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Oz

Bu ¢alisma isitme engeli olan ve olmayan erkek basketbolcularda submaksimal egzersiz sonrasi foam roller (FR), dinamik
germe (DG) ve pasif toparlanmanin (PT) kalp atim hiz1 degiskenligi (KAHD) ve denge becerisi iizerindeki etkilerini belirlemek
amaci ile yapilmistir. Caligmaya 18-30 yas aras1 14 isitme engelli deney grubu basketbol (DGB) ve 12 isiten kontrol grubu
basketbol (KGB) olmak iizere toplam 26 sporcu goniillii olarak katilmistir. Katilimeilar rastgele 3 gruba ayrilmis, ¢apraz
desenli tasarimda (cross-over) kosu bandi iizerinde submaksimal kosu (%75-80) egzersizleri yaptiktan sonra 3 farkli
toparlanma yontemi uygulamistir. DGB ve KGB sporcularin ardisik normal R-R araliklari arasindaki farklarin karelerinin
ortalamasinin karekokii (RMSSD) karsilastirmasinda egzersiz esnasinda tiim protokollerde, toparlanma esnasinda PT’de ve
toparlanma sonrasi 10dk’da PT ve DG’de KGB sporculari Iehine anlamli farklilik bulunmustur (p<0.05). Yiiksek frekansta
(HF) sadece FR toparlanma esnasinda KGB sporculari lehine anlamli farklilik tespit edilmistir (p<0.05). Denge parametresinde
egzersiz Oncesi, egzersiz sonrasi ve toparlanma sonrasinda, tiim toparlanma yontemlerinde KGB sporculari lehine anlaml
farklilik bulunmugtur (p<0.05). Sonug olarak KGB sporcularin denge ve KAHD parametreleri DGB sporcularina gore daha
yiiksek diizeyde kalmistir. Bununla birlikte hem DGB hem de KGB sporcularinda egzersiz sonrast uygulanan FR ve DG
toparlanma yontemi, PT'ye kiyasla KAHD'yi 6nemli dlglide artirmistir. Bulgularimiza gére egzersiz sonrasi veya miisabaka
sonras1 donemde FR veya DG toparlanma egzersizlerinin yapilmas: hem DGB hem de KGB sporcularin KAHD'sini olumlu
yonde etkileyebilir.

Anahtar Kelimeler: Isitme engelliler, Denge, Germe, Foam roller, Otonom sinir sistemi

Effects of Different Recovery Protocols on Heart Rate Variability and
Balance Skills in Male Basketball Players with and without Hearing
Impairment

Abstract

The aim of this study was to determine the effects of foam roller (FR), dynamic stretching (DG) and passive recovery (PT) on
heart rate variability (KAHD) and balance ability after submaximal exercise on male basketball athletes with and without
hearing impairment. A total of 26 athletes, 14 hearing impaired experimental group basketball (DGB) and 12 hearing control
group basketball (KGB), aged 18-30 years, participated in the study voluntarily. The participants were randomly divided into
3 groups, and 3 different recovery methods were applied after performing submaximal running (75-80%) exercises on a
treadmill in a cross-over design. In the root mean square of successive differences (RMSSD) comparison of DGB and KGB
athletes, a significant difference in favor of KGB athletes was found during exercise across all protocols, during recovery in
PT, and at the 10th minute post-recovery in PT and DG (p<0.05). In the high frequences (HF), a significant difference was
found only during FR recovery in favor of KGB athletes (p<0.05). In the balance parameter, a significant difference was found
in favor of KGB athletes in all recovery methods before exercise, after exercise and after recovery (p<0.05). As a result, the
balance and KAHD in KGB athletes remained at a higher level compared to DGB athletes. However, the FR recovery method
performed after exercise significantly increased the KAHD compared to PT in both DGB and KGB athletes. According to our
findings, performing FR recovery exercises in the post-exercise or post-competition period may positively affect the KAHD
parameters of both DGB and KGB athletes.
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GIRIS

Engelli siniflamasi igerisinde yer alan isitme engelliligi; hafif dereceden, ileri dereceye
kadar duyussal iletisim yetenegini az ya da tamamen yerine getirememesi durumu olarak
tanimlanabilir (Atay, 2007). Bu bireylerin duyusal yetersizliginden dolay1 fiziksel aktivite,
egzersiz ve/veya spora katilmalar1 kisitlanmakta ve fiziksel aktivite diizeyleri, kas giigleri,
kardiyovaskiiler dayanikliliklari, denge becerileri ve sportif performanslar1 diismektedir
(Akmoglu ve Nezire, 2018). Isitme engelli (IE) bireylerin vestibiiler sistemdeki
bozukluklarindan dolay1 esdeger reaksiyon, kas koordinasyonu ve denge becerileri akranlarina
gore daha zayiftir (Melo ve ark., 2017). Viicut dengesinin zayif kontrolii, postiiriin korunmasini
etkiler. Bu nedenle dengeyi koruma ve gelistirme becerisi performansi siirdiirmede en 6nemli
motor becerilerden biri olarak kabul edilir (Walowska ve ark., 2018). Bu kapsamda IE
sporcularda arastirilmasi gereken en 6nemli parametre spor performansinin gelistirilmesidir
(Jackson, 2006). Tiim spor dallarinda spor performansinin gelistirilmesi ve siirdiiriilebilmesi
icin Oonemli kriterlerden bir tanesi egzersiz sonrasi en uygun toparlanma yodntemlerinin
belirlenmesidir. Toparlanma herhangi bir egzersizden sonra viicudun egzersizden Onceki
duruma geri gelme siireci olarak tanimlanir (Aydemir ve ark., 2020) ve toparlanma
egzersizlerinin temel amaci sporcuyu egzersizden dnceki duruma miimkiin olan en kisa siirede
getirip performans diisilislinli 6nlemek, performans artis1 saglamak, yiiksek performansi devam
ettirmek ya da bir sonraki antrenman veya miisabakaya sporcuyu hazir hale getirebilmektir.
Sporcular uygun toparlanma olmadan antrenman veya miisabakaya ¢ikarlarsa bu durum onlarin
antrenman adaptasyonlarin1 veya performans kazanimlarini engelleyebilir (Bishop, 2008).
Sporcu toparlanma sayesinde antrenmanlar arasi dengeyi saglar, kronik yorgunluk, sakatlik vb.
olumsuzluklardan korunmaya calisir. Bu nedenle etkili bir toparlanma regetesini izlemek
onemlidir.

Son yillarda kalp atim hiz1 degiskenligi (KAHD) egzersiz sirasinda ve toparlanma
esnasinda otonom sinir sistemi (OSS) aktivitesini 6lgmek ve degerlendirmek i¢in bir arag
olarak kullanilmaktadir (Stanley ve ark., 2013). OSS aktivitesinin gostergesi olan KAHD
indeksleri homeostazin korunmasinda 6nemli bilgiler saglar (Bastos ve ark., 2012). Egzersiz
sirasinda sempatik aktivite artarken, parasempatik aktivite azalir. Egzersiz sonras1 donemde
sempatik bir geri ¢ekilme ile birlikte ilerleyen bir parasempatik reaktivasyon vardir. Sempatik
ve parasempatik aktivite arasindaki denge, otonom iyilesmenin ve genel toparlanmanin énemli
bir bileseni olan kardiyovaskiiler homeostazin restorasyonunu yansitir. Egzersiz sonrasi
KAHD’nin artmasi toparlanmanin 6nemli bir belirtecidir (Ottone ve ark., 2014). Literatiir
incelendiginde toparlanma siirecini etkileyen masaj (Calleja ve ark., 2016), soguk (Almeida ve
ark., 2016) veya sicak (Ottone ve ark., 2014) su terapisi, germe (Chatzopoulos ve ark., 2014;
Perrier ve ark., 2011) ve foam roller (FR) (Kalen ve ark., 2017; Lastova ve ark., 2018)
egzersizleri gibi birgok yontemin uygulandigi goriilmektedir. Klasik germe egzersiz
yontemlerinden biri olarak bilinen dinamik germe (DG) egzersizi bir germe pozisyonunda
kasin eklem hareket sinir derecesine kadar uzatilmasi ve sinir noktasinda durma olmaksizin
birbirini takip eden seri tekrarlarla kasilma ve gevsemenin gerceklestirildigi germe yontemidir.
Bazi aragtirmalarda DG’nin, maksimum kas giiclinil, siirat, denge ve dikey si¢grama becerilerini
olumlu yonde etkileyerek performansi artirdigi belirtilmektedir (Chatzopoulos ve ark., 2014;
Perrier ve ark., 2011). Bununla birlikte self-miyofasyal gevsetme tekniginde kullanilan FR
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egzersizleri son zamanlarda spor bilimciler ve antrendrler tarafindan popiiler bir toparlanma
yontemi (modern) olarak tercih edilmektedir (Healey ve ark., 2014). Bu yontemle uygulayicilar
kendi viicutlarin1 FR nin lizerine koyup ileri geri hareket ederek kas lizerinde sarili olan fasyaya
bask1 uygulamakta ve bu sekilde fasya’nin gevsemesi saglanmaktadir (Renan-Ordine ve ark.,
2011). FR yonteminin sportif performansi arttirdigi (Healey ve ark., 2014; Peacock ve ark.,
2015), egzersiz sonrasi toparlanmayi iyilestirdigi (Kalen ve ark., 2017; Rey ve ark., 2017),
esneklik (Griefahn ve ark., 2017) ve denge becerisini gelistirdigi (De Benito ve ark., 2019), kas
agrisini azalttig1 (Romero-Moraleda ve ark., 2019) ve OSS modiile ettigi (Kim ve ark., 2014;
Lastova ve ark., 2018) ¢alismalarda rapor edilmistir. DG yonteminde kasin gerdirilmesiyle
toparlanma saglanirken, FR yonteminde ise kasa baski uygulanarak gevsetilmesi s6z
konusudur (Renan-Ordine ve ark., 2011).

Her iki toparlanma yonteminin olumlu etkileri oldugu belirtilmektedir fakat hangi
toparlanma yonteminin daha etkili oldugu konusunda yapilan bir arastirmaya ulagilmamastir.
Ayrica literatiirde statik germe egzersizinin KAHD iizerindeki etkisini inceleyen arastirmalar
mevcuttur (Farinatti ve ark., 2011; Logan ve Yeo 2017; Silva ve ark., 2016). Fakat bildigimiz
kadariyla DG egzersizinin toparlanma esnasinda KAHD yi nasil etkiledigi ile ilgili bir ¢alisma
yoktur. Hangi tlir toparlanma egzersizinin KAHD’yi artirmada ve denge becerisinin
iyilesmesinde daha etkili oldugunun bilinmesi, sporcunun bir sonraki antrenman veya
miisabakaya yoOnelik performansinin iyilesmesinde rehberlik edecektir. Yapilan literatiir
taramasinda IE sporcularin daha cok psikososyal gelisimlerine ydnelik arastirmalar oldugu,
spor performanslarini gelistirmeye yonelik deneysel arastirmalarin ¢ok sinirli kaldigi ve bu
nedenle antrenman bilimine yonelik arastirmalara ihtiyag oldugu goriilmektedir. Bu nedenle,
farkli toparlanma egzersizlerinin denge becerisi ve KAHD’deki olasi degisikliklerini
belirlemek, IE sporcularm toparlanma siirecinde izleyecegi egzersiz programlarini daha iyi
anlamamiz1 saglayabilir. Ayrica IE ile normal isiten sporcular arasindaki KAHD parametreleri
ve denge farkliliklar1 ortaya konulmaya ¢alisilmistir.

Bu calismanin amaci, submaksimal (KAHmaks. %75-80) kosu sonrasi foam roller,
dinamik germe ve pasif toparlanma egzersizlerinin kalp atim hizi degiskenligi ve denge
becerisine etkisini belirlemektir. Bu arastirmanin ana hipotezi, submaksimal egzersiz sonrasi
uygulanan foam roller ve dinamik germe egzersizlerinin KAHD nin daha hizli toparlanmasini
saglayacagi ve denge becerisi lizerinde olumlu etkisinin fazla olacagi yoniindedir.
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YONTEM

Arastirma Modeli

Aragtirma, nicel arastirma yontemlerinden c¢apraz-desen (cross-over) arastirma
modelinde gerceklestirilmistir.

Evren-Orneklem

Arastirmanin evrenini, Bursa’da bulunan spor kuliiplerinde egitim gdren tiim isitme
engelli ve normal erkek basketbol sporcular1 olusturmaktadir. Orneklemini ise; Bursa Yildirim
Isitme Engelliler Spor Kuliibii'nde diizenli olarak basketbol oynayan, 18-30 yas aras1 14
dogustan (sensoOrindral) isitme engelli (>91dB) lisansh aktif erkek sporcu ve Bursa Uludag
Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesinde 6grenim géren ve halihazirda Bursa ilinde bir
basketbol kuliibiinde oynayan veya antrenman yapan 18-30 yas aras1 12 lisanshi normal isiten
aktif sporcular (toplam n:26) olusturmustur. Yeterli bir 6rneklem biiytikliigiinii hesaplamak
icin G*Power 3.1 yazilimi kullanilmistir. Gii¢ = 8 0.80, Hata olasilig1 = o 0.05, Etki Biiytkligi
ES= f 0.30 kabul edilerek o6rneklem biiyiikliigii n=15 olarak hesaplanmis ve orneklem
bliytikliigii istatistiksel giiciin %80'inden fazlasini saglamaya yeterli bulunmustur (Beck, 2013).
Gontlli katilimeilarin galismayi yarida birakmak istemesi ihtimali g6z 6nilinde bulundurularak
toplam 26 kisi orneklem sayisi olarak belirlenmistir. Benzer bir ¢alisma ise 15 katilimci ile
gerceklestirilmistir (Khan ve ark., 2021). Katilimcilarin ¢alismaya dahil edilme kriterleri: 1)
cinsiyeti erkek olan, i1) 18-30 yas araliginda olan, iii) Son 6 aydir diizenli spor yapiyor olan,
iv) DGB i¢in dogustan isitme engeline sahip olan v) DGB i¢in 91dB ve iizeri isitme engeli
olan. Dislama kriterleri: i) Fizyolojik fonksiyonlar: etkileyen ila¢ vb. maddeler kullanan, ii)
uyarict madde kullanan (ergojenik destekleyiciler vb.) iii) Son 6 aydir herhangi bir sakatlik
gecirmis olan, 1v) Yiiksek veya diisiik tansiyonu olan v) Katilimer igin risk teskil edebilecek
herhangi bir saglik problemi olan vi) DGB i¢in isitme engeli haricinde herhangi bir saglik
sorunu olan (metabolik hastalik, mental retardasyon vb.). Caligmaya katilmay1 kabul eden
sporculara, arastirmanin detaylar1 kapsamli bir sekilde agiklanmistir.

Veri Toplama Araclarn

Viicut Kompozisyonu: Arastirmada sporcularin boyu “MESITAS 13539” cihazi ile yalin ayak
ve minimum kiyafetlerle Olclilmiistiir. TANITA BC-418MA (-0,50kg) Segmental Viicut
Analiz Monitdrii ile toplam viicut agirhigi, bazal metabolizma hizi, yag orani (%), yag miktari
(kg), yagsiz kiitle (kg) ve toplam viicut s1visi (kg) analiz edilmistir.

Bruce Protokolii: Sporcularin maksimal KAH’n1 belirlemek amaciyla Voit Goldstar B-tech
kosu bandi lizerinde gerceklestirilmistir. Test, 2,7 km/h hizla, %10 egim ile baslamis ve her ii¢
dakikada bir hiz ve egimde artis yapilmistir (Gibson ve ark., 2024). Sporcu teste devam
edemeyinceye kadar test siirdiiriilmiistiir. Test sliresince KAH’1n en yiiksek oldugu andaki veri,
maksimal KAH olarak kabul edilmistir.

Karvonen Yontemi: Egzersizin siddeti ve hedef KAH, Karvonen yontemi kullanilarak
asagidaki formiile gore hesaplanmistir. Formiil; [(KAHmaks- KAHadin,) x egzersiz siddeti %] +
KAHuin. (She ve ark., 2015).
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Kalp Attim Hizi Degiskenligi Testi: Test seanslar1 sessiz bir ortamda, Sirkadiyen ritim dikkate
almarak sabah 9.00-12.15 saatleri arasinda gerceklestirilmistir. Uygulama siireci sliresince
salon sicakhigi 20-24° araligma ayarlanmistir. Kalp atis hizinin ardissk R-R  (kalbin
karinciklarmin kasilma siirelerini temsil eder) araliklarinin 6l¢iimii, bir HR monitérii (Polar
V800, Polar Electro OY, Kempele, Finlandiya) kullanilarak egzersizden 10 dakika once,
egzersiz esnasinda, toparlanma egzersizi sirasinda ve toparlanma egzersizinden 10dk sonra
olmak iizere elde edilen veriler ekipmana (saate) kaydedilmistir (Giles ve ark., 2016). Akabinde
veriler analiz i¢in Polar Flow uygulamasi araciliiyla bilgisayara aktarilmistir. Zaman ve
frekans alanlarindaki KAHD parametrelerini hesaplamak i¢cin Kubios yaziliminin 3.5.0 siiriimii
(Biyosinyal Analizi ve T1bbi Gériintiilleme Grubu, Fizik Boliimii, Kuopio Universitesi, Kuopio,
Finlandiya) kullanilmistir. Kullanilan yazilim giiriiltiiyli otomatik olarak ortadan kaldirmis ve
artefakt diizeltmesi orta diizeltme esigi (%2 ge¢cmedi) olarak ayarlanmistir. Frekans alanindaki
spektral analiz, Hizli Fourier Doniisiim algoritmasi ile gerceklestirilmistir. Kardiyak otonomik
modiilasyonu tahmin etmek i¢in, agirlikli olarak zaman alaninda parasempatik sinir sistemi
(PNS) hakkinda bilgi veren RMSSD, frekans alani 6l¢iimlerinde agirlikli olarak PNS hakkinda
bilgi veren HF, frekans alan1 6l¢timlerinde sempatik sinir sistemi (SNS) ve PNS hakkinda bilgi
veren diisiik frekans (LF) ve agirlikli olarak sempato-vagal denge hakkinda bilgi veren LF/HF
orani 6l¢iimleri kaydedilmistir. Yiiksek frekans (HF, 0,15-0,4 Hz) ve diisiik frekans (LF, 0,04—
0,15 Hz) bantlarinin giicii normallestirilmis birimlerde (n.u) hesaplanmistir (Malik, 1996).

Denge testi: Denge 6lgiimleri Prokin Tecnobody PK 200 (Italy) denge 6l¢iim aleti kullanilarak
Ol¢iilmiistiir. Hareketli denge platformu her yone dogru 15 derecelik bir ¢alisma agisiyla 6l¢iim
yapabilmektedir. Sonuglar bluetooth baglantis1 ile goriintiilenmis ve veriler bilgisayara
kaydedilmistir. Statik denge, sabit platformda, ¢ift ayak lizerinde durus pozisyonunda goézler
acik sekilde gerceklestirilmistir. Katilimcilar ayaklar omuz genisliginde a¢ik ve ayaklarin
durusu x ve y ekseni lizerindeki ¢izgiler referans alinarak, orijin noktasina esit uzaklikta
duracak pozisyonu almistir. Toplam 30 saniye siiren test siiresince pozisyonun korunmasi
istenmis ve katilimcinin pozisyonunu ekrandan takip etmesi saglanmistir. Test bilgisayar
klavyesinde bulunan baslat diigmesine basilarak baslatilmis ve test siiresi sonunda otomatik
olarak bilgisayar tarafindan kaydedilmistir. Testler 2 defa alinmis ve en iyi skor kaydedilmistir
(Kose, 2014).

Arastirma Yayin Etigi

Katilimcilar arastirma prosediirii, gereksinimleri, faydalar1 ve potansiyel riskleri
hakkinda bilgilendirildikten sonra bilgilendirilmis onam formunu imzalamistir. Arastirma
Helsinki Bildirgesi'ne uygun olarak yiiriitiilmiis ve Bursa Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi
Klinik Arastirmalar Etik Kurulu tarafindan (24.01.2022 Tarih; Say1 no: 2011-KAEK-26/66)
onaylanmuistir.

Verilerin Toplanmasi

Uygulamalar Bursa Uludag Universitesi, Spor Bilimleri Fakiiltesi’nin fitness salonunda
gerceklestirilmistir. Arastirma, 09:00-12:15 saatleri arasinda ii¢ seans halinde yapilmistir. Her
bir seansta 6 katilime1 yer almis ve ¢alismaya toplamda 26 sporcu katilmistir. Katilimcilarin
antrenman programlari, egitimleri vb. durumlar dahilinde arastirma 16 Ocak — 3 Mart 2023
tarthleri arasinda tamamlanmistir. Arastirma, capraz gecisli (cross-over) tasarima gore
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yapildig1 i¢in katilimcilar ti¢ farkli toparlanma protokoliinii en az 72 saatlik dinlenme
araliklartyla uygulamistir. ilk olarak isitme engelli basketbolcular uygulama protokoliinii
tamamlamistir. Daha sonra igitme engeli olmayan basketbolcular ayni protokolleri
gergeklestirmistir. Uygulama protokolleri su sekilde gerceklestirilmistir. Katilimeilarin
egzersizden once 10 dk sirtlistli uzanir pozisyonda dinlenik KAHD kaydedilmistir. Ardindan
statik denge becerileri Ol¢limleri Prokin Tecnobody PK 200 (Italy) cihaz {iizerinde
gerceklestirilmistir. Akabinde 5 dk’lik kalistenik egzersizlerden (ayak bilegi, diz eklem
bolgesi, kalga eklem bolgesi, lumbar bolge olmak iizere toplam 4 eklem bdlgesi
cevirme/dondiirme seklinde 30’ar saniye 1sitilmistir) olusan 1sinma rutini uygulanmistir. Daha
sonra her bir katilimei, karvonen yontemi ile 6nceden belirlenen KAHmaks/dak %075-80’inde 20
dk boyunca kosu bandinda iizerinde kosu gerceklestirmistir. Bu siire¢ boyunca KAHD
kaydedilmistir. Egzersizin sona ermesiyle statik denge becerileri test edilmistir. Daha sonra; 2
katilimc 1 set 45 sn siiren (egzersizler arasi 15 sn dinlenme) ve toplam 10 hareketten olusan
FR toparlanma egzersizi uygulamistir. 2 katilimci da 1 set 45 sn siiren (egzersizler arasi 15 sn
dinlenme) ve toplam 10 hareketten olusan DG egzersizlerini gerceklestirmistir. Diger 2
katilimct ise kauguk minder iizerinde 10 dk boyunca hareket etmeksizin sirtiistii uzanir
pozisyonda PT yapmistir. Toparlanma uygulamalar1 sirasinda katilimcilarin KAHD’si
kaydedilmistir. Toparlanma egzersizinin sona ermesiyle statik denge testi uygulanmistir.
Akabinde tiim katilimcilar 10 dk boyunca kauguk minder iizerinde sirtiistli uzanir pozisyonda
uzanip beklemistir ve bu siirecte KAHD kaydedilmistir. Her bir toparlanma egzersizi toplamda
10dk 45sn siirmiistiir. FR egzersizleri Delta marka (FR3301) orta sertlige sahip tirtikli FR
iizerinde gerceklestirilmistir. Toparlanma egzersizleri tablo 1°de, uygulama prosediirii sekil
1’de sunulmustur.

Tablo 1. Toparlanma egzersizleri

FR DG

Egzersiz Set Stire*  Dinlenme* Egzersiz Set  Siire*  Dinlenme*
1 Shins 1 45 15 Winyasa flow 1 45 15
2 Calves 1 45 15 Inchworm 1 45 15
3 It-Band 1 45 15 Dynamic pigeon 1 45 15
4 Hamstring 1 45 15 Leg swings 1 45 15
5 Quadriceps 1 45 15 Fire hydrant circules 1 45 15
6 Priforms 1 45 15 Leg crossovers 1 45 15
7 Glutes 1 45 15 Scorpion 1 45 15
8 Spine perpendicular 1 45 15 Page turns 1 45 15
9 Spine parallel 1 45 15 Frog walk-in 1 45 15
10 Rotator cuf 1 45 15 Frog walk-in twist 1 45 15
*Saniye
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Sekil 1. Uyulama prosediirii

Verilerin Analizi

Veriler SPSS Windows 28.0 versiyon (IBM Corp. Armonk, NY, USA) istatistik
programinda analiz yapilmistir. Tanimlayici istatistikler aritmetik ortalama (X) ve standart
sapma (S) olarak ifade edilmistir. Veri normalliginin dogrulanmasi i¢in Shapiro Wilk testi
kullanilmis ve verilerin normal dagildig: tespit edilmistir. Veriler tekrarlanan olgiimler icin

varyans analizi, (Two Way ANOVA within-subject 3 x 4 ve between-subject 2 x 3 x 4) testi
ile analiz edilmistir. Ikili karsilastirilmalarda ise Bonferroni diizeltmesi yapilmustir. Etki

bliytikliigiinii hesaplamak icin tekrarli ol¢iimler ANOVA’nin kismi eta-kare (nf,)’si

kullanilmistir. Anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak kabul edilmistir.

BULGULAR

Katilimcilarin bulgular1 degerlendirilirken daha anlasilir olmast i¢in isitme engelli
basketbolcular deney grubu basketbol (DGB) normal isiten basketbolcular i¢in ise kontrol
grubu basketbol (KGB) kisaltmalari ile ifade edilmistir. Hem DGB hem de KGB sporcularinin

tanimlayici 6zellikleri tablo 2, grup i¢i karsilastirmalar tablo 3’te gosterilmistir.

Tablo 2. DGB ve KGB sporcularin tanimlayict dzellikleri

DGB (n: 14) KGB (n: 12)
X+S Min. Maks. X+S Min. Maks.
Yas 25,2843.9 19 30 21,4142.2 18 26
Boy (cm) 180,9243,7 176 189 187,9145,2 180 196
Agirhik (kg) 77.83+7,3 61 87 83,31+6,7 71 94
VKi 2427423 20,6 28,3 23,8242.2 20,4 26,7
Spor Tecriibesi (y1l) 4,28+1,5 2 8 6,08+1,7 4 9

X: aritmetik ortalama; S: standart sapma; CM: santimetre; KG: kilogram; VKI: viicut kiitle indeksi
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Tablo 3. DGB ve KGB sporcularinin KAHD parametrelerinin analizi (tekrarh dlglimler ¢ift yonlii Anova, grup ici karsilagtirma)

EO EE TE TS Zaman (Z) ana etki  Egz (E) ana etki E x Z etkilesimi
Grup  KAHD  Top. egz X+S X=S X=S X=S (F/n2/ P) (F/m3/P) (F/m3/P)
PT 56,15+31,4 11,29+9,9* 18,91+7,1* 22,4948,3*+ 28,747 1,555 1,356
RMSSD DG 59,924+40,1 9,92+9,7* 25,97£19,9*+ 27,17+8,1*+ 0,689 0,107 0,094
FR 61,08+29,7 8,33+6,3* 31,64+15,3*1]p 39,31x17,31]P 0,001 0,230 0,243
PT 37,54+13,5 19,82+6,1* 21,75+10,3* 23,49+7,8* 11,431 9,021 2,213
HF DG 41,90+13,3 20,32+4,4* 26,75+10,4+ 33,4949,171 0,468 0,410 0,145
DGB FR 37,76£15,4 21,03£7,5* 24,90+10,6 32,78+8,11]P 0,001 0,001 0,051
PT 61,67+14,2 82,4348,7* 77,1948,9* 75,56+7,3* 15,360 9,471 1,419
LF DG 59,32+14,6 81,21+7,5% 79,04+10,1* 71,35+7,37 0,542 0,421 0,098
FR 60,03+14,3 80,01+7,4* 72,11+£7.4 66,27+8,67]P 0,001 0,004 0,218
LE/HF PT 2,01£1,15 4,59+1,63* 4,58+2,66* 3,61+1,33* 13,790 7,793 1,748
orant DG 1,67+0,95 4,22+1,23* 3,58+1,63* 2,29+0,7471 0,515 0,375 0,119
FR 1,98+1,10 4,29+1,60* 3,51+1,72 2,16+0,71%]P 0,001 0,010 0,121
PT 63,06+12,1 21,62+14,2* 28,51+8,7* 33,63+11,9*F 15,304 2,174 2,074
RMSSD DG 65,12+12,3 19,67+12,4* 36,98+8,8*F 37,84+10,9*+ 0,934 0,165 0,159
FR 66,63+12,4 19,41+10,7* 41,477, 7% 47,55+9,8* 0,001 0,138 0,068
PT 43,56+13,3 19,19+£3,9%* 22,99+7,8* 24,81+5,6* 15,283 10,321 3,252
HF DG 43,23+13,8 20,69+5,9* 33,16+11,471 35,56+9,771 0,581 0,484 0,228
KGB FR 45,56+13 21,28+5,3* 34,41+10,27]P 36,23+13,37]P 0,001 0,001 0,007
PT 54,57+3,4 79,29+1,6%* 76£5,1%* 64,25+5,1 9,865 1,466 0,861
LF DG 57,57+3,8 80,55+1,2* 75,17+3,7F 62,59+4,97 0,473 0,118 0,073
FR 53,4+3,7 80,28+1,1%* 74,3343 ,47 59,42+4,67 0,001 0,253 0,528
LE/HF PT 1,39+0,56 4,27+0,85* 3,76+1,77* 2,8+1,24%F 34,825 9,101 2,965
DG 1,47+0,59 4,15+1,07* 2,47+0,82F 1,84+0,58774F 0,760 0,453 0,212
orani
FR 1,28+0,55 3,94+0,77* 2,33+0,81%F 1,86+0,831] 0,001 0,001 0,013

* EQ’ye gore anlaml farklilik vardir (p<0,05). T EE’ye gore anlamli farklilik vardir (p<0,05). X TE’ye gore anlamli farklilik vardir (p<0,05). P FR ile PT arasinda anlamli farklilik vardir (p<0,05).
I DG ile PT arasinda anlamli farklilik vardir (p<0,05). DGB: deney grubu basketbol. KGB: kontrol grubu basketbol. FR: foam roller. DG: dinamik germe. PT: pasif toparlanma. EQ: egzersiz

oncesi. EE: egzersiz esnast: TE: toparlanma esnasi. TS: toparlanma sonrasi 10dk. X: aritmetik ortalama. S: standart sapma.
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DGB sporcularinin RMSSD, HF, LF ve LF/HF parametreleri egzersizin ana etkisi,
zamanin ana etkisi ve egzersiz x zaman etkilesimleri ikili karsilastirmalarinda anlamli farklilik
bulunun parametreler sdyledir. RMSSD’de zamanin ana etkisi ikili karsilastirmalarda; EO ile
EE (p<0,001), EO ile TE (p<0,005), EO ile TS (p<0,006), EE ile TE (p<0,001), EE ile TS
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmustur (p<0,001). HF’de zamanin ana etkisi
ikili karsilastirmalarda; EO ile EE (p<0,006), EO ile TE (p<0,019), EE ile TS arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilhik bulunmustur (p<0,003). Egzersizin ana etkisi ikili
karsilastirmalarda; FR ile PT arasinda FR lehine (p<0,001), DG ile PT arasinda DG lehine
istatistiksel olarak anlaml farklilik tespit edilmistir (p<0,021). LF’de zamanin ana etkisi ikili
karsilastirmalarda; EO ile EE (p<0,003), EO ile TE (p<0,023), EE ile TE (p<0,006) EE ile TS
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik tespit edilmistir (p<<0,001). Egzersizin ana etkisi
Zamanin ana etkisi Post hoc Bonferroni ikili karsilastirmalarda; FR ile PT arasinda FR lehine
istatistiksel olarak anlaml1 farklilik bulunmustur (p<0,001). LF/HF oraninda zamanin ana etkisi
ikili karsilastirmalarda; EO ile EE (p<0,002), EO ile TE (p<0,009), EE ile TS arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilhik bulunmustur (p<0,003). Egzersizin ana etkisi ikili
karsilastirmalarda; FR ile PT arasinda FR lehine istatistiksel olarak anlamli farklilik tespit
edilmistir (p<0,001).

KGB sporcularinin ise RMSSD, HF, LF ve LF/HF parametreleri egzersizin ana etkisi,
zamanin ana etkisi ve egzersiz x zaman etkilesimleri ikili karsilastirmalarda anlamh farklilik
bulunun parametreler sdyledir. RMSSD’de zamanin ana etkisi ikili karsilasgtirmalarda; EO ile
EE (p<0,001), EO ile TE (p<0,001), EO ile TS (p<0,001), EE ile TE (p<0,001), EE ile TS
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmustur (p<0,001). HF’de zamanin ana etkisi
ikili karsilastirmalarda; EO ile EE (p<0,001), EE ile TE (p<0,001), EE ile TS arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklihk bulunmustur (p<0,001). Egzersizin ana etkisi ikili
karsilagtirmalarda; DG ile PT arasinda DG lehine (p<0,005), FR ile PT arasinda FR lehine
istatistiksel olarak anlamli farklilik tespit edilmistir (p<0,011). LF’de zamanin ana etkisi ikili
karsilastirmalarda; EQ ile EE (p<0,001), EO ile TE (p<0,018), EE ile TS arasinda istatistiksel
olarak farklilik anlamli bulunmustur (p<0,020). LF/HF’de zamanin ana etkisi ikili
karsilastirmalarda; EO ile EE (p<0,001), EO ile TE (p<0,004), EO ile TS (p<0,043), EE ile TE
(p<0,004), EE ile TS arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik tespit edilmistir (p<<0,001).
Egzersizin ana etkisi ikili karsilastirmalarda; DG ile PT arasinda DG lehine (p<0,015), FR ile
PT arasinda FR lehine istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmustur (p<0,021). DGB ve
KGB sporcularimin RMSSD, LF, HF ve LF/HF orani karsilastirmasi sekil 2’de sunulmustur.
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Sekil 2. DGB ve KGB sporcularmin RMSSD, LF, HF ve LE/HF oran1 karsilagtirmast
A) *DGB-PT ile KGB-PT arasinda EE, TE ve TS’de istatistiksel olarak anlamli farklilik vardir p<0,05. a DGB-DG ile KGB-DG arasinda TE ve TS’de istatistiksel
olarak anlamli farklilik vardir p<0,05. p DGB-FR ile KGB-FR arasinda EE’de istatistiksel olarak anlamli farklilik vardir p<0,05. B) p DGB-FR ile KGB-FR
arasinda TS’de istatistiksel olarak anlamli farklilik vardir p<0,05. C) p DGB-FR ile KGB-FR arasinda TE’de istatistiksel olarak anlaml1 farklilik vardir p<0,05. D)
*DGB-PT ile KGB-PT arasinda TS’de istatistiksel olarak anlamli farklilik vardir p<0,05.

DGB ve KGB sporculariin denge parametresinin grup i¢i karsilastirmasi tablo 4’te
sunulmustur.

Tablo 4. DGB ve KGB sporcularinin denge parametresinin analizi (tekrarli 6lgtimler ¢ift yonlii Anova,
grup ici karsilagtirma)

£6 EE TE Zaman (Z) Egz (E) ana ExZ

Denge  Top. ana etki etki etkilesimi
X£S X£S X+£S (F/n3/ P) (F/n3/ P) (F/n3/ P)
PT 133,01£35,1 161,81+34,3* 152,89+35,5 63,906 0,324 0,482
DGB DG 128,634+29,8 164,25+27,1%* 142,61+31,4 0,831 0,024 0,036
FR 130,26+18,1 169,3626,7* 148,01+35,5F 0,001 0,726 0,749
PT 108,27+23,6 128,26+15,5* 117,01+16,3 20,865 0,550 0,163
KGB DG 106,38+19,3 126,61+24,4% 110,44+12,97 0,655 0,048 0,015
FR 111,37+20 133,14+19,4% 115,82+12,5+ 0,001 0,584 0,956

* EQ’ye gore anlamli farklilik vardir (p<0,05). T ES’ye gore anlamli farklilik vardir (p<0,05). DGB: deney grubu basketbol. KGB: kontrol
grubu basketbol. FR: foam roller. DG: dinamik germe. PT: pasif toparlanma. EO: egzersiz 6ncesi. ES: egzersiz sonrast: TES: toparlanma

egzersizi sonrast. X: aritmetik ortalama. S: standart sapma.

DGB’de zamanin ana etkisi ikili karsilagtirmalarda; EO ile ES (p<0,001), EO ile TES
(p<0,001), ES ile TES arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmustur (p<0,001).
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KGB’de ise zamanim ana etkisi ikili karsilastirmalarda; EO ile ES (p<0,001), ES ile TES
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmustur (p<0,001). DGB ve KGB
sporcularinin Denge karsilastirmasi sekil 3’te sunulmustur.
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EO ES TES
iDGB-PT BKGB-PT =DGB-DG #KGB-DG EmDGB-FR BKGB-FR

Sekil 3. DGB ve KGB sporcularmin Denge karsilagtirmast
* DGB-PT ile KGB-PT arasinda ES ve TES’de istatistiksel olarak anlamli farklilik vardir p<0,05.# DGB-DG ile KGB-DG arasinda EO, ES
ve TES’de istatistiksel olarak anlamli farklilik vardir p<0,05. o DGB-FR ile KGB-FR arasinda EQ, ES ve TES’de istatistiksel olarak anlamli
farklilik vardir p<0,05.

TARTISMA VE SONUC

Bu calismanin amaci, DGB ve KGB sporcularinda, submaksimal egzersiz sonrasi
uygulanan FR, DG ve PT’nin KAHD ve denge becerisine etkisini belirlemektir. Ana
bulgularimiz; DGB sporcularinda, FR protokolii RMSSD ve HF parametrelerinde toparlanma
stireci boyunca PT’ye kiyasla daha hizli bir artis saglamistir. LF parametresi ise FR
protokoliinde PT’ye gore daha hizli bir diislis gdstermistir. LF/HF orant hem FR hem de DG
protokollerinde PT’ye kiyasla daha hizl1 bir diisiis sergilemistir. Denge agisindan bakildiginda,
protokoller arasinda anlamli bir fark bulunmamistir. KGB sporcularinda, FR protokolii
RMSSD parametresinde PT’ye gore toparlanma siirecinde daha hizli bir artis saglamistir. HF
parametresi ise hem FR hem de DG protokollerinde PT’ye gore toparlanma siirecinde daha
hizlt bir artig gostermistir. LF parametresi agisindan protokoller arasinda anlamli bir fark
gozlenmezken, LF/HF oran1 hem FR hem de DG protokollerinde PT’ye gbre daha hizli bir
diisiis sergilemistir. Denge agisindan ise protokoller arasinda anlamli bir fark bulunmamastir.
DGB ve KGB sporcularinin karsilastirilmasi sonucunda, EE siirecinde KGB sporcularinin
RMSSD’de daha az bir diislis gosterdigi, toparlanma siirecinde ise sadece PT protokoliinde
KGB lehine bir artig oldugu tespit edilmistir. HF parametresi agisindan yalmizca FR
protokoliinde KGB sporcularinin toparlanma siirecinde daha hizli bir artis gosterdigi
belirlenmistir. LF parametresi agisindan, TS siirecinde PT protokoliinde KGB sporculari lehine
bir diisiis oldugu tespit edilmistir. LF/HF oraninda ise FR protokoliinde TS siirecinde KGB
sporculart lehine anlamli bir farklilhik gozlenmistir. Denge performansi agisindan, tiim
protokollerde (egzersiz oncesi PT karsilastirmasi hari¢) KGB sporcular1 lehine anlamli
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farkliliklar bulunmustur. Bu ¢alisma, bildigimiz kadariyla egzersiz sonrasi isitme engelli
sporcular {izerinde FR ve DG protokollerinin KAHD ve denge parametrelerine etkisini
arastiran ilk ¢alismadir.

Bir¢ok arastirma, FR’nin egzersiz sonrasi toparlanmada kas sertligi, otonom sinir
aktivitesi, gecikmis kas agrisi, kan laktat toleransi vb. degiskenleri iizerinde olumlu etkisi
oldugunu bildirmistir (Kalen ve ark., 2017; Okamoto ve ark., 2014; Pearcey ve ark., 2015;
Romero-Moraleda ve ark., 2019). Lastova ve ark., (2018), diizenli olarak egzersiz yapan 15
katilme1 ile gergeklestirdikleri aragtirmasinda 7 kas bolgesini iceren 15 dakikalik FR
egzersizinden sonra, dinlenme degerine gore RMSSD'de anlamli farklilik bulmustur. Ancak
kontrol grubu ile karsilastirildiginda anlamli bir fark tespit etmemistir. Bununla birlikte,
egzersiz sonrasi toparlanma doneminde kontrol grubuna kiyasla HF’de 6énemli bir artis, LF’de
ise onemli bir azalma oldugu rapor edilmistir. Bir baska arastirmada, Wingate testi (3x30 sn
protokol) sonrasi uygulanan 40 dakikalik FR sonrasinda kontrol grubuna goére KAHD
indeksinde ve HF’de artis oldugu bildirilmis fakat LF ve LF/HF oraninda egzersiz dncesine
gore bir diisiis olsa da gruplar arasinda benzer bulgular oldugunu belirtilmistir (Arroyo-Morales
ve ark., 2008). Bir caligsmada ise basketbol, futbol ve ¢im hokeyi sporculari kosu bandi iizerinde
submaksimal kosu egzersizi gerceklestirmistir. Egzersiz sonrasi 15 dk sirtiistii yatar
pozisyonda KAHD parametreleri takip edilmistir. Toparlanma sonrasinda futbol ve ¢im hokeyi
sporcularina gore basketbolcularda LF’nin yiiksek kaldig: tespit edilmistir (Prajapat ve ark.,
2018). Arastirmamizda FR toparlanma egzersizinin hem DGB hem de KGB sporcularinda
PT’ye gére RMSSD ve HF parametrelerinde artis LF ve LF/HF parametrelerinde anlamli bir
azalma oldugu gozlenmistir.

Bir FR seansinin KAHD’yi hangi mekanizmalarla etkileyebilecegi heniiz kesin olarak
bilinmemektedir. Bununla birlikte, FR ile tiretilen lokal basincin, Ruffini u¢larinin uyarilmasi
yoluyla otonom sinirleri kontrol eden interstisyel reseptor etkilerini artirarak SNS aktivitesini
diistirmesi olas1 géziikmektedir (Schleip, 2003). Buna ek olarak, bulgular orta diizeyde basing
kullanilarak yapilan masajin, hayvan caligmalarinda kanitlandig: lizere, vagus sinirini aktive
ederek sempatovagal dengenin azalmasma yol agacak sekilde basing reseptorlerini
uyarabilecegini gostermektedir (Uvnas-Moberg, 1994). FR'nin masaja benzer bir self
miyofasyal teknigi olarak hareket ettigi One siiriildiigiinden, c¢alismamizda toparlanma
stireclerinde gozlemlenen RMSSD, HF'deki artis ve LF, LF/HF'deki diisiisten kismen ayni
mekanizmanin sorumlu oldugu diisliniilmektedir. FR'nin kan akisimi ve kastaki oksijen
miktarini artirarak kan laktatin1 ve 6demi azalttig ileri siiriilmektedir (Pearcey ve ark., 2015).
Bir baska potansiyel mekanizma da NO seviyelerindeki artig olabilir. Cesitli kanitlar NO'nun
vagal aktiviteyi artirtp sempatik aktiviteyi azaltarak kardiyak otonomik fonksiyonun
diizenlenmesinde rol oynayabilecegini gostermektedir (Hotfiel ve ark., 2017; Okamoto ve ark.,
2014). Bir calismada, FR'den sonra kan akisinda (1 dakika) %73,6 ve 30 dakika sonra
%52,7'lik 6nemli bir artis bulmustur (Hotfiel ve ark., 2017). FR uygulamasi sirasinda ve
sonrasinda mekanik stres nedeniyle doku kan dolagimindaki degisikliklerde, vazokonstriksiyon
ve damar genislemesinin diizenlenmesinde dnemli rol oynayan NO gibi vazoaktif maddelerin
salinmasini artirabilir (Hotfiel ve ark., 2017). Okamoto ve ark., (2014) akut bir FR seansinin,
arteriyel sertlikte azalma ile birlikte kan dolasiminda NO artisina neden oldugunu bildirmistir.
Bir¢ok arastirma sonuglarina gére, NO'nun parasempatik aktiviteyi artirmada ve sempatik
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aktiviteyi azaltmada onemli bir rol oynayabilecegi 6ne siiriilmektedir (Hotfiel ve ark., 2017,
Okamoto ve ark., 2014).

Cok sayida aragtirmada DG sonrast eklem hareket agikligi, esneklik, gii¢, sprint,
sigrama gibi degiskenlere olumlu etkisi oldugunu gosterilmistir (Ryan ve ark., 2014; Siebert
ve ark., 2022; Su ve ark., 2017). Kapsamli bir literatiir taramasi1 sonrasinda, bildigimiz
kadariyla egzersiz sonrasi toparlanma yontemi olarak DG'nin KAHD {izerindeki etkisini
inceleyen sadece bir arastirmaya ulasilmistir (Yildirim ve ark., 2023). Yildirim ve ark., (2023)
elit 12 diizey geng erkek giires sporcusu ile gerceklestirdikleri arastirmasinda, simiile edilmis
bir glires mag1 sonras1 uygulanan 3dk 50’er saniye siiren ve 5’er egzersizden olusan statik
germe, DG ve PT’nin KAHD parametrelerine etkisini incelemistir. Toparlanma yontemleri
arasinda KAHD parametrelerinden RMSSD, HF ve LF de benzer bulgular oldugunu
bildirmistir. Calismamizda da hem DGB hem de KGB sporcularinda RMSSD ve LF de
toparlanma protokolleri arasinda benzer sonuglar oldugu gozlenmistir. Fakat DG toparlanma
egzersizinde PT’ye gore HF de bir artis ve LF/HF oraninda ise anlaml1 bir azalma gézlenmistir.
Bir derleme ¢aligmasinda, 90 saniyeden uzun siiren DG nin, daha kisa germe siirelerine kiyasla
bazi performans parametrelerinde (kuvvet, izokinetik gii¢c vb.) daha fazla artisa neden oldugu
bildirilmistir (Behm ve Chaouachi, 2011). Calismamizda her bir germe hareketi 1 set ve 45
saniye stirmiistiir. Fakat Yidirim ve ark., (2023)’nin ¢alismasinda her bir egzersiz 2x15 sn
seklinde uygulanmistir. Calismamizda DG’nin siiresi ve uygulanan kaslarin fazla olmasi HF
ve LF/HF’yi olumlu yonde etkilemis olabilir.

Literatirde hem FR hem de DG sonrasinda dengede c¢eligkili bulgular mevcuttur
(Chatzopoulos ve ark., 2014; Denerel ve ark., 2019; De Benito ve ark., 2019; Espi-Lopez ve
ark., 2023; Lee ve ark., 2018; Morrin ve ark., 2013). De Benito ve ark., (2019), rekreasyonel
olarak egzersiz yapan 24 katilimci ile gergeklestirdikleri ¢calismalarinda, tiikenme noktasina
kadar yapilan lunge egzersizi sonrasi uygulanan titresimli ve titresimsiz FR toparlanma
egzersizlerinin kontrol grubuna goére denge becerisini artirdigini belirtmis. 3 gruptan olusan
toplam 47 erkek katilimci ile gerceklestirilen bir calismada, maksimal KAH 1 %90-95’inde 4
dk’lik sprint kosu sonras1 uygulanan manuel masaj ve FR’nin toparlanma yontemlerinin denge
becerisine etkisini incelemistir. FR toparlanma ydnteminin manuel masaj yontemine gore
denge becerisini artirdigini bildirmistir (Espi-Lopez ve ark., 2023). Fakat diger taraftan baska
bir ¢alismada, 30 tiniversite 6grencisinin katildig1 3 egzersiz hareketinden olusan, 6dk siiren ve
3x30sn seklinde uygulanan FR, titresimli FR ve statik germenin, denge tizerindeki etkisi
incelenmis ve FR sonrasinda baslangic degerlerine gore artis olsa da FR ile karsilastirilan
protokoller arasinda anlamli diizeyde bir farklilik gozlenmemistir (Lee ve ark., 2018). Morrin
ve ark., (2013) 10 antrene kadin sporcu ile gergeklestirdikleri calismasinda, DG, SS, kombine
(SS+DG) ve kontrol olmak tizere 3x60 sn olan 4 farkli 1stnma uygulamas: sonras1 dengede
kombine egzersizin SS’ gore daha iyi oldugu fakat DG’de gruplar arasinda farklilik olmadigini
rapor etmistir. Bagka bir ¢alismada 7’ser dk siiren statik ve DG’nin farkli branglardaki 21 kadin
sporcunun denge becerisi lizerindeki etkileri incelenmis ve DG sonras1 dengenin hem SS’ye
hem de kontrol grubuna gdre daha iyi oldugu bildirilmistir (Chatzopoulos ve ark., 2014). Fakat
diger bir calismada ise rekreasyonel olarak egzersiz yapan 67 katilimci 1sinma rutininde alt
ekstremiteyi i¢iren 2x30 sn siiren DG ve 3x15 sn siiren SS uygulamistir. Dengede her iki
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protokolde baglangi¢ degerlerine gore artis gozlenmis fakat protokoller arasinda benzer
sonuglar oldugu belirtilmistir (Denerel ve ark., 2019).

Calismamizda egzersiz sonrast hem DGB hem de KGB sporcularda dengede tiim
toparlanma protokollerde artis bulunmus, fakat protokoller arasinda benzer bulgular oldugu
goriilmiistiir. Calismamizdaki katilimcilar diizenli egzersiz yapan sporcularda ve uygulanan
toparlanma protokollerine asina olmalari, akut toparlanma egzersizlerin denge becerisi
iizerindeki etkilerini azaltmis olabilir. Fakat DGB ve KGB sporcularin karsilagtirmasinda 3
protokolde de KGB sporcular lehine anlamli farklilik gdzlenmistir. DGB sporcularinin
vestibiiler sistemden kaynaklanan denge problemlerine sahip olabilecegi ve KGB sporcularin
daha fazla spor tecriibesine sahip olmalari, denge lizerindeki farkliliklarin nedeni olarak
distintilmektedir. Ayrica, yukarida bahsi gecen DG arastirmalari, yorucu bir egzersiz sonrasi
degil, 1sinma periyotlarinda gergeklestirilmistir. BoOylece, DG 1sinma ydntemi olarak
uygulandiginda dengeyi arttirmada daha etkili oldugu goriisii hakimdir.

Mevcut ¢aligmada bazi sinirliliklar vardir; i) FR ve DG protokollerinin uygulanma sekli
(FR’de rollerin iizerinde olusturulan basing diizeyi, DG’de kas-gerim siddeti) ve siiresi optimal
olmayabilir, i) Akut bir c¢alisma oldugu i¢cin FR ve DG’nin uzun siireli etkileri
bilinmemektedir, iii) Yorgunluk ve toparlanma belirteglerinden olan kan, hormon seviyeleri
gibi fizyolojik belirtecler incelenmemistir, iv) Arastirmada sadece KAHD ve denge
parametreleri incelendiginden genel fiziksel performans veya diger saglik parametreleri
iizerinde etkisi bilinmemektedir, v) Sadece isitme engeli olan ve olmayan erkek basketbolcular
ile gerceklestirildigi icin bulgular farkli spor branslarina genellenmeyebilir.

Calismamizda sonu¢ olarak, DGB sporcularla KGB sporcularin gruplar arasi
karsilagtirmalarda, KGB sporcularinda egzersiz sonrast uygulanan FR, DG ve PT’de DGB
sporculara kiyasla KAHD o6nemli Ol¢lide artirmistir (farkli zaman boliimlerinde). Bununla
birlikte dengede egzersiz Oncesi, sonrast ve toparlanma olmak {iizere tiim protokollerde KGB
sporcular1 lehine gelisim gozlenmistir. DGB sporculart ile KGB sporcularin KAHD
parametreleri kendi iclerinde degerlendirildiginde hem DGB hem de KGB sporculari egzersiz
sonrasi uygulanan FR toparlanma yonteminde, PT’ye kiyasla TE ve TS’de RMSSD artis
gostermistir. Hem DGB hem de KGB sporcular1 TS siirecinde hem FR hem de DG’de, HF de
daha hizli artis, LF/HF oraninda daha hizli diistis goriilmiistiir. DGB sporcularinda FR ve
DG’de PT’ye kiyasla TS siirecinde LF de daha hizli diisiis oldugu belirlenmistir. KGB
sporcularinda LF’de protokoller arasinda farklilik bulunmamistir. FR ile DG’de tiim zaman
boliimlerinde benzer bulgular goézlenmistir. KGB sporcularinin  denge parametresi
incelendiginde toparlanma protokolleri arasinda benzer sonuglar oldugu belirlenmistir. Genel
olarak degerlendirildiginde hem DGB hem de KGB sporculari, FR ve DG’de TS siirecinde
KAHD parametrelerine daha olumlu etki oldugu géziikmektedir. Bulgularimiza gore egzersiz
sonras1 veya miisabaka sonrast donemde FR toparlanma egzersizlerinin yapilmasit KAHD’yi
olumlu etkileyebilir. Antrenorlere ve sporculara submaksimal egzersizlerden sonra
kardiyovaskiiler toparlanma i¢in FR egzersizi Onerilebilir. Mevcut arastirma, toparlanmanin
kisa siireli etkilerini incelemistir. Ancak, uzun donemde diizenli olarak uygulanan bu
toparlanma yontemlerinin sporcularin genel performansi lizerindeki etkilerini degerlendiren
uzun siireli ¢alismalara ihtiyag vardir.
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