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Amaç: Bu çal›flman›n amac› adölesanlarda tek tarafl› s›rt çantas› tafl›nmas› s›ras›nda meydana gelen biyo-
mekanik de¤ifliklikleri ve yüklenen ve yüklenmeyen taraflar›n kinematik parametrelerini araflt›rmakt›.
Çal›flma plan›: Yafl ortalamas› 13±1.2 y›l olan 20 adölesan, ‘s›rt çantas›z yürüyüfl’ ve ‘s›rt çantas› bir omuz
üzerindeyken yürüyüfl’ olmak üzere iki durumda de¤erlendirildi. Yürüyüflün kinematik parametreleri, ol-
gular›n kendi belirledikleri h›zda, hareket analizi ile de¤erlendirilmifltir. Asimetrik yürüyüfl; yüklenen ve
yüklenmeyen taraf ile a¤›rl›ks›z yürüyüfle ait spesifik kinematik noktalar›n ortalamalar› karfl›laflt›r›ld›
Bulgular: Bu çal›flma, yüklenmeyen tarafa ve a¤›rl›ks›z yürüyüfle göre yüklenen tarafta topuk vuruflunda
diz fleksiyonu, kalça addüksiyon aç›s›, ortalama anterior pelvik tilt ve ortalama pelvik obliklik artarken;
maksimum ayak bile¤i dorsifleksiyonu, ortalama diz varum aç›s›, maksimum kalça ekstansiyon de¤eri ve
pelvik rotasyon hareket aral›¤›n›n azald›¤› görüldü. Yüklenen tarafta durufl faz›n›n sonunda azalm›fl mak-
simum kalça ekstansiyonu, artm›fl kalça addüksiyonu, yükselmifl pelvis ve artm›fl anterior pelvik tilt belir-
lenirken, karfl› etki olarak, yüklenmeyen tarafta pelvis alçalm›fl, ayak bile¤i dorsifleksiyonu artm›fl ve kal-
ça abdüksiyonda idi. 
Ç›kar›mlar: S›rt çantas›n›n asimetrik tafl›nmas›n›n hem yüklenen hem de yüklenmeyen tarafa etkisi ol-
du¤u görüldü. Bu nedenle oluflan biyomekanik de¤ifliklikler lomber omurlar üzerinde ekstra yük olufltur-
makta, ön diz biyomekani¤indeki de¤iflimler bel a¤r›s›na ve dizde farkl› patolojilere yol açabilmektedir.
Anahtar sözcükler: Kinematik analiz; okul çantas›n› asimetrik tafl›ma; s›rt çantas›; yürüme analizi; yüklenme.

Çocuklar›n ve adölesanlar›n birço¤u her gün okula
giderken s›rt çantas› tafl›rlar. S›rt çantas›n› tek omuz ya
da çift omuz üzerinde tafl›mak gibi farkl› tafl›ma yön-
temleri vard›r. Yap›lan çal›flmalara göre, nüfusun %85’i
genellikle s›rt a¤r›s›ndan flikayet etmektedir.[1] Çocuk-
larda ve adölesanlarda s›rt a¤r›s› prevalans› giderek art-

m›fl ve %30’dan %51’e yükselmifltir.[2] S›rt a¤r›s› ile ilifl-
kilendirilen faktörler; yafl, ailede s›rt a¤r›s› öyküsü, s›rt
yaralanmas›, sporlara yüksek seviyelerde kat›l›m, spinal
dizilim bozukluklar›, s›rt çantas› a¤›rl›¤› ve s›rt çantas›
tafl›ma al›flkanl›klar›d›r.[2] S›rt çantas› tafl›ma al›flkanl›k-
lar›n›n okul ça¤› çocuklar›nda artan s›rt a¤r›s› prevalan-
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s›n›n nedenlerinden biri oldu¤u düflünülmektedir. Baz›
çal›flmalar, okul çantas›n› asimetrik flekilde tafl›ma yön-
teminin bu yafl gurubunda s›rt a¤r›s› risk faktörlerinden
biri oldu¤unu ortaya koymaktad›r.[3-5] Çocukluk ça¤›n-
da görülen s›rt a¤r›s›n›n eriflkinlik döneminde görülen
s›rt a¤r›s›n›n habercisi olup olmad›¤› bilinmemektedir.

Amerika Birleflik Devletleri’nde ortaokul ö¤rencile-
rinin vücut a¤›rl›klar›n›n ortalama %14-17 oran›nda
s›rt çantas› a¤›rl›¤› tafl›d›klar› bildirilmifltir.[6] ‹talya’da-
ki ö¤rencilerin s›rt çantas› a¤›rl›¤› vücutlar›n›n %22’si-
ne denk gelmekte ve haftada bir kez bu ö¤rencilerin
üçte biri vücut a¤›rl›klar›n›n %30’unu geçen a¤›rl›kta
çanta tafl›maktad›rlar.[3] Chow ve ark.’n›n güncel bir ça-
l›flmas›nda, yüklenme sonras›, adölesan k›zlar›n yürü-
yüflünde azalm›fl yürüme h›z›, de¤iflmifl eklem hareketi
ve daha büyük eklem momentleri ve güçleri gibi istatis-
tiksel olarak anlaml› etkilerin oldu¤u gösterilmifltir.[7]

Ayr›ca Hong ve ark., çocuklarda yüklenmeyle koflu
band›,[8] uzun süreli yürüyüfl,[9] ve merdiven ç›kma[10] gi-
bi aktivitelerin kinemati¤i ve kinetiklerinde belirgin et-
kilerin görüldü¤ünü bildirmifllerdir.

Goodgold ve ark., araflt›rd›klar› 345 çocu¤un
%80’ininin s›rt çantalar›n› iki omuz üzerinde tafl›d›klar›-
n› rapor ettiklerini belirtmifllerdir.[11] Yeni Zelanda’da
tek ask› kullan›m insidans› %29.3[12] ve Avusturalya’da
1,269 lise ça¤›ndaki çocu¤u içeren kesitsel bir çal›flmada
%10’dur.[13] Buna karfl›l›k, Pascoe ve ark., çal›flmalar›nda
yer alan çocuklar›n %73.4’ünün sadece bir ask› kulland›-
¤›n› ifade etmifllerdir.[14] Goodgold ve Nielsen, okul ta-
banl›, s›rt çantas› ile ilgili sa¤l›¤› gelifltirme program›nda
s›rt çantas› kullan›m› için do¤ru teknik hakk›nda e¤itim
verilmesine ra¤men olgular›n sadece %57’sinin s›rt çan-
tas›n› do¤ru flekilde kulland›klar›n› belirlemifllerdir.[15]

Cottalorda ve ark.,[16] ortalama yafl› 12 olan 41 çocuk-
ta 10 kg a¤›rl›¤›nda bir s›rt çantas›n›n 1 yada 2 omuz üze-
rinde tafl›nmas›n›n yer reaksiyon kuvvetleri, ad›m uzun-
lu¤u, durufl faz›, çift destek periyodu ve simetrik bir in-
deks üzerine etkilerini araflt›rm›fllard›r. A¤›rl›ks›z durum
ile çantan›n bir ya da iki omuz üzerinde tafl›nmas› du-
rumlar› aras›nda topuk vuruflu ve topuk kalk›fl› fazlar›n-
daki ortalama vertikal kuvvet ve maksimum de¤erlerde
anlaml› farkl›l›klar belirlemiflledir. S›rt çantas›n›n 1 ve 2
omuz üzerinde tafl›nmas› durumlar› aras›nda ise fark
gözlenmemifltir. Ayn› zamanda bu çal›flmada, çantas›z
yürüyüfl ile karfl›laflt›r›ld›¤›nda bir s›rt çantas› ile yürü-
yüflte daha uzun durufl faz› ve çift destek periyodu süre-
lerine ve ad›m uzunlu¤unda art›fla ra¤men çantan›n 1 ve
2 omuz üzerinde tafl›nmas› durumlar› aras›nda ad›m
uzunlu¤u, durufl ve çift destek periyodu veya simetri gibi
yürüyüfl parametrelerinde anlaml› fark belirlenmemifltir.

Bu çal›flmalar›n aksine, Pascoe ve ark., 11-13 yaflla-
r›ndaki olgularda, çanta tafl›rken ad›m frekans›n›n art-

t›¤›n› ve ad›m uzunlu¤unda azalma oldu¤unu belirle-
mifltir.[12] Bununla birlikte, araflt›rmac›lar adölesanlarda
çantan›n tek omuz üzerinde tafl›nmas›n›n lateral gövde
fleksiyonuna ve omuz elevasyonuna neden oldu¤unu
gözlemlemifller ve bunun da postürü ve yürüyüflü an-
laml› düzeyde de¤ifltirdi¤i sonucuna varm›fllard›r.

Pediatri Akademisi (The Academy of Pediatrics), bir
s›rt çantas›n›n bir çocu¤un vücut a¤›rl›¤›n›n %10 ila
20’sinden fazlas›na denk gelmemesini önermektedir.[17]

Negrini ve ark.’n›n[3] okul çocuklar› taraf›ndan s›rt çan-
tas›nda tafl›nan ortalama yükün vücut a¤›rl›klar›n›n
%22’si oldu¤unu bildirmelerine ra¤men, çal›flmam›zda
Pediatri Akademisi taraf›ndan önerilen s›rt çantas›
a¤›rl›k miktar› aral›¤› içerisinde kalmay› tercih ettik.
Çal›flmam›zda, daha önceki çal›flmalar›[3,11] göz önünde
bulundurarak, önerilen ve ö¤renciler taraf›ndan tafl›-
nan miktarlar aras›nda olmas› nedeniyle vücut a¤›rl›¤›-
n›n %15’i kadar a¤›rl›¤› referans ald›k.

S›rt çantas› ile ilgili birçok çal›flma, rekreasyonel yü-
rüyüfl, endüstriyel uygulamalar ya da askerler taraf›ndan
tafl›nan yükler gibi yetiflkin popülasyona yönelik çal›fl-
malard›r[18] ve sadece bir kaç çal›flmada çocuklarda ve
adölesanlarda s›rt çantas›n›n etkileri araflt›r›lm›flt›r.[3,4,19]

Bu çal›flman›n amac›, yüklenen ve yüklenmeyen alt
ekstremitelerin kinematik parametrelerine etkisi üzeri-
ne de odaklanarak, s›rt çantas›n›n asimetrik flekilde ta-
fl›nmas›n›n yürüyüfl esnas›nda neden oldu¤u biyomeka-
niksel de¤ifliklikleri araflt›rmakt›. 

Hastalar ve yöntem
Çal›flmam›z, ‹stanbul Üniversitesi T›p Fakültesi,

Ortopedi ve Travmatoloji Anabilim Dal›, Yürüme
Analizi Laboratuvar›’nda, Haziran 2009 ve Temmuz
2010 tarihleri aras›nda, okul ça¤›ndaki 20 adölesan (er-
kek; ort. yafl: 13±1.2) üzerinde gerçeklefltirildi. ‹flaretle-
yiciler, Helen Hayes protokolüne göre olgular›n vü-
cutlar›na yerlefltirildi.[20] Deneysel prosedür Hacettepe
Üniversitesi Etik Kurulu taraf›ndan (13/08/2009 tarih-
li, HEK 09/138 numaral› karar› ile) onaylanm›flt›r.

Tafl›nan s›rt çantas›n›n a¤›rl›¤› olgular›n vücut a¤›r-
l›¤›n›n %15’i idi. Olgular çantay› tafl›yacaklar› taraf›
kendileri seçtiler. Olgular kendilerinin rastgele seçtik-
leri ‘s›rt çantas›z yürüyüfl’ ya da ‘s›rt çantas› tek omuz
üzerindeyken yürüyüfl’ durumunda incelendiler (Tablo
1). Her bir olgu için, yürüyüfl döngüsünün belli nokta-
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Yafl (y›l) A¤›rl›k (kg) Boy (cm)

Ortalama (SS) 13.45 (1.2) 47.25 (11.2) 157.35 (8.9)

Da¤›l›m 12-16 31-71 140-173

Tablo 1. Olgular›n fiziksel özellikleri.



lar› göz özünde bulundurularak üç denemenin ortala-
mas› de¤erlendirildi.

Özel kinematik parametreler: ayak bile¤i hareket
aç›kl›¤›, topuk vuruflunda ayak bile¤i dorsifleksiyonu,
maksimum ayak bile¤i dorsifleksiyonu, maksimum ayak
bile¤i plantarfleksiyonu, diz hareket aç›kl›¤›, topuk vu-
ruflunda diz fleksiyonu, maksimum diz fleksiyonu, mak-
simum diz ekstansiyonu, diz valgum-varum hareket
aç›kl›¤›, durufl faz›nda ortalama diz valgum-varumu, kal-
ça hareket aç›kl›¤›, maksimum kalça fleksiyonu, maksi-
mum kalça ekstansiyonu, kalça rotasyonu, kalça abdük-
siyon-addüksiyonu, durufl faz›nda ortalama pelvik tilt,
pelvik rotasyon hareket aç›kl›¤›, durufl faz›nda ortalama
pelvik rotasyon, pelvik obliklik hareket aç›kl›¤› ve durufl
faz›nda ortalama pelvik obliklik olarak belirlendi.

Yürüyüflün kinematik parametreleri, olgular›n ken-
di belirledikleri h›zda alt› kameral› hareket analizi sis-
temi ile (Elite Clinic; BTS SpA, Milano, ‹talya) ve iki
kuvvet platformu (Kistler Instrumente AG, Wintert-
hur, ‹sviçre) kullan›larak analiz edildi.

‹ki durum aras›ndaki istatistiksel fark, efllefltirilmifl
t-testi ile analiz edildi. ‹statistiksel anlaml›l›k p<0.05
düzeyinde de¤erlendirildi. 

Bulgular
Yüklenen tarafta topuk vuruflunda diz fleksiyonu,

ortalama anterior pelvik tilt ve ortalama pelvik obliklik
yürüyüfl s›ras›nda yüklenmeyen tarafa göre artarken,
maksimum ayak bile¤i dorsifleksiyonu, ortalama diz
varum aç›s›, maksimum kalça ekstansiyon de¤eri ve
pelvik rotasyon aral›¤›n›n azald›¤› görüldü. S›rt çanta-
s›n›n oldu¤u ve olmad›¤› durumlara ait ortalama de¤er-
ler ve standart sapmalar Tablo 2’de gösterilmifltir.

Maksimum ayak bile¤i dorsifleksiyonu yüklenme-
yen tarafta anlaml› düzeyde artm›fl, yüklenen tarafta ise
azalm›flt› (p<0.05) (fiekil 1).

Frontal planda, diz kinemati¤i s›rt çantas›n›n asi-
metrik yüklenmesinden etkilenmiflti. Dizde ortalama
varum aç›s› a¤›rl›ks›z yürüyüfle göre yüklenmeyen ta-
rafta anlaml› düzeyde art›fl, yüklenen tarafta azalma
göstermiflti (p<0.05) (fiekil 2). Sagital planda, yüklenen
tarafta topuk vuruflunda diz fleksiyonu da yüklenmeyen
tarafa ve a¤›rl›ks›z yürüyüfle göre anlaml› düzeyde art›fl
göstermiflti (p<0.05) (fiekil 3).

Kalça ekleminde; yüklenmeyen taraf ile karfl›laflt›r-
d›¤›m›zda yüklenen taraftaki maksimum ekstansiyon
aç›s› azald› (p<0.05) (fiekil 4). A¤›rl›ks›z yürüyüfle göre
anlaml› fark yoktu. Ortalama kalça addüksiyonu yükle-
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Yüklenmemifl durum Yüklenmifl taraf Yüklenmemifl taraf

Ayak bile¤i hareket aç›kl›¤› 20.57±3.26 20.59±4.50 20.87±3.62

Topuk vuruflunda ayak bile¤i dorsifleksiyonu -0.21±2.85 1.48±3.85 0.22±4.31

Maksimum ayak bile¤i dorsifleksiyonu 12.66±2.75 20.59±4.50* 20.87±3.62†

Maksimum ayak bile¤i plantarfleksiyonu -7.90±4.56 -9.03±4.67 -7.51±5.21

Diz hareket aç›kl›¤› 57.46±4.37 56.80±5.25 58.20±4.86

Topuk vuruflunda diz fleksiyonu 9.72±4.14 12.52±5.31* 9.56±5.50‡

Maksimum diz fleksiyonu 63.12±4.67 63.89±6.13 62.76±5.33

Maksimum diz ekstansiyonu 5.65±3.92 7.09±6.49 4.56±5.02

Diz valgum-varum hareket aç›kl›¤› 8.78±3.75 8.55±3.45 9.50±4.33

Durufl faz›nda ortalama diz valgum-varumu 5.30±2.63 4.14±3.78* 6.39±2.40†,‡

Kalça hareket aç›kl›¤› 41.59±3.19 42.44±3.79 43.13±3.33

Maksimum kalça fleksiyonu 35.07±5.83 38.48±6.72 36.81±6.71

Maksimum kalça ekstansiyonu -6.52±6.95 -3.96±7.57 -6.32±7.04‡

Durufl faz›nda ortalama kalça rotasyonu 2.67±7.88 1.46±9.62 4.74±9.98

Durufl faz›nda ortalama kalça addüksiyonu -1.35±1.95 1.55±2.73* -3.39±3.52†,‡

Pelvik tilt hareket aç›kl›¤› 2.05±0.78 2.65±1.01 2.67±0.70

Durufl faz›nda ortalama pelvik tilt 7.60±4.25 8.89±4.50* 8.90±4.58†

Pelvik rotasyon hareket aç›kl›¤› 9.33±3.27 7.44±3.32* 7.97±3.34†

Durufl faz›nda ortalama pelvik rotasyon 0.05±0.63 0.18±3.79 -0.83±3.55

Pelvik obliklik hareket aç›kl›¤› 5.02±1.80 4.69±1.70 4.99±1.75

Durufl faz›nda ortalama pelvik obliklik 0.16±0.38 2.40±2.08* -1.46±2.34†,‡

*Çanta tafl›ma s›ras›nda yüklenilmemifl durum ve yüklenmifl taraf aras›nda anlaml› fark var (p<0.05).
†Çanta tafl›ma s›ras›nda yüklenilmemifl durum ve yüklenmemifl taraf aras›nda anlaml› fark var (p<0.05).
‡Çanta tafl›ma s›ras›nda yüklenmifl taraf ve yüklenmemifl taraf aras›nda anlaml› fark var (p<0.05).

Tablo 2. ‹ncelenen yürüyüfl parametrelerinin ortalama ve standart sapma de¤erleri.



nen tarafta anlaml› düzeyde artm›fl, yüklenmeyen taraf-
ta ise azalm›flt› (p<0.05) (fiekil 5).

Pelviste; durufl faz› boyunca ortalama anterior pel-
vik tilt yüklenen tarafta anlaml› düzeyde artm›flt›
(p<0.05) (fiekil 6). Koronal düzlemde, pelvisteki e¤im
a¤›rl›ks›z yürüyüfle göre yüklenen ve yüklenmeyen ta-
rafta anlaml› düzeyde azalm›flt› (p<0.05) (fiekil 7). Yük-
lenen tarafta pelvis anlaml› düzeyde daha yukar›da ve
yüklenmeyen tarafta ise anlaml› düzeyde daha afla¤›da
yer almakta idi (p<0.05) (fiekil 8).

Tart›flma
Bu çal›flma baz› kinematik de¤iflikliklerin beklendi-

¤i gibi sadece yüklenen tarafta gözlenmedi¤ini, ayn› za-
manda yüklenmeyen tarafta da baz› biyomekaniksel de-
¤iflikliklerin meydana geldi¤ini göstermifltir.

Ayak bile¤inde; yüklenmeyen tarafta artm›fl ve yükle-
nen tarafta azalm›fl maksimum dorsifleksiyon okul çan-

tas› tafl›nmas› esnas›ndaki enerji üretimi ile iliflkili olabi-
lir (fiekil 1). Bafll›ca enerji üreticilerden biri plantar flek-
sör kaslar›d›r.[21] Bu nedenle enerjinin önemli bir miktar›
yüklenen tarafta üretilmifl olmal›d›r. Böylece plantarf-
leksiyon art›fl› anlam›na gelen azalm›fl ayak bile¤i dorsif-
leksiyonu öne do¤ru ilerleme esnas›nda artan ihtiyaçla
ilgili olabilir.[22] Ayn› ba¤lamda, yüklenmeyen tarafta art-
m›fl ayak bile¤i dorsifleksiyonu yüklenen tarafa göre
azalm›fl yüklenme nedeniyle plantar fleksör momentine
olan azalm›fl ihtiyaç ile ilgili olabilir. Bu yorumlama ki-
netik parametrelerin analizi ile do¤rulanabilir.

Diz ekleminde, a¤›rl›kl› yürüyüfl esnas›nda a¤›rl›ks›z
duruma göre dizde fazla fleksiyon gözlenmifl ve bu duru-
mun topuk vuruflundaki flok emme mekanizmas› ile ilifl-
kili olabilece¤i düflünülmüfltür (fiekil 3). Bu de¤ifliklik,
zaman içerisinde diz fleksörlerinin gerginli¤ine ya da
koflma veya s›çrama esnas›nda anterior diz a¤r›s›na ve diz
ekstansiyon mekanizmas›nda bozuklu¤a neden olabile-
cektir. Frontal planda diz stabilitesi s›rt çantas›n›n asi-
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fiekil 1. Yürüyüfl s›ras›nda ayak bile¤i sagital aç›s›. Maksimum plan-
tarfleksiyonda yüklenen ve yüklenmeyen taraf aras›nda an-
laml› fark mevcut (p<0.05).

fiekil 2. Durufl faz›nda tüm durumlardaki ortalama diz varum-valgum
de¤erlerinde anlaml› fark mevcut.

fiekil 3. Diz fleksiyon-ekstansiyonunun de¤erlendirilmesi. Topuk vu-
ruflu s›ras›nda yüklenmeyen ve yüklenen taraf ile yüklenen
ve yükü al›nan taraf aras›ndaki anlaml› fark görülüyor.

fiekil 4. Kalça fleksiyon-ekstansiyonunun de¤erlendirilmesi. Maksi-
mum ekstansiyonda yüklenen ve yüklenmeyen taraf aras›n-
da anlaml› fark var (p<0.05).
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metrik flekilde tafl›nmas›yla anlaml› flekilde bozulmufltu
(fiekil 2). Yüklenmeyen tarafta artm›fl ve yüklenen taraf-
ta azalm›fl olan tipik varum hareketi tibiofemoral ekle-
min medial ve lateral bölümlerindeki normal yük da¤›l›-
m›n› de¤ifltirebilir. Bir baflka deyiflle, yüklenmeyen tara-
fa göre yüklenen tarafta dizde daha fazla valgum zorla-
mas› vard›. Bu sonuç literatür ile uyumludur.[23] Biyome-
kaniksel olarak de¤iflmifl yüklenme paterni zaman içeri-
sinde k›k›rdak dejenerasyonuna neden olabilir.

Kalça ekleminde, durufl faz›n›n sonunda anterior pel-
vik tilt art›fl› ile birlikte maksimum kalça ekstansiyonu
yüklenen tarafta azalm›flt› (fiekil 4 ve 6). Artm›fl diz flek-
siyonu (fiekil 3) ve ayak bile¤i plantarfleksiyonu (fiekil 1)
ile desteklenen artm›fl kalça fleksiyonu kalça fleksör kas-
lar›nda k›salma, lomber lordozda artma ve gastroknemi-
us kas›nda gerginleflmeye neden olabilir. Kas uzunlu¤u
ve moment dinamik elektromiyografi ve kinetik analiz
arac›l›¤›yla yorumlanabilir. Kalça ekstansiyonunda azal-

ma ayn› zamanda yüklenme paterninin ve tek ekstremi-
te durufl stabilitesinin bir parças› olabilir. Yüklenme kal-
ça ve diz fleksiyonuyla absorbe edilebilir. Serebral palsi-
li çocuklarda görülen bükük diz yürüyüflünde oldu¤u gi-
bi, yer reaksiyon kuvveti dizin arkas›ndan ve kalçan›n
önünden geçer.[24] Kalça addüksiyonu, yüklenen tarafta
yükselen pelvisle birlikte artm›flt›. Yüklenen tarafta pel-
vik elevasyon ile birlikte kalça addüksiyonunda art›fl ve
karfl› tarafta pelvik depresyon ile birlikte kalça abdüksi-
yonunda art›fl gözlenmifltir (fiekil 5).

Pelvik rotasyonun hareket aral›¤› yüklenen tarafta
azalm›flt› (fiekil 7). Bu durum, pelvis ve gövdedeki rotas-
yonel stabilite gereklili¤i ile iliflkili olabilir. Rotasyonel
hareket aral›¤›ndaki azalma enerji harcamas›n› düflürebi-
lir, afl›r› çanta sal›n›m› engelleyebilir ve stabiliteyi sa¤la-
yabilir.

Bütün olgular çantalar›n› dominant tarafta tafl›may›
tercih etmifllerdi. Buna ba¤l› olarak, yüklenme durumun-

fiekil 5. Durufl faz›ndaki tüm durumlarda ortalama kalça abdüksi-
yon-addüksiyon de¤erleri aras›nda anlaml› fark mevcut.

fiekil 6. Ortalama ön-arka pelvis tiltinde yüklenmeyen ve yüklenen
taraf ile, yüklenmeyen ve yükü al›nan taraf aras›ndaki an-
laml› fark görülmekte.

fiekil 7. Yüklenen ve yüklenmeyen taraf ile yüklenmeyen ve yükü al›-
nan taraf aras›ndaki hareket aç›kl›¤› de¤erleri pelvisin iç-d›fl
rotasyonunda anlaml› flekilde farkl›l›k göstermekte.

fiekil 8. Durufl faz›ndaki tüm durumlarda ortalama yukar›-afla¤› pel-
vik obliklik de¤erlerinde anlaml› farklar görülmekte.



da verilerin karfl›laflt›r›lmas› bask›n ve bask›n olmayan ta-
raf›n karfl›laflt›r›lmas›yla analiz edildi. Olgular›n kendile-
rini daha dengede hissettiklerinden çantalar›n› bask›n ta-
rafta tafl›may› tercih etmifl olmalar› mümkündür.

Bu çal›flman›n eksikli¤i sadece kinematik paramet-
reler üzerine odaklanm›fl olmas›d›r. Daha detayl› bir
de¤erlendirme için temporospasyal parametreler, kine-
tik ve dinamik elektromiyografik analizlerin gerçeklefl-
tirildi¤i kapsaml› bir çal›flma düflünülmelidir. Ayr›ca,
gövde ve üst ekstremiteler de incelenmelidir.

Bu çal›flma, yüklenmeyen ve yüklenen taraflardan her
ikisinin de çantan›n asimetrik tafl›nmas›yla etkilendi¤ini
ortaya koymufltur. Ayak bile¤i, diz, kalça ve pelvisteki bi-
yomekanik de¤ifliklikler k›k›rdak ve yumuflak doku deje-
nerasyonunu tetikleyebilir ve zaman içerisinde ba¤ yara-
lanmalar›na, osteoartrit ve a¤r›ya neden olabilir.

Ç›kar Örtüflmesi: Ç›kar örtüflmesi bulunmad›¤› belirtilmifltir.
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