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Ozet

Amagc: Salikli erkek ve kadin deneklerde bel ekstansor eksi
kaslarinin Biodex izokinetik dinamometre cihazi kiensantril
izokinetik degerlendirilmesidir.

Gereg ve Yontemler: Calsmada sglikh gonulli 40 erkek ve31
kadin dgerlendirildi. Calsma Biodex System 3 Pro izokine
dinamometre cihazi kullanilarak yapildi. Testekstansiyon \
fleksiyon yoninde 60°sn hizda 5 tekrar ve 1208/zda 10 tek-
rar olarak gercekigirildi. Calismada pik tork (PT), pik torkun
vicut &irhgina orani (PT/VA)fleksor/ekstansor pik tork ore
ve total § parametreleri dgerlendirmeye alindi.

Bulgular: Calsmaya katilan kadin ve erkekleringyartalamala benzerd
Erkeklerin boy ve vicutgrliklarn kadinlardan istatistiksel déyde
anlamli olarak yiksek bulda(p<0.05). 60°sn ve 120%sn hizl
gbvde ekstansor ve fleksor PT, ekstansor ve flERSOVA orani vi
total is dezerleri erkellerde kadinlara gore istatistiksel olarak anl
dizeyde yiksek bulundu. Fleksiyon/ekstansiyon kaseti oranin-
da gruplar arasinda istatistiksel olarak anlanmklifek bulunmadi
Bel kaslarinin ekstansor PT, ekstansér PT/VAioke ekstans
total is parametrelerinin fleksor yondeki benzer pararmertieh da-
ha yiiksek oldgu saptandi.

Sonug: Govde kaslarinin izokinetik konsantrik ggelendirimesinde
ekstansor ve fleksor kaslar erkeklerde kadinladtdra kuvvetli-
dir. Hem kalin hem erkeklerde ekstansor kas kuvveti fleksd
kuvvetinden daha ylksektir.

Anahtar Kelimeler: izokinetik kas kuvveti, bel
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Abstract

Objective: The aim of this study was to evaluate back esderan
flexor concentric isokinetic muscle strength usBigdex isok-
netic dynamometer.

Material and Methods: 40 healthy men and 31 Heégy womer
volunteers were included. Evaluation wasriegr out with i
Biodex System 3 Pro isokinetic dynameter. The protoc
consisted of 5 isokinetic concentric contraegs at a velocity «
60°/sec and 10 repetitions at a velocity of 12@8%Beak toque
(PT), peak torque/body weight (PT/BW), flexor/exden pea
torque ratio (FPT/EPT) and total work (W)rpmeters wel
used in the analysis.

Results: The mean age of females and males werdagintieight an
weight of the males were higher than feesa(p<0.05). Trur
extensor and flexor PT, PT/BW and W measurementaabé:
was higher than faales (p<0.05). There was not any signifi
difference between females and males at FPT/ERG. vt ex-
tensor parameters were higher than flexor parameter

Conclusion: The results indicate that isokinetic conttEnflexor anc
extensor muscle strength was stronger than femaitesk -
tensor muscles were stronger than flexor musclesdtes an
females.

Key Words: Isokinetic muscle strength, back

Son yillarda kassal performansingddendi- glcte kasilma gdayan ve tum hareket boyunca
riimesinde izokinetik dinamometreler sikhkla kasilmanin devam efii izokinetik kasilma ve
kullaniimaktadir. Hareketin her agisinda maksimal egzersizlerin yapilabilmesini gayan izokinetik
dinamometreler ile bel kaslarinin kantitatif
degerlendirmesi mimkuandar.
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Bel agrilari ile bel ekstansor ve fleksor kasla-
rinin zayiflgl arasindaki ikki bircok calsma ile
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zayiflik ve bunun neden oldu ekstansor/fleksor Test Oncesi Isinma programi olarak 6 dk. bi-
kas kuvveti oranindaki dengesizlik kronik bgha siklet ergometresi, abdominal ve sirt kaslarina
larina predispozisyon yaratabifif. Bel kaslarinin  10’ar defa izotonik egzersiz, ayni kaslara ve kalca
kuvvetinin kantitatif olarak olculebilmesi tani ve fleksorlerine 3’er defa 2@er saniye germe egzer-
tedavide onemli rol oynar. Kassal performansinsizleri yaptirildi. Isinma programini takiben test
degerlendiriimesinde pik tork ve agonist/antagonist sncesinde deneklere her iki acisal hizda da 3zr ke
PT orani izokinetik parametreler icinde en ¢ok govde fleksiyonu ve ekstansiyonu yéniinde,
kullanilanlardir?  Literatirde govde kaslarinin  submaksimal izokinetik kasilmalar yaptirildi. Test-
izokinetik ve izometrik kas kuvveti Olgimuninde |er maksimal eforda 60°sn hizda 5 tekrar, 120%sn
kullanilan csitli izokinetik dinamometrelerin gli-  hjzda 10 tekrar ile gercektildi. Her iki hiz ara-

venilirligini- gosteren yaymlar.vard}?ilg’ Glveni-  gsinda dinlenme siresi 2 dakika olarak belirlendi.
lirlik belirli bir hareket paternine 6zgudur ve her Bjreylerden, test sirasinda gi¢ almamalari igin
yeni test protokolu icin tekrarlanmasi gerekir. kollarini govde 6niinde capraz yapmalari istendi.

Bu calsmanin amaci, gkl kadin ve erkek Testte @renme etkisini azaltabilmek icin, bir bire-

deneklerde, govde ekstansor ve fleksor kaslarimi/® t€st yapilirken, bir aasinin testi izlemesine
Biodex System 3 Pro izokinetik dinamometre ciha- izin verilmedi Elde edilen test sonuglari arasindan

zi kullanilarak izokinetik konsantrik élcumlerin Pik tork (PT) (ft-Ibs), pik torkun vicutgrligina
analizini yapmaktir. orani (PT/VA) (%), total s(maximum repetition

total work) (ft-Ibs), agonist/antagonist orani alar
fleksdr/ekstansér PT orani (%) ve variasyon katsa-
yisi (VK) (%) parametreleri gerlendirmeye alin-

di. VK Biodex bilgisayar yazilim programi tarafin-
dan otomatik olarak hesaplanmaktadir. Performan-
sin guvenilirlgine dayanan testin gecergini gos-
teren bir istatistiksel gostergedir. ik VK deger-

leri ylksek guvenilirlgi géstermektedir.

Gereg ve Yontemler

Bu calsma Orta D@u Teknik Universitesi
Salik Merkezi Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon
Unitesinde yapildi. Caimaya 71 sgikli gonulli
denek (40 erkek, 31 kadin) katildi. Bdriai ve
gecmite bel g@risi hikayesi olan ve spinal cerrahi
gecirmg hastalar cajmaya alinmadi. Calma
Biodex System 3 Pro izokinetik dinamometre Istatistiksel Analiz
(Biodex Medical Systems, Inc., New York, USA) Her élgim parametresi igin ortalama ve stan-
cihazi ile yapildi. Cihazin ‘back ex/flex’ parcasi gart sapma dgrleri hesaplandi. Gruplar arasi
kullanilarak govde ekstansiyonu ve fleksiyonu gark)ilig1 saptamak icin Gamsiz deiskenler icin t-
konsantrik izokinetik olarak test edildi. Testler tasti kullaniidi. Anlamhhik diizeyi olarak p<0.05

oturur - pozisyonunda - yapildi. - Dinamometrenin gy edilmitir. istatistiksel analizler Windows
rotasyon ekseni L5-S1 seviyesine ayarlandi16. Buicin gelistirilen SPSS (Version 10.0, SPSS Inc.,

pozisyonda femur ve pelvis stabilize edilebilir. chicago, IL) programi kullanilarak yapildi.
Kisi sakrumu destekleyen sakral ped ve alt

ekstremiteler Uzerindeki kompresyon pediyle sabit- Bulgular
lendi. Vicudun lateral kismi ise cihazin yan kenar- Analizlerden énce 77 kiden elde edilen 6l-
lariyla desteklendi.  Bdylece  maksimal cimlerin normal dalim sayiltisini kagnilayip,

stabilizasyon sgandi. Kalcanin 90° olmasi ile kargilamadgini belilemek amaci ile tim verilere
kalca fleksorlerinin govde hareketine yardimci pasiklik (Kurtosis) ve carpiklik (Skewness) analizi
olmasi azaltildi. Abdominal ve erektdr spina kasla- uygulandi. Bu katsayilar bazinda +1 afadi asan
rinin, izole kontraksiyonu giandi. Eklem hareket denekler varsa ilgili 6lgimiin standart puanlari (z
acikligr 50° olarak ayarlandi. Tlm testler ayni fiz- skoru) hesaplandi. Elde edilen standart puanlara
yoterapist tarafindan gercefdielirken, ikinci gore +3 z skoru araglinda olmayan denekler tek
fizyoterapist yardimci oldu. yonlu giri deger (outlier) kabul edildi ve bu ier
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Tablo 1. Erkek ve kadirbireylerin fiziksel 6zellikleri

Erkek (n=40) Kadin (n=31) P
Ortalama * SS Ortalama * SS
Yas (yil) 24.75+6.05 24.52+6.83 0.879
Boy (cm) 176.03+9.67 165.58+8.3 0.000
Vicut girlig (kg) 70.4+7.86 56.16+7.34 0.000
analiz dgi birakildi. Son analizler 71 &itzerinde Agonist/antagonist PT oraninda ise 60°sn hiz-
yapildi. da erkeklerde fleksiyon/ekstansiyon PT orani

Calismaya Katilan 40 erkek de#ie yas orta- %78.42, kadinlarda %78.68 olarak bulundu.

lamas! ve standart sapmalari (SS) 24.8+6.1 (17-49 20%sn hizda ise erkeklerde %68.73, kadinlarda

yas, kadinlarin 24.5+6.8 (17-49)yaboy uzunluk- %76.89 olarak bulundu. Her iki hizda da erkek ve
|a“’ ortalama ve SS derleri erk'eklerde 176 + kadilar arasinda istatistiksel olarak anlamii bir

9.7cm, kadinlarda 165.6 + 8.3cm; viicyirag farklilik bulunmadi.

ortalama ve SS derleri erkeklerde 70.4 + 7.9kg, Calsmamizda dgerlendirmeye alinansipa-
kadinlarda 56.2 + 7.3kg olarak bulundu. Denekle- g meiresi “maximum repetition total work” olarak
rin fiziksel 6zellikleri Tablo 1’de verildi. tanimlanan tekrarlar arasinda en yikselegeri-
Erkeklerde 60°/sn hizda ekstansor PT ortala-nin elde edildii, kasin olgturdugu maksimum
masli 204.52 ftlbs, kadinlarda 116.09 ft-lbs; kuvveti yansitan parametredis parametresi, ka-
fleksor PT ise erkeklerde 159.44 ft-Ibs iken kadin- sin eklem hareket acikll boyunca kuvvet okiu-
larda 87.19 ft-lbs olarak bulundu. 120%sn hizea is rabilme kapasitesinin bir géstergesidir. @alamiz
erkek ve kadinlarda ekstansor PT sirasiyla 242.631a kisaca totalsiolarak verildi. Birimi Ibs-ft'dir.
ft-lbs, 145.18 ft-lbs; fleksor PT ise 161,29 ftJbs Pik tork biriminin newton-metre olarak aligd
106.5 ft-Ibs dir. Goriildgii gibi erkeklerde her iki  raporlarda ayni parametre birimi joule olarak gec-
hizda da, tim yonlerde PT kadinlardan yilksektir. mektedir. Total§ parametresi dgrlendirildiginde
Her iki hizda da ekstansor kas kuvveti fleksor kas60%sn  hizda ekstansiyon yonunde erkeklerde
kuvvetinden yiiksektir. Yine acisal hiz arttikga PT 131.34 lbs-ft, kadinlarda 68.64 Ibs-ft; fleksiyon
degerlerinde art dikkati cekmektedir. yoninde ise erkeklerde 86.01 Ibs-ft, kadinlarda
50.57 Ibs-ft olarak bulunurken 120°sn hizda
128.32 Ibs-ft, kadinlarda 64.82 Ibs-ft, fleksiyon
yoninde ise erkeklerde 81.39 Ibs-ft, kadinlarda
43.25 Ibs-ft olarak bulundu. Sonug olarak erkek-
lerde hem ekstansiyon hem de fleksiyon ydninde
total is degerleri kadinlardan yiksektir. Hem ka-
dinlarda hem de erkeklerde ekstansor kaslarin i
kapasitesi fleksor kaslardan yiksek olarak bulun-

PT deerlerinin vicut girhigina oranina bakil-
diginda 60°sn hizda erkeklerde ekstansiyon yo-
ninde %136.03 gkeri bulunurken, kadinlarda
%93.63; fleksiyon yoninde ise erkeklerde
%103.83, kadinlarda %69.93 bulundu. 120°sn
hizda ise PT/VA orani erkeklerde ekstansiyon yo-
ninde 9%3160.03, kadinlarda %117.20; fleksiyon
yoninde ise erkeklerde 9%2106.77, kadinlarda
%85.98 olarak bulundu. PT gkrlerinde oldgu
gibi PT/VA orani da erkeklerde hem ekstansiyon 60°/sn ve 120°sn hizlarda bel ekstansor ve
hem de fleksiyon yonunde kadinlardan yiksektir. fleksoér kaslarinin PT, PT/VA oranlari, ekstansor /
Yine benzerekilde ekstansiyon yoninde geler fleksor PT oranlari vesidlcimlerinin ortalama ve
daha yuksek olarak bulundu. SS dgerleri Tablo 2'de verildi.
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Tablo 2. Bel ekstansor ve fleksor kaslarin 60°sn ve 120%¢&1sal hizlarda izokinetik konsantrik pik tork
(ft-Ibs), pik tork vicut girhglr orani (%), total€(ft-Ibs), fleksor/ ekstansor pik tork orani(%) datma ve
standart sapma gerleri

Erkek(n=40) Kadin(n=31) p
Ortalama + SS Ortalama + SS
PT-60-EKS 204.52 + 69.25 116.09 + 47.59 0.000
PT-60-FLE 159.44 +42.18 87.19+32.71 0.000
PT-120-EKS 242.63 £ 67.32 145.18 +51.48 0.000
PT-120-FLE 161.29 £ 34.45 106.50 + 36.49 0.000
PT/VA-60-EKS 136.06 + 44.08 93.63 +35.02 0.000
PT/VA-60-FLE 103.83 £ 28.08 69.93 +21.21 0.000
PT/VA-120-EKS 160.03 £ 44.89 117.20 £37.12 0.000
PT/VA-120-FLE 106.77 £ 25.16 85.98 + 25.83 0.001
TOTAL 1S-60-EKS 131.34 £52.32 68.64 + 33.47 0.000
TOTAL iS-60-FLE 86.01 +21.09 50.57 +19.49 0.000
TOTAL 1S-120-EKS 128.32 £55.16 64.82 + 35.45 0.000
TOTAL iS-120-FLE 81.39 +21.94 43.25 +20.33 0.000
FLE/EKS PT-60 78.42 +11.96 78.68 +17.72 0.941
FLE/EKS PT-120 68.73 +14.01 76.89 + 22 0.061

EKS: ekstensor; FLE: fleksor; PT: pik tork; PT/Vpik tork vicut &irligl orani; SS: standart sapma

Testlerin glvenirlgini gosteren, cihaz tarafin-

Tablo 3. Bel ekstansor ve fleksor kaslarinin 60°/sn

dan hesaplanan VK gerleri ise kadin ve erkek Ve 120° /sn agisal hizlarda konsantrik izokinetik
bireylerde tiim acisal hizlarda ve her iki yonde detestlerin Variasyon Katsayisi (VK)(%) gerleri

9%8.8-%620.92 olarak bulundu. Uretici firma tara- (Grup 1=erkek, Grup 2=kadin)

findan testin guvenilir olmasi icin blyuk kas grup-

I i T . Erkek (n=40) Kadin (n=31)
larinda VK djgerlerlnln %20'nin, kuguk .kas.g.rup Ortalama + SS  Ortalama 4 SS
larinda %15'in altinda olmasi gerektibelirtil- VK-60EKS s18:70a E13:777

. . O . y - = . —_— . . L .
mektgdlr. Deneklerin %VK derleri Tablo 3'de VK-60-FLE .88 +4.43 9.18 + 553
verildi. VK-120-EKS 10.61 +10.36 2092+7.8

VK-120-FLE 11.33+8.17 15.08 + 10.32

Hicbir birey &r1 nedeniyle testi sonlandirma-
di. Test sonrasinda da hicbir bireyde bgtisaa
olusmadi.

Tarti sma
Bel kaslarinin kuvvetinin kantitatif olarak 6l-

EKS: ekstensor; FLE: fleksor; VK: Variasyon Katsayi

culebilmesi, bel disfonksiyonuna yol acabilen kas-

sal dengesizfin gdsterilebilmesi yoniinden dnem Bu calsmada Biodex izokinetik dinamometre
tasir.>” Bel arilarinin 6nlenmesi ve rehabilitasyo- ile saslikli genc erkek ve kadin populasyona ait
nunda lomber bolgenin glglendirilmesinin 6nemi gévde kaslarinin normal izokinetik verileri elde
bilinmektedir’> Tedavi tekniklerinin etkinfinin edildi. Literatirde farkli izokinetik dinamometre
degerlendiriimesinde ve lomber kaslarin kuvvet cihazlar ile farkli protokoller kullanilarak gévde
6lcimunde guvenilir ve dpu testlerin gelitiril- kaslarinin izokinetik ve izometrik analizlerinin
mesi gerekmektedir. yapildgi calsmalar vardir.
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Calsmamizda govde ekstansor PT wedi- Kas kuvveti dgerlerinden birisi olan torkun
cumleri, her iki grupta da fleksérlerden yiksek vicut &irligina orani da caimamiza dabhil edildi.
bulundu. Literatirde gtvde izokinetik kas kuvveti Erkeklerle kadinlari karlastiran dl¢imlerde vi-
deserlendirmelerinde ekstansdr kas kuvvetinin cut a&irligl dezavantaj okturabilir. CUnki erkek-
fleksor kas kuvvetinden yiiksek ofglinu gosteren lerin vicut &irliklari ve viicut kitle indeksleri
calismalar vardi->'**Halle ve ark.niff calsma-  kadinlardan yiiksektir. Erkeklerin yiiksek tork
larinda govde ekstansor ve fleksor dlcimleri oturur degerlerinin  yiksek vicut @arligina orani ile
pozisyonda yapilmive hem PT hem de tota§ i kadinlarin dgik tork deerlerinin digiuk vicut
deserlerine bakildiinda gbévde ekstansorleri agirligina orani yakin dgerler verebilir. Genelde
fleksorlerden kuvvetli bulunngtur. Literatirde  erkeklere PT/VA dgerleri kadinlardan hem
govde ekstansérlerinin fleksorlerden kuvvetli ol- fleksiyon hem de ekstansiyon yéniinde yiiksektir.
dugunu gosteren caimalarin yanisira tersine de Calismamizda da her iki yonde de erkek bireyle-
rastlanmaktadit'®*** Davies ve Goulf ve  rin PT/VA deserlerinin, kadinlarin PT/VA dger-
Thompson ve ark 120°%sn'de fleksorlerin lerinden daha yiiksek olgu gozlendi. Viicut
ekstansorlerden kuvvetli oldunu; 90°sn’de ¢t agirhklarindaki farkin ortadan kaldirilmasina
oldugunu ve 30°sn ve 60°sn hizlarda ise ekstansoragmen PT/VA dgerleri arasindaki oran gi-
kas kuvvetinin fleksorlerden yiksek ofgunu medi. Govde fleksér kas kuvvetinin vicutid-
bulmwlardir ve yercekimi etkisinin yiksek hizlar- gina orani test pozisyonundan etkilenmektedir.
da daha etkili olabileg@ni disinmektedirler. Bu  Ayakta pozisyonda fleksor PT total vicutidi-
durum fleksiyona yardimci olurken, ekstansiyona ginin %80’ini gecerken, oturur pozisyonda bu
tersi yonde etki edebilir. Test sonuclarina yergeki oran azalmaktadit.

minin etkisi kadar dlclim pozisyonunun da etkisi Govde fleksor ve ekstansor kaslarin izokinetik
var. Ozellikle ayakta yapilan dlciimlerde yergekimi slctimleri ayakta, oturur pozisyonda, yiiziistl, sir-
etkisi goz 6nunde bulundurulmalidir. Vanhee ve tiqti veya yan yatar pozisyonlarda 6lculebilir.
ark® calgmalarnnda ayakta pozisyonda, gévde pejyisin maksimal stabilizasyonunu gkamak ve
ekstansiyon/fleksiyon olcimlerini yercekimi etki- aica kaslarinin aktivitesini minimuma indirebil-
sini duzelterek ve duzeltmeden yapla. Yerce- ek amaciyla oturur pozisyonda 8lgiim énerilmek-

kimini ihmal ettikleri durumda fleksorlerin gier tedir” Biz de calsmamizda oturur pozisyonda
yonteme gore daha ylksek ekstansodrlerin ise dahgsgtjeri gercekigirdik.

distk dezerlerde oldgunu gostermierdir.
w € e ¢ & Kaslarin kontraksiyon sirasinda gtiurdugu

Kadin ve erkek bireylerin test sonuglarina ba- gerilim kuvveti ve mesafe tota kapasitesini bil-
kildiginda erkek bireylerde hem ekstansor hem dememizi salar. Bir kas grubununsikapasitesi bir
fleksor PT, PT/VA kadinlardan kuvvetli bulungau  veya birbirini takip eden torkgeileri altinda kalan
tur. Newton ve ark® ve Dvir ve Keatin® calsma-  alanin tiimiinden hesaplanir. Rehabilite edilen
larinda govde kaslarinin izokinetik dlcumlerinde kasda PT’a ukaldiginda her zaman kasin total i
kadinlarda pik torkun erkeklerin %60’ kadar oldu- kapasitesinde de  maksimuma salaildigi
guna dikkat cekngierdir. Reid ve ark. da 155 kro-  sgylenemeZ. Bu nedenle rehabilitasyonda sakat-
nik bel &rili hasta ve 32 gkl erkek ve kadin  Janma 6ncesi derlere ulama hedefinde sadece
birey tzerinde yaptiklari ¢camalarinda tim grup-  PT deil total is kapasitesinde de sakatlanma énce-
larda erkeklerde fleksiyon ve ekstansiyon PT de-si deserleri elde edebilmek énemlidir. Literatiirde
gerlerinin kadinlara gore yuksek olglinu goster-  total is deserlerinin izokinetik hiz ile ikkisine
mislerdir. Kronik bel &rili hastalarin kas kuvveti-  pakildginda hiz arttikca totak idegerlerinin azal-
nin s&likli bireylerden daha diiik oldusu da ayni  digi gérilmektedir. Bizim cajmamizda da bu
calismada gosterilngtir.® durum gézlenmektedir.
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fleksor / ekstansor orani veya ekstansor/fleksor

Literatirde agonist / antagonist PT orani; 6.

orani olarak ifade edilmektedir. Cahamizda
fleksor / ekstansor PT oranini kullandik. Fleksor /
ekstansér PT orani ortalama %70-80'dir. Ayakta
yapilan dlgimlerde yercekimi etkisi dizeltiimezse
bu oran %50'ye kadar ginektedir®* Calsmamiz-

da %68-78 arasinda bulunibwr.

Govde fleksor ve ekstensor kaslarinin normal

verilerini yorumlamak oldukca kompleks ve guctur
cunkl ekstremitelerde olgu gibi govde igin
“kontrlateral” taraf ile kagilastirma olangi imkan-
sizdir.

Test pozisyonlari da gévde kaslarinin normal

kas kuvveti dgerlerini etkileyebilmektedir. Cah
malarda hangi test pozisyonunun kullargidiyer
cekimi etkisi ve populasyonun 6zgili mutlaka
belirtilmelidir.

Sazlikli bireylerde, sporculardasgilerde, kro-

nik bel gril hastalarda kas kuvvetinin kantitatif

olarak dgerlendirilebilmesi

onemlidir. Govde

kaslarinin kuvvetinin bilinmesinin hem risk faktor-
lerinin belirlenmesinde hem de aktif bel rehabili-
tasyon programlarinin takibinde yararl qidau
disiinmekteyiz. Normal verilerin o$turulabilme-

si, govde fleksor ve ekstansor kaslarinin izokkneti 15.

degserlendirmesi ve izokinetik egzersizler alaninda
daha ¢ok ¢ajma yapilmasi gerekmektedir.
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