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Amaç: Reaksiyon zamanı, dış ortamdan gelen uyarı ile bu 

uyarıya karşı verilen motor cevap arasında geçen süre olarak 

tanımlanmaktadır. Bireyin mental ve bedensel yorgunluk 

düzeyinin, kişinin ani uyaranları algılama ve buna karşılık bir 

cevap oluşturma becerilerinde önemli bir etken olduğu ve bu 

etkenlerin bireyin motor kabiliyetleri üzerindeki önemi çeşitli 

çalışmalarda vurgulanmıştır. Reaksiyon zamanını olumsuz 

yönde etkileyen birçok etken vardır. Bunlardan biri de kas 

yorgunluğudur. Kas yorgunluğu günlük aktivitelerimizde veya 

spor faaliyetleri sonrası sıklıkla karşılaştığımız istenmeyen 

fizyolojik bir durumdur. Çalışmanın amacı gerek mental gerek 

bedensel yorgunluğun, kişinin motor kabiliyetleri ve reaksiyon 

zamanı üzerindeki etkilerinin tespit edilmesidir. 

Gereç ve Yöntemler: Çalışma Diş Hekimliği Fakültesi Dönem 

I ve II olarak toplam 34 öğrencinin katılımıyla 

gerçekleştirilmiştir. Tüm katılımcılardan gerek reaksiyon 

zamanına ilişkin ölçümler gerekse parmak vuru testi, protez 

laboratuvarına girmeden önce ve gün sonunda laboratuvar 

çalışması sona erdikten sonra iki kez alınmış ve sonuçlar önce 

ve sonra olacak şekilde karşılaştırılmıştır. Görsel, işitsel 

reaksiyon zamanları ve Parmak vuru testi bilgisayar tabanlı bir 

test kullanılarak değerlendirilmiştir. Katılımcıların yorgunluk 

düzeyleri Piper Yorgunluk Ölçeği ile değerlendirilmiştir. 

Bulgular: Alınan sonuçlara göre tüm katılımcılarda yorgunluk 

düzeyi arttıkça basit, seçkili görsel ve işitsel reaksiyon 

zamanlarının uzadığı tespit edilmiştir. Tüm katılımcılarda 

yorgunluk düzeyi arttıkça parmak vuru sayısının azaldığı tespit 

edilmiştir. Cinsiyetlere göre yorgunluk düzeyi arttıkça basit 

görsel (p=0,810), seçkili görsel (p=0,548), işitsel reaksiyon 

zamanında (p=0,317) ve parmak vuru sayısında (p=0,297) 

anlamlı fark tespit edilememiştir. 

Sonuç: Uzun süreli yoğun pratik uygulamaların yorgunluk 

düzeylerini artırdığını ve bunun sonucunda reaksiyon zamanının 

uzadığı ve motor performansın azaldığını göstermektedir. 

 

Anahtar Kelimeler: Yorgunluk, reaksiyon zamanı, parmak vuru 

testi, motor beceri 

Objective: Reaction time is defined as the duration between the 

stimulus from the external environment and the motor response 

given to that stimulus. The level of mental and physical fatigue 

of an individual is an important factor in the person's ability to 

perceive sudden stimuli and generate a response, and the 

significance of these factors on the individual's motor abilities 

has been emphasized in various studies. There are many factors 

that negatively affect reaction time. One of these is muscle 

fatigue. Muscle fatigue is an undesirable physiological 

condition that we frequently encounter in our daily activities or 

after sports activities. The aim of the study is to determine the 

effects of both mental and physical fatigue on a person's motor 

skills and reaction time. 

Material and Methods: The study was conducted with the 

participation of a total of 34 students from the Faculty of 

Dentistry, Period I and II. Measurements related to reaction time 

and the finger tapping test were taken twice from all 

participants, both before entering the prosthetics laboratory and 

at the end of the day after the laboratory work was completed, 

and the results were compared before and after. Visual and 

auditory reaction times and the Finger Tapping Test were 

evaluated using a computer-based test. The participants' fatigue 

levels were assessed using the Piper Fatigue Scale. 

Results: According to the results obtained, it was determined 

that as the level of fatigue increased in all participants, the 

simple, selective visual and auditory reaction times lengthened. 

In all participants, it was found that as the level of fatigue 

increased, the number of keystrokes decreased. According to 

gender, as the level of fatigue increased, no significant 

difference was found in simple visual (p=0.810), selective 

visual (p=0.548), auditory reaction time (p=0.317), and finger 

tap count (p=0.297). 

Conclusion: It shows that prolonged intensive practice 

increases fatigue levels, resulting in prolonged reaction time 

and decreased motor performance. 

Keywords: Fatigue, reaction time, finger tapping test, motor 

skills 
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GİRİŞ 

El; görme ve dokunma duyularıyla birlikte insanların 

çevreleriyle ilişki kurmalarını, çeşitli aletler 

yapabilmelerini ve bunları kullanabilmelerini 

sağlamaktadır. El becerisi; el, kol ve parmakların eş 

zamanlı koordineli çalışmasıyla objelerin kontrollü ve 

düzgün bir şekilde elle yönlendirilmesi olarak 

tanımlanır. Doğru hız ve zamanda yapılan el hareketleri 

becerinin temelini oluştururken bu beceri kişilerin 

günlük yaşam aktivitelerindeki işlevselliğini de ortaya 

koyar.1-3 

Parmak vuru testi, üst ekstremitelerdeki kas kontrolünü 

ve motor beceriyi değerlendirmek için uzun süredir 

kullanılmaktadır.4 Aynı zamanda parmak vuru testi 

sağlıklı bireylerde üst ekstremitelerdeki motor 

fonksiyonu ve el tercihi ile el becerisi arasındaki ilişkiyi 

değerlendirmek ve ellerin önemli olduğu mesleklerde el 

becerisi ve koordinasyonunu değerlendirmek için 

yaygın olarak kullanılmaktadır.5-8 

Parmak vuru, 19. yüzyılın başlarında aksesuar kas 

kontrolünü ve motor beceriyi değerlendirmek için 

uygulanmıştır. Hollingworth, menstrüasyonun etkisini 

karakterize etmek için elektrikli sayaç kullanarak kadın 

denekler üzerinde bir deney rapor etmiştir. Bir diğer 

yandan nörolojik bir hastalık olan Ataksinin ölçümü için 

de dokunma testleri geliştirilmiştir ve yangın olarak 

kullanılmaya başlanmıştır.9,10 Parmak vuru ele alınan 

diğer çalışmalarda akut inmeden kurtulan hastaların 

değerlendirilmesi, alkolik Korsakoff Sendromlu 

hastaların test edilmesi, Alzheimer hastalığının 

değerlendirilmesi ve bahsi geçen diğer hastalıklarda üst 

ekstremite motor fonksiyonunun karakterizasyonunu 

ortaya koymak için kullanılmıştır.5,11-13 Parmak vuru 

testi psikomotor değerlendirmeler için de 

kullanılmaktadır.14 Horton, parmak vuru testi dışındaki 

nöropsikolojik testlerde daha üst düzeyde zekâ 

kapasitesine sahip olan deneklerin daha başarılı 

performans sergilediğini keşfetmiştir.15 Dash ve Telles 

motor hızını değerlendirmek için Parmak Vuru testini 

kullanmışlardır. Çocuklarda 10 günlük, yetişkinlerde ise 

30 günlük yogadan sonra performansta önemli bir artış 

olmuştur.16 Volkow ve arkadaşları Parmak Vuru testi 

aracılığıyla dopamin D2 reseptörleri ile karakterize 

edilen motor görev arasında güçlü bir korelasyon 

bulmuştur. Bununla birlikte, Parkinson hastalığındaki 

bozuklukları ölçmek için Muir ve arkadaşları ile 

Jobbágy ve arkadaşları bu hastalıktaki motor 

semptomların şiddetini tahmin etmek için Parmak vuru 

testini kullanmışlardır.17-20 

Klinik uygulamada, Parmak Vuru hareketi sıklıkla 

görsel olarak değerlendirilir. Basit temas sensörlerinin 

objektif değerlendirmeye yardımcı olduğu bildirilmiştir. 

Üst ekstremite dokunma testinin birçok versiyonu 

vardır: tek veya çift elle dokunma, bir veya daha fazla 

parmakla dokunma, zamanlayıcı sinyali olan veya 

olmayan gibi. Parmak Vuru testinin amacı, devam eden 

hareket boyunca parmakları takip eden bir sistem 

kullanarak piyano çalma benzeri parmak vurma 

hareketinin ayrıntılı bir analizini sağlamaktır.21 

Parmak Vuru testinde programlanmış ardışık hareket, 

görsel ve işitsel uyaranlar, duygu durumu, fiziksel sağlık 

durumu, iskelet ve sinir sistemleri tarafından etkilenen 

oldukça karmaşık bir aktivitedir. Parmak Vuru testi 

performansında tartışmasız bir şekilde etkin olan en 

önemli  faktörlerden  biri  kas aktivitesidir.  Kas 

aktivitesini de etkileyen üç bileşen vardır: Güç, hız ve 

kesinlik. Bu bileşenler ise; cinsiyet, yaş, el tercihi, 

fiziksel çevre gibi faktörlerin yanında, fiziksel ve mental 

yorgunluk durumundan da etkilenmektedir.22 

Reaksiyon farklı şekillerde karşımıza çıkan çevresel 

uyaranlara karşı bilinçli bir şekilde verilen cevap olarak 

tanımlanabilir. Reaksiyon zamanı ise dış ortamdan gelen 

uyarı ile bu uyarıya karşı verilen motor cevap arasında 

geçen süre  olarak tanımlanmaktadır. Reaksiyon 

zamanına ilişkin veriler bireyin duyusal ve motor 

uyumunun ve  performansının  değerlendirilmesi 

bağlamında önem taşımaktadır. Reaksiyon zamanı çok 

sayıda  etmen  tarafından etkilenmektedir. Bunlar 

arasında yaş ve cinsiyetin yanı sıra el tercihi, beslenme, 

solunum döngüsü, pratik sayısı, yorgunluk, solunum 

kapasitesi, egzersiz, zekâ düzeyi ve kişilik özellikleri 

sayılabilir.23 Karia ve arkadaşları genç bireyler üzerinde 

gerçekleştirdikleri çalışmalarında erkeklerde reaksiyon 

zamanının kızlara oranla daha kısa olduğunu ortaya 

koymuşlardır.24 Der ve Deary ise çalışmalarında 

cinsiyetin yanı sıra yaşın da reaksiyon zamanı üzerinde 

etkisi olduğunu ve 50 yaş civarında basit reaksiyon 

zamanında hafif bir yavaşlamanın görüldüğünü ileri 

sürmüşlerdir.25 

Reaksiyon zamanını olumsuz yönde etkileyen birçok 

etken vardır, bunlardan biri de yorgunluktur. Kas 

yorgunluğu günlük aktivitelerimizde veya spor 

faaliyetleri sonrası sıklıkla karşılaştığımız istenmeyen 

fizyolojik bir durumdur. Yorgunluk düzeylerini 

bütüncül olarak değerlendiren ve yaygın olarak 

kullanılan Piper Yorgunluk Ölçeği, Barbara F. Piper ve 

arkadaşları tarafından geliştirilen ölçekte toplamda 22 

madde olup hastanın yorgunluğa ilişkin subjektif 

algılamasını dört alt boyut ile değerlendirmektedir. 

Ölçek; davranışsal, duygulanım, duygusal ve bilişsel 

olmak üzere dört alt boyuttan oluşur.26 

Bu çalışmada diş hekimliği öğrencilerinde pratik 

uygulamalarının Parmak Vuru testi performansına ve 

reaksiyon zamanına etkisi değerlendirilecektir. Bireyin 

mental ve bedensel yorgunluk düzeyinin, kişinin ani 

uyaranları algılama ve buna karşılık bir cevap oluşturma 

becerilerinde önemli bir etken olduğu ve bu etkenlerin 

bireyin motor kabiliyetleri üzerindeki önemi çeşitli 

çalışmalarda vurgulanmıştır. Gerek mental gerek 

bedensel yorgunluğun, kişinin motor kabiliyetleri ve 
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reaksiyon zamanı üzerinde negatif etki yaratması 

beklenmektedir. Bu bağlamda boş hipotezimiz diş 

hekimliği öğrencilerinde protez uygulama dersinin 

kişilerin reaksiyon zamanlarına ve parmak vuru 

sayılarına etki etmeyeceği yönündedir. 

 

GEREÇ VE YÖNTEM 

Katılımcılar ve Çalışma Dizaynı 

Çalışma için gerekli örnek genişliği hesaplanırken 

Cohen’in* tanımladığı etki genişlikleri kullanılmış olup 

hesaplamalar G*Power 3.1.9.4 programı ile yapılmıştır. 

Alfa hata düzeyi 0.05, etki büyüklüğü 1 ve beta gücü 

0.80 olarak belirlendi ve minimum tahmini toplam 

örneklem büyüklüğü 34 kişi olarak hesaplandı. Tüm 

katılımcılardan alınan ölçümler protez laboratuvarına 

girmeden önce ve gün sonunda laboratuvar çalışması 

sona erdikten sonra iki kez alınmış olup sonuçlar önce 

ve sonra olacak şekilde karşılaştırılmıştır. Ölçümler 

mümkün olduğunca katılımcıların çevresel uyarılardan 

yalıtılmış ve rahat olacakları ortamlarda 

gerçekleştirilmiştir. Herhangi bir müzik veya spor dalı 

ile profesyonel düzeyde ilgilenen, nörolojik bir hastalığı 

olan bireyler çalışmaya dahil edilmemiştir. Tüm 

katılımcıların çalışmaya katılımlarından 30 dakika 

öncesinde kafein içeren herhangi bir besin, içecek 

tüketmemiş olmasına dikkat edilmiştir. 

Ölçüm Araçları 

Reaksiyon zamanı, görsel ve işitsel reaksiyon zamanı 

olarak iki grupta incelenmiş olup, Parmak vuru testi de 

bilgisayar tabanlı bir test kullanılarak 

değerlendirilmiştir. Katılımcıların yorgunluk düzeyleri 

Piper Yorgunluk Ölçeği ile değerlendirilmiştir. 

Katılımcıların dominant ellerini belirlemek için 

Edinburgh El Tercihi Anketi kullanılmıştır. 

Katılımcılara yapılacak testler hakkında kısaca bilgiler 

verilmiştir. Katılımcılara kişisel bilgilerinin ve elde 

edilen sonuçların gizli tutulacağı ve başkalarıyla 

paylaşılmayacağı bildirildi. Katılımcıların 

odaklanmasını en üst düzeyde tutacak ortamlar 

seçilmiştir. 

Reaksiyon Zamanı Testi 

Görsel reaksiyon zamanı, basit görsel reaksiyon zamanı 

ve seçkili görsel reaksiyon zamanı olarak iki şekilde test 

edilmiştir. Basit görsel reaksiyon zamanı 

değerlendirilirken sabit aralıklarla ve rastgele aralıklarla 

olmak üzere bilgisayar ekranında sabit bir şekil uyaran 

olarak kullanılmıştır. Katılımcılar, bilgisayar 

ekranındaki şekli gördüklerinde dominant elleriyle ve 

işaret parmaklarıyla “1” tuşuna basarak yanıt 

vermişlerdir. Seçkili görsel reaksiyon zamanı test 

edilirken katılımcılara ekranda dört haneli sayılardan 

oluşan bir seçkiden sayılar gösterilecek olup dört 

hanesinin de “0” olduğu an klavyedeki “boşluk” tuşuna 

basmaları istenmiştir.27 Katılımcılar cevap için 

dominant ellerinin işaret parmaklarını kullanmışlardır. 

Parmak Vuru Testi 

Parmak vuru testinin ölçümü için katılımcılardan test 

boyunca ön kolları masanın üstünde ve dominant elin 

bileği masaya sabitlenmiş bir şekilde bilgisayar 

klavyesinin önünde oturmaları istenmiştir. Testte, 

katılımcılardan sağ dominant elli kişiler için klavyedeki 

numpad “1” tuşuna, sol dominant elli kişiler için ise “Z” 

tuşuna işaret parmakları ile 10 saniye boyunca 

olabildiğince fazla sayıda basmaları istenmiştir. Bu 

işlem her bir test arasında 30 saniye ara olmak üzere 

toplamda 3 kere uygulanmıştır. Ortalama vuru sayısı ve 

ardışık vuruların aralarındaki süre, bilgisayar tabanlı bir 

sistem tarafından toplanıp değerlendirilmiştir.28 

Piper Yorgunluk Ölçeği 

Katılımcıların yorgunluk düzeyleri Piper Yorgunluk 

Ölçeği ile değerlendirilmiştir. Toplam 22 maddeden 

oluşan bu ölçek hastanın yorgunluğa ilişkin subjektif 

algılamasını dört alt boyut ile değerlendirmektedir. 

Ölçek; duygulanım, davranışsal, duygusal ve bilişsel 

olmak üzere 4 alt boyuttan oluşur. Ölçekte yer alan her 

madde güçlü ve zayıf olmak üzere 1’den (zayıf) 10’a 

(güçlü) kadar derecelendirilmiştir. Kişi her bir maddede 

o anda yaşadığı yorgunluk deneyimini en iyi tanımlayan 

sayıyı işaretler. Alt boyut puanları o alt boyutta yer alan 

tüm maddelerin puanının toplanıp madde sayısına 

bölünmesiyle elde edilir. Ölçekten alınan toplam puan 0 

ile 10 arasında değişir ve alınan puan arttıkça kişilerin 

algıladığı ve deneyimlediği yorgunluk artar.26 Ölçeğin 

Türkçe geçerlik ve güvenirliği yapılmış olup güvenirlik 

katsayısı 0.94 olarak bildirilmiştir.29 

El Dominasyonu 

Katılımcıların baskın ellerini belirlemek için Edinburgh 

El Tercihi Envanteri kullanıldı. Edinburgh el tercihi 

anketi 10 farklı sorudan oluşmaktadır. Edinburgh el 

tercihi anketindeki sorular yazma, çizim yapma, diş 

fırçalama, süpürge kullanma, kibrit yakma, makas 

kullanma, fırlatma, kaşık kullanma, kutu açma ve bıçak 

kullanmadır. Katılımcıların bu sorulara sağ, sol ve 

bilateral olmak üzere üç farklı cevap seçeneği vardır. 

Etik Onay 

Bu çalışma Başkent Üniversitesi Tıp ve Sağlık Bilimleri 

Araştırma Kurulu tarafından 24.12.2024 tarihinde 

onaylanmış (Proje no: KA24/59) ve Başkent 

Üniversitesi Araştırma Fonunca desteklenmiştir. Bu 

çalışma Helsinki Bildirgesi’ne uygun olarak 

yürütülmüştür. 

İstatistiksel Yöntem 

İstatistiksel analizler SPSS v25.0 paket programı ile 

gerçekleştirilmiştir. Sayısal değişkenlerin normal 

dağılıma uygunluğu için Shapiro-Wilk ve Kolmogorov- 

Smirnov normallik testleri kullanılmıştır. Çalışmada 

kullanılması planlanan uygun hipotez testi yöntemleri, 

nicel değişkenler bakımından bağımlı iki grup arasında 

bir fark olup olmadığı “Wilcoxon İşaretlenmiş Sıra 

Sayıları  Testi”  kullanılarak  değerlendirilmiştir. 
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Cinsiyete göre tekrarlı ölçümler açısından anlamlı 

farklılığı araştırmak için Tekrarlı Ölçümlerde ANOVA 

testi kullanıldı. Nicel değişkenler arasındaki ilişkiler 

Spearman Korelasyon Analizi ile incelendi. Tüm 

hipotez testlerinde I. Tip hata olasılığı α=0.05 olarak 

alınmıştır. 

 

BULGULAR 

Çalışmamız Diş Hekimliği Fakültesi’nde öğrenim gören 

yaş ortalamaları 20,65 olan 18 erkek 16 kız öğrenci 

üzerinde yapılmıştır. 

Tüm katılımcılar yaklaşık 6 saat süren protez 

laboratuvarından önce ve sonra olmak üzere ölçümlere 

dahil oldular. Basit görsel reaksiyon ve seçkili görsel 

reaksiyon zamanının gün boyu yapılan protez 

laboratuvarı sonucunda belirgin bir şekilde uzadığı 

tespit edilmiştir (Tablo 1). Aksine işitsel reaksiyon 

zamanında öncesi ve sonrası ölçümlerde belirgin bir fark 

tespit edilememiştir (Tablo 1). Tüm katılımcılarda, 

protez laboratuvarından sonra parmak vuruş sayısı 

belirgin bir şekilde azalmıştır (Tablo 2). Aynı düzlemde 

yapılan Piper Yorgunluk Ölçeği Anketine göre 

katılımcıların aldıkları puanlar belirgin bir şekilde artış 

göstermiştir (Tablo 2). 

 

Tablo 1: Tüm katılımcılarda reaksiyon zamanı testlerinin öncesi ve sonrasının karşılaştırılması (ms) 

 X ± SS Medyan (Min-Max) p 

Basit Görsel Reaksiyon Zamanı Öncesi 270±71.31 250.81 (165.35-452.12) < 0,001 

Basit Görsel Reaksiyon Zamanı Sonrası 452.89±258.61 329.51 (216.15–1101.49)  

Basit Görsel Reaksiyon Zamanı Rastgele aralıklarla 

Öncesi 
38.14 ±317.59 316.38 (223.56–2138.49) 0,002 

Basit Görsel Reaksiyon Zamanı Rastgele aralıklarla 

Sonrası 
436.7±161.07 375.35 (258.87–815.92) 

 

Seçkili Görsel Reaksiyon Zamanı Öncesi 466.48±100.67 445.44 (312.45–700.47) 0,026 

Seçkili Görsel Reaksiyon Zamanı Sonrası 586.01±228.43 529.29 (323.96–1199. 26)  

Seçkili Görsel Reaksiyon Zamanı Rastgele Aralıklarla 

Öncesi 
516.64±149.29 476.51 (317.54–894.21) 0,002 

Seçkili Görsel Reaksiyon Zamanı Rastgele Aralıklarla 

Sonrası 
650.73±288.98 588.62 (338.56–1883.56) 

 

İşitsel Reaksiyon Zamanı Öncesi 850.97±727.56 570.95 (362.32–3380.47) 0,126 

İşitsel Reaksiyon Zamanı Rastgele Aralıklarla Sonrası 842.45±410.08 710.88 (442.2–2123.89)  

Wilcoxon Signed Ranks Test, X: Ortalama, SS: Standart Sapma, Min: Minimum, Max: Maksimum, ms: Milisaniye, p: Anlamlılık 

düzeyi (p<0,05) 

 

Tablo 2: Tüm katılımcılarda parmak vuru testi (vuruş sayısı) ve yorgunluk karşılaştırılması (puan) 
 X ± SS Medyan (Min-Max) p 

Parmak Vuru Testi Öncesi 62.41±5.17 63 (49-73) <0,001 

Parmak Vuru Testi Sonrası 55.94±11.00 59 (27–70)  

Yorgunluk Testi Öncesi 83.59±33.23 82.5 (30-182) <0,001 

Yorgunluk Testi Sonrası 112.56±38.49 107 (42-178)  

Wilcoxon Signed Ranks Test, X: Ortalama, SS: Standart Sapma, Min: Minimum, Max: Maksimum, p: Anlamlılık düzeyi (p<0,05) 
 

Tüm katılımcıların basit, seçkili görsel ve işitsel 

reaksiyon zamanları yorgunluk düzeyi arttıkça 

uzamakta olup negatif yönde etkilenmiştir. Aynı 

doğrultuda yorgunluk artışına bağlı olarak tüm 

katılımcılarda parmak vuru sayısında anlamlı bir azalma 

tespit edilmiştir. Tüm parametreler arasında cinsiyetlere 

göre incelendiğinde ise anlamlı bir fark tespit 

edilememiştir. 

 

TARTIŞMA 

Bu çalışmada diş hekimliği öğrencilerinin uzun süreli 

protez laboratuvarı uygulamalarının, yorgunluk 

düzeyleri, reaksiyon zamanları ve motor performansları 

üzerindeki etkileri araştırılmıştır. Bulgularımız, 

yorgunluğun öğrencilerde reaksiyon zamanını anlamlı 

şekilde uzattığını ve Parmak Vuru Testi performansını 

düşürdüğünü ortaya koymuştur. Özetle H0 hipotezi 

reddedilmiştir, gruplar arasında parmak vuru testi 

açısından fark vardır. Bu doğrultuda, gerek duyusal- 

motor performansı gerekse psikomotor yetenekleri 

yorgunluk açısından değerlendiren daha önceki 

çalışmalarla tutarlıdır.14,15,30 

Bulduğumuz sonuçlar hipotezimizi destekler 

niteliktedir. Bu doğrultuda, gerek duyusal-motor 

performansı gerekse psikomotor yetenekleri yorgunluk 

açısından değerlendiren daha önceki çalışmalarla 

tutarlıdır.14,15,30 

Yorgunluk, Motor Beceriler ve Psikomotor Performans 

Çalışmamızda, protez laboratuvarı öncesinde ve 

sonrasında Parmak Vuru Testi performansında belirgin 
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bir azalma tespit edilmiştir. Bu test, ince motor beceriler 

ve el-göz koordinasyonunun objektif bir göstergesi 

olarak yaygın şekilde kullanılmaktadır.4,5 Bulgularımız, 

kas yorgunluğu ile psikomotor performans arasındaki 

ilişkiye dikkat çeken Volkow ve arkadaşlarının 

araştırmalarını destekler niteliktedir; sinirsel iletimdeki 

yavaşlama ve kas kuvvetinin azalması, yorgunluğun 

performans düşüşünde rol oynadığını göstermektedir.17 

Özellikle diş hekimliği gibi el becerisi ve hassas motor 

kontrol gerektiren mesleklerde bu tür performans 

kayıpları, klinik sonuçlar üzerinde doğrudan etkiye 

sahiptir. 

Benzer şekilde Dash ve Telles’in yoga uygulamaları 

sonrası motor hız ve performans artışı gösteren 

çalışmaları, yorgunluğun etkisini azaltacak stratejilerin 

önemini vurgulamaktadır.16. Yorgunluğun kas gücü ve 

el hızını sınırladığı düşünüldüğünde, bu tür 

uygulamaların eğitim programlarına entegre edilmesi 

performans kayıplarını önleyebilir. 

Reaksiyon Zamanı ve Yorgunluğun Etkisi 

Reaksiyon zamanı, bireyin dış uyaranı algılayarak motor 

bir yanıt oluşturma süresidir ve bu çalışma, yorgunluğun 

reaksiyon süresini önemli ölçüde uzattığını göstermiştir. 

Özellikle basit ve seçkili görsel reaksiyon 

zamanlarındaki uzama, mental yorgunluğun dikkati ve 

odaklanmayı bozduğu hipotezini desteklemektedir. 

Hücre düzeyinde bakıldığında, yorgunluğun sinaptik 

iletim hızını yavaşlatarak merkezi sinir sistemi 

aktivitelerini baskıladığı bilinmektedir.31 Bu bulgular, 

Der ve Deary’nin yaş ve reaksiyon zamanı ilişkisi 

üzerine yaptığı çalışmalarda merkezi sinir sistemi 

yorgunluğunun tepkisel hız üzerindeki etkilerine işaret 

eden sonuçlarıyla örtüşmektedir.25 

Cinsiyet Farklılıkları 

Çalışmamızda yorgunluk ve reaksiyon zamanı 

üzerindeki etkilerin cinsiyetler arasında anlamlı bir 

farklılık göstermediği tespit edilmiştir. Karia ve 

arkadaşları erkeklerin reaksiyon zamanlarının kadınlara 

oranla daha kısa olduğunu belirtmiş olsa da24, bu 

çalışmada elde edilen bulgular, yorgunluğun etkilerinin 

cinsiyetten bağımsız olarak tüm bireylerde benzer 

şekilde ortaya çıktığını göstermektedir. Bu durum, 

mental ve fiziksel yorgunluğun biyolojik farklılıklardan 

bağımsız olarak tüm bireylerde motor performans ve 

duyusal-motor koordinasyonu benzer oranda 

etkilediğini düşündürmektedir. 

İşitsel reaksiyon zamanında anlamlı bir farklılık 

gözlenmemesi ise dikkat çekicidir. İşitsel uyarıların, 

görsel uyarılara kıyasla daha hızlı işlenmesi ve 

yorgunluğa karşı daha dirençli olması, işitsel korteksin 

aktivitesinin görsel kortekse göre daha istikrarlı 

olduğunu düşündürmektedir.23,32 Bu farklılık, 

yorgunluğun duyusal sistemler üzerindeki etkilerinin 

çeşitlilik gösterebileceğini ortaya koymaktadır. 

El Dominasyonu ve Parmak Vuru Performansı 

Parmak vuru testi, ince motor becerileri değerlendiren 

yaygın bir testtir ve çoğu çalışmada baskın elin 

performansının daha yüksek olduğu gösterilmiştir.33,34 

Baskın el, bireyin günlük aktivitelerde daha fazla 

kullandığı el olduğu için motor kortekste daha güçlü bir 

temsile sahiptir.35 Bu durum, baskın elde sinaptik iletim 

hızının daha yüksek olması ve hareketlerin daha hassas 

bir şekilde kontrol edilmesiyle açıklanabilir. 

Çalışmamızda baskın ve baskın olmayan taraflar 

parmak vuru testi ve reaksiyon zamanı bağlamında 

karşılaştırılmamış olmakla birlikte baskın olan elde 

yorgunluğun önemli ölçüde etkin olduğu gözlenmiştir. 

Diş Hekimliği Öğrencilerinde Yorgunluk Yönetiminin 

Önemi 

Diş hekimliği öğrencilerinin laboratuvar pratikleri 

sırasında yorgunluk düzeylerinin artması ve bunun 

motor performans ile reaksiyon sürelerini olumsuz 

etkilemesi, eğitim programlarının yeniden gözden 

geçirilmesi gerektiğini ortaya koymaktadır. Uzun süreli 

yorgunluk, yalnızca kısa vadeli performans kayıplarına 

değil, aynı zamanda uzun vadede kas-iskelet sistemi 

rahatsızlıklarına ve ergonomik problemlere neden 

olabilir.26 

Çalışmamızda Piper  Yorgunluk Ölçeği ile 

değerlendirilen yorgunluk düzeylerindeki artış hem 

mental hem de fiziksel tükenmişliğin öğrencilerin 

performansında kritik rol oynadığını göstermektedir. 

Mental yorgunluk, bilişsel süreçleri baskılayarak 

reaksiyon zamanını uzatırken, fiziksel yorgunluk kas 

gücü ve motor kontrolü zayıflatmaktadır.22,26 Bu 

nedenle, diş hekimliği eğitimi sırasında düzenli 

dinlenme aralıkları, egzersiz programları ve mental 

rahatlama  teknikleri gibi yorgunlukla mücadele 

stratejilerinin uygulanması büyük önem taşımaktadır. 

Eğitim Programlarında   Yapılması   Gereken 

Düzenlemeler 

Diş hekimliği öğrencilerinin el becerisi ve motor 

koordinasyonunun sürdürülebilir kılınması için 

aşağıdaki düzenlemeler önerilmektedir: 

1. Çalışma Sürelerinin Planlanması: Uzun süreli 

laboratuvar uygulamaları sırasında belirli aralıklarla 

dinlenme süreleri eklenmelidir. 

2. Yorgunluğu Azaltan Teknikler: Yoga, nefes 

egzersizleri ve kısa süreli fiziksel aktiviteler eğitim 

programlarına dahil edilmelidir.16 

3. Ergonomik Koşulların İyileştirilmesi: Çalışma 

ortamında oturma düzeni ve alet kullanımı 

ergonomik olarak düzenlenmelidir. 

4. Yorgunluk Yönetimi Eğitimleri: Öğrencilere 

yorgunluğun etkileri ve başa çıkma yöntemleri 

konusunda farkındalık kazandırılmalıdır. 

 

Çalışmanın Katkıları ve Sınırlılıkları 

Bu çalışma, diş hekimliği gibi yüksek el becerisi 

gerektiren mesleklerde yorgunluğun reaksiyon zamanı 
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ve motor performans üzerindeki olumsuz etkilerini 

bilimsel olarak ortaya koyması açısından önemlidir. 

Ancak, çalışmanın sınırlılıkları arasında küçük 

örneklem büyüklüğü ve sadece Diş Hekimliği Fakültesi 

öğrencileriyle gerçekleştirilmiş olması yer almaktadır. 

Çalışma modelasyon laboratuvar çalışması esnasında 

gerçekleştirildiği için diğer uygulamalarda yorgunluğun 

nasıl etkileneceği bir diğer önemli faktör ve kısıtlılıktır. 

Gelecekte farklı meslek grupları ve daha geniş 

örneklemlerle yapılacak çalışmalar, bulguların 

genellenebilirliğini artıracaktır. 

Uzun süreli yoğun pratik uygulamaların yorgunluk 

düzeylerini artırdığını ve bunun sonucunda reaksiyon 

zamanının uzadığı ve motor performansın azaldığını 

göstermektedir. Özellikle diş hekimliği gibi el becerisi 

ve motor koordinasyonun kritik olduğu mesleklerde, 

yorgunluğun performans üzerindeki bu etkileri dikkate 

alınmalıdır. Eğitim programlarında, öğrencilerin 

yorgunluğunu azaltmak amacıyla çalışma sürelerinin 

daha iyi planlanması ve uygun dinlenme aralıklarının 

eklenmesi önerilmektedir. 
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