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Oz: Bu calismada adolesan voleybolcularda kuadriseps femoris kasina uygulanan kinezyolojik bantlamanin
denge, endurans ve propriosepsion iizerine etkilerini aragtirmak amaglanmistir. Arastirmaya adoélesan 20 erkek
voleybol oyuncusu dahil edildi. Sporcularin kuadriseps kasim fasilite etmek amaci ile kinezyolojik bantlama
(KB) uygulandi. Sporcularin statik denge performanslar1 'Tek ayak iizerinde durma testi' (TADT), enduransi
‘Single leg squat testi’ ve ‘Lunge Testi’ ile propriyosepsiyon duyusu ise ‘Kapali Kinematik A¢1 Reprodiiksiyon
Testi’ ile bantlama 6ncesi ve bantlamadan 48 saat sonra degerlendirildi. Elde edilen verilerin analizi i¢in SPSS
22.0 programi kullanildi. KB &ncesi ve sonrasi dl¢lim degerleri incelendiginde sag ve sol alt ekstremite Tek
ayak iizerinde durma testi, Single leg squat testi, Lunge Testi ve Kapali kinematik A¢1 Reprodiiksiyon Testi
testlerinde istatistiksel olarak anlamli fark goriilmiistiir (p<0,05). Kineziyolojik bantlama klinik olarak denge,
propriyosepsiyon ve enduransi gelistirmek igin etkili bir tekniktir. Farkli uygulama tekniklerine gore
degerlendirmek i¢in daha fazla aragtirma gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Denge, Propriyosepsiyon, Endurans, VVoleybol

EFFECTS OF KINESIOLOGICAL BANDING PERFORMED OF QUADRICEPS
MUSCLES AT ADOLESCENT VOLLEYBALL PLAYERS ON STATIC BALANCE,
ENDURANCE AND PROPRIOCEPTION

Abstract: This study aimes to examine the effects of kinesiologic taping applied to the quadriceps femoris
muscle on balance, endurance and proprioception in adolescent volleyball players. This study included twenty
adolescent male volleyball players Kinesiologic taping was performed on the athletes to facilitate the quadriceps
muscle. ‘Standing on one foot test” was performed to test athletes’ static balance performances, Endurance was
tested with ‘Single Leg Squat’ and ‘Lunge Test’, and proprioception was assessed with ‘Closed Kinematic
Angle Reproduction Test” These assessments were performed before banding and 48 hours after the banding.
IBM SPSS 20.0 was used to analyze the data. The results of measurement performed before and after the
implementation of kinesiological taping indicated a statistically significant difference in the right and left lower
extremity Standing on one foot test, Single Leg Squat, Lunge Test and closed Kinematic Angle Reproduction
tests (p<0.05). Kinesiologic taping is an effective technique for clinically improving balance, proprioception
and endurance. Further research is needed to evaluate according to different application techniques.

Key Words: Balance, Proprioception, Endurance, VVolleyball

GIRIS

Voleybol diinya capinda en ¢ok oynanan spor branslarindan biridir. Alt yapidan baslayip
profesyonellik seviyesine kadar birgok yas grubunun oynadigi voleybol sporu; kosma, geviklik,
sigrama ve inis gibi kas iskelet sistemi ile baglantili spesifik hareketler igerir (Verhagen, 2004).

Voleybolda ayak bilegi yaralanmalarinin mekanizmasi disiintldigiinde; 6zellikle smagor,
pasor ve orta oyuncularin blok miicadelesinden sonra yere diismelerinde birbirlerinin veya rakip
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sporcunun ayagina basmasi sonucu goriilen yaralanmalar ¢gogunluktadir. Diger bir mekanizma
ise sigramanin diisme fazinda sensoriomotor kontroliin saglanamamasi ve ayagin yere temas

etmesi sirasinda ayak bileginde dorsifleksiyon hareketinin azalmasidir (Kondradsen ve Voigt,
2002).

Ayak bilegi instabilitesi yasayan voleybolcularda oyun iginde ¢ok 6nemli parametreler olan
denge, propriosepsiyon ve sigrama gibi fonksiyonel hareketlerinin etkilendigi diistinilmistiir.

Insan viicudu ve fonksiyonel hareketleri bir biitiin olarak diisiiniildiigiinde bir eklemdeki
yaralanma ve disfonksiyonun o ekleme komsu eklemlerdeki etkisi olduk¢a onemlidir.
Proksimal eklemlerde stabilizasyon eksikligi distal eklemlerdeki hareketin kalitesini azaltir. Bu
sicrama gibi fonksiyonel hareketlerde yer reaksiyon kuvvetinin artmasi gibi problemlere neden
olurken; proksimaldeki eklem ve yapilardaki fonksiyonel yetersizliklere bagli olarak
reseptorlerden santral sinir sistemine iletilen sinyallerin yorumlanmasi ve motor yolla cevap
olusumunda disfonksiyona neden olabilir. Bu sebeple voleybol oyuncularinda stabilizasyon ve
hareketlerin diizgiin yapilabilmesi i¢in alt ekstremite ekstansor kaslarin 6nemi biiytiktiir. Diz
ektansorti olan Kkuadriseps kasmin fonksiyonu birgok atletik oyunda yiirlime ve spor
performansinin 6nemli bir bilesenidir ve dinamik aktiviteler esnasinda endurans, denge ve diz
propriyosepsiyonunu etkileyebilir.

Bantlama eklemi desteklemek ve tekrarlanan yaralanmalardan korumak amagli sporcularda sik
tercih edilen bir yontemdir. Sporcularda yillardir tercih edilen rijit atletik bantlarin sporcu
performansini etkiledigi disiintilerek kinezyolojik bant ve dinamik bant gibi elastik bantlar
kullanilmaya baglanmistir. Kinezyolojik bant ve dinamik bant esneyebilen yapilari, suya
dayanikli olmalar1, giinliik hayati etkilememe gibi 6zellikleriyle sik kullanilmaya baslanmistir.

Kinezyolojik bant uygulandiginda cildi kaldirarak doku alti interstiyel boslugu arttirarak
dolagimi arttirdig1 ve dolasim arttigi igin inflamasyonun azalmasina yardimci olarak agri, 6dem,
doku zedelenmelerini de azalttigi diisiiniilmektedir (Osborn, 2009). Farkli uygulama
teknikleriyle kas inhibisyon, fasilitasyon, proprioseptif duyu girdisi saglamak, zayif kas
gruplarini desteklemek, lenf drenajin1 uyararak 6demin azalmasini saglamak, fasyanin diizgiin
konumlanmasimi saglamak amaglariyla uygulanir (Halseth ve ark., 2004; Williams ve ark.,
2012).

Literatiirde kinezyolojik bant ile yapilan aragtirmalarin sonuglari tartigmalidir. Kinezyolojik
bantlamanin fonksiyonel performansa etkisini inceleyen ¢alismalarin yetersiz sayida oldugu
gorilmektedir. Bu c¢alismada, adolesan voleybolcularda kuadriseps kasini fasilite etmek
amactyla uygulanan kinezyolojik bantlamanin denge, propriosepsiyon ve kas enduransi lizerine
etkileri arastirilmistir.

YONTEM

Arastirma Modeli
Bu arastirma adolesan voleybolcularda kineziyolojik bantlama 6ncesi ve sonrasi statik denge,
endurans ve propriosepsiyon parametrelerinin degerlendirildigi deneysel bir ¢alismadir.

Arastirma Grubu
Erdemli Akdeniz Anadolu Lisesi Voleybol takiminda en az 1 yildir voleybol oynayan 14-18
yas arasi, son 3 ay igerisinde alt ve lst ekstremite ile ilgili cerrahi operasyon ve yaralanma
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gecirmemis 20 profesyonel sporcu dahil edildi. Ozgeg¢misinde kalca, diz veya ayak bilegi
eklemlerinde travma Oykiisii ve bu eklemlerinde agrisi olan bireyler ¢alisma dis1 birakildi.

Veri Toplama Araclar

Sporcularin cinsiyet, yas, boy, viicut agirligi, viicut kitle indeksi, hastalik geg¢misi gibi
demografik bilgileri degerlendirme formu ile kaydedildi. Sporcular kuadriseps femoris kasina
fasilitasyon i¢in kinezyolojik bantlama uygulamasi dncesi ve uygulamadan 48 saat sonra denge
icin gozler kapali tek ayak {izerinde durma testi, endurans i¢in single leg squat testi ve lunges
testi, propriosepsiyon i¢in kapali kinematik ac1 reprodiiksiyon testi ile degerlendirildi.

Gozler Kapali Tek Ayak Uzerinde Durma Testi: Sporcudan elleri omuzlarda carpraz yapacak
sekilde ayakta durmasi istendi. Daha sonra sporcu ayagini belirli bir yere koymasi ve bu yeri
gecmemesi, ardindan gézlerini kapatmasi1 ve bu sekilde 30 saniye durmasi istendi. Sporcu
dengesini kaybederse dengesini yeniden saglamak i¢in yalnizca kollarini agabilecegi, viicudunu
ve alt ekstremiteyi oynatmamasi gerektigi sdylendi. Eger sporcu diiser ve ayag1 yere degerse
hemen kaldirildi. Kronometre kullanilarak 30 saniye gozlendi ve diisme sayisi ile list ekstremite
diizeltme say1s1 kayit altina alindi1 (Harrison ve ark., 1994).

Single Leq Squat Testi: Bu testi yaparken sporculardan 45° diz fleksiyonunda tek ayak {izerinde
¢omelme yapmasi, bu sirada diger alt ekstremitesini yerden kaldirarak tam diz ekstensiyonu
yvapmasi, viicudu dik konumda ve dirseklerini tam uzatarak omuzlarini 90°
fleksiyona getirmesi ve bu pozisyonda dayanabildigi kadar kalmasi istendi. Kag
saniye dayanabildigi not edildi (Bailey ve ark. 2011).

Lunge Testi: Sporcunun bir ¢izgi iizerinde hiza almasi saglandi. Daha sonra sporcunun
degerlendirilen ekstremite lizerinde ¢oémelme yapmasi, on bacagini fleksiyona getirilerek
orta hatt1 90° gecmesi istendi. Sporcudan 30 saniyede yapabilecegi kadar ¢ok
comelme yapmasi istendi

Hareket yolundan sapma hareket veya ilave bir adim atilmas: durumunda
hareket gecersiz sayildi (Tarara ve ark., 2014; Loudon ve ark., 2002).

Gozler Kapali Kinematik A¢i Reprodiiksiyon Testi: Bu testi yaparken birinci adimda
voleybolculardan tek ayagi iizerinde durmasi istendi. Daha sonra gonyometrenin destek noktasi
diz ekleminin disina yerlestirildi diger kisimlar1 ise trochanter major hizasinda ayni yonde ve
diger tarafi diz ekstensiyonda iken lateral malleol’a uzanacak bigimde konuldu. Daha dogru
sonuglar alabilmek i¢in gonyometre sabit tutuldu. Sporculardan dizini ekstensiyondan
fleksiyona getirmesi istendi ve voleybolcular1 hedef ag1 olan 30 derece fleksiyonda kalmasi
istendi. Sporcu 5 saniye bu sekilde durmasi ve daha sonra tekrardan ekstansiyon hareketini
yapmasi istendi. Sporcudan gozlerini kapatarak dizini hedef dereceye fleksiyona getirmesi
istendi. Son olarakta testi yapilan sporculardan kag¢ derecelik sapma yaptig1 gonyometre ile not
edildi (Lokhande ve ark., 2013).

Fasitilasyon Bantlamasi: Kineziyolojik bant (KB) bu konuda sertifikali bir
fizyoterapist tarafindan kasin tistiine ve etrafina Y seklinde uygulandi. Bantlama
katilimcilar sirt {istit yatarken dizleri yataktan 90 derece fleksiyonda sarkar
pozisyonda uygulandi. Bantlamaya KB seridinin merkezini rektus femoris
kasinin merkezinin yaklasik 10 cm altina gelecek sekilde %0 gerilim ile
yerlestirilerek baslandi. Kuadriseps femoris kasini kaplayan deri alanina hafif
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ile orta gerilim (mevcut geriliminin %25-50’si kadar) uygulanmasi ve ardindan
kuadriseps femoris kasi tendonu ile patella arasinda iki parcaya ayrilarak devam
edildi ve tibial tiiberkiilde son buldu. Parcalar sondan yaklasik 2 ile 5 cm
uzaktayken cilde gerilim uygulanmadan yerlestirildi.

Verilerin Analizi

Arastirmada elde edilen veriler SPSS (Statistical Package for Social Sciences) for Windows
22.0 programi kullanilarak analiz edilmistir. Calisma parametrelerinin normal dagilima
uygunlugu Shapiro Wilks testi ile degerlendirilmistir. Calisma verileri degerlendirilirken
tanimlayict istatistiksel metotlarin’(Ortalama, Standart sapma, frekans)‘yani sira niceliksel
verilerin karsilastirilmasinda normal dagilim gosteren parametrelerin (KB uygulama 6ncesi ve
sonrast Ol¢limlerin) karsilastirilmasinda Paired t testi kullanildi. Anlamlilik p<0,05 diizeyinde
degerlendirildi.

BULGULAR

Calismada 20 voleybolcu degerlendirildi. Sporcularin yas ortalamasi 15,85+1,08y1l, boy
ortalamast 174,10+£9,95cm, kilo ortalamas1 68,25+12,57kg, beden kiitle indeksi ortalamasi
22,40+2,62 kg/m? olarak saptandi (Tablo 1).

Tablo 1. Katilimeilarin demografik 6zellikleri

Degiskenler N Ort SS Min. Maks.
Yas(yil) 20 15,85 1,08 14,00 18,00
Boy(cm) 20 174,10 9,95 157,00 191,00
Kilo(kg) 20 68,25 12,57 52,00 96,00
BKi(kg/m?) 20 22,40 2,62 16,30 26,90

BKI: beden kiitle indeksi, Ort: ortalama, SS: standart sapma Min: minimum, Maks:maksimum

Katilimcilarin alt ekstremite dominant taraf dagilimlari; 3" (%15,0) sol, 17'si (%85,0) sag
olarak gozlendi (Tablo 2).

Tablo 2: Katilimcilarin dominant taraf dagilimlari

Gruplar Frekans(n) Yiizde (%)
Dominant Taraf

Sol 3 15,0

Sag 17 85,0

Gozler kapali tek ayak {istiinde durma testinin sonuglaria gore; sag alt ekstremite ve sol alt

ekstremitede KB uygulamasi dncesi ve sonrasi degerler arasinda istatiksel olarak anlamli bir fark
bulundu (p<0,05) (Tablo 3).

Tablo 3: Gozler kapali tek ayak iizerinde durma testi (Diigsme sayisi)

Once Sonra
n t p
Ort SS Ort SS
Sag Alt Ekstremite 2,93 1,32 1,80 0,78 20 5,934 0,000
Sol Alt Ekstremite 2,13 0,79 1,52 0,79 20 3,636 0,002
Ort: ortalama, SS: standart sapma
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Katilimcilarin sag alt ekstremite KB uygulamasi dncesi ilk Diisme Saniyesi KB uygulamasi
sonrasi ilk diisme saniyesine gore istatistiksel olarak anlamli diisiis bulundu (p<0,05) (Tablo 4).

Tablo 4: Gozler kapali tek ayak iizerinde durma testi (ilk diisme saniyesi )

Once Sonra 0 ¢ 0
Oort SS Oort SS
iIk Diisme Saniyesi Sag 12,40 8,79 0,60 0,75 20 6,051 0,000
ilk Diisme Saniyesi Sol 9,25 9,76 11,80 13,58 20 -0,800 0,434

Ort: ortalama, SS: standart sapma

KB uygulamasi 6ncesi Diisme Sayisininda sag alt ekstremite ve sol alt ekstremitede KB
uygulamasi sonrasina gore istatiksel olarak anlamli bir azalma goriildii (p<0,05) (Tablo 5).

Tablo 5. Gézler Agik Tek Ayak Uzerinde Durma Testi (Diisme Sayi1si)
Once Sonra

ort ss ort ss N t P
Diisme Sayis1 Sag 1,25 0,85 0,60 0,75 20 3,577 0,002
Diisme Sayisi Sol 1,10 1,11 0,70 0,92 20 2,990 0,008

Ort: ortalama, SS: standart sapma

KB uygulama oncesi Ust Ekstremitelerini Diizeltme Sayisinda Sol alt ekstremite ve sag alt
ekstremite i¢in KB uygulamasi sonrasi istatiksel olarak anlaml diisiis gortildii. (p<0,05) (Tablo
6).

Tablo 6. Tek Ayak Uzerinde Durma testi (Ust Ekstremitelerini Diizeltme Sayis1)

Once Sonra Nt 0
Ort Ss Ort Ss
Sag alt ekstremite 5,65 2,45 4,45 2,43 20 3,26 0,004
Sol alt ekstremite 5,05 2,46 3,50 2,30 20 3,20 0,005

Ort: ortalama, SS: standart sapma

Single leg testi sonuglarina gore hem sag hem sol alt ekstremite KB uygulamasi ncesi ile KB
uygulamasi sonrasi arasinda artis istatistiksel olarak anlamli bulundu (p<0,05) (Tablo 7).

Tablo 7. Single leg test (45 ° diz fleksiyonda durma siiresi)

Once Sonra N i D
Ort SS Ort SS
Sag Alt Ekstremite (sn) 44,80 6,12 58,45 10,93 20 -8,799 0,000
Sol Alt Ekstremite (sn) 45,85 7,22 54,10 15,70 20 -3,313 0,004

Ort: ortalama,SS: standart sapma

Lunge testi sonucunda, KB uygulamasi oncesi ve sonrasi arasinda hem sag hem de sol alt
ekstremite tekrar sayilar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark gézlemlendi (p<0,05)
(Tablo 8).

Tablo 8. Lunge Testi (30 sn boyunca yapabildigi ¢omelme say1si)

Once Sonra 0 ¢
ort  SS ort ss P
Sag Alt Ekstremite Tekrar ) g5 511 17,50 308 20 549 0,000
Sayisi
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Sol Alt Ekstremite Tekrar 14,05 1,95 15,55 3,17 20 -2,881 0,010
Sayisi
Ort: ortalama,SS: standart sapma

Kapal1 Kinematik A¢1 Reprodiiksiyon Testine gore; KB uygulamasi dncesi ve sonrasi arasinda
hem sag hem de sol alt ekstremite agisal hata sapmalar1 ortalamalari arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark gézlemlendi (p<0,05) (Tablo 9).

Tablo 9. Gozler kapali kinematik a¢1 reprodiiksiyon testi (A¢isal sapma derecesi)

Once Sonra . ¢ 0
Ort SS Ort SS
Sag Alt Ekstremite 5,57 1,35 4,02 1,37 20 6,449 0,000
Sol Alt Ekstremite 452 1,20 3,82 1,13 20 4,626 0,000

Ort: ortalama, SS: standart sapma
TARTISMA VE SONUC

Bu calismada, 14-18 yas arasi voleybolcularda kuadriseps kasinin fasilitasyonu amaciyla
uygulanan kinezyolojik bantlamanin denge, propriosepsiyon ve kas enduransi tizerine etkileri
incelenmistir.

Arastirmanin bulgularina gore; denge parametresi acisindan, tek ayak iistiinde durma testinde
gozler kapali diisme sayis1 agisindan sag alt ekstremite ve sag alt ekstremite bantlamasi sonrasi
anlamli olarak azalma gosterdi. Lunge testi Olglimlerine gore endurans parametresi sag alt
ekstremite ve sag alt ekstremite bantlama sonrasinda istatistiksel olarak anlamli artis gozlendi.
Ayrica single leg testi sonuglarinda hem sag alt ekstremite ve sag alt ekstremite bantlama sonrasi
istatistiksel anlamli artis gdzlendi. Propriosepsiyon, ag1 reprodiiksiyon testi ile o6l¢iildiigiinde
hem sag hem sol alt ekstremitede bantlama sonrasi istatistiksel olarak anlamli bir artig
gorilmiistiir.

Katilimcilarin biiylik ¢ogunlugu (%85.0) sag dominanttir ve katilimcilar demografik 6zellikleri
acisindan benzerlik gostermektedir (boy, viicut agirlii ve yas).

Kullandigimiz yontemin denge, endurans ve propriyosepsiyon iizerine etkisi yaralanma riski
bulunan adodlasan voleybolcularda koruyucu rehabiltasyon ve miisabaka Oncesi hazirlik
acisindan spor profesyonellerine yol gosterebilir.

Denge
Basarili olarak yapilan sportif aktivitelerin ¢ogunun gerceklesebilmesi, uygun postiiriin

saglanmasi ve bu pozisyonda dengenin kurulabilmesine baglidir (Turtopu ve ark.,2014). Denge
stk sik alt eksterimite fonksiyonunun bir 6l¢iimii olarak kullanilir ve viicut destek yiizeyi
icerisinde yer¢ekimi merkezini siirdiirme siireci olarak tanimlanir (Guskiewicz ve Perin, 1996).
Voleybol dinamik bir oyun oldugundan 6zellikle sporcularin sigradiktan sonra tekrar yere inis
asamalarinda dengelerini koruyabilmeleri oyunun devamliligi, kalitesi ve sporcunun sagligi
acisindan oldukg¢a dnemlidir (Ibis ve ark.,2015).

Calismamizda KB uygulamasinin denge performansi iizerindeki etkisini belirlemede tek ayak
lizerinde durma testi uygulanmigtir. Test ile iist ekremite diizeltme sayis1 ve gozler kapali 30
saniyedeki diisme sayis1 ilizerine KB uygulamasinin 6ncesine gore anlamli oldugu tespit
edilmistir.
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Yapilan bir ¢calismada kuadriseps femoris kasinda KB uygulamasinin bantsiz veya plasebo
bantli gruplara gore postiirel dengede herhangi anlamli degisiklige neden olmadig1 sonucuna
ulagmustir (Oliveira ve ark., 2016). Ayrica atletlerde kuadriseps kasi iizerine KB uygulamasi
sonrasinda denge ve ziplama performansi iizerinde de anlamli farklilik gériilmemistir (Nunes
ve ark., 2013).

Yapilan ¢alismanin (2016) sonuglari ve bizim sonuglarimiz arasinda farkliliklar olmasinin bir
nedeni de 6rneklemin farkliligidir. Calismada 6n capraz bag yaralanmasi sonrasi hastalarda
calisilmis olup yaralanmaya bagl olarak ligamentteki mekanoreseptorlerin KB ile veya KB’siz
sonuclart etkileyebilecek bir degisken oldugu diisliniilmektedir. Buna ilaveten Nunes ve
arkadaglari, atletlerde yaptigi ¢alismada sigrama veya denge performanslarinda daha fazla
gelisme gdsterememesinde sebep; ¢caligmanin saglikli atletler tizerinde aragtirma yapilmasi yani
populasyon farkliligidir. Bu ¢alismada farkli bir spor dali olan voleybolcularda c¢alisilmistir.
Boylelikle, KB’ nin farkli populasyonlarda da kategorileri lizerinde de uygulanmasi daha ileri
arastirma konusu olabilecek basliklardan biri olabilir. Ayrica atletlerde yapilan calismada KB
uygulamasini triseps surare kasini fasilite etmek i¢in uygulamistir. Bu ¢alismada ise kuadriseps
kas1 fasilitasyonu kullanilmistir. Farkli kas gruplarinin KB uygulamas: ile fasilitasyonu da
dengeyi etkileyebilir.

KB uygulamasinin denge parametresi tizerindeki pozitif etkilerinin gosterildigi ¢aligmalar da
mevcuttur. Nakajima ve ark. saglikli genc bireylerde yapmis oldugu calismada KB
uygulamasinin dinamik dengeyi gelistirdigi goriilmiistiir (Nakajima ve Baldridge, 2013). Hosp
ve arkadaslarinin sporcular iizerinde yapmis oldugu caligmada KB’nin dengeyi anlamli bir
sekilde gelistirdigi goriilmiistiir. Bu ¢alismada egzersiz yorgunluguna bagli olarak ortaya ¢ikan
denge yetenegindeki azalma, KB’den fayda gormiistiir. Ortalamanin altinda denge yetenegi
bulunan kisiler KB’den daha fazla fayda gérmiistiir. Diger bir yandan spor adina KB’nin en
onemli katkisi; denge yeteneginin bozulmasini engelleyerek, sporla iligkili yaralanma riskini
azaltmaya yonelik etkisi sayilabilir. KB ile diz propriyosepsiyonunda goriilen gelismelerin,
artan dengeye yansiyacagini varsaymak mantikhidir (Hosp ve ark., 2017). Andreo ve
arkadagslarinin {iniversite dgrencileriyle yapmis oldugu calismada KB’nin cilt reseptorlerinin
uyarilmas: ve KB uygulamasi tarafindan saglanan yiiksek propriyoseptif bilgiler nedeniyle
dengeyi korumak i¢in asir1 postural salinimi azaltip, dinamik dengeyi gelistirdigi goriilmiistiir
(Andreo ve ark., 2018). Zulfikri ve ark. erkek sporcularda yapmis oldugu KB uygulamasinin
yorgunlugu onleyerek, dinamik dengeyi olumlu yonde etkiledigi goriilmiistiir (Zulfikri ve
Justine, 2017). Fakat bizim calismamizda sadece statik dengeye bakilmistir. Bu bizim
calismamizin limitasyonudur. Ust ektremiteyi daha ¢cok kullanan bir spor tiirii oldugu igin statik
dengenin bakilmasinin yeterli olabilecegi diistintilmistiir.

Calismamizda ise KB’ nin voleybolcularda statik dengeyi arttirdigi goriilmiistiir. Bu sonucun
voleybolcularda uygulanan antrenman tiirliniin Ust ekstremite hareketinin daha diizgiin
olabilmesi adina, statik alt ekstremite eklem stabilitesini arttirict kaslari uyaracak tiirden
alistirmalar i¢erdiginden kaynakladigini diigiinmekteyiz.

ENDURANS

Literatiirde KB uygulamasinin endurans {izerine etkilerine bakilan bir ¢ok caligmada KB
uygulamasinin etkisi goriilememistir. Stedge ve arkadaslarinin saglikli aktif kisilerde yapmis
oldugu c¢aligsmada; gastrokinemius kasma yapilan KB uygulamasiin enduransi etkilemedigi
gorilmiistiir. Yine bu calismada KB’nin kas performansini, kan dolagimini, kas hacmini
etkilemedigi de goriilmiistiir. Iki farkli teknik kullanilan bu ¢alismada; katilimcilara uygulanan
KB ve plasebo KB sonrasi iki grup arasinda bir farklilik bulunamamistir. Bu g¢alismanin
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sonucunda KB’nin saglikli sporcularda enduransi etkilemedigi goriilmiistiir (Stedge ve ark.,
2012). Saglikli yetiskinlerin rektus femoris kasi lizerinde yapmis oldugu KB uygulamasinin
endurans {izerinde etkisini arastiran bir ¢alismada anlamli bir etki goriilmemistir. Yine bu
calismada KB'nin saglikli yetiskinlerde kas giicti, gii¢ ve dayaniklilik ile algilanan yorgunluk
diizeyi tizerinde anlamli bir etkisi olmadigin1 gériilmiistiir (Lee ve ark., 2017).

KB uygulamasimnin endurans iizerine etkisi oldugunu savunan calismalar da litaretiirde
mevcuttur. Zhang ve arkadaslar1 tenisgilerde, KB uygulamasinin yorgunlugu azaltarak,
dayanikliligr arttirdigini bildirmislerdir. Diger bir yandan yapilmis olan plasebo bantlama
uygulamasinin da endurans iizerinde ki pozitif etkileri goz 6niinde bulundurulmalidir (Zhang
ve ark., 2016).

Bizim ¢alismamizda Zhang ve arkadaslarinin ¢alismasina benzer olarak daha ¢ok iist ekstremite
kas dayaniklilig1 gerektiren ve hem aerobik hem de anaerobik sistemleri kullanan bir spor dali
olan voleybolcular ¢alismaya dahil edilmistir. KB uygulamasi sonucu endurans testlerinde
anlaml1 derecede iyilesme goriilmiistiir.

Slupik ve arkadaslari, vastus medialis obliquus kasinda KB uygulandiktan 24 saat sonra EMG
ile Olciilen kas motor {initlerinin ¢alismasinin artigin1 ve peak torkta istatistiksel anlaml
gelismeye neden oldugunu gostermistir (Slupik ve ark., 2006). Ayrica bu sonuglari, saglikli
kadin yetigkinlerde KB uygulamasinin eksantrik kuvveti (izokinetik eksantrik maksimum tork)
arttirdigin1 kesfeden Vithoulka ve arkadaslarinin bulgularini desteklemektedir (Vithoulka ve
ark., 2010).

Bu sonuglar ayn1 zamanda, Aktas ve Baltaci’nin (Aktas ve Baltaci, 2011) sadece KB
uygulamasinin, diz breysli ve KB uygulamalar1 kiyaslandiginda ile sadece diz breysli
uygulamasina gore daha iyi izokinetik diz ekstansiyon maksimum torku ve tek bacak sigrama
mesafesini yarattig1 sonuglart ve bizim sonug¢larimiz ile de uyumludur.

Biz bu calismada kuvvet parametresini incelemedik fakat kuvvet ile paralellik gosteren
endurans parametresinde anlamli derecede artis gézlemlenmistir.

PROPRIOSEPSIYON

Propriosepsiyon duyusu bizim ¢alismamizda KB uygulamas: ile istatistiksel olarak anlamli
iyilesme gostermistir. KB etkisinin arkasindaki temel teorilerden biri viicudun kendisini
algilamasinda pozisyon hissinin sadece eklemde degil ayn1 zamanda kaslarda, tendonlarda ve
ligamentlerdeki gerilimi de temsil eden iyilesmis propriosepsiyon inputudur. Propriosepsiyon
lyilesmesinin yaralanmalar1 6nlemede hayati bir rolii vardir. Ciinkii yaralanmalar siklikla,
tendon, ligamen veya eklem kapsiillerinin gerilim smir1 asildiginda meydana gelmektedir.
Maksimum performans ile yaralanma arasindaki bu ince ¢izgi, genellikle miikemmel islev
gorev bir propriosepsiyon kaynaklidir. Bu sekilde viicut ya farkli kokontraksiyonlar ya da
pozisyon degisikligi ile yaralanma olusmadan 6nce ekstremiteyi korur.

Calismamizda KB uygulamasi ile iyilesen propriosepsiyon bulgulari, Aytar ve arkadaslar1 da
dahil literatiirdeki bazi1 diger ¢alismalar ile ¢elismektedir (Aytar ve ark., 2011). Arastirmacilar
patellofemoral agr1 sendromu olan hastalarda KB’nin agri, kuvvet, eklem pozisyon hissi ve
denge iizerindeki etkilerini incelemistir. Arastirmalar1 sonucunda KB’nin agr1 veya pozisyon
hissini anlamli Ol¢lide degistirmedigini ancak kuvvet ile statik ve dinamik dengeyi
degistirdigini bulmustur. Bu sonuclar KBnin etkisi hakkinda iyi bir gostergedir ve iliotibial bant
ve Patellofemoral sendromu yakinmasi olan hastalar i¢in arastirmamizin aksine farkli yonde

260
**Sorumlu Yazar: Emine Atict, Dr. Ogr. Uyesi, emine.atici@okan.edu.tr



Spormetre, 18(1), 2020, 253-263

uygulanarak kasi inhibe etmeyi amaclamistir. Ayni zamanda, KB uygulamasindan yalnizca 45
dakika sonra yeniden degerlendirme yapilmis ve bu da KB uygulamasindan elde edilen
verilerdeki farkliliga yol agmistir. Bu sonuglar ayrica, aktif olan ancak atlet olmayan 60 saglikli
kiz tiniversite 0grencisinin kuadrisepste KB uygulamasiin eklem pozisyon hissi iizerinde
etkisini arastiran ¢alsma ile de ¢elismektedir (Amorim ve ark., 2014). Bulgular1 géstermektedir
ki kuadriseps kasina KB uygulamasi saglikli kadinlarda eklem pozisyon hissinde iyilesme
saglamamaktadir. Yine bu noktada ¢alismamizdaki KB uygulamasinin yonii ve uygulama ile
yeniden degerlendirme arasindaki zaman farki, ¢alisma sonuclari arasinda farklilik yarattigi
distiniilmektedir. Bu arastirmanin bulgular1 ile diger bulgularin g¢elisen sonuglar1 1s18inda
KB’nin propriosepsiyon {lizerindeki roliiniin onleyici mi tedavi edici mi oldugu halen
tartismalidir ancak ligament yaralanmalarinda sakatlanan hastalardan ¢ok saglikli topluluklarda
koruyucu roliiniin daha baskin oldugu tarafimizdan diistiniilmektedir ve bu noktada
uygulamanin daha ¢ok 6nleyici rolii varmis gibi durmaktadir.

Kinesio® Tape bantlama pratikte daha ¢ok rehabilitasyona yonelik kullanilmakla birlikte
sinirsel mekanizmalarin ve bandin ¢alisma sekli diistiniildiigiinde teorik olarak kas uyarimini
saglamas1 miimkiindiir. Ancak pratikte bir kas1 disaridan uyaracak mekanizmalar ve teknikler
bilimsel olarak kabul goren tanimlanmis teknikler disinda yeterliligini kanitlamak
durumundadir. Bu konudaki ¢alismalar da Kinesio® Tape bantlamanin diger etkilerine yonelik
olan ¢alismalar gibi devam etmektedir.

Her ne kadar tartigmalar siirse de bandin kas uyariminda ve kasilmanin fizyolojik gidisatini
degistirdigini ortaya koyan calismalar da ¢okg¢a vardir. Bir ¢alismada inmeli hastalarda KB
uygulamasinin propriyosepsiyon duyusunu anlamli bir sekilde arttirdigi, dolayisiyla yiiriime
dengesine katkida bulundugu goriilmiistiir (Park ve Lee, 2016). Diz osteoartritli hastalarda
yapilan bagka bir calismada KB uygulamasi, propriyosepsiyonu anlamli bir sekilde arttirmistir
(Cho ve Yoon, 2015).

Sonug olarak; kuadriseps kasina fasilitasyon amaci ile uygulanan kineziyolojik bantlamanin 48
saat sonras1 adolesan voleybolcularda statik denge, endurans ve propriyosepsiyon lizerinde
olumlu etkileri oldugu gozlemlenmistir. Adolesan voleybolcularda spor miisabakalar1 6ncesi
KB uygulamasi denge, endurans ve propriyosepsiyonu arttirarak adolesan voleybolcularin hem
performansini arttiracagi hem de sporculari yaralanmalara kars1 korumaya yardimei olacagi igin
uygulanabilir.

Calismamizda karsilasgtigimiz limitasyonlar; bu c¢alismaya gii¢ analizini yapilmamis ve
evrendeki biitiin voleybolcular alinmugtir. Imkanlar dahilinde daha biiyiik bir evren ve 6rneklem
sayi1s1 ¢alismanin giiclinii arttiracaktir. Bu agidan diisiiniildiigiinde voleybol gibi salon sporlari
disinda atletizm, futbol ve benzeri spor branslari ele alindiginda antrenman programi ve yas ve
cinsiyet faktorlerinin etkinligi elimine edilerek daha biiyiikk gozlem gruplariyla calismak
miimkiindiir. Bunun yaninda bandin bireysel olarak etki mekanizmasinin arastirilmasi ve hangi
viicut tipinde, hangi cinsiyette ve hangi tip egzersizlerle etki mekanizmasinin en yiiksek
diizeyde kullanilabildigi de arastirllmalidir. Calismamizda dinamik denge parametresi
bakilmamustir. Ileriki ¢alismalara dahil edilebilir.
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