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FOAM ROLLER’LA UYGULANAN MYOFASYAL GEVSETME
EGZERSIZLERININ TOPARLANMA AMACLI KULLANIMI

1CEM KURT, 2M. EMIN KAFKAS

OZET

Bu derleme ¢alismanin amaci, foam roller’la uygulanan myofasyal gevsetme egzersizlerinin (SMR),
egzersizle olusan kas yorgunlugunu gidermede etkinliginin belirlenmesidir. Bu amagla, PUBMED, EBSCO,
Google ve Google Schoolar veritabanlart “ foam roller” “myofasyal gevsetme”, “rejenerasyon” ve “kassal
yorgunluk” anahtar kelimeleri girilerek tarandi. Elde edilen sonuglara gore; a) SMR’nin psikolojik toparlanma
tizerindeki etkileri daha belirgindir, b) SMR’nin fizyolojik ve performans parametreleri lizerindeki toparlanma
etkileri celiskilidir, c¢) sdz konusu celiskili sonuglara ragmen, SMR’nin kas agris1 algisin1 azaltmasi, basing agri
esigini yiikseltmesi ve ¢eviklik gibi bazi performans parametrelerinde gelisime neden olmasi nedeniyle SMR’nin
toparlanma araci olarak kullanilabilecegi sdylenebilir.

Anahtar Kelimeler: Foam roller, Myofasyal gevsetme, Rejenerasyon, Kassal yorgunluk

USING MYOFASCIAL RELEASE VIA FOAM ROLLER EXERCISES AS A
REGENERATION TOOL

ABSTRACT
This review research aimed to determine the effecteviness of the myofascial release exercises via foam
roller (SMR) to alleviate exercise-induced muscular fatigue. For this purpose, PUBMED,EBSCO,Google and

9

Google Schoolar databases searched by using “myofascial release”, regeneration”, “musxcle fatigue” keywords.
According to results obtained; a) the effects of SMR exercises on psychological regeneration is more notable, b)
the regenerative effects of SMR on physiological parameters are contradictory, c) in spite of contradictory results
in question; as SMR decreases muscle soreness, and increases pressure pain threshold and improves some
performance parameters like agility, it may be suggested that SMR can be used as a regeneration tool.

Key Words: Foam roller, Myofascial Release, Regeneration, Muscle fatigue

GIRIS

Fasya ile 1ilgili caligmalarin kokii 1500’1t yillara dayanmasina ragmen, saglik
caliganlar1 tarafindan (doktor, terapist vb.) fasya’nin dikkat c¢ektigi ve lizerinde yogun
caligmalarin yapildigi donem Dr. Janet Travell’le (1901-1997) baslamaktadir. “Tetik nokta
(trigger point)” kavrami ise ilk defa 1929 yilinda, Dr. Raynold L. Nimmo tarafindan
kullanilmistir (Cohen ve Gibbons, 1998). Trigger pointle ilgili ilk manuel ise 1931 yilinda
Almanya’da basilmistir (Dommerholt ve ark.,2006 ). Myofasyal gevsetme kavrami ilk defa
1981 yilinda Michigan Eyalet Universitesi’ndeki bir ders esnasinda Chila, Pecham ve

Menhaim tarafindan kullanilmigtir (McKenney ve ark.,2013). Foam rollerla, myofasyal
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gevsetmenin fitness endiistriisline tanitilmasi ise Sean Gallagher ile 1987 yilinda baslamistir
(https://physicalculturestudy.com/2016/02/02/the-history-of-the-foam-roller/).

KASSAL YORGUNLUK

Egzersizle iligkili kassal yorgunluk; kasin kuvvet ve gii¢ liretme yeteneginin geri
doniistirtlebilir bir sekilde bozulmasidir (Wan ve ark., 2017). Kassal yorgunluk genellikle
cevresel (periferik) ve merkezi yorgunluk (santral) olarak siniflandirilmaktadir (Lucertini ve
ark., 2017). En iyi bilinen periferik yorgunluk nedenleri; H* ve inorganik fosfat (Pi)
konsantrasyonundaki artis, ATP (Adenozin trifosfat), PCr (Kreatin fosfat) ve glikojen
miktarindaki azalmalar, Ca*? dengesinin bozulmas1 ve lokal iskemi (yetersiz kanlanma) olarak
tanimlanmaktadir (Mika-A, Mika-P ve Fernhall, 2007).

Yiksek siddetli egzersizlerden sonra miktari artan kas i¢i ve kan laktat miktar1 kasin
kontraktil performansini bozarak yorgunluga neden olmaktadir (Connoly, Brennan ve Lauzon,
2003). Uzerinde tam bir fikir birligi olmasa da laktat birikimi kassal yorgunlugun bir
gostergesi olarak kabul edilmektedir (Lucertini ve ark.,2017). Bu acidan bakildiginda
fizyolojik olarak toparlanma, kas i¢i pH diizeyinin normale donmesi olarak tanimlanmaktadir

(Lattier ve ark., 2004).

TOPARLANMA YONTEMLERI

Bilindigi tizere kassal yorgunlugun giderilmesi ardisik sergilenen performanslar
agisindan oldukga 6nemlidir. Sayist her gecen giin artmakla birlikte masaj, stretching (germe),
aktif toparlanma, kriyoterapi (soguk modalitelerin uygulanmasi), sicak-soguk suya daldirma,
hiperbarik oksijen tedavisi, antienflumatuvar ilag kullanimi, basing giysileri (compression
garment), elektro myo stimiilasyon (EMS) en ¢ok bilinin toparlanma egzersizlerindendir
(Barnett, 2006). Aktif toparlanma en ¢ok tercih edilen toparlanma yontemi olmakla birlikte
pasif toparlanmaya olan istiinliigii ile ilgili ¢eliski sonuglar bildirilmektedir (Nedelec ve ark.,
2013; Dupont ve ark., 2007). Aktif toparlanma, ongoriilen maksimal kalp atim sayisinin %
30-60’1 diizeyinde siddetle kosu, bisiklet vb. aktivitelerin uygulanmasi esasina dayanmaktadir
(Warren, Szymanski ve Landers, 2015). Toparlanma agisindan kritik nokta, yorgun kasa
yeterli diizeyde kan akiminin saglanmasidir (Bogdanis ve ark., 1996). Dogru siire ve siddetle
uygulandiginda aktif toparlanmanin kasin kanlanma diizeyini, oksijenlenmesini ve PCr
sentezini arttiracagl ve boylelikle H® ve laktatin hizla uzaklastirilarak toparlanmanin
saglanacagl bildirilmektedir (Nedelec ve ark., 2013; Toubekis ve ark., 2005; Bogdanis ve
ark.,1996). Bu konudaki diger bir goriis ise ongoriilen maksimal kalp atim sayisinin % 30-60’1

diizeyinde yapilan bir egzersizde tip I kas fibrillerinin baskin oldugu ve bu fibrillerin egzersiz
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esnasinda kas i¢i laktati enerji kazanimi i¢in okside edecegi ve boylelikle kassal yorgunlugun
giderilecegi goriisidiir (Baldari ve ark., 2005). Pasif toparlanmanin, aktif toparlanmadan daha
yararli oldugunu savunan aragtirmacilar ise bu durumu pasif toparlanmada kassal
oksijenlenmenin aktif toparlanmadan daha iyi olmasina ve boylelikle PCr resentezinin daha
hizli olacag diisiincesine baglamaktadirlar (Dupont ve ark., 2007).

Son giinlerde ise foam roller ile uygulanan kendi kendine myofasyal gevsetme (SMR)
egzersizlerinin yumusak doku rejenerasyonu icin diger toparlanma ydntemlerine alternatif
olabilecegi goriisii sporcu, antrendr, fitness katilimcilart ve fizyoterapistlerin ilgisini
¢ekmektedir (Casanova ve ark., 2017; Pearcey ve ark., 2015; MacDonald ve ark., 2013).
Makalenin bundan sonraki boéliimlerinde foam rollerla uygulanan Myofasyal gevsetme
egzersizleri “kendi kendine uygulanan myofasyal gevsetme egzersizleri olarak (SMR)” olarak

adlandirilacaktir.

MYOFASYAL SISTEM

Fasya tiim viicudu bastan parmak ucuna, yilizeyden derine, mikroskobik diizeyden
makroskobik diizeye kadar segmentlere ayrilmaksizin saran elastokollajen (elastin ve
kollajenden olusan) yapidaki bir konnektif (bag) dokudur (Boehme ve Boehme, 1991).
Fasyanin ara maddesi ise jelatinz kivamdadir. Fasya’ya saglamlik veren kollajen ile esneklik
kazandiran elastin bu ara madde i¢cinde bulunmaktadir (Boehme ve Boehme, 1991). Fasya;
su, kan damarlari, sinirler, lenf diigimleri, mekanik ve kimyasal reseptorler bakimindan
oldukga zengindir (Freiwald ve ark., 2016).

Fasya’daki kimyasal ve mekanik reseptor sayisinin kastakinden 10 kat daha fazla
oldugu bilinmektedir (Freiwald ve ark., 2016). Tiim konnektif dokuda oldugu gibi fasyada da
bol miktarda Golgi reseptorii, Paccini ve Ruffini korpiiskiilleri bulunmaktadir (Steccoe ve
ark., 2007).

Fasya’nin; myofasyal hatlar1 olusturdugu diisiiniilmesine ragmen 6 hattan sadece
3’nilin varlig1 (ylizeyel sirt hatti, fonksiyonel sirt hatt1 ve 6n fonksiyonel hat) ile ilgili kanitlar
bulunmaktadir (Wilke ve ark., 2016). Spiral ve lateral myofasyal hatlar icin yok demek
tamamen yanlis olmakla birlikte varliklar ile ilgili kanitlarda gii¢lii olmaktan uzaktir (Wilke
ve ark., 2016). Fasya; subseroz (viicut bosluklarimi doseyen, organlar, kan damarlari ve
sinirlerin etrafin1 saran fasya), superfisyal (derimizin hemen altindaki fasya) ve derin fasya
(kaslarin i¢ine gomiilii oldugu fasya) olmak iizere 3 katmandan olusmaktadir. Saglikl fasya;
yumusak, biikiilebilir kivamdadir ve kas fibrillerinin kasilip-uzayabilmesine olanak saglar

(Boehme ve Boehme, 1991).
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Yaralanmalar, inaktivite, enflamasyon, fazla kulanim (antrenman, yarigma vb.)
fasya’nin normal yapisindan uzaklasmasina, dehidrate (sivi kaybi) olmasimna neden olur
(MacDonald ve ark., 2013). Esnekligini kaybeden fasya kalinlasir, bu kalinlasma esneklik
diizeyinde, eklem hareket agikliginda (ROM), kassal kuvvet ve gii¢c iiretiminde kayiplara
neden olur. Ayrica fasya’ da tetik noktalar (trigger points) olarak adlandirilan fibroz
yapisikliklar olusur (MacDonald ve ark., 2013). Ornegin, bazi arastirmacilar 6zellikle
eksantrik kasilmalardan sonra ortaya ¢ikan gecikmis kas agrisinin (DOMS) kas dokudan daha
cok konnektif doku (fasya da bir konnektif dokudur) kaynakli olabilecegini iddia etmektedir
(Cheatham ve ark., 2015)

Fasya, kas iskelet sisteminin biyomekanik yapisinda énemli bir yere sahiptir. Kas ve
fasya birbiriyle myofasyal sistemi olustururlar ve fasyada olusabilecek fonksiyon kayiplar

kassal kuvvet ve giic tiretimini de direkt olarak etkilemektedir (Beardsley ve Skarabot, 2015)

SMR EGZERSIZLERININ TEMEL ETKI MEKANIZMASI

Amerikan Masaj Terapi Birligine gore; SMR egzersizlerinin etkileri masaja benzerdir
(Schroeder ve Best, 2015). Bir bagka ifadeyle, foam rollerla uygulanan myofasyal gevsetme
egzersizleri masaj benzeri bir manipiilasyondur. SMR; kas fibrillerindeki 6dem, sisme ve
spazm kaynakli kassal gerilimi, sertligi ve agriy1 azaltmaktadir (Schroeder ve Best, 2015). Bu
durum sonucunda, yumusak dokunun restorasyonu sonrasinda (kas, ligament ve tendonlar),
esneklik ve ROM artmaktadir. SMR ya da masaj sonrasi resterasyon; kasin viskoelastik
yapisinin degismesi, mitokondri olusumundaki artis (biyojenez), yeni damar olusumu
(anjiyojenez) ya da dolasima kapali damarlarin acilimi, kas kan akiminin artmasi ve Vaskiiler
endotelyal biiyiime faktoriindeki (VEGF) artisa baglanmaktadir (Schroeder ve Best, 2015).
Ayn1 zamanda masaj; gevsemeyi arttirmakta, endiseyi azaltmakta ve duygusal durumu
desteklemektedir. Bu etkiler masajin psikolojik etkileri olarak bilinmektedir (Arroyo-Morales
ve ark., 2008). Anlasilacagi iizere SMR, masajdan daha etkili ya da yararli olmayabilir. Belki
de SMR’yi masaja istiin kilan, bir terapist, partner ya da masor/maséz’e ihtiyag

duyulmaksizin kisinin kendisi tarafindan her yerde kolaylikla uygulanabilmesidir.

SMR’nin FASYA UZERINDEKIi MEKANIK VE NOROFIZYOLOJIK
ETKILERI

SMR’nin nérofizyolojik etkileri: SMR’nin norofizyolojik etkileri, golgi reseptorleri
(GTOs) ile paccini ve ruffini korpiiskiillerinin aktivasyonunu igerir (Beardsley ve Skarabot,

2015). Bir kas gerildiginde ya da direngle karsilastiginda, olusan afferent uyarilar spinal
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kord’a iletilir. SMR ile myofasyal yapiya baski uygulandiginda, GTOs motor iinite atesleme
hizin1 keserek myofasyal gerginligi azaltmaktadir (Beardsley ve Skarabot, 2015). Yine ayni
sekilde SMR ile myofasyal yapiya baski uygulandiginda paccini ve ruffini korpiiskiilleri sinir
sistemini uyararak myofasyal sistemdeki gerimi azaltmaktadir. Norofizyolojik etkiler,
SMR ’nin akut etkilerini agiklamaya yardimci olmaktadir (Beardsley ve Skarabot, 2015).

SMR’nin mekanik etkileri: SMR’nin mekanik etkileri kapsaminda; tiksotropi,
pizoelektrik, fasyal adezyon, hiicresel cevap, fasyal enflamasyon, akiskanlar1 akimi ve
myofasyal tetik nokta modellerini kapsamaktadir. Bu modeller, SMR’nin fasya tizerindeki
kronik etkileri (yapisal degisiklik) agiklamaktadir. Bu modellerden en kabul goreni,
akiskanlarin akimi (fluid flow) modeli’dir. Bu modele gore, myofasyal yapiya SMR
uygulandiginda, basing etkisi ile fasya rehidrate olmakta (kaybedilen sivinin telafisi),
yumusak, biikiilebilir kivama-6ziine donmektedir (Beardsley ve Skarabot, 2015).

SMR’nin KASSAL YORGUNLUGUN GIDERILMESINDEKI ETKINLIGI

SMR uygulamalarinin yorgunluk ve toparlanma iizerindeki etkileri psikolojik ve
fizyolojik etkiler olarak siniflandirilabilir.

Psikolojik etkiler: SMR uygulamalarinin ardindan; toplam toparlanma kalitesi puani
(TQR), gorsel agr1 skalast (VAS), basing agr1 esigi (pressure pain threshold) ve algilanan
zorluk derecesi ile (RPE) yapilan degerlendirmeleri igermektedir.

Fizyolojik ve performans parametrelerine etkileri: SMR uygulamalarinin ardindan,
laktat eliminasyon hizinda artis, kas kan akiminda artig, oksijenlenme artist ve cesitli
performans test sonuglarinda (¢eviklik, kuvvet, giic, esneklik, ROM vb.) artis1 igeren
degerlendirmeleri igermektedir.

Zorko ve ark.,(2016) diz ekstansiyon makinasinda katilimcilarin dominant taraflarina
1 MT’nin % 70’ine denk gelen yiikle 3x15 diz ekstansiyonu yaptirarak kassal yorgunluk
olusturmuslardir. Yorgunluk protokoliinden sonra katilimcilar ya SMR ya da pasif toparlanma
(yliz ustli yatma) ile kassal yorgunluktan toparlanmaya c¢alismislardir (Calismada, SMR ve
pasif toparlanmanin siiresi belirtilmemis). Toparlanmanin ardindan tekrar maksimal istemli
izometrik diz ekstansiyonu ile iiretilen tork degerleri lizerinden iki toparlanma yonteminin
etkinligi karsilastirilmistir. Elde edilen sonuclara gore; SMR uygulamalarinin kasin kontraktil
fonskiyonlarii (maksimal istemli izometrik kasilma vb.) arttirmada pasif toparlanmadan daha
iistiin olmadig belirtilmektedir

Casonova ve ark (2017), akut foam roller uygulamasinin, egzersize bagl kas

hasarindan sonra plantar fleksor kaslarin kuvvet ve esneklik diizeyinde bir artisa neden

|
Inénii Universitesi, Beden Egitimi ve Spor Bilimleri Dergisi, 2018, 5(2), 25-38



olmadigini, kassal oksijenlenme diizeyini arttirmadigini, tek olumlu etkinin basing agri
esiginde gézlemlendigini belirtmektedir.

Rey ve ark (2017), futbola 6zgii bir antrenman seansindan sonra SMR’nin pasif
toparlanmaya oranla, ¢eviklik performansinda iyilesmeye, alt ekstremite kassal agr1 algisinda
azalmaya ve TQR puaninda artisa neden oldugunu belirtmektedir. Osiecki ve ark (2015),
TQR skalas’nin 6zellikle takim sporlarinda, toparlanma diizeyine gosteren, pratik ve non-
invaziv (girisimsel olmayan) bir gosterge oldugunu belirtmektedir. Pearcey ve ark (2015) gore
ise; SMR, DOMS’un etkilerini azaltmada etkili bir toparlanma aracidir. Pearcey ve ark.,
direng egzersizleri ile olusturulan DOMS tan sonra uygulanan SMR’nin kontrol grubuna
oranla, basing agr1 esigini arttirdigini ve kassal gerginligi azalttigini bildirmektedir. Cheatham
ve ark (2015) SMR’nin kaslara kan akigini arttirdigini, kasin oksijenlenmesini sagladigini,
o0demi azalttigini, laktat eliminasyonunu arttirarak DOMS’un olumsuz etkilerini azalttigini
belirtmektedir. Diger taraftan, Healey ve ark (2014) ise, SMR’nin kontrol egzersizi olarak
uygulanan plank egzersizi ile kiyaslandiginda atletik performansi arttirmadigini (¢eviklik,
izometrik kuvvet, dikey sigrama yiiksekligi vb.) buna karsin, palpasyonla agr1 skalasi, total
yorgunluk degerlendirme skalasi, total agr1 skalas1 ve algilanan zorluk derecesi puanlarinda
planktan sonra elde edilen skorlara oranla daha olumlu puanlarin elde edildigini
belirtmektedir.

MacDonald ve ark (2013), egzersize bagli kas hasarindan sonra uygulanan SMR’nin
kontrol grubuna oranla kassal aktivasyonu daha fazla arttirdigini, aktif ve pasif ROM degerini
gelistirdigi ve kassal agr1 algisini azalttigini belirtmektedir. D’Amico ve Paolone (2017a) ise,
iki 800 m kosusu arasinda uygulanan SMR ve pasif toparlanma uygulamasinin kosu zamani,
laktat eliminasyonu ve pH fizerinde benzer etkiler olusturdugunu, toparlanma agisindan
SMR ’nin pasif toparlanmaya gore {istlinliik olusturmadigini belirtmektedir. D’ Amico ve Gillis
(2017b) sprintle olusturulan kassal hasarin azaltilmasindan SMR’nin kontrol grubundan farkli
olmadigini, SMR uygulamasinin  algilanan agr1 diizeyini diistirmedigini, kalga abdiiksiyon
ROM degerini, dikey sigrama yliksekligini ve hamstring kas uzunlugunu arttirmadigini
belirtmektedir. D’ Amico ve Gillis’e gore sprinte bagli olarak olusturulan kas hasarindan sonra
uygulanan SMR, ceviklik performansinin gelistirilmesinde (T ¢eviklik testi) kontrol grubuna
oranla daha etkilidir. Ce ve ark., (2013), gerek 10 dakikalik pasif stretching’in gerekse 10
dakikalik derin ve yiizeyel masajin egzersiz sonrasi laktat kinetiklerini degistirmedigini
belirtmektedir. SMR mekanizmasinin masajla benzer oldugu kabul edildiginde bu durumun

SMR i¢in de gecerli olabilecegi gbz onilinde bulundurulmalidir.
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Okamoto ve ark., (2014) foam roller uygulamasinin arterial sertligi (stiffness)
azalttigim1 ve vaskiiler endotelial fonksiyonlar1 gelistirdigini ifade etmektedir. Vaskiiler
endotelial fonksiyonlarin gelismesi, vazoaktif (damar biiziip-genisleten) bir madde olan nitrik
oksit (NO) salinimina neden olmakta, bu durum sonucunda genisleyen damar ¢eperinden daha
cok kan ve O kasa iletilerek myofasyal sistemin performansinin artmasina neden olmaktadir.
SMR’nin performans parametreleri ya da fizyolojik parametreler iizerindeki olumlu etkileri,
SMR’den sonra, kas kan akiminda artisa bagli olarak 6demin azalmasi, laktat eliminasyon
hizinin artmasi ve bdylelikle yumusak dokunun restorasyonu ile agiklanmaktadir (Pearcey ve
ark., 2015). DOMS’a bagl yorgunlugun ve kassal agrinin daha az hissedilmesinde SMR’nin
etkileri SMR uygulamasindan sonra artan parasempatik sinir sistemi aktivasyonu (kortizol
miktarinda azalma, oksitosin miktarinda azalma) ile agiklanmaktadir (Schroeder ve Best,

2015).
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sports physical > kadin ) Y £ (MCV), Denge 3 seans,her yuvarlama 1 SG’den sonra MCV|
therapy, 9(1), 92. saniye,baski 10 tizerinden 7 Denge, her iki uygulamadan
siddetinde da etkilenmemis
Uygulama siiresi artik¢a
ROM? daha biiyiik, 20 sn’lik
Bradbury ve ark._ (2015). Roller masaj o Diz fleksiyon ROM, Garsel agr skalast (VAS) Roller masaj, 20,40 ve 60 saniyelik uygulam’a.VAS azaltmada, 40
Journal of athletic 10 erkek makinasi Ayak bilegi Maksimal istemli kasilma (MCV) uygulamalar, 5 set, viicut ve 60 sn’lik uygulamadan
training, 50(2), 133-140. agirhigiim % 25’ine esit baski daha etkili, MCV agisindan
60 sn’lik uygulama-20 sn’lik
uygulamadan daha etkili
Pearcey ve Foam roller, toplam 20 dak.,1 PPT|
ark.(2015. Journal of 8 erkek Foam roller On,arka,medial ve lateral Basing agri skalast (PPT), 30 m sprint, durarak uzun seans, uygulama hizi 50 bpm, Sprintt
athletic training, 50(1), 5- uyluk atlama (DUA), T ¢eviklik test katilimeinin viicut agirhgi ile DUA|
13. olusturulan basing Ceviklik |
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Tablo 2: SMR egzersizleri’nin performans ve toparlanma agisindan degerlendiren ¢alismalar genel bakis

Yazar Katilimcilar Alet Hedef Bolge Degisken SMR uygulamasi Sonu¢
Grieve ve ark.
(2015). Journal of 24 katilimer Tenis topu,1 seans, 2 dakika .
Bodywork and . - . . . . L Otur-eris test sonucunda,
8 erkek Tenis topu Ayagn plantar bolgesi Otur eris testi uygulama, uygulama ritmi -
Movement 16 kadmn belirtilmeni hamstring ve bel
Therapies, 19(3), 544- 3 esnekliginde 1
552.
Sullivan ve ark. 17 katrlme: 120 bpm ritminde, makinayla Otur-eris test] ve 10 sn’lik
(2013). International 7 erkaek ¢ Roller masaj Hamstrin Otur eris testi, olusturulan 13 kg’lik basing, 1 set uygulama 5 sn’lik
journal of sports physical 10 kadmn makinasi 9 Maksimal istemli kasilma (MCV) —5sn, 1set—10sn, 2 set—5sn, uygulamadan daha etkili
therapy, 8(3), 228. ve 2 set — 10 sn roller masaj MCV’de degigim yok
uygulamasi
Peacock ve ark Hamstring, kalf
(2015). The Journal of Kuadrise g’ ek£0r31 biloc Her kas grubu i¢in, 1 set, 30 sn., Otur-eris test?, diger
Strength & Conditioning | 16 erkek Foam roller ps, PeX £% | otur eris testi, bench press, dikey sigrama, mekik uygulama ritmi belirtilmemis, reny » HECT
lumbopelvik bolge, kalga . U degiskenlerde degisim yok
Research, 29(8), 2310- . kosusu katilimeinin viicut agirligs ile
bolgesi
2315. olusturulan basing
MacDonald ve ark.
(2013). The Journal of 20 erkek * . | . . Toplam 20 dak.,1 seans, uygulama | Diz ROM?
Strength & Conditioning 10 kontrol Foam roller uOr}Lalzka,medlal ve ladl 3/'[2]2 C:nl\gl i';;l;?tka:ss'};?: MCV) ritmi belirtilmemis, katilimcinin Diz ekstansiyon MCV de
Research, 27(3), 812- 10 foam roller Y 2y Lrast viicut agirligi ile olusturulan basing | degisiklik yok
821.
40 katilimer
Mobhr ve ark.(2014). Fpe}m roll (FR)=10 Foam roller, 3 set, her set 1 FM-+SS grubundaki ROM
Journal of sport Kisi dak.,her yuvarlama 1 sn artigt, yalniz bagina
a Ot Sp Statik germe Foam roller Hamstring Kalga fleksiyon ROM -ery| .. IR uygulanan, FM, SG ve
rehabilitation, 23(4), 296- _ . katithmemin viicut agirhgi ile K I arubundan dah
299 (SG)=10 kisi olusturulan basing ontrol grubundan daha
' FM+SG=10 kisi yiiksek
Kontrol=10 kisi
Foam roller Biyo-foam roller ve rijit foam
Curran (2008). Journal of Yumusak ve 131/ K . J dan basl T 1 1
SpOI’t I'Ijlt foam L I- band roller, tro aflter major Van aslayip €mas alani ve uyg,nl anan
rehabilitation, 17(4), 432- 10 katilimc roller’m ITB; Iliotibial- ban Kontak alan1 ve basing lateral uylugu kadar belirlenen 24 basing agisindan rijit foam

442.

etkinliginin
karsilagtirilmasi

cm’lik alana foam roller
uygulamasi, 3x10 sn

roller daha etkili
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SONUCLAR

Anlasilacag iizere SMR’nin psikolojik toparlanma iizerindeki etkileri daha belirgindir.
Diger taraftan fizyolojik ve performans parametreleri iizerindeki toparlanma etkileri
celigkilidir. S6z konusu ¢eliskili sonuglara ragmen, SMR’nin kas agris1 algisin1 azaltmasi,
basing agr1 esigini yiikseltmesi ve g¢eviklik gibi bazi performans parametrelerinde gelisime

neden olmasi nedeniyle SMR’nin toparlanma aract olarak kullanilabilecegi sdylenebilir.

PRATIK UYGULAMALAR

-SMR egzersizleri antrenman sonunda, rejenerasyon c¢alismalarinda ya da kassal
esneklik-eklem hareket agikligini gelistirmede giivenli bir sekilde kullanilabilir.

-Antrenman Oncesinde ya da set aralarinda kullanimin kassal gii¢ ve kuvvet iiretiminde
diisiislere neden olabilecegi gosterilmistir (Monteiro ve ark.,2017).

-Evrensel boyutta genel kabul goren uygulama kurallar1 olmamakla birlikte; SMR
egzersizleri; bir seansta 15-20 dakika boyunca, 1-3 set ve her set 30-60 sn olacak sekilde
uygulanabilir. SMR ile viicuda uygulanan ya da viicut tarafindan foam roller’a uygulanan
basinci belirlemek olduk¢a zordur. Pratikte, siibjektif olarak algilanan bu basing 70/100
oraninda olmalidir (100’liikk bir skalada basincin 70 civarinda algilanmasi). Faom roller’in
yuvarlama hizi ortalama 60-80 bpm olmalidir (metronomla belirlenen ritim). Trigger
pointlerin palpe edilebildigi bir kasta ise yuvarlama hiz1 daha yavas olmalidir (40-60 bpm-
metronom ritmi).

-Tercihen, SMR uygulamalar1 genel 1sinmanin ardindan uygulanmalidir. SMR, statik
ve dinamik germelerle birlikte kullanilacaksa, oncelikli olarak germeler yapilmali, SMR
egzersizleri daha sonra uygulanmalidir.

-Baslangigta diiz, yogunlugu az foam roller kullanilmalidir. Artan deneyimle birlikte

grid ve daha yogun foam rollerlar kullanilabilinir.
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