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SPORCU VE SEDANTERLERI?[E Q A_CI;SI i_I.E BAZI FiZiK_SEL OZELLIKLER
ARASINDAKI ILISKININ INCELENMESI

Murat ELIOZ* Tiilin ATAN! Ajlan SAG? Bade YAMAK?
OZET

Bu ¢alismanin amaci, spor yapan ve spor yapmayan bireylerin Q agisini belirlemek; cinsiyet, bazi fiziksel parametreler
ve spor yapma diizeyleri ile olan iliskisini incelemektir. Ondokuz Mayis Universitesi Yasar Dogu Spor Bilimleri
Fakiiltesi’nde egitim géren ve aktif spor yapan 158 6grenci ve Giresun Universitesi’'nin farkli béliimlerinde egitim
goren 144 sedanter 6grenci calismaya katilmistir. Spor yapan 6grenciler amator ve profesyonel olarak ikiye ayrilmistir.
Calismaya katilanlarin gegmiste herhangi bir diz sakatligi gegirmemis olmasina dikkat edilmistir. Katilimcilarin Q
acisl, Pelvis Genigligi, Femoral Skinfold ve Femur Uzunluk degerleri 6lgtilmistir. Bu degerlerin kadinlar ve erkekler
arasinda farklilik gosterip gostermedigi, yine bu degerlerin amator sporcu, profesyonel sporcu ve sedanterler
arasinda farkhhk gosterip gostermedigi incelenmistir. Cinsiyet, boy, viicut agirligi, spor yapip yapmama ile Q agisi,
Pelvis Genisligi, Femoral Skinfold ve Femur Uzunluk degerleri arasinda iliski olup olmadigi incelenmistir. Q agisi,
pelvis genisligi, femoral skinfold ve femur uzunluklarinin kadinlar ve erkekler arasinda istatistiksel olarak farklilik
gosterdigi bulunmustur (p<0,01). Kadinlarin Q agisi degerlerinin erkeklerden daha yiiksek oldugu tespit edilmistir
(p<0,01). Sedanterlerin Q agisi degerlerinin hem kadinlarda (p<0,05) hem de erkeklerde (p<0,01) sporculardan
yiksek oldugu gorilmistir. Cinsiyet ile Q agisinin, orta derecede anlamli iliskiye r=0,519 (p<0,01) sahip oldugu
gorulmistar. Yine cinsiyet ile “femoral skinfold” arasinda da (r=0,591) orta derecede bir iliski bulunmustur (p<0,01).
Spor yapma durumu ile Q agisi arasinda zayif (r=-0,179) bir iliski bulunmustur (p<0,01). Sonug olarak, ¢alismada
artan spor ve egzersiz yapma durumuna bagl olarak Q agisinin azaldigi gérilmustir. Patellofemoral agri sendromu
ve patellar dislokasyon gibi gesitli diz problemleri ile dogrudan iliskilendirilen ylksek dereceli Q agisinin dizenli
egzersiz ve spor yaparak nispeten azaltilabilecegi dustnilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Cinsiyet, Q agisl, spor

THE INVESTIGION OF THE RELATONSHIP BETWEEN SOME PHYSICIAL
FEATURES WITH Q ANGLE IN ATHLETES AND SEDANTERIES

ABSTRACT

The aim of this study is to determine the Q angle of the individuals who play sports and those who do not and to
examine the relationship with gender, some physical parameters and playing sport levels. 158 students from 19 Mayis
University Yasar Dogu Faculty of Sport Sciences and 144 sedentary students studying at different departments in
Giresun University participated in this study. The students who play sports were divided into two groups as amateurs
and professionals. The participants who had knee injuries in the past were included in the study. The Q angle, Pelvic
Width, Femoral Skinfold and Femur Length of the participants were measured. Whether these values differed from
men to women, and whether they differed among amateur athletes, professional athletes and sedentary students
was investigated by the study. Whether there was a relation between gender, height, body weight, and playing or not
playing sports and the Q angle, Pelvic Width, Femoral Skinfold and Femur Length values was also studied. It was found
that the Q angle, Pelvic Width, Femoral Skinfold and Femur Length were statistically different between women and men
(p <0.01). The Q values of women were found to be higher than those of men (p<0.01). The Q angle values (p<0.05) of
both men and women sedentary students were higher than those of the athletes (p<0.01). It was found that gender
and the Q angle had a moderately significant (r=0.519) relationship (p<0.01). It was also found that gender and "femoral
skinfold" had a moderate (r=0.591) relationship (p<0.01). A weak relationship (r=-0.179) was found between the Q
angle and playing sports (p<0.01). As a result, it was found that the Q angle decreased in relation with the growing
amount of sports and exercise. It is considered that various knee problems such as patellofemoral pain syndrome and
patellar dislocation and a directly related high level Q angle can be relatively decreased by doing exercises and playing
sports regularly.
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GIRIS

Quadriceps femoris agisi (Q agisi) anterior superior iliac spineden (ASIS) patellanin merkezine
cekilen bir cizgi ile patella merkezinden tibial tubercle merkeze gekilen diger bir ¢izgi arasindaki
acl olarak tanimlanmustir [1]. Gergeklestirilen birgok ¢alismanin sonucunda klinisyenler tarafindan
Q agisi icin norm degerleri raporlanmis ve kabul edilmis olmasina ragmen referans degerler
konusunda halen bir fikir birligine varilamadigi gorilmektedir. 15 dereceden biyuk degerler
erkekler icin anormal kabul edilirken, kadinlarda ise 20 dereceden biiyiik olan degerler anormal
olarak degerlendirilmistir [2,3]. Bununla birlikte Q agisi 15-20 derece sinirini astiginda diz
ektensor mekanizmasinda bozukluga yol agtigi ve patellanin laterale dogru artan kayma egilimiyle
patellofemoral agriya neden oldugu distiniilmektedir [4]. Anormal derecede dusik degerler de
yine cesitli rahatsizliklarla iliskili bulunmustur [5].

Q agisi diz ile ilgili yaralanmalara yol acthgi gibi, bircok etmenden ve durus bozukluklarindan
etkilenebilmektedir [6]. Biyomekanik olarak Q acisi patellofemoral translasyon (frontal diizlem
hareketi) Uzerine etkilidir [7]. Bilindigi Uzere fiziksel (yapisal) uygunluk, iyi bir kondisyon,
koordinasyon ve kisilik gibi 6zellikler sporda yiiksek verimicin gerekli 6n kosullardan kabul edilmistir
[8]. Yapisal uygunluk bakimindan, bireyin antropometrik 6zelliklerinden bu gerekli 6n kosullar
adi altinda bahsetmek miimkin olacaktir. Bu nedenle bireyin quadriceps agisi, femur uzunlugu,
pelvis genisligi gibi 6zelliklerinin spor verim dizeyi lizerinde etkilerinin de oldukca blyiik oldugu
anlasilacaktir. Pelvis yapisinin genisligi, artmis femoral anteversiyon, eksternal tibial rotasyon,
dizdeki varus-valgus deformiteleri Q acisini degistirmektedir [1,9,10]. Tium bunlarla birlikte
arastirmalar sonucu ortaya cikan bir diger gercek ise izometrik quadriceps aktiviteleri sonrasinda Q
acisinda gozlemlenen disustir [11,12].

Bu galismanin amaci, fiziksel aktivite sirasinda dinamik olarak kullanilan quadriceps kasinin,
dlzenli spor ve egzersiz ile birlikte Q agisinda bir degisime yol agip agmadigini belirleyebilmek ve
Q agisi ile cinsiyet, femur uzunlugu, pelvis genisligi ve femoral skinfold kalinhigi arasindaki iligkiyi
gozlemlemektir.

MATERYAL ve METOT

Arastirmaya Samsun Ondokuz Mayis Universitesi Yasar Dogu Spor Bilimleri Fakiltesi'nde egitim
gdren ve aktif spor yapan 158 6grenci ve Giresun Universitesi’nin farkli bélimlerinde egitim
goren 144 sedanter 6grenci katilmistir. Calismaya katilan 231 erkek 6grenci 21,93+2,60 yil yas,
176,96%6,35 cm boy uzunlugu, 73,42+11,77 kg vicut agirhgi ortalamasina; 71 kadin ise 21,35+3,64
yil yas, 164,0115,28 cm boy uzunlugu, 56.38+6.82 kg viicut agirhgl ortalamasina sahiptir. Spor
yapan Ogrenciler amator ve profesyonel olarak ikiye ayrilmistir. Calismaya katilanlarin gegmiste
herhangi bir diz sakatligi gecirmemis olmasina dikkat edilmistir.

Calisma amaci hakkinda tiim katilimcilara sézel olarak bilgi verilmistir. Olglimlerden énce her
katihmciya gegmiste alt ekstremiteye ait herhangi bir sakatlik veya cerrahi bir miidahale gegirip
gecirmedigi sorularak kaydedilmistir. Pelvis genisligi ve femur uzunlugu 1 milimetre (mm) aralikl
mezura kullanilarak denek yatar pozisyondayken o6lgllmustir. Pelvis genisligi, her iki anterior
superior iliac spine arasindaki uzaklik, femur uzunlugu ise trochanter major tepesi ile condylus
medialis arasindaki mesafe olgulerek saptanmistir.
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Femoral skinfold olgimi yapilirken ise denek ayakta ve Olgiim yapilacak dizin hafif bikili
pozisyonda olmasina dikkat edilmis, 6lcim yapilacak anatomik nokta inguinal katlanti ve
patellanin proksimal noktasi arasindaki uzaklik olarak isaretlenerek Holtain marka skinfold
kaliper kullanilarak mm cinsinden kaydedilmistir. Q agisi, yatay muayene masasi lzerinde denek
sirtlstl yatar pozisyonda ve quadriceps kasi rahat/gevsek halde her iki alt ekstremite de tam
ekstansiyonda iken sag dizden olglilmistir. Olclimler Lafayette marka dijital gonyometre
kullanilarak gergeklestirilmistir. Anterior superior iliac spine, patellanin merkezi ve tibial tubercle
lzerine isaretler konularak, gonyometrenin tam orta noktasi patella merkezine denk gelecek
sekilde yerlestirilmistir. Gonyometrenin bir kolu ASIS noktasina diger kolu ise tibial tubercle
noktasina hizalanmis ve Q agisi derece cinsinden kaydedilmistir.

Verilerin istatistiki analiziigcin SPSS programi (SPSS Inc, Chicago, lllinois) kullaniimistir. Degerlerin
normal dagilim gosterip gostermedigine Kolmogorov Smirnov testi ile bakilmis ve verilerin normal
dagihm gosterdigi tespit edilmistir. Verilerin istatistiki analizinde iki grubu karsilastirmak icin
Student t testi kullanilmis, ikiden fazla grup karsilastirmalarinda tek yonlu varyans analizi (One-
Way ANOVA), coklu karsilastirma testlerinden LSD testi kullanilmistir. Degiskenler arasindaki
iliskiye bakmak icin ise Nokta biserial korelasyon ve Pearson korelasyon analizi kullaniimistir.

Orneklem grubunun tespitinde; konuyla ilgili literatiir calismasi incelenmis (Horton MG, Hall
TL. Quadriceps Femoris Muscle Angle: Normal Values and Relationships with Gender and Selected
Skeletal Measures. 1989;69,11,897-901) ve Alfa 0,01, test glicii 0,95 olarak alindiginda her grup
icin katilimci sayisi 26 olarak bulunmustur. Calismanin istatistik glicini arttirmak igin katihmci
sayisl 158 sporcu ve 144 sedanterden alinmistir.

BULGULAR

Tablo 1: Kadin ve erkeklerin Q agisi, pelvis genisligi, femoral skinfold ve femur uzunluk degerlerinin
karsilagtiriimasi

Degiskenler Cinsiyet n X SS p

Erkek 231 9,43 3,03

Q agist <0,01**
(derece) Kadin 71 13,98 3,67
i isligi Erkek 231 27,27 1,96

Pelvis Genisligi <0,01%*
(cm) Kadin 71 26,52 1,80
Erkek 229 13,25 4,38

.Femoral <0,01%*
Skinfold (mm) Kadin 71 21,29 5,51
Erkek 231 41,43 2,73

Fenjur <0,01%**
Uzunlugu (cm) Kadin 71 39,30 2,34

*p<0,05, **p<0,01

Tablo 1’de deneklerin spor yapip yapmama durumlarina bakilmaksizin, erkeklerin ve kadinlarin
bazi degerleri karsilagtirilmistir. Q agisi, pelvis genisligi, femoral skinfold ve femur uzunluklarinin
kadinlar ve erkekler arasinda istatistiksel olarak anlamli farkhlik gosterdigi bulunmustur (p<0,01).
Kadinlarin Q agisi degerlerinin erkeklerden daha yiiksek oldugu tespit edilmistir (p<0,01).
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Tablo 2: Erkek sedanterlerin, amator sporcularin ve profesyonel sporcularin Q agisi, pelvis genisligi,
femoral skinfold ve femur uzunluk degerlerinin karsilastirilmasi

Degiskenler Gruplar n X SS P
Sedanter (1) 111 10,00 3,20
(gefz':;) Amator (2) 77 9,01 3,01 152,3*
Profesyonel (3) 43 8,72 2,30
Sedanter (1) 111 27,29 1,80
Pe"’iif':;‘is'iéi Amatsr (2) 77 27,57 2,24 253%
Profesyonel (3) 43 26,70 1,73
Sedanter (1) 111 13,35 4,39
Ski:?:::;?\:m) Amatér (2) 77 13,22 4,67 ;
Profesyonel (3) 43 13,05 3,89
Sedanter (1) 111 40,86 2,68
Femur Amatsr (2) 77 41,70 2,82 2>1*

Uzunlugu (cm) 3>1%*

Profesyonel (3) 43 4244 2,34
*p<0,05, **p<0,01

Amator ve profesyonel erkek sporcularin Q agisi degerlerinin sedanterlerden daha dislk
oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Sedanterlerin femur uzunluklarinin amator ve profesyonel
sporculardan istatistiksel anlamda daha kisa oldugu belirlenmistir (p<0,05 ve p<0,01).

Tablo 3: Kadin sedanterlerin ve amator sporcularin Q agisi, pelvis genisligi, femoral skinfold ve femur
uzunluk degerlerinin karsilagtiriimasi

Degiskenler Spor n X SS P
. Amatér 25 12,28 2,38
(cclleigcse) Sedanter 46 14,91 3,93 001
Pelvis Genisligi Amator 25 25,88 1,87 0.02+
(cm) Sedanter 46 26,86 1,68 ’
Femoral Amatér 25 21,12 5,30
Skinfold (mm) Sedanter 46 21,37 5,67 08>
Femur Amatér 25 38,86 2,60 023
Uzunlugu (cm) Sedanter 46 39,55 2,18 ’

*p<0,05, ¥**p<0,01
Tablo 3’de kadin denekler arasinda profesyonel sporcu olmadigindan sedanterler ile amator

sporcularin verileri karsilastirilmigtir. Sedanter kadinlarin Q agisi ve pelvis genisliklerinin amator
sporculardan daha yuiksek oldugu tespit edilmistir (p<0,01).
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.. Pelvis Genisligi Femoral Femur Uzunlugu
Degiskenler Q Agisi (derece) (cm) skinfold (mm) (cm)
r 0,519(**) -0,164(**) 0,591(**) -0,324(**)
Cinsiyet P <0,01 0,004 <0,01 <0,01
n 302 302 302 302
r 1 0,027 0,384(**) -0,128(*)
Q Agist P - 0,642 <0,01 0,026
(derece)
n 302 302 302 302
r -0,289(**) 0,316(**) -0,348(**) 0,645(**)
Boy (cm) P <0,01 <0,01 <0,01 <0,01
n 302 302 300 302
Viicut r -0,206(**) 0,474(**) -0,049 0,468(**)
Agirhig (kg) P <0,01 <0,01 0,400 <0,01
n 302 302 302 302
Pelvis r 0,027 1 0,041 0,194(**)
Genisligi (cm) P 0,642 - 476 0,001
n 302 302 302 302
Femoral r 0,384(**) 0,041 1 -0,126(*)
Skinfold (mm) P <0,01 0,476 - 0,030
n 302 302 302 302
Femur r -0,128(*) 0,194(**) -0,126(*) 1
Uzunlugu (cm) P 0,026 0,001 0,030 -
n 302 302 302 302
r -0,179(**) -0,099 -0,064 0,204(**)
Spor yapma P 0,002 0,084 0,272 0,000
durumu
n 302 302 302 302

¥p<0,05, **p<0,01

Tablo 4’de degiskenler arasinda iliski olup olmadigi gosterilmistir. Cinsiyet ile Q agisinin orta
derecede anlaml iliskiye [r (302)= 0,519; p<0,01] sahip oldugu goérilmustir. Yine cinsiyet ile
“femoral skinfold” arasinda da orta derecede bir iliski bulunmustur [r (302)= 0,591; p<0,01].

Qacisi ile femur uzunlugu arasinda da negatif yonde ve zayif derecede bir iliski bulunmustur
[r (302)=-0,128; p<0,05].
Spor yapma durumu ile Q agisi arasinda zayif bir iliski bulunmustur [r(302)=-0,179; p<0,01].
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TARTISMA ve SONUC

Literatdr incelendiginde Q agisi ile ilgili norm degerlerini belirlemek icin kesin bir deger
kullanilamadigi goralmustir. Genel kabul edilen referans degerlerin erkekler icin 8-14 derece
(ortalama 10 derece), kadinlarda ise 11-20 derece (ortalama 15 derece) arasinda oldugu
bildirilmistir [3,13]. 15 dereceden bliyiik degerler erkekler icin anormal kabul edilirken, kadinlarda
ise 20 dereceden bliyik olan degerler anormal olarak degerlendirilmistir [2,3].

Spor yapan ve yapmayan bireylerin Q agisi, pelvis genisligi, femoral skinfold ve femur
uzunluklari degerlerini tespit etmek igin yapilan ¢alismada istatistiksel farkliliklar bulunmustur.
Cinsiyet degiskeni ele alinarak Q agisi farkhihigina bakildiginda tespit edilen anlamli fark daha 6nce
gergeklestirilmis ¢alismalarin sonuglariyla da paralel olup, bircok arastirmacinin da bildirdigi gibi
bu farkhhgin nedeni kadinlardaki pelvis genisliginin erkeklere oranla daha buyiik degerlere sahip
olmasidir [14,15]. Literaturde benzer nitelikteki ¢alismalarin ¢ogunda kadinlarin erkeklerden
daha buyik Q acisi degerlerine sahip oldugu raporlanirken [2,3,11,16-21], bazi arastirmalar
sonucunda ise herhangi bir fark bulunamamistir [22-24]. Ayrica blylik Q agisi degerlerinin
pelvis genisligiyle dogru orantili oldugu iddia edilirken, bu dogrultuda yapilan bazi arastirmalar
sonucunda aralarindaki bu iliski dogrulanamamigstir [11,22-25]. Bizim g¢alismamizda da Q agisi ile
pelvis genigligi arasinda anlamli bir iliski bulunamamistir.

Calismamizda amator ve profesyonel erkek sporcularin Q agisi degerlerinin sedanterlerden
daha distk oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Sedanterlerin femur uzunluklarinin amator ve
profesyonel sporculardan istatistiksel anlamda daha kisa olduklari belirlenmistir (p<0,05). Kadin
denekler arasinda profesyonel sporcu olmadigindan sedanterler ile amatér sporcularin verileri
karsilastirilmistir. Sedanter kadinlarin Q agisi ve pelvis genigliklerinin amator sporculardan daha
yuksek oldugu tespit edilmistir (p<0,01). Bayraktar ve ark. (2004) tarafindan gerceklestirilen
calismada Q acisi degerlerindeki diisisin fiziksel aktivite yapan aktif bireylerde sedanter bireylere
gore daha fazla oldugu raporlanmistir. Bu bulgular, arastirmacilar tarafindan pelvis genisligi,
femur uzunlugu gibi diger biyomekanik faktorler gozardi edilmeksizin gelisimsel farkliliklarla
iliskilendirilmis, uyluk kas grubundaki kas tonusu ve kuvvet artisindan dolayr Q agisinda disis
meydana geldigi belirtilmistir [27]. Tim bu bulgular ¢alismamizdan elde ettigimiz sonuglarla
paralellik gostermektedir. Arastirmamiza katilan sedanter ve spor yapan bireyler arasindaki Q agisi
farkliliginin temel nedeninin fiziksel aktivite diizeyine bagh degisen quadriceps kas kuvveti oldugu
dislintlmektedir. Q agisinin, quadriceps kasinin diz kapagi lizerine ve laterale uyguladig kuvvetle
iliskili oldugu bildirilmistir [7]. Hahn ve Foldspang’in da belirttigi gibi quadriceps kas grubunun
uyguladigiyiksek kuvvet ve kas tonusu Qagisini kiigliltmektedir [19]. Dolayisiyla Q agisi kiiglildikge,
yani acl daraldikga iletilen kas kuvvetinin etkisi artacaktir [28]. Calisma sonucunda elde ettigimiz
bulgulari da destekler nitelikte benzer bir baska aragtirma neticesinde de quadricepste meydana
gelen kasilmanin Q agisini azalttigina iliskin sonuglar elde edilmistir [19]. Ayrica Byl ve ark. (2000)
yaptiklari bir arastirmada quadriceps ve Q agisi blyiiklGigliniin arasinda negatif bir iliski oldugunu
belirlemis ve buna ek olarak Brezzo ve ark. (1996) da Q agisinin 10 dereceden daha kiglik oldugu
durumlarda quadriceps kasinin daha etkili bir gekis kuvveti ortaya koydugunu bildirmislerdir
[4,25]. Calismamizdan elde edilen sonuglar da bu arastirmalari dogrular niteliktedir. 10 derece ve
tizerinde Q agisi degerlerine sahip olan bireylerde, a¢inin blyukligi quadriceps kasinin Urettigi
kuvvet kapasitesi izerine mekanik bir dezavantaj yaratiyor olabilir [20].
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Calismamizda Q agisi ile femur uzunlugu arasinda negatif yonde ve zayif derecede bir iliski (r=-
0,128) bulunmustur (p<0,05). Lig.patella, m.quadriceps femorisi olusturan 4 kasin tendonlarinin
birleserek yaptigi bir bagdir ve bu kaslardan m.rectus femoris pelvisten basladigi icin kadinlarda
pelvis iskeletinin daha genis olmasi Q agisinin da biylik olmasina yol agmaktadir. Kadinlarda femur
boyunun kisa olmasi Q agisinin genisligini etkileyen bir diger faktordir [26]. Durgun ve Yiicel
(1995)’in cinsiyet farkhihg gbzetmeksizin yaptigi istatistiksel analizler sonucunda Q agisi ile femur
uzunlugu arasinda anlamli derecede negatif bir baglantinin olmasi [26] ¢alismamizda elde edilen
bulgulari da destekler niteliktedir.

Calismamiz sonucunda elde edilen verilere gére spor yapma durumu ile Q agisi arasinda zayif
bir iliski (r=-0,179) bulunmustur (p<0,01). Bilindigi gibi fiziksel aktivite sirasinda dinamik olarak
kullanilan quadriceps kasli ile Q agisi arasinda yiksek bir iliski bulunmaktadir [11] ve ¢alismamizdan
elde ettigimiz sonuglar da bu yondedir. Futbolcular ve diger spor branslarindaki sporcular Q
acisi degerleri bakimindan karsilastirildiklarinda futbolcularin daha kiigik Q agcisi degerlerine
sahip oldugu saptanmis, bu da quadriceps kas kuvvetiyle iliskilendirilmistir. Ayrica yine ayni
¢alismada futbolcular, spor yapma yaslarinin Q agisi ile olan iliskileri bakimindan kendi iclerinde
incelendiginde negatif bir iliski tespit edilmis ve bu da ayni sekilde quadriceps kas kuvvetiyle
iliskilendirilmistir [19].

Sonug olarak, fiziksel aktivite yani spor yapma durumu, cinsiyet, femur uzunlugu, pelvis
genisligi gibi bircok degiskenin Q acisini etkiledigi gézlemlenmektedir. Dlzenli fiziksel aktivite ve
spor sirasinda dinamik olarak kullanilan quadriceps kasi ve kasin artan kuvvet uygulama kapasitesi
ile Q acisinin duslrilebilecegi ve boylece yuksek Q agisina bagl cesitli diz rahatsizliklarinin
azaltilabilecegi distintilmektedir.
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