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SOZEL BiLDIiRIiLER Seher Ozyiirek®, Deniz Bayraktar!, Arzu Geng?
s Dokuz  Eyliil  Universitesi, Fizik Tedavi ve

Rehabilitasyon Yiiksekokulu
Skapular kas enduransi postiir degisimleriyle iliskili
midir? : Pilot calisma
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Amag: Bu calismanin amaci saglikli olgularda postiir
degisimleriyle skapular kas enduransi arasindaki iligkiyi

incelemekti.

Metod: Calismaya 29 (16 erkek, 13 kadin, ortanca yas:
22 wyil) saglikli olgu alindi. Postiirlin ii¢ boyutlu
degerlendirmesi icin 3 dijital fotograf (6n, arka, sol-sag
yan) elde edildi ve ¢oziimlemeler PosturePrint internet
tabanl bilgisayar sistemiyle yapildi. Bas, toraks ve pelvis
postiiriindeki degisimler rotasyonel olarak derece ve
translasyonel olarak mm tliriinden hesaplandi. Viicut
postiiriindeki degisimlerin belirlenmesinde postiir indeks
skoru (toplam ve bag/toraks/pelvis alt skorlar1) kullanildi.
Postiir indeks skoruna gore yiiksek degerler daha ¢ok
etkilenmis postiirii  gdstermektedir. Skapular kassal
endurans, statik olarak dinamometreyle saniye tiiriinden
degerlendirildi. Skapular kas enduransi ile postir
degisimleri  arasindaki iliskinin  belirlenmesinde
Spearman korelasyon analizi kullamildi. Anlamlilik

diizeyi p<0.05 olarak alindi.

Bulgular: Skapular kas enduransi ile toplam postiir
indeks skoru (rho=-0.410, p=0.027) ve postiir indeks
toraks alt skoru (rho=-0.451, p=0.014) arasinda negatif

yonlii orta giicte anlamli iliski bulundu.

Sonug¢: Pilot c¢aligma sonuglari, skapular kas
enduransindaki azalmanmn toraks ve tiim viicut
postiiriindeki  degisimlerle  iligkili  olabilecegini
gostermektedir.  Ileriki  caligmalar  skapular  kas

enduransinin postiir iizerindeki etkisini daha genis
sayidaki orneklem gruplartyla ve farkli olgu gruplarinda

incelemelidir.

S2.

Rotator Manset Lezyonu Olan Hastalarda Skapular
Kas Endurans: Ile Kinezyofobi, Agr1 Ve Fonksiyon
Mliskisinin incelenmesi

Ugur Sozlii?, Selda Basar!, Ulunay Kanath?

'Gazi  Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi,
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii, Ankara, Tiirkiye

?Gazi Universitesi, Tip Fakiiltesi, Ortopedi ve
Travmatoloji Anabilim Dali, Ankara, Tiirkiye

Amac: Omuz agrisinin sik rastlanan nedenlerinden biri
olan rotator manset lezyonlari, dejeneratif degisikliklerle,
asir1 kullanma veya travmaya bagli olabilir. Genellikle
semptomlart agri, hareket kisithiligi, kassal kuvvet ve
endurans kaybi ile fonksiyonel yetersizliktir. Amacimiz
rotator manget lezyonu olan hastalarda skapular kas
enduransi (SKE) ile kinezyofobi, agr1 ve fonksiyonellik

arasindaki iligkiyi incelemektir.

Metod: Calismaya klinik muayene ve manyetik rezonans
goriintiileme (MRG) sonuglarina goére rotator manset
lezyonu tanisi konan 37 hasta (13 E, 24 K), (yas 48.7 yil,
min-maks, 28-60 yil), (VKI 29.1+4.8 kg/m2) dahil edildi.
Kinezyofobi Tampa kinezyofobi skalasi, agr1 gorsel
analog skalasi, fonksiyonel durum ise Constant anketiyle
degerlendirildi. SKE ile kinezyofobi arasindaki iliski
Mann-Whitney U testi ile degerlendirildi. SKE (sn) ile
agr1 ve fonksiyonel durum arasindaki iligkiler Spearman

korelasyon analizi ile degerlendirldi.

Bulgular: Hastalarin 14’tinde (% 37.8) impingement
sendromu, 15’inde (% 40.5) parsiyel ve 8’inde (% 21.6)
ise tam kat rotator manset yirtigi mevcuttu. 26 (% 70.2)
hastada kinezyofobi vardi. Kinezyofobi bulunan
hastalarda SKE, kinezyofobi olmayan hastalara gore

daha az bulundu.

Sonug: Kinezyofobisi olan hastalarda SKE azalmstir.
SKE arttikga omuz agrisinin azaldigi Constant skorunun
ise arttifi goriildii. Rotator manget lezyonu olan
hastalarda SKE ile kinezyofobi, agr1 ve fonksiyonel
durum birbirini etkileyen faktorlerdir. Bu nedenle
kinezyofobi, agri ve fonksiyon kaybi bulunan rotator
manset lezyonlu hastalarda diger degerlendirmelere ek

olarak SKE da degerlendirilmelidir.

S3.

Subakromiyal Sikisma Sendromunda Egzersiz Ve
Mobilizasyon Tedavi Etkinliginin Karsilastirilmasi

Ferit Pekgdz!, Ebru Kaya Mutlu?, Hanifegiil Taskiran®,
Ayca Atalay*
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Ystanbul Medipol Universitesi, Saghik Bilimleri
Fakiiltesi, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii,
Kavacik/istanbul, Tiirkiye

?[stanbul Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi,
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Bo6liimii, 34740, Bakirkoy/
Istanbul, Tiirkiye

S{stanbul Aydin Universitesi, Saglhk Bilimleri Fakiiltesi,
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii, Florya/ Istanbul,
Tiirkiye

“Actbadem Universitesi, Saglk Bilimleri Fakiiltesi,
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Bolimi, Atasehir/
Istanbul, Tirkiye

Amag: Calismanin amaci, omuz subakromial sikisma
sendromu (SSS) tanist konulan olgularin tedavisinde
uygulanan mobilizasyon ve egzersiz tekniklerinin

etkinligi karsilagtirmakti.

Method: SSS teshisi konmus olan 40 olgu tabakali
randomize teknigi ile 2 gruba ayrildi. Bir gruba (n=20)
ultrason, elektrik stimiilasyonu, egzersiz ve buz
uygulamasi, diger gruba (n=20) ise ultrason, elektrik
stimiilasyonu, mobilizasyon ve buz uygulamasi yapildi.
Rehabilitasyon programi 12 seans haftada 3 giin olacak
sekilde 4 haftada tamamlandi. Hastalar tedavi dncesi ve
tedavinin tamamlanmasindan sonra; agr1 (VAS-Viziiel
Analog Skala), eklem hareket acikligi (EHA), yasam
kalitesi (SF-36) ve fonksiyonellik (DASH, ASES) ve
hasta memnuniyeti global degisim olcegi (GRC)

acisindan degerlendirildi.

Bulgular:  Olgularin  agr1  degerlendirmelerinde;
gruplararasi karsilasgtirmalarda hareketle olusan agrinin
egzersiz grubunda, mobilizasyon grubuna gore tedavi
sonrasinda anlamli o6l¢iide diisiik oldugu bulundu
(p=0.03). Ayrica, SF-36 sosyal fonksiyon alt basligi
degerinin mobilizasyon grubunda egzersiz grubuna gore
anlamh 6l¢iide diisiik oldugu saptandi (p=0.03). EHA ve
fonksiyonellik acisindan gruplar arasinda anlamli bir
farklilik bulunmadi (p>0.05). Tedavi memnuniyeti Grup
I'de 4,2540,64 ve Grup 2'de 4,43+0,78 olup; her iki grup

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmadi

(p=0,282).

Sonu¢: Calismadan elde edilen sonuglara gore; SSS
tedavisinde egzersiz ve mobilizasyon tekniklerinin her
ikisinin de kullanilabilecegi, ancak bu tekniklerden
mobilizasyonun uygulama sirasinda agrisiz bir tedavi
teknigi oldugu goriildii. Tekniklerin her ikisinin de bir
arada uygulanabilecegi ve se¢imin ise fizyoterapist

tarafindan yapilacagi sonucuna varildi.

S4.

Paralimpik Aticihirda Omuz Fleksér ve Ekstansor
Izokinetik Kas Kuvvetlerinin Karsilastirilmasi: Pilot
Calisma

Tugba Kocahan, Bihter Akinoglu, Ufuk Apur, M.
Ertugrul Yasa, Necmiye Un Yildirim

Amac: Bu calismanin amaci; paralimpik aticilarda omuz
fleksor ve ekstansor kaslarinin oturur pozisyonda yapilan
izokinetik degerlendirmelerinin  klinik  kullanimin
kolaylastirmak ve yayginlastirmak olup ayakta ve
tekerlekli sandalye seviyesindeki paralimpik sporcularin
izokinetik kas kuvvetini karsilastiran bir pilot ¢alisma

yapmaktir.

Metod: Bu calismaya tekerlekli sandalye ile aticilik
yapan 4 kadin paralimpik sporcu ile ayakta aticilik yapan
4 erkek paralimpik sporcu olmak iizere 8 paralimpik
aticilik yapan sporcu dahil edildi. Sporcularin izokinetik
degerlendirmeleri Isomed 2000 cihazi ile yapildi.
Sporculara test dncesinde 10 dk genel 1sinma hareketleri
ve her iki tarafa 5 tekrarlik 120 derece/sn hizla testi
anlama ve aligtirma hareketleri yaptirildi. Daha sonra 90
derece/sn ve 180 derece/sn hizla omuz fleksiyon ve
ekstansiyon hareketleri +30 ile + 120 derece arasinda test
edildi. Kisilerin omuz fleksiyon ve ekstansiyon
hareketlerinin izokinetik degerlendirmeleri yapilarak
peak tork degerleri ve fleksiyon/ekstansiyon oranlar1

degerlendirildi.

Bulgular: Tekerlekli sandalye ile aticilik yapan
paralimpik sporcular ile ayakta aticilik yapan paralimpik
sporcularin omuz fleksorlerinin izokinetik kas kuvvetleri

ve omuz ekstansdrlerinin izokinetik kas kuvvetleri ayakta
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aticilik  yapan paralimpik sporcularda daha fazla

bulunmustur (p=0.05).

Sonug: Bu caligma tekerlekli sandalye ile aticilik yapan
paralimpik sporcular ile ayakta aticilik yapan paralimpik
sporcularin omuz fleksiyon ve ekstansiyon izokinetik
degerlerinin ayakta aticilik yapan paralimpik grupta daha
iyi oldugunu fakat gruplarin fleksiyon/ekstansiyon peak
tork oranlarmin gruplar arasinda birbirine benzer
oldugunu gosterdi. Ancak

saglikli  bireylerdeki

fleksiyon/ekstansiyon oranlari normlariyla
kiyaslandiginda, daha diisiik oldugu ve fleksor kaslarinda
ekstansor kaslara gore bir zayiflik oldugu belirlenmistir.
Caligmadaki kigi sayisinin az olmasi ve cinsiyet
dagiliminin gruplara gore degismesi nedeniyle daha
homojen gruplarda ve daha ¢ok bireyi igeren galigmalarin
oOnerilir. Antrenman  ve

yapilmasi egzersiz

programlarinda  bu  Ozelliklerin g6z  Oniinde

bulundurulmasi gerektigi ¢aligmamizla gosterilmistir.

S5.

Rotator Manset Yirtiklarinda Fonksiyon ile Tetik
Nokta Arasindaki fliski

Ebru Kaya Mutlu!, Yildiz Analay Akbabal, Siileyman
Altun?, Ezgi Tiirkmen®, Tansu Birinci®, Derya Celik!

Ystanbul Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi,

Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii

2Bakirkdy Dr. Sadi Konuk Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Ortopedi ve Travmatoloji Klinigi

3istanbul Universitesi, Saglhk Bilimleri Enstitiisii

Amac¢: Miyofasyal tetik nokta (TN), iskelet kasi
fibrillerinin palpe edilebilen gergin bantlarinda bulunan
lokalize ve hiperirritabil noktalar olarak tanimlanir.
Boyun ve omuz kusaginda viicudun diger bolgelerine
gore daha fazla TN olustugu bildirilmistir. Bu bolgelerde
bulunan TN kisilerin fonksiyonlarini olumsuz yonde
etkileyebilir. Calismamizin amaci; rotator manget yirtigt
olan bireylerde saptanan miyofasyal tetik nokta ile
fonksiyonellik

arasinda  iliski  olup  olmadigim

belirlemektir.

Metod: Eyliil 2015- Mart 2016 tarihleri arasinda goniilli
ve ¢alismaya alinma kriterlerine uyan bireyler calismaya
dahil edildi. Tim olgularin demografik ve klinik
Ozellikleri “Bilgi Formu” ile sorgulandi. Fonksiyonellik
Kol, Omuz Ve El Sorunlar1 Anketi (DASH) ve ASES
omuz degerlendirme formu ile degerlendirildi.
Miyofasyal TN, Travell ve Simons’un tanimladigi
sekilde skalen, iist trapez, pektoralis major, pektoralis
minor, teres major, latissimus dorsi, subscapularis,
deltoid anterior, deltoid posterior, levator scapula,
supraspinatus, infraspinatus ve biceps brachii kaslarinda
palpasyon ile tarafindan

deneyimli  fizyoterapist

degerlendirildi.

Bulgular: Calismaya 34 kisi dahil edildi. Olgularin yas,
viicut kitle indexi (VKI) ve semptom siiresi sirasiyla
51,33+10,26 yil, 27,08+5,95 kg/m? ve 10,06+8,78 ay idi.
Miyofasyal TN sayist ile DASH (= 0,28, p=0,10) ve
ASES (r= -0,30, p=0,06) arasinda istatiksel olarak

anlamli iligki bulunmadi.

Sonug¢: Rotator manset yirtigi olan bireylerde,
miyofasyal tetik nokta sayisi ile fonksiyonel durum
arasinda bir iliski bulunamamistir. Ancak ASES omuz
degerlenme formu sonug¢ skoru ile tetik nokta sayist
arasindaki iligki anlamlilik diizeyine yakindir (nearly

significant). Bu nedenle, ¢alismanin daha genis bir

orneklem  grubu ile tekrarlanmast  gerektigini
distinmekteyiz.
S6.

On Capraz Bag Rekonstriiksiyonunu Takiben Post-
akut Bacak Kuvveti Sonuclari

Selvin Balki', Hanim Eda Goktas?

'Cumhuriyet Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii

2Cumhuriyet Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii

Amagc: On capraz bag (OCB) rekonstriiksiyonu hemen
sonrasinda hastalarin bacak kasi kuvvet yetmezlikleri,
fizyoterapistlerin ilgi alanina girmektedir. Ciinkii diz ve
kalca kuvveti iyilesmesi, erken post-operatif OCB

rehabilitasyonu amaglarindan biridir. Bununla birlikte,
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OCB rekonstriiksiyonu sonras1 akut donem bacak
kuvvetini degerlendiren ¢aligma sayis1 azdir. Bu
calismanin amaci, alogreft ya da otogreft ile OCB
ameliyatinin dordiincii gliniinde hastalarin diz (fleksor ve
ekstensor) ve kalga (fleksor, ekstensor, abduktor ve

adduktor) kas kuvvetinin nasil oldugunu incelemektir.

Metod: OCB ekonstriiksiyonlu 30 erkek hasta (yas:
28.13 yil, boy: 177.83 cm, kilo: 81.30 kg, 21 hamstring
otogreft ve 9 allogreft) ameliyat tarafina gore (17
dominant ve 13 dominant-olmayan) iki gruba ayrildi.
Sonucglar;;  demografik ve  klinik  veriler, el
dinamometresiyle Olciilen diz ve kalcanin bilateral
izometrik kas kuvveti olusturmaktadir. Kuvvet
yetmezligi, yiizde seklinde hesaplandi ([etkilenmeyen
taraf-etkilen taraf) / etkilenmeyen taraf] * 100). Gruplar
aras1 kuvvet yetmezligi farklarinin saptanmasi igin

bagimsiz grup t testi uygulandi.

Bulgular: Demografik ve klinik verilerle iligkili gruplar
arast fark bulunmadi (p>0.05). Dominant grupla
karsilagtirilan  dominant-olmayan grup, ameliyatin
dordiincti giiniinde, diz ekstensor (p= 0.020), ve kalga
abduktor ve fleksor (p= 0.029; p= 0.025, sirayla) kuvveti

icin yiiksek yetmezlik sonuglar1 gosterdi.

Sonu¢: Dominant olmayan taraf hamstring otogreft ya da
allogreft OCB ameliyati, diz ekstensor ve kalca abdiiktor
ve fleksorlerinde post-akut kuvvet dengesizligine yol

agan bir durumdur.

S7.

Farkhh Ayak Postiirlerinde Alt Ekstremite Kas
Kuvvetleri, Kas Kisahiklar1 Ve Denge

Banu Unver!, Ahmet Ciineyt Akgdl', Hanifegiil
Taskiran®

Yistanbul Aydin Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi,
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Béliimii, Istanbul

Amag: Caligmanin amaci, farkli ayak postiiriine sahip
bireylerin alt ekstremite kas kuvvetlerini, kisaliklarin1 ve

dengelerini karsilastirmakti.

Metod: Caligmaya yas ortalamasi 21,59+3,64 olan 10
kadmn 19 erkek olmak iizere 29 bireyin toplam 59 ayagi
dahil edildi. Bireylerin ayak postiirleri Ayak Postiir
Indeksi kullanilarak, tibialis posterior, tibialis anterior,
peroneal ve gluteus medius kas kuvvetleri dijital
dinamometreyle, gastroknemius ve hamstring kaslarinin
kisaliklar1 universal gonyometreyle degerlendirildi.
Denge degerlendirmeleri tibialis posterior kas aktivitesi
oncesi ve sonrasinda Denge Hatasi Skorlama Sistemi
(DHSS) kullanilarak yapildi. Tibialis posterior kas
aktivitesi olarak bireylere 20 tekrarli parmak ucunda

yiikselme yaptirildi.

Bulgular: Tibialis posterior kas kuvveti ile kas aktivitesi
Oncesi ve sonrasi denge skorlar1 arasinda negatif yonde,
disiik diizeyde ama anlamli (p=0,007, r=-0,352; p=0,017,
r=-311), tibialis posterior kas kuvveti ve gluteus medius
kas kuvveti arasinda pozitif yonde, orta diizeyde
korelasyon oldugu (p<0,001, r=0,563) bulundu.
Hamstring kas kisaliinin pronasyondaki ayaklarda
anlamli olarak fazla oldugu (p=0,02); gastroknemius kas
kisaliklari, tibialis posterior, tibialis anterior, peroneal ve
gluteus medius kas kuvvetleri ile denge hatasi skorlar
acisindan normal ve pronasyondaki ayaklar arasinda

anlamli fark olmadig: bulundu (p>0,05)

Sonug: Calismamizin sonuglari, ayagin énemli dinamik
stabilizatorii olan tibialis posterior kasinin kuvvetinin
dengeyle iligkisini gostermistir. Kalga ve pelvis
stabilitesini saglamada Onemli rol oynayan gluteus
medius kasinin yetersizliginin ayak pronasyonu ile iliskili

oldugu bilgisi, gluteus medius ve tibialis posterior kas

kuvvetleri  arasindaki  iligkiyi = ortaya  ¢ikaran
bulgularimizla  desteklenmistir.  Bununla  birlikte
caligmamiz, ayakta artmig pronasyonu olanlarda

hamstring kas kisaliginin daha fazla oldugunu ama kas
kuvvetlerinin ve dengenin degismedigini gosteren
sonuclar vermistir. Devam eden c¢aligmamizda vaka
sayisinin objektif

artmasiyla  daha sonuglara

ulasabilecegimizi diigiinmekteyiz.

S8.

1.0rtopedik Rehabilitasyon Sempozyumu Bildiri Kitapgigli. HSP 2016; 3(2): S1-21

S8



Arka ayak pronasyon artisi sicrama ve ceviklik
performansim etkiler mi?

Esedullah Akaras!, Cagatay Miislim Gokdogan?, Ali
Zorlular!, Gamze Cobanoglu?!, Sinem Suner Keklik?, Elif
Aygiin Polat!, Nihan Kafa!, Nevin Atalay Giizel*

Gazi Universitesi Saglhk Bilimleri Fakiiltesi Fizyoterapi
ve Rehabilitasyon Bolimii

Amag: Ayakta artmug pronasyon, yik dagiliminda
bozulma, artmis esneklik, pes planus, halluks valgus ve
topuk dikeni gibi problemlere, bacagi, dizi, kalgay1 ve
omurgay1 ilgilendiren postiiral bozukluklara neden
olabilmektedir. Bu aragtirmanin amaci navikiiler diisme
fiziksel etkisini

testi  degerlerinin performansa

incelemektir.

Metod: Arastirmaya 41 kadin sporcu (yas:25,5+4,97 y1l),
(kilo:66,02+£9,21) goniillii olarak dahil edilmistir.
Caligmamiza katilan kadmn sporcularin demografik
bilgileri kaydedilerek navikiiler diisme, altigen ¢eviklik
testi ve dikey sigrama testleri yapilmistir. Navikiiler
diisme testi ¢iplak ayakla, agirlikli ve agirliksiz 6lgiilerek

mm cinsinden kaydedilmistir.

Bulgular: Arastirma sonucunda navikiiler diigme testi
degerleri yiiksek g¢ikan sporcularin dikey sigrama testi
(p<0,005) ve altigen geviklik test sonuglar1 arasinda (p
<0,005) negatif iligki tespit edilmistir.

Sonug: Subtalar eklemin proksimalinde ve distalinde
patolojik degisikliklere sebep olan arka ayakta pronasyon
degerinin artmasi sporcularin sigrama ve g¢eviklik gibi
fiziksel performans parametrelerini olumsuz ydnde
etkiledigi bulunmustur. Daha biiyilik 6rneklem ve degisik
spor branglar1 ile yapilacak Olgiimlerle daha kesin

sonuclara ulasilabilir.

S9.

Diz Osteoartritli Hastalarda Agr1 Siddeti ile Alt
Ekstremite Fonksiyonelliginin Iliskisi

Musa Cankaya®, Tlkim Citak Karakaya?, Mehmet Giirhan
Karakaya?

'0zel Oncii Iletisim Ozel Egitim ve Rehabilitasyon
Merkezi, Isparta.

Mugla Sitki Kogman Universitesi, Saghk Bilimleri
Fakiiltesi, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii, Mugla.

Amag: Osteoartrit (OA) genellikle diz gibi agirlik tasiyan
eklemleri etkileyen, sik kargilagilan romatolojik bir
bozukluktur. Bu ¢alismanin amaci diz OA’l1 hastalarda
agr1 siddeti ile alt ekstremitelerin fonksiyonelligi

arasindaki iliskinin incelenmesidir.

Metod: Bu ¢aligmaya Isparta’daki devlet, tiniversite ve
0zel hastanelerinde diz OA’s1 tanistyla izlenen toplam
129 hasta (99 kadin, 30 erkek, ortalama yag=61.05+11.11
yil) alimmigtir. Bilgilendirilmis onam formlarint dolduran
hastalarin fiziksel 6zellikleri kaydedilmistir. Diz OA’sina
bagli agri siddetleri gorsel analog skalast (VAS) ile
degerlendirilmistir. Alt ekstremitelerin fonksiyonelligi
Siireli Kalk Yiri Testi (SKY) ve Alt Ekstremite
Fonksiyonel Olgeginin (Lower Extremity Functional
Scale) (AEFO)  kullanilarak

Tirkge  versiyonu

incelenmistir.

Bulgular: Pearson korelasyon analizi, AEFO ve VAS
(r=-0.332, p=0.000); AEFO ve SKY (r=-0.589, p=0.000);
SKY ve VAS puanlan arasinda (r=0.179, p=0.042)
anlamli iligki oldugunu gostermistir. Regresyon analizi
sonuglarima  gore %59’u  (R2)
(R2=0.347, R2 uyarlanmis=0.342, F=67.511, p=0.000)
ve VAS varyansmin 33%’0 (R2=0.110, R2
uyarlanmis=0.103, F=15.702, p=0.000) AEFO tarafindan

SKY varyansinin

aciklanabilmektedir.

Sonug: Calismanin bulgular1 diz OA’l1 hastalarda agri
siddetinin alt ekstremite fonksiyonel diizey 6l¢iimleri ile
iliskili olduguna ve olgular tarafindan doldurulan bir
olcek olan AEFO sonuclarinin, SKY test sonuglarini

tahmin etmede kullanilabilecegine isaret etmektedir.

S10.

Trapezius Kasindaki Myofasial Tetik Noktalarin
Tedavisinde Iskemik Kompresyon Teknigi Ve
Servikal Germe Egzersizlerinin Anlik Etkileri

Tomris Duymaz?, Dilek Cokar!

stanbul  Bilim  Universitesi,
Rehabilitasyon Béliimii, Istanbul.

Fizyoterapi  ve
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Amag: Bu ¢aligmanin amact myofasial tetik noktasi olan
saglikli bireylerde boyun germe egzersizlerinin ve basing
toleransinda uygulanan iskemik kompresyon tekniginin
agr1 ve aktif eklem hareket aciklig1 iizerine etkilerini

karsilagtirmaktir.

Metod: Istanbul Bilim Universitesi Fizyoterapi ve
Rehabilitasyon Merkezinde Trapezius kasinda myofasial
tetik noktalar1 oldugu belirlenen 20 katilimer ¢aligmaya
alindi. Yag ortalamalart 20,95+0,94 idi. Katilimcilar
rastgele randomizasyon yontemiyle 10’ar kisilik 2 gruba
ayrildi. Birinci gruba bilateral olarak trapezius kasinda
belirlenen 6 tetik noktaya 60’ar saniye boyunca iskemik
kompresyon uyguland1. Ikinci gruba boyun fleksiyon,
ekstansiyon, lateral fleksiyon yonlerinde germe
egzersizleri yaptirildi. Katilimcilara 5’er seanslik tedavi
uygulandi. Tedavi dncesi ve sonrasinda gonyometre ile
boyun fleksiyon, ekstansiyon, lateral fleksiyon aktif
eklem hareket acikliklari, dijital algometre ile tetik nokta
basing tolerans1 ve gorsel analog skalasi ile agr diizeyleri
degerlendirildi. Istatistiksel ~analizinde SPSS 22.0
versiyonu kullanildi ve p<0,05 diizeyi anlamli kabul

edildi.

Bulgular: Tedavi 6ncesi ve sonrasi arasindaki farklar
wilcoxon testi ile analiz edildiginde her iki grupta
istatistiksel olarak agrida (Grup 1 p=0,005; Grup 2
p=0,011) ve tetik nokta hassasiyetinde anlamli azalma,
tetik nokta basing toleransinda anlamli artig oldugu
belirlenmistir (p<0.05). Germe egzersizi verilen grupta
eklem hareket agikligindaki artisin daha anlamli oldugu

gorilmiistiir (p<0.05).

Sonug: Iskemik kompresyon tekniginin ve germe

egzersizlerinin tetik noktalarin  tedavisinde anlik
iyilestirici etkinliginin oldugu belirlenmistir.

S11.

Radius Proksimal Ue Kiriklarn Sonrasi

Konraktiirlerde Farkli Germe Tekniklerinin Yasam
Kalitesi Uzerine Etkisi

Miiserref Sedef*

Dumlupmnar Universitesi Saghk Yiiksek Okulu Fizik
Tedavi ve Rahabilitasyon Boliimii

Amac: Bu calismanin amaci Radius proksimal ug
kiriklar1 sonrasi dirsek ekleminde goriilen limitasyonlar
ve kaslardaki kontraktiirlere uygulanan farkli germe
tekniklerinin etkisinin

fonksiyonel sonuglara

arastiritlmasidir.

Metod: Calismaya Radius Proksimal u¢ Kirigindan
ameliyat olan ve erken postop rehabilitasyona gonderilen
yas ortalamasi 8.54+4.54 ve yaslar1 5-13 arasinda degisen
toplam 33 olgu dahil edildi. Demografik o6zellikleri
kaydedilen olgular rastgele (n=17, n=16) iki gruba
ayrilarak 30 seans ortopedik rehabilitasyona alindi.
Biitiin olgulara 20 dakika Whirpool, 20 dakika TENS,
giiclendirme Egzersizleri uygulandi. Birinci gruba oyun
tarzinda statik germe, diger gruba oyun tarzinda PNF (tut-
gevse ve tekrarli germeler) uygulandi. Tedaviden 6nce ve
sonra biitiin  hastalarm Normal Eklem Hareket
acikliklari(NEH) standart gonyometreyle, dirsek agri,
stabilite ve fonksiyon degerlendirmesi amaci ile Mayo

Dirsek Performans skorlama sistemi degerlendirildi.

Bulgular: Olgularin tedavi oncesi NEH degerleri (
Fleksiyon-extantion 1.grup= 55.3 £9.3 ° ; 2.grup 57.2
+11.2) (Pronasyon-supinasyon 1.grup=47.2+5.2-
45.1£4.7°; 2.grup 46.4 +£3.4-43.5+£3.5) ve tedavi sonrasi
(Fleksiyon-extantion 1.grup=143.7+£3.7°;2.grup

1.grup=88.2+2.2-
Dirsek

tam),
(Pronasyon-supinasyon)
87.7£2.7°;2.grup  tam);Mayo Performans
skorlama sistemine gore tedavi ncesi 5 olguda ortalama
skor puant orta,

diger 28 olguda zayif olarak

bulunmustur. Tedavi sonrast 1.gruptal4 olguda
mitkemmel, 2 olguda iyi, 1 olguda orta; 2. grupta 15
olguda miitkemmel,1 olguda iyi olarak bulunmustur. PNF
uygulanan olgularda NEH agikliginin kisa siirede arttig1

gOrilmiistiir.

Sonug: Fonksiyonel inaktivite, ekleme gelen travmalar,
kiriklarda kullanilan sabitleme yontemleri eklemlerde
sertliklere ve yapisikliklarina neden olmaktadir. Radius
proksimal u¢ kiriklar1 sonrasinda uygulanan erken
rehabilitasyon  programinda

germe  egzersizlerinin
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fonksiyonelligi arttirdig1 ve giinliik yagam aktivitelerinde

kisa siirede bagimsizlik sagladig1 goriisiindeyiz.

POSTER BIiLDIiRIiLER

P1.

Dirsek Subluksasyonunda Fizyoterapi Ve
Rehabilitasyonun Onemi: Olgu Sunumu

Bahar Kiiliinkoglu!, Tolgahan Yildiz!, Yasemin

Akkubak?, Fzt. Neslihan Firat!, Murat Bozkurt?

1Y1ldirim Beyazit Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Ana Bilim Dali

2Y1ldirim Beyazit Universitesi T1p Fakiiltesi Ortopedi ve
Travmatoloji Ana Bilim Dali

Amag: Dirsek subluksasyonu, kartilaj hasar1 ve lateral

kollateral  ligament(LKL) riiptiiri olan hastada
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon programinin yararlarimi

ortaya koyarak tartigmaktir.

Metod: 30 yasindaki kadin hasta diigme sonucu sag tist
ekstremitesinde dirsek subluksasyonu, kartilaj hasari ve
lateral kollateral ligament kopmasi tanisiyla iinitemize
basvurdu. Dirsegi 1 giin algida ve daha sonra 5 hafta
atelde kalan hastanin dermografik bilgileri kaydedildi.
Tedavi Oncesi ve tedavi sonrasit normal eklem hareket
acilar1 gonyometrik 6l¢iim ile, kas kuvveti manuel kas
testiyle, hastanin algiladigi agr1 siddeti Viziiel Analog
Skala (VAS) ile ve genel saglikla ilgili yasam kalitesi
Short Form-36 Yasam Kalitesi Anketiyle degerlendirildi.
Hastanin tedavisi Mulligan yontemi uygulanacak sekilde
3 seans olarak planlandi. Kas kuvvetlendirme ve kendi
kendine germe egzersizleri hastaya ev programi olarak

verildi.

Bulgular: Tedavi 6ncesi dirsek fleksiyon agis1 1300 aktif,
135° pasif olarak oOlgiiliirken; tedavi sonras1 138° aktif,
Tedavi dirsek

ekstansiyon agist 15° aktif limitasyonlu, 10° pasif

1400 pasif olarak olgildi. oncesi
limitasyonlu olarak dlgiiliitken; tedavi sonrasi herhangi
bir limitasyona rastlanmadi. Tedavi dncesi manuel kas
testi ile 4+ bulunan dirsek fleksorlerinin kas kuvveti

tedavi sonrasi 5 olarak degerlendirildi. Tedavi sonunda

dirsek ekstansorlerinin kas kuvvetinde herhangi bir
degisiklik saptanmadi. Tedavi 6ncesi hastanin algiladig
agr1 siddeti VAS’ a gore 3 olarak bulunurken; tedavi
sonrasinda agr1 sikayeti ortadan kalkti. SF-36 yasam
kalitesi Ol¢eginin alt parametrelerinde iyilesme oldugu

gbzlendi.

Sonu¢: Bu olgu sunumu ile hastamizda uyguladigimiz
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon yontemlerinin &nemi
ortaya konmustur. Egzersiz ve manuel mobilizasyon
teknikleri uygulanarak kisa siirede eklem hareket agikligi
ve Kkas kuvvetinin artabilecegi, yasam Kkalitesinin

iyilesebilecegi  ve  agr1  sikayetinin  ortadan

kaldirilabilecegi gosterilmistir.

P2.

Tibia Vara Kaynakh Lateral Meniskiis Grefti Sonrasi
Egzersiz Programinin Etkinliginin Incelenmesi: Olgu
Sunumu

Bahar Kiiliinkoglu!, Yasemin Akkubak!, Tolgahan
YildiZz!, Neslihan Firat!, Murat Bozkurt?

YY1ldirim Beyazit Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Ana Bilim Dali

2Y1ldirim Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi Ortopedi ve
Travmatoloji Ana Bilim Dali

Amac: Lateral meniskiis grefti sonrasi egzersiz

programinin etkinligini incelemektir.

Metod: 34 yasindaki kadin hastamiz yiiriirken ve aktivite
sirasinda olusan, bilateral diz agrist1 ve bazi fiziksel
aktiviteleri yapmada zorluk yakinmalariyla iinitemize
basvurdu. VKI 19,48 olan hastanin demografik bilgileri
kaydedildi. Sol lateral meniskiisii alinan yerine greft
yapilan, sag dizinde kartilaj hasar1 ve lateral meniskiis
yirtig1 olan hastamizin sag dizine Trombositten Zengin
Plazma uygulamasi yapildi. Tedavi Oncesi ve sonrasi
normal eklem hareketi, kas kuvveti, alt ekstremite ¢evre
Olglimii, agri siddeti, fiziksel performans ve denge

degerlendirildi. Yasam kalitesi SF-36, fiziksel fonksiyon
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WOMAC anketi, fiziksel aktivite diizeyi Tegner skalast
ile degerlendirildi. Palpasyon ve ¢evre 6l¢iimiiyle her iki
diz ekleminde 6dem, bilateral iliotibial bantta ve lateral
kollateral ligamentte hassasiyet ve ozellikle sol bacak
VMO kasinda atrofi saptandi. Tedavi programi 4 hafta
boyunca haftada 2 seans olarak planlandi. Tensor Fascia
Lata(TFL) i¢in germe, diz ve kalga cevresi kaslar i¢in
izometrik ve kapali kinetik zincir egzersizleriyle egzersiz
programina baslandi. Acik kinetik zincir ve teraband ile
giiclendirme, denge, propriyosepsiyon ve eksantrik

egzersizler egzersiz programina kademeli olarak eklendi.

Bulgular: Tedavi sonrasinda her iki dizde 6demin
kayboldugu, VMO kasinda hipertrofi ¢evre dlgiimii ile,
diz ekstansor ve fleksorlerinin kas kuvvetinin arttigi
manuel kas testi ile tespit edildi. Agr siddetinin azaldigi,
fiziksel performans testlerinde, denge, SF-36, WOMAC
ve Tegner skorlarinda iyilesme oldugu gozlendi. Bilateral
TFL kisaliginin, iliotibial bant hassasiyetinin ve sag

dizde takilma hissinin ortadan kalktig1 gozlemlendi.

Sonu¢: Bu olgu sunumu ile hastamiza uyguladigimiz
tedavi programinin, kisa siirede yasam kalitesinin ve kas
kuvvetinin artmasi, agrinin azalmasi {iizerinde etkili

oldugu gosterilmistir.

P3.

Kalca Osteoartritinde Tiim Viicut Vibrasyonu: Olgu
Sunumu

Mine Pekesen Kurtca!, Ummuhan Bas Aslan!, Figen
Kogyigit'.

"Pamukkale Univeristesi ,Fizik Tedavi Ve
Rehabilitasyon Yiiksekokulu, Ortopedik Rehabilitasyon
Anabilim Dali

Amac: Bu raporda kalga osteoartrit tanili hastada tiim
viicut vibrasyonu uygulamasinin agr1, fiziksel fonksiyon
ve viicut kompozisyonu tizerindeki etkilerinin sunulmasi

amaclanmistir.

Metod: Tedavi oncesi hastanin fiziksel aktivite diizeyi
Uluslar arasi Fiziksel Aktivite Anketi (Kisa Form) ile
belirlenmistir. Aktivite ve istirahatteki agri Gorsel

Analog Skala (GAS), fiziksel fonksiyon kalga yetersizligi

ve osteoartrit sonu¢ skoru (HOOS), OARSI’nin kalga
osteoartritinde onermis oldugu performans testlerinden
30 sn otur-kalk testi, siireli kalk ve yiirli testi, dokuz
basamak merdiven testi, korku kag¢inma reaksiyonu
Tampa Kinezyofobi Olgegi, viicut kompozisyonu Tanita
Body Composition Analyzer kullanilarak tedavi oncesi
ve tedavi sonrasinda degerlendirilmistir. Hasta {i¢ ay
boyunca haftanin li¢ gilinii glin asir1 olacak sekilde
seanslik tim viicut

otuzalti vibrasyonu egzersiz

programina  alinmistir. Egzersiz ~ programinin

progresyonu her ay (12 seans) sonunda saglanmustir.

Bulgular: 10 ay once grade III (Kellgren&Lawrence)
kalga osteoartriti tanis1 alan 47 yasindaki fiziksel aktivite
diizeyi diisiik olan (2268 MET-dk/hafta) kadin hastanin
tedavi dncesi Viicut Kiitle indeksi (VKI) 36, aktivitedeki
agrist 8.8, istirahatteki agris1 7.9, HOOS skoru 16, dokuz
basamak merdiven testi 11.65 sn, siireli kalk ve yiirii testi
6.84 sn, 30 sn otur- kalk testi 12, tampa kinezyofobi
6lgegi skoru 41 olarak belirlenmistir. Otuzaltt seans tim
viicut vibrasyonu egzersiz programi sonunda hastanin
Viicut Kiitle indeksi (VKI) 34.4, aktivitedeki agris1 6.8,
istirahatteki agris1 3.9, HOOS skoru 5, dokuz basamak
merdiven testi 9.13 sn, siireli kalk ve yiirii testi 6.79 sn,
30 sn otur- kalk testi 14, tampa kinezyofobi dl¢egi skoru
40 olarak tespit edilmistir.

Sonug: Kalga osteoartriti tanisi alan bu olguda tiim viicut

vibrasyonu egzersizlerinin etkinligi vurgulanmustir.

P4.

Artroskopik On Capraz Bag Rekonstriiksiyonunda
‘Endobutton Fiksasyon’ Ve ‘Femoral Fiksasyon’
Tespit Yontemlerinin Sonuclarinin Degerlendirilmesi
Ve Karsilastirilmasi

Zekiye ipek Katirct Kirmaci®, Nese Tosun Cekig?,
Gokhan Biilent Sever?

ISANKO Universitesi, Saglik Bilimleri
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii

Fakiiltesi,

20Ozel Sani  Konukoglu Hastanesi,Ortopedi  ve
Travmatoloji Boliimii,Gaziantep

Amag: Caligmamizda ‘Endobutton Fiksasyon (ziploop)’

ve ‘Femoral Fiksasyon (aperfix)’ yontemleri kullanilarak
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on capraz bag (OCB) rekonstriiksiyonu yapilan kisilerin,
fonksiyonel durum ve aktivite seviyesini karsilagtirmay1

amagcladik.

Method: Bu retrospektif calismaya, cerrahi sonrasi
oOnerilen ev rehabilitasyon programina uymus, takipleri
diizenli yapilmis, tedavinin basarisini etkileyecek ek
sorunlar1 olmayan ve rekonstriiksiyon cerrahisi sonrasi
agir travma gecirmemis olan ziploop tespit ydnetimi
(n=20; ortalama yag=30,3) ,ve aperfix tespit yontemi
(n=20 Ortalama yas;32,2) ile cerrahi gegiren olan bireyler
dahil edildi. Hastalarin cerrahi sonrasi 2.yilda diz ¢evresi
kas kuvveti,diz normal eklem hareketleri agikliklar1 ve
cevre Olglimleri yapildi.Gorsel analog skalast ile agrilari
degerlendirildi. Lysholm Diz Skoru formu, Uluslararast
Diz Dokiimentasyon Komitesi (IKDC) 2000 subjektif diz
degerlendirme  formu, Tegner aktivite diizeyi
degerlendirme anketleri uygulandi. Sayisal verilerin
analizinde normallik varsayimi Shapiro Wilk testi ile, iki
bagimsiz grubun 6l¢iimleri arasindaki farklarin analizi

Mann-Whitney U testi ile degerlendirildi.

Bulgular: iki grup arasinda hamstring ve kuadriseps kas
kuvvetleri, normal eklem hareket acikliklari, agri ve
cevre Olglimleri,Lysholm diz skor formu, IKDC ve
Tegner sonuglari agisindan istatistiksel olarak anlamli bir

fark bulunmadi (p>0.05).

Sonu¢: Calismamizda ziploop ve aperfix tespit cerrahi
yontemi ile rekonstriiksiyon yapilmis bireylerin ameliyat
sonrast degerlendirmeleri arasinda anlamli bir fark
bulunamamustir. Aperfix yontemi ile cerrahi daha kisa
stirerken, ziploop yontemi ile cerrahinin de maliyeti daha

distiktiir.

P5.

Ayakkab1 Uygunlugu ile Kas Kuvveti, Denge ve
Plantar Basing Dagilimm  Arasindaki iliskinin
Degerlendirilmesi

Eda Giinay?, Agit Demir?, Abdullah Yildirim®, Bahar
Ozgiil*, Eren Timurtas*, Mine Giilden Polat*

'Ozel Hilal Karadeniz Ozel Egitim ve Rehabilitasyon
Merkezi

2Ozel Aydos Ozel Egitim ve Rehabilitasyon Merkezi

30zel Bahadir Erdogdu Ozel Egitim ve Rehabilitasyon
Merkezi

“Marmara Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi,
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii

Amag: Bu ¢aligmanin amaci geng bireylerde ayakkabi
uygunlugu ve kullanim aligkanliklart ile alt ekstremite
kas kuvveti, denge ve plantar basing dagilimi arasindaki

iligkiyi aragtirmaktir.

Metod: Caligmamiza 18—-25 yaglar1 arasinda 13 erkek ve
17 kadin birey dahil edildi.

deformitelerinin degerlendirilmesi, her iki ayak i¢in ayr

Olgularin ayaktaki

birer toplam ayak skor olusturulmasina gére hazirlanan
Toplam Ayak Deformite Skorlamasi (TADS) kullanild:.
Ayakkab1 aligkanliklart ve ayak-ayakkabi uyumunun
degerlendirilmesi icin ise, Ayakkabi1 Uygunlugu
Degerlendirme Formu (AUDF) kullanildi. Bireylerin
ayrica ayak bilegi gevresi kaslarinin kuvveti izokinetik
dinamometre (Kin com) ve myometre cihazt ile
gergeklestirildi. Kas kuvveti degerlendirmesi sonrasinda
EMED pedobarografik dl¢lim cihazi ile ayak basing
dagilimi ve denge degerlendirmesi Equiboard cihazi ile

yapilmustir.

Bulgular: Bireylerin ayakkabi uygunlugu skoru ve ayak
deformite skoru ile ayak postiir indeksi, stabilite indeks
denge skoru ve myometre ile degerlendirilen kas kuuveti
degerleri arasinda yalnizca ayakkabi uygunluk skoru ile
diz fleksorleri arasinda pozitif yonde orta diizeyde
korelasyon belirlenmistir (p0,05). Ayakkab1 uygunlugu
skoru ve ayak deformite skoru ile pedobarografi
araciligiyla toplam ve 4 ayr1 bolgeye gore elde edilen

plantar kuvvet, basing ve alan dagilimlar1 arasinda

herhangi bir korelasyon saptanmamustir (p>0,05).

Sonu¢: Geng saglikli eriskinlerde ise ayakkabi

aligkanliklarinin denge iizerine olan etkilerini aragtiran
calismalar yetersizdir. Ozellikle yetiskin yas grubunda
yanlis ayakkabi aliskanliklarinin ilerleyen yillarda neden
iskelet sistemi

oldugu kas problemlerinin  Oniine

1.0rtopedik Rehabilitasyon Sempozyumu Bildiri Kitapgigli. HSP 2016; 3(2): S1-21

S13



gecilebilmesi  acisindan  gen¢g  yas grubunda bu

aligkanliklarin etkilerinin aragtirilmasi dnemlidir.

P6.

Romatoid Artritli Hastalarda Skapular Diskinezi ile
Hastahk Aktivitesi, Yasam Kalitesi Ve Oziir Seviyesi
Arasindaki iliskinin Arastirilmasi: Pilot Cahsma

Mehmet Delen?, Deran Oskay?, Songiil Baglan2, Zeynep
Tuna?, Oguzhan Mete?, Ahmet Gokkurt?, Gizem Tore?,
Abdurrahman Tufan®

Gazi Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Fizyoterapi
Ve Rehabilitasyon Anabilim Dali

2Gazi Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Fizyoterapi
Ve Rehabilitasyon Bolimii

3Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Romatoloji Boliimii

Amac: Omuzu ilgilendiren patolojilerde skapular
diskenizi goriilebilmektedir. Romatoid artritte (RA)
yaygin gorillen sinovit omuz patolojilerine neden
olabilmektedir. Calismanin amacit omuz problemlerinin
genellikle gorildigi RA’li  hastalarda  scapular
diskinezinin hastalik aktivitesi, yasam kalitesi ve Oziir

diizeyi arasindaki iligkiyi aragtirmaktir.

Metod: Calismaya 25-70 yas araliginda, RA tanili, 90

dereceden az omuz abdiiksiyon hareketi ve el
deformiteleri olmayan 20 kadin dahil edildi. Hastalar
lateral scapular slide testi sonucuna gore skapular
diskinezisi olan (Grup 1) ve olmayan (Grup 2) seklinde 2
gruba ayrildi. Her gruba 10 hasta dahil edildi. Bireylerin
demografik &zellikleri kaydedildi. Ayrica omuz agri
diizeyleri gorsel analog skalasi (VAS), oziir seviyeleri
Omuz Agrt ve Oziirliiliik Indeksi Tiirkge versiyonu
(Shoulder Pain and Disability Index) (SPADI-T) ve Kol,
Omuz ve El Oziirliiliik Anketi Tiirkge versiyonu (DASH-
T), yasam kaliteleri Romatoid Artrit Yasam Kalite Olcegi
versiyonu (RAQoL-T), hastalik
Romatoid Artrit Hastalik Aktivitesi Indeksi-5 Tiirkce
versiyonu (T-RADAI-5) anketi,

gonyometri,

Tiirkge aktivitesi
eklem hareketleri

kas kuvvetleri manual kas testi ile
degerlendirildi. Istatistiksel analizler SPSS versiyon 15
yazihmi  kullamlarak — yapildi. Iki grup arasi

karsilaltirmalarda normal dagilim gdsteren degerler igin

student t testi ile normal dagilim gostermeyen degerler

icin ise Man-Whitney U testi kullanildi.

Bulgular: Grupl yas ortalamasi 51,2 (3,7) ve grup2 yas
ortalamast 57,2 (3,5) bakimindan iki grup arasinda
istatistiksel olarak fark bulunmadi. Grupl ve grup2’nin
DASH-T (p<0,001), RAQoL-T (p=0,001), RADAI-5
(p=0,007), SPADI-T (p=0,005), VAS (p=0,008), kas
kuvveti (p<0,030) skorlar1 arasinda istatistiksel olarak
anlaml fark bulundu. (Figiir 1) Bu fark tiim skortlarda
Grup 1 lehineydi.

Sonu¢: Bu c¢aligmanin sonucuna gére RA’l1 hastalarda
scapular diskinezi varligini belirledik. Diskinezi hastalik
aktivitesi ile paralellik gosterdi. RA’ll hastalarda
Scapular disknezi el tutulumu olmadan da iist ekstremite

Oziir seviyesini ve yagam kalitesini etkileyebilir.

P7.

Lateral Epikondilitli Olgularda Omuz ve Dirsek
Ekleminin Farkh Pozisyon Ve Acilarinda Kavrama
Kuvvetinin Degisimi

Seda Baktir!, Ebru Kaya Mutlu?, Kerem Bilsel®, Arzu
Razak Ozdingler?

fstanbul Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii

Zistanbul  Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi,
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Béliimii °Bezmialem
Universitesi, Tip Fakiiltesi, Ortopedi ve Travmatoloji
Anabilimdali

Amag: Lateral Epikondilit elde kavrama kuvvetinde
azalmaya neden olan, bireyin aktivitelerini etkileyen bir
dirsek tendinopatisidir. ASTH (The American Society of
Hand Therapists) tarafindan dirsegin fleksiyon ve
ekstansiyonda, 6n kolun nétral pozisyonda oldugu 2
pozisyonun kavrama kuvvetinin 6l¢iimii i¢in giivenilir bir
yontem oldugu bildirilmistir. Ancak dirsegin ekstansiyon
ve 6n kolun pronasyon pozisyonlarinda kaslarin daha ¢ok
etkilendigi bilinmektedir. Caligmamiz lateral
epikondilitli bireylerde kavrama kuvveti Ol¢limiiniin
ASHT’nin belirledigi sabit pozisyonlar disindaki omuz
ve dirsek eklemi pozisyonlarinda kavrama kuvveti

degisimlerini incelemek i¢in planlandi.
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Metod: Lateral Epikondilit tanili ve goniillii 16 olgu
calismaya dahil edildi. Olgularin, omuz 0° ve 90°
dirsek

pozisyonunda; omuz 0° ve 90°fleksiyonda dirsek

fleksiyonda, ekstansiyon ve oOn kol mid
ekstansiyonda ve 6n kol pronasyonda; omuz 0° dirsek
90° fleksiyonda iken &nkol mid pozisyonda, 6n kol
pronasyonda ve 6n kol supinasyonda olmak {izere toplam
7 kavrama kuvveti etkilenen ve etkilenmeyen taraf olarak

degerlendirildi.

Bulgular: Goniillillerin yas ve beden kiitle indeksi
ortalamalari sirasiyla 47,7+9,1 yil ve 29,3+6,3 kg/m? idi.
7 farkli pozisyonda dlciilen kavrama kuvvet degerleri
etkilenen taraf ile etkilenmeyen taraf karsilastirildiginda
etkilenen tarafta Onemli Ol¢lide daha diisik oldugu
(p<0.05).0muz  90° dirsek

ekstansiyon ve 6n kol mid pozisyonunda etkilenen ve

bulundu fleksiyon,

etkilenmeyen tarafin kuvvet Olgiimleri sirasiyla

33,20+15,77 ve 49,47+15,45 idi. Bu pozisyondaki
Olciimde kuvvet kaybin daha belirgin oldugu bulundu
(p=0.000). Omuz 00fleksiyon dirsek fleksiyon ve 6n kol
supinasyon pozisyonunda ise etkilenen ve etkilenmeyen
tarafin kuvvet Ol¢limleri sirasiyla 35,08+9,62 ve
42,7949,94 idi. Bu pozisyonundaki Ol¢iimiinde ise

kuvvet kaybin daha az oldugu bulundu (p=0.002).

Sonu¢: ASHT tarafindan belirlenen pozisyonlar omuz
0°, dirsek0° ve 90° fleksiyonda ve 6n kol mid pozisyonda
yapilan dl¢iimlerdir. Omuz 00fleksiyon dirsek fleksiyon
ve On kol supinasyon pozisyonunda iken kavrama
kuvvetindeki kayip daha azdi. Literatiirde omuz
fleksiyon agist arttikga kavrama kuvvetinin artacagi
belirtilmigtir. Ancak c¢alismamizda bunun aksine
kavrama giicii kaybinin daha beligin oldugunu ve en fazla
kuvvet kaybinin; omuz 90° fleksiyon, dirsek ekstansiyon
ve 6n kol mid pozisyonda iken ag¢iga ¢iktigini belirledik.
ASHT

belirlenen sabit poziyonlara ek olarak etkilenim olan

Lateral epikondilitli olgularda tarafindan
pozisyonlarda kavrama kuvvetinin degerlendirilmesinin
fonksiyonellikteki degisimi yansitmak bakimidan daha

anlamli olabilecegi diisiincesindeyiz.

P8.

Fonksiyonel Sirt Agris1 Skalasimin Tiirkce versiyon,
gecerlik ve giivenirligi

Shahed Sheidayi?, Seyit Citaker?, Giirkan Giinaydin?

1Gazi  Universitesi, Saglik  Bilimleri  Enstitiisii,
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Anabilim Dali
2Gazi  Universitesi, Saglik  Bilimleri  Fakiiltesi,

Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii

Amag: Bu calismanin amaci Fonksiyonel Sirt Agrisi
Skalasi’nin  (FSAS) Tiirkge versiyon, gecerlik ve

giivenirliginin belirlenmesidir.

Metod: Calismaya kronik (>3 ay) bel agris1 sikayeti
bulunan, uzman hekim tarafindan kronik bel agrisi1 tanist
konmus, 180 hasta (yas ortalamasi: 38,76+15,03 yil)
almmigtir. Hastalardan 30°u 7 giin arayla anketi tekrar
cevaplayarak test-tekrar test c¢alismasina katilmustir.
FSAS’nin giivenirligini belirlemek i¢in test-tekrar test ve
i¢ tutarhlik analizleri yapilmigtir. Test-tekrar test
degerine ICC, i¢ tutarhilik analizine ise Cronbach Alfa
degeriyle bakilmistir. FSAS’nin yap1 gegerligine faktor
analizi ve birlesim gecerligi ile bakilmistir. FSAS’nin
birlesim gecerligi; Roland Morris Disabilite Olcegi
(RMDO) ve Oswestry Disabilite Indeksi’nin (ODI)
toplam puanlariyla korelasyonuna, Short Form-36’nin
(SF-36) ise ilgili alt parametreleriyle korelasyonuna
Bu analiz

bakilarak hesaplanmustir. igin pearson

korelasyon katsayis1 kullanilmustir.

Bulgular: Yapilan istatistiksel analizler sonucu

Cronbach alfa degeri 0,931
FSAS’nin toplam puan ICC degeri 0,962 olarak

olarak bulunmustur.

hesaplanmistir. Faktor analizi anketin tek faktorlii yapiya
sahip oldugunu gostermistir. FSAS’mn RMDO (1= -
0,751), ODI (= - 0,664) ve SF-36 Fiziksel Bilesen
Skoruyla (r=0,733) korele oldugu bulunmustur.

Sonu¢: Bu calisma sonucunda; FSAS’nin yiiksek i¢
tutarliliga sahip oldugu saptanmistir. FSAS sorularinin
test-tekrar test sonuglar1 yiiksek derecede iliskili olarak
bulunmustur. FSAS’nin RMDO ile mitkemmel, ODI ile
iyi ve SF-36 Fiziksel Bilegen Skoruyla ¢ok iyi derecede
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korelasyona sahip oldugu belirlenmistir. FSAS’nin

Tiirkge versiyonu gegerli ve giivenilirdir.

Po.

Subakromiyal Sikisma Sendromu Olan Hastalarda
Kavrama  Kuvvetinin Ve  Ust  Ekstremite
Fonksiyonelliginin Degerlendirilmesi

Tuba Eren®, M.Harun Kizilci?, Burcu Talu?

Beykent Universitesi Saglik Meslek Yiiksekokulu
Fizyoterapi  Programu Istanbul, Tiirkiye 2Inonii
Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Fizyoterapi ve
Rehabilitasyon Boliimii Malatya, Tiirkiye

Amac: Bu caligma Subakromiyal Sikisma Sendromu
(SSS) olan hastalarda el kavrama kuvveti ile {ist
ekstremitenin fonksiyonelligini belirlemek amaciyla

planlanmustir.

Metod: Calismamiza 18-65 yas arasinda olan 50 SSS
tanili ve 50 saglikli birey dahil edildi. Her iki grubun
demografik bilgileri sorguland1 ve el kavrama kuvvetleri
el dinanometresi ile 6lgiildii. Calisma grubunun agri
degerlendirmesi Gorsel Analog Skala (VAS) kullanilarak
degerlendirildi. Fonksiyonel durumun degerlendirilmesi
amactyla da Kol, Omuz ve El Sorunlar1 Anketi (DASH)
ve Duru Oz El indeksi anketleri uyguland.
Degerlendirme alt maddeleri SSS tanis1 alan ve saglikli
bireylerden olusan gruplar arasinda uygun istatistiksel

analiz yontemleri ile karsilastirildi.

Bulgular: SSS tanili bireylerin etkilenmis taraf el
kavrama kuvvetlerinin diger ekstremite ve saglikli
bireylerin el kavrama kuvvetlerine gore belirgin derecede

azalmis oldugu saptandi (p

Sonu¢:  SSS’li hastalarin  fonksiyonel  yonden

degerlendirilmesi, gilinlik yasam etkinlikleri igin

yeterlilik diizeylerinin 6l¢iilmesi ve tedavi etkinliginin
kavrama kuvveti

saglanmasi acisindan el

degerlendirilmesinin ve tedavi programlarinda el
kavrama kuvvetinin artirilmasina yonelik egzersizlerin

bulunmasi gerekmektedir.

P10.

Adeziv Kapsiilitli Hastalarda Konservatif Tedavinin
Agnr ve Skapular Biyomekanige Etkisi

Tugba Zoroglu!, Selda Basar?, Ramazan Gunduz3,
Serdar Hakan Basaran#, Seyit Ali Kayis5, Zeynep Hazar?,
Zeynep Beyza Alkan?

!Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu, Karabiik
Universitesi
2Fizyoterapi ve  Rehabilitasyon,Saghk  Bilimleri

Fakiiltesi,Gazi Universitesi

3Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Boliimi, Karabiik
Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi

4Ortopedi ve Travmatoloji BSliimii,Karabiik Universitesi
Tip Fakiiltesi

SBiyoistatistik Boliimii,Karabiik Tip Fakiiltesi

Amag: Konservatif tedavi adheziv kapsiilitte(AK)
siklikla uygulanan bir tedavi segenegidir. Semptomlarin
azaltilmasi veya giderilmesinde etkili olmasina ragmen
skapular  biyomekani {izerindeki etkisi  kesinlik
kazanmamigtir. Bu ¢aligmanin amaci AK’li hastalarda
konservatif tedavinin agr1 ve skapular biyomekani

tizerine etkisini incelemektir.

Metod: Calismaya 12 AK’li hasta (10 kadin, 2 erkek;
ortalama yas 56+10;yas aralig1 44-76 ) alindi. Hastalarin
Beden Kitle Indeksi BKI’i ortalama 27,84+4,07 idi.
Adesiv  kapsiilit 5 hastada dominant, 7 hastada
nondominant omuzdaydi. Tedavide hastalara hotpack
(HP), Us),

stimiilasyonu(TENS), eklem hareket agikligi (EHA)

ultrasound transkutanéz  elektrik
egzersizleri, omuz garki, fleksiyon, abduksiyon, internal
ve cksternal rotasyon germe egzersizleri uygulandi.
Tedavi 6ncesi (TO) ve 15 seanslik tedavi sonrasinda (TS)
degerlendirmeler yapildi. Agr1 gorsel analog skala (GAS)
ile, skapular diskinezi Kibler’in yaptig1 siniflandirmaya

gore gozlemsel olarak belirlendi. Skapular biyomekani

lateral skapular kayma testi (LSKT) ile degerlendirildi.

Bulgular: Agn siddeti TO (Ort istirahat GAS=3,3+2,7;
elevasyonda GAS=5.8+3.1; gece GAS=6.0+4.5) ve TS
(Ort istirahat GAS=1.3£1.9; elevasyonda GAS=2.3+2.2;
gece GAS=2.542.9) istatistiksel olarak farkli bulundu.
(istirahat p=0.005; elevasyon p= 0.000; gece p=0.007).

Tedavi 6ncesi, olgularin etkilenmis taraf skapulasinda 2
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tip 1, 2 tip 2 ve 4 tip 3 diskinezi tespit edildi. Tedavi
sonrasinda degisiklik saptanmadi. LSKT testinde 45°
omuz abduksiyonunda T3 mesafesi ve 90° omuz

abduksiyonunda T7 mesafesi anlamli olarak farkli

bulundu. (Iskt45t3 p=0.00 3;Iskt90t7 p=0.034).

Sonu¢: Bu calismada AK’li hastalarda konservatif
tedavinin agr1 siddetini azalttig1 ve skapular biyomekani
iizerinde de olumlu etkileri oldugu fakat agri, diskinezi
ve skapular biyomekanige ait bulgulart tamamen
gidermede yetersiz kaldig1 tespit edilmistir. Sonug olarak

konservatif tedavi bu bulgularin giderilmesini hedefleyen

ozellesmis uygulamalari da i¢cermelidir.

P11.

Ayak Bileginde Kinezyolojik Bantlamanin Eklem
Pozisyon Hissi Uzerine Akut Etkisinin Arastirilmasi

Pinar Bastiirk!, Ebru Akbuga?

!0kan Universitesi, Saglik Bilimler@ Yiiksekokulu,
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii, Istanbul

2()zel Megapol Hastanesi, Soganlik, Kartal — Istanbul

Amac:  Ayak Dbilegi bantlamasi ayak bilegi
yaralanmalarin1 6nlemede 6nemli unsurlardan biridir.
Bantlamanin propriosepsiyon iizerine olan akut etkisi ile
ilgili olarak karsit sonuglar1 olan ¢aligmalar
mevcuttur.Propriosepsiyon proprioseptif mekanizmayi
olusturan iki bilesenin degerlendirilmesiye Olgiilebilir;
kinestezi ve eklem pozisyon hissi. Kinezyolojik bantlama
ayak bileginde bu iki mekanizma iizerinde olan

etkilerinden dolayr propriosepsiyonu etkileyebilir.
Calismamizda hipotezimizin temelinde de kinezyolojik
bantlamanin ~ deride  geri  bildirimi  arttirarak
propriosepsiyonu gelistirecegini 6ngdéren bu konsept

bulunmaktadir.

Metod: Calismamizda 02.2016-04.2016 tarihleri
boyunca 16-72 yaslar1 arasinda (ort:35+16,19) arasinda
45 olgu (20 erkek, 25 kadin) dahil edilmistir. Calisma
Ozel Megapol Hastanesi fizyoterapi ve rehabilitasyon
initesinde yapilmigtir. Son bir yil i¢inde diz veya ayak
bileginde travma geciren, ameliyat olan, agris1 veya

muskuloskeletal deformitesi olan olgular ¢alisma dis1

brrakilmigtir.Olgular rastgele sekilde deney (24 kisi) ve
kontrol (21 kisi) grubu olmak iizere ikiye boliinmiistiir.
Deney grubuna kinezyolojik bantlama uygulanmig
kontrol grubuna ise plasebo bantlama uygulanmistir.
Eklem hareket agikligi 6l¢iimiinde, tiim kinik ortamlarda
kolayca bulunabilmesi esas alinarak ve uygulanabilirligi
arttrmak amaciyla, standart gonyometre kullanilmis,
olgularin dizi tam ekstansiyonda sabitlenmistir. Ayak
bilegi plantar fleksiyon 20°’ye getirilmis ve daha sonra
olgudan bu acry1 aktif olarak saglamasi istenmistir. Ayni
Ol¢iimler inversiyon i¢in de 20°’de yapilmistir. Eklem
pozisyon hissi olgunun hedef pozisyonu saglayabilme
basaristyla dlgiilmiistiir. Olgiimler bantlamadan once,

bantlamadan hemen sonra ve 1 saat sonra yapilmistir.

Bulgular: Calismamizda istatiksel olarak Mann Whitney
(1-tailed) testine gore plantar fleksiyon igin 1 saat sonraki
Olgiimlerde  anlamli  sonu¢  ¢ikmisgtir  (p<0,05).
Inversiyonda eklem pozisyon hissinde artis gdzlemlense
de istatiksel olarak anlamli bir sonug elde edilmemistir.
Sonu¢: Eklem pozisyon hissi agisindan kinezyolojik
bantlama plantar fleksiyonda akut donemde etkili

bulunmustur.

P12.

Subakromial Sikisma Sendromlu Hastalarda

Kinezyolojik Bantlama Tekniginin Etkisi
Miray Budak?, Giines Yavuzer?

! fistanbul Medipol Universitesi, Saglk Bilimleri
Fakaiiltesi, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Bolimii

2 Halig Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi

Amag¢: Bu caligma Subakromial Sikisma Sendromu
nedeniyle fizyoterapi ve rehabilitasyon boliimiinde tedavi
alan bireylerin standart tedaviye ilave olarak kinezyolojik
bantlama tekniginin viicut yap: ve fonksiyonlari, omuz
agrisi, eklem hareket agiklig1 ve kas giicii tizerine etkisini

aragtirmak amaciyla planlanmustir.

Metod: Tek kor randomize klinik bir ¢alisma seklinde

planlanmis olan klinik aragtirmaya omuz agrisi
sikayetiyle bagvuran, “Subakromial Sikigma Sendromu ”

teshisi konmus 30 erigkin olgu alindi. Gelis siralarina
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gore randomize olarak secilen olgular tedavi ve kontrol
grubu olmak {izere iki gruba ayrildi. Standart uygulanan
fizyoterapi programlarinin yani sira tedavi grubundaki 15
olguya deltoideus kasi i¢in Y sekilli , fonksiyonel
diizeltme teknigi i¢in I sekilli kinesio bantlama, kontrol
grubundaki 15 hastaya ise teknik kullanilmadan plasebo
bantlama uygulandi. Goniillii olarak arastirmaya
katilmayr kabul eden ve goniilli onam formunu
imzalamig olan tiim bireylere tedavi programi dncesinde
ve sonrasinda Visuel Analog Skala ile agri skorlari,
gonyometre ile eklem hareket agiklik degerleri, Manuel
Kas Testi ile kas kuvveti ve Kol, Omuz ve El
Yaralanmast  Anketi  ile  fonksiyonel  durum
degerlendirmesi yapildi. Arastirmanin veri analizi igin
bilgisayar ortaminda “SPSS for Windows” istatistik
programinin 15.0 versiyonu kullanildi. Tiim analizlerde

p < 0,05 degerleri istatiksel olarak anlaml1 kabul edildi.

Bulgular: Her iki grupta da 6ncesi ve sonrasi ortalama
degerlerde istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
bulundu. Tedavi ve kontrol grubunun istatistiksel olarak
karsilastirilmasinda ise fleksiyon, i¢ ve dis rotasyon agr1
skorlart ile dis rotasyon hareket agikliginda istatistiksel

olarak anlaml fark bulundu.

Sonug¢: Bu calisma kinezyolojik bantlama tekniginin
subakromial sikisma sendromlu hastalarda agri, omuz
eklem hareket agikligi ve fonksiyonel durum fiizerinde

etkili oldugu sonucunu gostermistir.

P13.

Diz Bolgesine Uygulanan Sgguk Spreyin Denge,
Ceviklik, Kuvvet Ve Esneklik Uzerine Etkisi

Emre Serdar Vayvay!, Ziibeyir Sari?, Nazan Dogan?®,
Kiibra Alpay*, Nuray Girgin®, Omer Sevgin®

!fstanbul Medipol Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii

?Marmara Universitesi Saghik Bilimleri Fakiiltesi

Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii

Sfstanbul Universitesi Cerrahpasa Hastanesi Fiziksel Tip
ve Rehabilitasyon Anabilim Dali

“Bezmi Alem Vakif Universitesi Saglik Bilimleri
Fakiiltesi Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii

SFSM Egitim ve Arastirma Hastanesi Fizik Tedavi ve
Rehabilitasyon Bolimii

®Aydmevler Mah. Beste
Maltepe/istanbul

Sk. Benli Apt. No:#4

Amag: Calismamizin amaci, diz bélgesine uygulanan etil
klorid soguk sprey uygulamasinin statik denge, esneklik,

ceviklik ve kuvvet {izerine anlik etkisini arastirmaktir

Metod: Caligmamiza 18-27 yas (Ort 20,9 + 2,3) arasinda
29 saghikli goniillii katildi. Oncelikle 5 dk. Siiresince
1isinma  amagli  sabit bisiklet ¢evirdikten sonra
katilimcilarin statik denge degerleri Korebalance® denge
cihazi ile degerlendirildi. Dikey sigrama testi, Burpee
testi?0 sn.) ve otur-uzan testi uygulandi
Degerlendirmeler tamamlandiktan sonra diz bolgesine 15
cm. uzakliktan 10 sn. siiresince etil klorid soguk sprey

uygulamasi yapildi ve ayni 6l¢iimler tekrarlandi.

Bulgular: Sprey uygulamasi oncesi ve sonrasi denge
skorlart ve dikey sigrama degerleri arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark yoktu (p>0.05). Burpee test tekrar
sayilarinda ve otur uzan test sonuglarinda istatistiksel

olarak anlamli artig vard1 (p=0,00).

Sonug: Literatiirde soguk uygulamanin denge ve sportif
performans {izerine etkilerini arastiran ¢aligmalar farkli
sonuglar ortaya koymaktadir. Calismamizda diz
eklemine uygulanan sogugun denge iizerine etkisi
olmadigint saptadik. Aymi sekilde soguk uygulama
sonrasi kuvvette azalma oldugunu belirten caligmalar
olmasina ragmen, c¢alismamizda soguk uygulamanin
kuvvet  iizerinde  olumsuz  etki  yaratmadigi
degerlendirildi. Etil klorid uygulama sonrasi esneklik ve
ceviklik sonuglarimin daha iyi olmasi ise cilt seviyesinde
kalan soguk uygulamanin derine etki etmemesine,
kaslara ulagsmamasina yorumlanmigtir. Caligmamizdan
elde ettigimiz sonuglar soguk uygulamanin sportif
performans iizerine olumsuz etkileri olmadigim ortaya

koymaktadir.

P14.

Kuzey Kibris’ta Yasayan Fibromiyalji Tanis1 Alms
Kadinlarin Yasadi1 Deneyimler
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Beraat Alptug?!, Sarah-Jane Ryan?
Lefke Avrupa Universitesi, Kibris

2School of Health Sciences, University of Brighton,
Eastbourne, United Kingdom

Amag¢: Bu caligmanin amaci1 Kuzey Kibris’ta yasayan
fibromyalji tanis1 almig kadinlarin yasadigi deneyimleri

ortaya ¢ikarmak.

Metod: Yasanilan deneyimleri yapilan yorumlamadan
anlamaya odakli oldugu i¢in bu ¢aligma i¢in metodoloji
olarak hermeneutik fenomenoloji se¢ilmistir. Calismaya
Kuzey Kibris’ta yasayip fibromyalji tanis1 almig 6 kadin
dahil edilmistir. Bilgiler bireysel olarak yiiz yiize yapilan
yar1 yapilandirilmig bir roportaj ile toplanmistir. Veri
analizi Braun & Clarke (2006) tarafindan hazirlanan

adimlar ile yapilmistir.

Bulgular: Kuzey Kibris’ta kadinlarin

yasayan
fibromiyalji ile ilgili deneyimleri 3 ana baslik altinda
toplanmistir: (1) Fibromyalji ile yolculugum, (2)
Viicudumu anlamaya ¢alistyorum, ve (3) Fibromiyalji ile
yasamanm duygusal tepkileri. Ik temada (1),
Fibromiyalji ile yasayan kadinlar ilk tanilarin1 almakta
zorluk yasadiklarimi belirtiyor, ¢linkii ‘fibromyalji’
ismini cevap olarak kabul etmiyorlar. ‘Fibromiyalji’ ismi
sadece dgrendikleri yeni bir kelime olmaktadir. Diger bir
temada (2), bulunduklart kosullar yagsam kalitelerini
etkiledigi i¢in katilimcilar etkili bir basetme stratejisi
arayarak kendi viicutlarini anlamaya c¢alisiyorlar. Bu
durumda (3), azalmig yasam kalitesi fibromyalji tanisi
almig kisilerde depresyona neden oluyor. Fibromyalji
tanist almis kadinlarda depresyonun azalimi i¢in yasam

kalitesinin yiikseltilmesi gerekmektedir.

Sonug¢: Sonug olarak, fibromyaljili kadinlar hayatlarinda
degisiklikler deneyimliyor. Bu degisikler hastaligin
seyrine gore de farklilasiyor. Fibromiyaljili kadinlar
yasadiklart deneyimleri anlamak igin giivenilir bilgi
arayist i¢inde oluyor. Bu durumda giivenilir bilgi ile
birlikte fibromyaljili kadinlar hastalik ile miicadele

etmek i¢in anlayis da bekliyorlar.

P15.

Omuz Sertliklerinin Rehabilitasyonunda Elektrik
Stimiilasyonu Kullanim

Miiserref Sedef*
Dumlupinar Universitesi Saglik Yiiksek Okulu Fizik

Tedavi ve Rehabilitasyon Boliimii Norolojik
Rehabilitasyon Ana Bilim Dali

Amac: Bu caligmanin amaci; omuz eklem sertlik ve
yapisikligi olan hastalara uygulanan normal eklem
hareketleri, gliglendirme ve germe egzersizleri, hotpack,
tens, ve ultrason uygulamasina elektrik stimiilasyonu
eklenmesinin  rehabilitasyon  kalitesine  etkisini
aragtirmaktir.

Metod: Calismaya Pamukkale Universitesi Hastanesinde
2010-2015 yillar1 arasinda Rotatér Cuf Tamiri yapilmisg
ve Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Unitesine gdnderilen;
goniillii olarak secilmis yaslar1 20-55 arasinda degisen 30
hasta katilmistir. Tedavi 6ncesi ve sonrasi, omuz eklem
hareket agikligi degerleri standart gonyometre ile, agri
diizeyleri Vizuel Analog Skalast (VAS) ile, Ust
ekstremitenin fonksiyonel durumu Kol, Omuz ve El
Sorunlar1 Anketi (DASH-T) ve Basit Omuz Testi (SST)
Ile degerlendirilmistir. Hastalara 30 seans haftada 5 giin
tedavi yapilmustir.15 hastaya Hotpack, ultrason ve tens
ve egzersiz uygulamasi diger 15 kisiye bu uygulamalarla
birlikte elektrik stimiilasyonu yapilmis; tedavi sonunda
elektrik stimiilasyonu uygulanmayan grupla eklem
acikliklart  ve iyilesme siireleri karsilastirilmstir.
Bulgular: Tedavi 6ncesinde omuz EHA degerlerinin
ortalamasi (abduksiyon: 40.47+ 15.47°;, fleksiyonu:
65,55+ 23.55°; internal rotasyonu 35,45+ 15.76° ;
eksternal rotasyonu: 47,55+ 9.5°) l4.seans sonunda
degerlendirme yapilmis; 30. seans sonrasinda yapilan
degerlendirmede elektrik stimiilasyonu yapilan grupta
EHA tam olarak tespit edilmisken diger grupta:
(abduksion 157+18.09°; fleksion 168+£25.93°; internal
rotasyon: 79.5+ 8.7°; eksternal rotasyon: 83,4°+8.6°)

bulunmustur.

VAS tedavi

Elektrik stimiilasyonu grubunda agri

siddeti Oncesinde 7.52°+1.08, tedavi

sonunda kaybolmustur. Diger grupta VAS tedavi

oncesinde 7.37°+ 1.2 iken, tedavi sonunda agr
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kaybolmustur. DASH ve SST skorlarinda iyilestigi
goriilmiistiir.

Sonug¢: Bu bulgular 1518inda omuz rehabilitasyonunda
elektrik stimiilasyonu kullaniminin Kas kuvveti ve
fonksiyonellik iizerinde olumlu sonuglar1 oldugu tespit
edilmis, omuz rehabilitasyonunda klasik rehabilitasyon
teknikleri elektrik

yaninda stimiilasyonunun  da

kullanilmas1 gerektigi goriisiine varilmustir.

P16.
Universite Ogrencilerinde Bel Agris1 Farkindahig
Hiilya Yiicel®, Elif S6zer?

!Bezmialem Vakif Univers_itesi, Saglik Bilimleri
Fakiiltesi, Ergoterapi Boliimii, Istanbul

?Bezmialem Vakif Universitesi, Saghk Bilimleri
Fakiiltesi, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Bolimi,
Istanbul

Amac: Universite dgrencileri giin igerisinde ¢ok fazla
oturma pozisyonunda kaldiklarindan dolay1 kas iskelet
sistemine yonelik agrinin ele alinmasi gereken birincil
gruplardandir. Bu ¢aligmanin amaci dgrencilerin agrilari

konusunda farkindaliklarini degerlendirmektir.

Metod: Calismaya Bezmialem Vakif Universitesi’nde
yas ortalamasi 20.03£1.16 (17-26) y1l olan 407 goniilli
ogrenci katildi. Ogrencilerin hazirlanan anket sorularina
cevap vermeleri istendi: Son bir y1l igerisinde bel agriniz
oldu mu? Eger oldu ise bel agrisi nedeniyle okula
gidlememe durumunuz oldu mu? Agrinizin neden
kaynaklandigini disiiniiyorsunuz? Bel agrinizin duygu
durumunuz ile ilgili oldugunu diisiiniiyor musunuz? Bel
agriniz giinliik yasam aktivitelerinizi engelliyor mu? Bel
agriniz ders ¢aligma ve spor yapma gibi aktivitelerinizi
kisithyor mu? Smmiftaki masa/sandalyeyi kullanirken
kendinizi rahat hissediyor musunuz? Bel agrisini
azaltmak i¢in ne yapryorsunuz? Elde edilen verilerin
frekans ve ortalamalar1 i¢gin SPSS 16.v kullamldi.
Bulgular: Ogrencilerin 109 (% 26.8)u erkek, 298 (%
73.2)’i kadindi. Caligmaya katilan Ogrencilerin 324
(%79.6)’tinde bel agrist vardi. Ogrencilerin 331 (%

81.3)’1 agrilarinin duygu durumlart ile iliskili olmadigini;

236 (% 58)’s1 agr1 dolayisiyla giinliik yasamlariin

etkilemedigini, 133 (% 32.7)’4  aktivitelerinin
kisitlanmadigini  belirtirken; en fazla 346 (%85)’s1
agrinin sirada oturma ve dne egilmeden kaynaklandigini;
310 (% 76.2)’u smiftaki masa/sandalyeden memnun
olmadigim belirtti. Ogrencilerin ¢ogu (n=282, % 69.3)

agriy1 azaltmak i¢in dinlenmeyi tercih ediyorlardi.

Sonu¢: Ogrencilerin ¢ogunun agrist vardi ve c¢ogu
simiflardaki oturma pozisyonlarindan sikayetgilerdi.
Universite dgrencilerinde diizgiin postiirii saglama ve
korumaya yonelik dogru yasam aligkanliklar1 edinme ve
viicut mekanigini iyi kullanma iizerine ergonomik

egitimler yapilmalidir.

P17.

Spor Parkim Kullanan
Farkindaliginin Belirlenmesi

Bireylerde Egzersiz

Irem Nur Sener?, Sinem Orhan!, Seyma Hi¢yilmaz!, Elif
Kisioglu!, Ebru Sagm!, Siimeyra Anmag!, Siimeyye
Kutluhan!, Gizem Soydemi?, Derya Celik®

{stanbul Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi,
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Bolimi 2. Siif
ogrencileri

Zistanbul  Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi,

Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii

Amag: Spor parkint kullanan bireylerin egzersiz
aletlerini ne kadar bilingli kullandiklarini tespit ederek
elde edilen sonuglara gére bireylerin bilinglenmesini ve
levhalar

parklara dogru cihaz kullanimimni igeren

konulmasini saglamaktir.

Method: Caligmaya spor parkinda egzersiz yapan 37
kadin, 15 erkek olmak iizere 52 kisi dahil edildi. Kisilerin
yaslarina, egitim durumlarina ve saglik durumlarina gore
se¢mis olduklar1 spor parkindaki cihazlar1 ne kadar
bilingli kullandiklarini saptayabilmek igin kisilere anket
yapildi ve katilimcilarin tercih ettigi kiyafet ya da

ayakkabi tercihleri gézlemlenerek siniflandirild.

Bulgular: Spor parkinda egzersiz yapan katilimcilarin
yas ortalamasi kadinlarda 49.49 + 8.9, erkeklerde 55.07
+ 11.2 idi. Kilo kadinlarda 70.30 + 10.5 iken erkeklerde
76,21 + 21 olarak belirlendi. Ortalama BKI 26,9°dur.
Haftalik ortalama 5.3 + 1.7 giin (2-7 gilin aralifinda)
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egzersiz yapilmaktadir. Kadinlar haftada 6.36 + 1.4 giin
78.8 + 24.9 dakika; erkekler 4.94 + 1.6 giin,71.7 = 30.1
dakika egzersiz yapmaktadirlar. Spor aktiviteleri saglik
kilo kontrolii, sosyallik ve diger gibi pek ¢ok sebeple
gergeklestirilmektedir.  Kadmlar  (n=20 kisi) ve
erkekler(n=12 kisi) fiziksel aktiviteyi saglik amaciyla
gerceklestiren grup anlamli fark gostererek biiyiik
¢ogunlugu olusturmaktadir. (p=0.04) .Diizenli aktivite ile
kilo arasinda iligki anlamli ve cinsiyete gore su
tiketimleri arasinda anlamli fark gozlemlenmemistir.
(sirasiyla r=0.01 p=0.89, p=0,40). Egzersiz sirasinda
katilmeilarin =~ %76.9’un  uygun kiyafet giydigi,
%88.5’inin spor ayakkabi giydigi belirlenmistir.

Sonug¢: Kadinlar erkeklerden hem daha fazla giin hem de
daha fazla dakika fiziksel aktivite gergeklestirmektedir.
Fiziksel aktiviteye katilim orami egitim durumu ile
degismezken meslege gore degiskenlik gostermistir.
Katilimcilarin - BKI  ortalama 26,9 hafif sisman
kategorisinde belirlenmesine ragmen kadmlarn ve
erkeklerin biiyilk bir kismi fiziksel aktiviteyi kilo
kontrolinden ziyade sagliklarimi  korumak igin
yapmaktadir. Fiziksel aktivite yapan bireylerin biiyiik
cogunlugunun sigara alisgkanligi yoktur ve uygun kiyafet

ve ayakkabi ile katilim gerceklestirmislerdir.

1.0rtopedik Rehabilitasyon Sempozyumu Bildiri Kitapgigli. HSP 2016; 3(2): S1-21
S21



