign 2-127
N/cm?, ¢oziiniirliikk 1 N/cm?, ayaga bagli olarak dog-
ruluk yiizdesi %35, olclimlerdeki 1s1 aralig1 15-40°C,
baglant1 giicii 220/110 volt idi."

Statik Sl¢limler sirasinda, viicut agirli§ini plat-
form iizerinde belirli bir tarafa yonlendirmemeleri
icin, sorulan sorularla olgularin dikkatleri dagitildi.
Dengeli bir degerlendirme icin, lic metre ilerideki
duvarda sabit bir noktaya bakmalar istendi. Plat-
form iizerinde ayakta dururken, adim genisligi me-
safesi 8 cm olarak belirlendi.” Bir ayaga diisen ba-
sing, toplam agirligin yarattig1 basicin %50’si oldu-
gu anda Olciimler sabitlenerek veriler kaydedildi.
Degerlendirme her iki ayak icin ayr1 ayri yapild.
Statik degerlendirmede N/cm® cinsinden alt1 bolge-
den (ayagin arka, orta ve 6n kisminin i¢-orta-yan ta-
raf1 ve parmaklar) maksimum basing dl¢iimleri, aya-
gin 6n ve arka boliimii maksimum basing degerleri,
ayaktaki toplam basing, toplam basincin ayagin
on/arka boliimiine diisen yiizdeleri, toplam temas
alan1 ve toplam temas alaniin ayagin 6n ve arka
kismina yiizdelik paylasimi degerlendirildi.

Dinamik degerlendirme i¢in, olgudan normal yii-
riime hizinin olugmasi icin 30 metre uzunlugundaki
bir alanda birka¢ dakikalik yiiriiyiis sonrasinda beg
metrelik yiiriime tahtasina geldiginde normal yiiriime-
sine devam etmesi ve normal adimu ile basing platfor-
muna basmast istendi. Yiiriime hizinin basing deger-
lerine etkisinin %7’yi agmayacagi bilgisine dayana-
rak, olgunun normal yiiriime hiz1 standart kabul edil-
di.” Olgulardan platform iizerinde hareketsiz durma
veya platforma yanlig basma durumlarinda tekrar yii-
riimeleri istendi. Olgtimler her iki ayak igin yapild.
Dinamik 6l¢iimde, daha 6nce statik Sl¢climde tanim-
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lanmig alti bélgeden maksimum basing verileri kay-
dedildi. Yiiriime sirasinda taban temas alan1 degerlen-

Tablo 1. Olgularin 6zelliklerinin cinsiyete gore dagilim

oo . ; . Kiz (n=25) Erkek (n=25)
dirildi. Bunlara ek olarak, hem statik hem de dinamik
ol¢timlerde topuk bolgesi i¢ ve dis iki alana boliinerek Yag 14.20.8 13.9£0.6
maksimum basmg degerleri hesaplandi. Boy (m) 1.6£0.16 1.6£0.09
. : o Kilo (kg) 50.448.9 52.9+13.5
Kiz ve erkekler arasindaki demografik verileri VKI (kg/m’) 19.6£3.2 20.944.1

karsilagtirmak icin bagimsiz 6rnek t-testi, pedogra-
fik basing degerleri icin ikili bagimsiz t-testi kulla-
nildi. Tiim olgularin sag ve sol ayak pedobarografik
verilerinin karsilagtirilmasi tekli 6rnek t-testi ile ya-
pildi. Pedobarografik degerler ile demografik veriler
arasindaki iligki Pearson korelasyon testiyle arasti-
rildu. Istatistiksel olarak p<0.05 aralig1 anlamli kabul
edildi.

Sonuclar

Tiim olgularin cinsiyet, yas, boy, kilo ve VKI or-
talamalar1 arasinda anlamli farklilik saptanmadi
(Tablo 1). Olgularin cinsiyetlerine gore ayagin statik
pedobarografi dlgiimlerinde bazi bolgelerin basing
degerlerinin ortalamalar1 arasinda anlamli farklar
gozlendi (Tablo 2). Tiim olgular birlikte degerlendi-
rildiginde sag ve sol ayak statik basing Sl¢iimleri
arasinda anlamli farklilik bulunmadi (Tablo 2). Kiz-

larda sag ayagin orta basing degerleri sol ayaga gore
yiiksek bulundu. Erkeklerde ise sag ve sol ayaklar
arasinda basing degerleri acisindan anlamli fark goz-
lenmedi.

Olgularin sag ve sol ayak statik pedobarografik
degerlerinden elde edilen maksimum alan ve bu
alanlara diisen basing degerleri ve yiizdelerinin dagi-
limlar1 incelendiginde, erkeklerde hem sag hem sol
ayagin arka alan yiizdesi, kizlarda ise hem sag hem
sol ayagin 6n alan yiizdesi karsi cinse gore anlamli
derecede yiiksekti (Tablo 3). Her iki cinsiyet kendi
icerisinde sag ve sol ayak basing¢ degerleri acisindan
karsilagtirildiginda anlamli farklilik saptanmadi.

Ayagin dinamik pedobarografi 6lctimlerinde ana-
tomik olarak belirlenmis alt1 bolgeye diisen basing

Tablo 2. Her iki cinsiyette sag ve sol ayaklarda alti noktadan elde edilen statik basing degerleri (N/cm?, ort.£SD)

Sag ayak Sol ayak Tiim olgular
Kiz Erkek p Kiz Erkek p Sag Sol p
Topuk 8.6x44 83+2.8  >0.05 9.3t74 89434 >0.05 8.5£5.67 9.1£5.7 >0.05
Orta ayak 2.0+1.1  24%1.2  >0.05 1.57 24+1.5  <0.05 2.2 £1.20 1.9+£1.2 >0.05
On ayak i¢ 40125 4717  >0.05 45423 4425 >0.05 4.1+£2.37 44424 >0.05
Onayak orta  6.443.6  4.4+1.8 <0.05 5.6£2.1 4.6£19 >0.05 5.4£2.03 5.1£2.0 >0.05
Onayak digs  4.943.7 4.6£29  >0.05 4.1£1.7  4.6£3.2  >0.05 4.7£2.55 4.3£2.6 >0.05
Parmaklar 45827 32425 <0.05 57448 43+4.1 >0.05 3.9+4.49 5.0+4.5 >0.05

Tablo 3. Sag ve sol ayak statik pedobarografik degerlerinden elde edilen maksimum alan, bu alanlara diisen basing
degeri ve yiizdelerinin dagilimlari

Sag ayak (ort.£SD) Sol ayak (ort.£SD) Toplam (ort.£SD)
Kiz Erkek p Kiz Erkek p Sag Sol )4
MOAB 7.9£3.7 6.9£2.5 >0.05 8.614.1 7.6£4.3  >0.05 7.4£3.2 8.1+42  >0.05
MAAB 9.245.0 9.1£29  >0.05 9.5£7.2 9.2+34  >0.05 9.2+4.0 9.3£5.6  >0.05
TYOAY 51.4+16.1 43.2+10.8 >0.05 53.0£19.9 43.6+12.8 <0.05 4731142  48.3%£17.3 >0.05
TYAAY 48.6+16.1  56.8£10.8 >0.05 449+17.5 56.4+12.8 <0.05 52.7£142  50.7£16.3 >0.05
MK 466.5£91.8 481.6£152.2 >0.05 447.8£109.1484.4+113.2 >0.05 473.9+124.7 466.1£111.6 >0.05
AA 77.6£16.7 83.0£18.6 >0.05 76.0£13.4 84.5t18.4 >0.05 80.3£17.7 80.3x16.6 >0.05
OAAY 57.8£10.0 51.4483 <0.05 58.2+13.6 51.749.2  <0.05 54.619.7  549+11.9 >0.05
AAAY 42.3+10.0 48.6£8.3 <0.05 40.1£9.7 483192 <0.05 45696 442+10.2 >0.05

MOAB: Maksimum 6n ayak basing (N/cm?); MAAB: Maksimum arka ayak basing (N/cnf); TYOAY: Toplam yiikiin 6n ayaga diisen yiizdesi (%); TYAAY: Toplam yiikiin arka
ayaga diigen yiizdesi (%); MK: Maksimum kuvvet (N); AA: Ayak alani (cm?); OAAY: On ayak alan yiizdesi (%); AAAY: Arka ayak alan yiizdesi (%).
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Tablo 4. Sag ve sol ayak dinamik pedobarografik degerlerinden elde edilen alt1 bolgeye ait maksimum basing (N/cm?) ve
ayak maksimum alan (cm?) ortalamalarinin cinsiyete gore dagilimi

Sag ayak Sol ayak Tiim olgular
Kiz Erkek p Kiz Erkek p Sag Sol p
Parmaklar 39.2£19.3 32.1£17.3 >0.05 38.4£18.2  36.6£16.9 >0.05 35.7¢18.5  37.5%£17.4 >0.05
On ayak i¢ 18.5£7.8  19.6£8.7 >0.05 22.7£12.5  16.9£10.5 <0.05 19.0£8.2  19.8+11.8 >0.05
Onayak orta  21.3%6.3  21.7£7.3 >0.05 21.616.7 23.1£84 >0.05 21.2+6.7 22.37.6 >0.05
On ayak dig  18.7+13.8 17.6£7.3 >0.05 20.5£13.7  20.948.6 >0.05 18.2£10.9  20.7£11.3 >0.05
Orta ayak 8.245.0 6.842.9 >0.05 6.413.1 6.8£3.7 >0.05 7.514.1 6.6+£3.3  >0.05
Topuk 23.1+6.7  20.7+6.1 >0.05 26.0+£13.5  20.445.2 >0.05 21.9+64  23.2+10.5 >0.05
Temas alan1  114.2£13.5 125.4+19.3 <0.05 115.7£14.2 120.6£17.8 >0.05 119.8+¢17.4 118.1x16.1 >0.05

degerleri ve her iki ayaktaki ayak temas alan ortala-
malar incelendiginde, erkeklerde sag ayagin temas
alani, kizlarda ise ayagin 6n i¢ kisminda basing de-
gerleri anlamli derecede yiiksek bulundu (Tablo 4).
Her iki cinsiyet kendi icerisinde karsilastirildiginda,
erkeklerde sag ayak temas alaninin anlamli derecede
yiiksek oldugu goriildii.

Statik olciimlerde kilo ve VKI ile ayak maksimum
basinclar arasinda kuvvetli (r=0.87 ve r=0.83), temas
alam ile orta diizeyde (r=0.63 ve r=0.59) iliski saptan-
di. Dinamik 6lgiimlerde kilo ve VKI ile ayak temas
alan1 arasinda orta diizeyde (r=0.64 ve r=0.54) iliski
bulundu.

Ayagin belirtilen alt1 bolgesindeki statik ve dina-
mik basing deger ortalamalart Sekil 1°de gosterildi.
Tiim olgular degerlendirildiginde, statik olciimlerde
topuk bolgesinin (sag ayakta %62, sol ayakta %56);
dinamik degerlendirmede ise parmaklarin (sag ayakta
%68, sol ayakta %66) basincin en yiiksek ol¢iildiigii
bolge oldugu goriildii. Ayak temas alanlar1 incelendi-
ginde, statik olclimde sag ve sol ayak ortalama alan
degerleri sirasiyla 83.04+18.64 cm® ve 84.48+18.53
cm’ dinamik oOl¢iimde ise 125.36+19.34 cm’ ve
120.56£17.75 cm’ bulundu.
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Topugun i¢ ve dig bolgelerinden elde edilen sta-
tik ve dinamik en yiiksek basin¢ deger ortalamalari
Tablo 5’te gosterildi.

Tartisma

Plantar basing 6l¢iimleri yasa bagli olarak ayagin
gelisimi ile degisim gostermektedir. Cocugun ayak-
ta durup yiirlimeye baglamasi ile ayak gelisimi
onemli dl¢iide etkilenir. Statik yiliklenme ve kas ak-
tivitesi dikey arkin alt1 yagina kadar gelismesine kat-
ki saglar. Cocuklarin ayaklar1 erigkinlere gore tipik
farkliliklar gostermektedir.*'¥ Hennig ve ark.”™ okul
cocuklarmin ayak plantar basing degerlerini yetis-
kinler ile kargilastirmiglar; 6-10 yas grubundaki ba-
sin¢ degerlerinin yetigkin degerlerinin yaklagik 1/3’
oldugunu belirtmislerdir.

Normal basing dagilimlarini elde etme yolunda
ilk agama deneklerin saglikli ayaga sahip oldugunun
saptanmasidir. Calisma grubundaki normal ayak ve
ayak bileginin klinik durumunu standart tutmak
amaciyla AOFAS tarafindan gelistirilen formu kul-
landik. Ayni form Davitt ve ark." tarafindan, ergen-
lik doneminde distal kalkaneal uzatma sonrasi klinik
sonuglarin degerlendirilmesinde pedobarografi ile
birlikte kullanilmistir.

Ayakta durma sirasinda, viicut agirlig talus iize-
rinden kalkaneus, lateral kolon ve medial kolondan
olusan plantar yiizeydeki ii¢ noktaya dagilir."” Calig-

Tablo 5. Topuk ic ve dis bolgelerinde statik ve dinamik
en yiiksek basing degerleri (N/cm?, ort.£SD)

Topuk Statik Dinamik
Topuk Orta ayak Orta ayak On ayak On ayak  Parmaklar Sag Sol Sag Sol
orta dis .
Ick 2.4+15.4 3+19.2 2.7425. .3+29.2
Sekil 1. Tim olgularda ayagln alti noktasindaki statik ve g istm 3 54 33.3%19 82.7425.5 87.3£29
Dis kistm 27.9+12.0 27.2+14.6 72.5+22.7 76.0£29.2

dinamik degerlerin iligkisi gésterilmektedir.




204

Acta Orthop Traumatol Turc

mamizda statik olclimlerde en yiiksek degerler topuk
bolgesinde saptandi. Ayagin 6n kisminda basing dagi-
limu (i¢-orta-dig) sirasiyla 4.16, 4.40, 4.56 N/cm’ ola-
rak Olgiildii. Bu degerler, Kapandji’nin"® ayakta dur-
ma sirasinda ii¢ nokta (topuk, I. ve V. metatarsal bag)
temas kuralina uymamaktaydi. Kanath ve ark."” ben-
zer cihazla yaptiklari bir calismada saglikli ayaklarda
Kapandji’'nin kuralinin gecerli olmadigim ileri siir-
miiglerdir. Femery ve ark."® yaptiklar1 calismada 6n
ayakta lateral ve medial kolona ait basin¢ degerlerinin
ayrismadigim belirtmislerdir. Bu sonuglarin uyguladi-
gimiz yontemden mi, yoksa ergenlik donemindeki
ayak yapismdan mi kaynaklandigini yorumlayama-
dik. Bu farklilig1 olusturan diger bir faktor de, kiz ol-
gularda agirligin ayagin 6n kismina yayilma egilimin-
de oldugunu diisiindiiren ayagin 6n kisminin orta ve
parmak boliimiinde istatistiksel olarak anlaml yiik-
seklikte basing degerleri elde edilmesidir.

Yiirtimede, viicut agirligi 6nce kalkaneusa, daha
sonra ayagin 6n kisminin dig tarafina ve en sonun-
da da metatarsal kemiklerden ayagin i¢ kismina ve
ayak bag parmagina dogru iletilir."*" Yiiriime sira-
sinda en yiiksek basincin parmaklarda, en diisiik
basincin ayagin orta bolgesinde oldugu gosteril-
migtir.™” Caligmamizda da dinamik Ol¢iimlerde
parmaklarin, sag ayakta %68, sol ayakta %66 ora-
niyla basincin en yiiksek olustugu bolge oldugu go-
riildi. Calismamizda statik olclimlerde topuk bol-
gesinde, dinamik olclimlerde ise parmaklarda yiik-
sek degerlerin elde edilmig olmasi, farkli aktiviteler
sirasinda ayagin farkli bolgelerinin 6ncelik kazan-
digim gostermektedir.

Calismamizda, dinamik 6l¢iimlerdeki ayagin on-
orta kismi basing degerleri, statik degerlerin yakla-
stk dort kati bulundu. Bu sonuglar Rozema ve
ark.nin™” yetigkinlerde yaptig1 ¢calisma ile paralellik
gostermektedir. Ayrica, statik ve dinamik degerler
acisindan diger bes bolgede de benzer iligki saptan-
masl, yiirlime sirasinda ayakta durmaya kiyasla aya-
&in belirgin derecede daha yiiksek basing kuvvetine
maruz kaldigini gostermektedir.

Hennig ve ark.” okul 6ncesi ¢ocuklarda yaptikla-
11 ¢calismada, yiirlime sirasindaki maksimum basing
degerlerini topugun i¢ ve dig bolgesinde sirasiyla
119161 ve 99+39 kPa bulmuslardir. Calismamizda
bu degerler ile uyumlu sonuglar elde edildi. Statik
Olclimlerimizde de topugun i¢ ve dig bolgeleri ara-
sinda ayn1 yonde iliski gézlendi.

Plantar basin¢ degerleri ayagin anatomik yapisi,
VKI, eklem hareket agiklig1 ve cinsiyet gibi bircok
faktorden etkilenmektedir.*” Caligmamizda ayni
yas grubundaki kiz ve erkeklerin kilo, boy ve VKI
degerleri arasinda anlamli fark yoktu. Baglangicta
AOFAS degerlendirmesi yapildigindan, eklem hare-
ket agikliklarinda kisitlilik olanlar calismaya alinma-
mistl. Normal ayak yapisina sahip kiz ve erkek olgu-
lar arasinda ayak basing dagiliminda belirgin farkli-
liklar g6zlemledik. Yukaridaki ayak basincini etkile-
yen faktdrler géz oniine alindiginda, gézlenen fark-
liliklarda cinsiyetin temel etken oldugunu diisiiniiyo-
ruz. Ancak, kiz ve erkekler arasinda anatomik fark-
liliklar1 tam olarak degerlendirememek calismami-
zin bir eksikligidir.

Calismamizda ergenlik donemindeki kiz ve erkek
cocuklarm VKI ve agirlik ile ayak basing degerleri
ve ayak temas alanlar1 arasinda kuvvetli iliski sap-
tanmas1 dikkat ¢ekicidir. Bu acidan, ayakkabi modi-
fikasyonlar1 yapilirken kullanilan materyalin kiloya
gore ayarlanmasi gerektigini diigiiniiyoruz. Calisma-
mizda, ayakkabi se¢iminde cinsiyetin yani sira aya-
gin statik-dinamik durum iligkisinin de 6nemli bir
faktor oldugu goriildii.

Uygun ayakkabi kullanma aliskanliginin 6nemini
vurgulayan bu tiir calismalar, ayak sorunundan uzak
saglikli kusaklarin yetismesine katkida bulunacaktir.
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