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Bu çalışma, Mustafa Tan’ın “Kombine Olarak Uygulanan Core ve Solunum Kası Egzersizlerinin Solunum Fonksiyonlarına Etkisi” başlıklı yüksek tezinden üretilmiştir  
(Niğde: Niğde Ömer Halisdemir Üniversitesi; 2024).

ÖZET Amaç: Literatürde solunum kası egzersizi ile kor egzersizlerin solunum 
fonksiyonlarına etkileri ayrı ayrı incelenirken, her iki egzersizin aynı anda uygu-
lanmasının solunum fonksiyonlarına etkisini inceleyen sınırlı sayıda çalışma bu-
lunmaktadır. Bu düşünce ile yapılan çalışmanın amacı, kombine olarak uygulanan 
kor ve aletli solunum kası egzersizlerinin solunum fonksiyonları üzerine etkisi-
nin incelenmesidir. Gereç ve Yöntemler: Çalışmaya 13-14 yaş arasında 40 li-
sanslı erkek basketbol oyuncusu katılmıştır. Katılımcılar kontrol grubu (KG), kor 
egzersiz grubu (CG), aletli solunum kası grubu (SG) ve kombine egzersiz grubu 
(KEG) olarak 4 eşit gruba ayrılmıştır. Grupların hepsi çalışma boyunca düzenli 
basketbol antrenmanlarına devam ederken, KG hariç diğer gruplara basketbol an-
trenmanına ek olarak egzersiz programı uygulanmıştır. Katılımcıların solunum 
fonksiyonları egzersiz programı başlamadan önce ve 4 hafta sonrasında olmak 
üzere 2 kez spirometre cihazı ile belirlenmiştir. Verilerin analizinde farklı proto-
kollerin (KG, CG, SG ve KEG) sonuçlarını, ön test, son test ölçümlerini ve pro-
tokol*zaman etkileşim etkisini incelemek için tekrarlanan ölçümlerde iki yönlü 
varyans analizi testi kullanılmıştır. Bulgular: Akciğer hacim ve kapasitelerinde 
gruplar arası anlamlı bir fark bulunmamasına karşın, yüzdesel olarak en yüksek 
gelişimin maksimal inspirasyon basınç hariç bütün parametrelerde KEG’de ol-
duğu belirlenmiştir. Ayrıca bütün gruplarda solunum parametreleri yüzdesel ola-
rak gelişim göstermiştir. Sonuç: Sonuç olarak, sporcularda kor ve solunum kası 
egzersizlerinin birlikte kullanılmasının hem kor kaslarını güçlendirmesi hem de 
solunum fonksiyonlarını geliştirmesi bakımından sportif performansa katkı sağ-
layacağı düşünülmektedir.  
 
Anah tar Ke li me ler: Solunum kası egzersizi; kor egzersizi;  

              powerbreathe; solunum fonksiyonları 

ABS TRACT Objective: While the effects of respiratory muscle exercises and 
core exercises on respiratory functions are examined separately in the literature, 
there are a limited number of studies examining the effects of applying both ex-
ercises simultaneously on respiratory functions. With this in mind, the aim of the 
study is to examine the effects of combined core and respiratory muscle exer-
cises on respiratory functions. Material and Methods: Forty licensed male bas-
ketball players aged 13-14 participated in the study. Participants were divided 
into four equal groups: the control group (CG), core exercise group (CEG), in-
strumented respiratory muscle exercise group (RMG), and combined exercise 
group (CEG). While all groups continued their regular basketball training 
throughout the study, exercise program were applied in addition to basketball 
training for all groups except CG. The respiratory functions of the participants 
were determined twice with a spirometry device, before the exercise program 
started and four weeks later. In the analysis of the data, two-way analysis of vari-
ance test was used for repeated measurements to examine the results of different 
protocols (CEG, CG, CEG, RMG), pre-test, post-test measurements and proto-
col*time interaction effect. Results: While there was no significant difference in 
lung volumes and capacities among the groups, the highest percentage improve-
ment in all parameters except maximal inspiratory pressure was observed in the 
CEG. Additionally, all groups showed a percentage improvement in respiratory 
parameters. Conclusion: In conclusion, it is thought that the combination of core 
and respiratory muscle exercises in athletes will contribute to sports performance 
by both strengthening the core muscles and improving respiratory functions. 
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powerbreathe; respiratory functions
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Antrenman esnasında iskelet kaslarına benzer 
şekilde solunum kaslarının da oksijen (O2) ihtiyacı 
artmaktadır. Bu ihtiyacın yeterli seviyede temin edil-
mesi dayanıklılık antrenmanları ile geliştirilebilmekte 
ve daha fazla O2 nin kana ulaşmasına zemin hazırla-
maktadır.1 Böylelikle inspirasyon hacminde artış ve 
yüklenme esnasında ventilasyon için gerekli ortam 
oluştuğundan, sporcunun antrenmanlarda verimi art-
makta, daha geç yorularak efor karşısında daha hızlı 
toparlanabilmektedir.2 Dayanıklılık antrenmanlarının 
haricinde solunumda etkili olan kasları geliştirmek 
için solunum kası egzersizleri ve kor egzersizleri de 
kullanılmaktadır.3,4 Düzenli yapılan solunum kası eg-
zersizlerinin solunum kası kapasitesini, gücünü ve 
dayanıklılığını artırdığı bu durumun da sporcu per-
formansını olumlu yönde etkilediği belirlenmiştir.1 
Aynı zamanda, solunum kaslarının gücü, kor egzer-
sizler ve güçlü nefes almaya neden olan yüksek yo-
ğunluklu egzersizler ile artırılabilmektedir.3,4 

Kor bölgesi kaslarının (özellikle diyaframın) 
önemli bir kısmı doğrudan solunumla ilişkilidir ve 
solunumun hem postüral kontrolü hem de atletik per-
formansı koordine ettiği bilinmektedir.5 Kor stabili-
tesinin en önemli bileşenlerinden biri olan diyafram; 
solunum ve gövde stabilizasyonu ile karın içi basın-
cın kontrol edilmesinde önemli rol oynar.6 Doğru 
nefes alma kor bölgesi için hayati öneme sahiptir, 
çünkü kor egzersizleri sırasında solunum kasları özel-
likle de diyafram doğrudan aktiftir.7,8 Günümüzde di-
yafram başta olmak üzere solunum kas kuvveti 
doğrudan özel ekipmanlarla çalıştırılmakta olup, 
araştırmacılar sporcuların genel kor stabilizasyonunu 
artırmayı ve kor egzersizleri içeren bileşenleri ant-
renman rutinlerine ekleyerek solunum kas kuvvetini 
artırmayı amaçlamaktadır.3,9 

Literatürde solunum kası egzersizleri ile ilgili 
yapılan çalışmalarda, solunum rahatsızlığı (kronik 

obstrüktif akciğer hastalığı, astım gibi) olan bireylere 
fayda sağladığı ve sporcuların performansını geliş-
tirdiği tespit edilmiştir.10-14 Ancak solunum fonksi-
yonlarını geliştirmede solunum kası egzersizlerine 
ilaveten yardımcı solunum kaslarını kuvvetlendir-
mek amacı ile yapılan kor bölgesi egzersizlerinin 
kombine edildiği çalışmaların azlığı dikkat çekmiş-
tir. Bu düşünce ile yapılan çalışmanın amacı, kom-
bine olarak uygulanan kor ve aletli solunum kası 
egzersizlerinin solunum fonksiyonları üzerine etki-
sinin araştırılmasıdır. 

 GEREÇ VE YÖNTEMLER 

ETİK KuRuL İZNİ 
Çalışma başlamadan önce Niğde Ömer Halisdemir 
Üniversitesi Girişimsel Olmayan Klinik Araştırmalar 
Etik Kurulundan E-95860085-050.02.04-453079 sa-
yısı ve 2023-119 protokol numarası ile 26 Aralık 2023 
tarihinde gerekli izin alınmıştır. Ölçümler öncesinde 
katılımcıların ailelerine çalışma ile ilgili bilgilendi-
rilme yapılmış gönüllü olur formu imzalatılmıştır. Bu 
çalışma Helsinki Deklarasyonu 2008 prensiplerine 
uygun olarak gerçekleştirilmiştir. 

ÇALIŞMA PROTOKOLü 
Çalışmanın örneklemini lisanslı olarak basketbol oy-
nayan 13-14 yaşlarında herhangi bir sağlık sorunu ol-
mayan toplam 40 erkek sporcu oluşturmaktadır. 
Katılımcıların demografik özellikleri Tablo 1’de ve-
rilmiştir. Katılımcılar rastgele olarak sadece basketbol 
antrenmanı yapan kontrol grubu (KG, n=10), basket-
bol antrenmanına ilaveten kor egzersiz programı 
yapan kor grubu (CG, n=10), basketbol antrenmanına 
ilaveten aletli solunum kası egzersizi yapan solunum 
grubu (SG, n=10) ve basketbol antrenmanına ilaveten 
hem kor hem de aletli solunum kası egzersizi yapan 

SG KG KEG CG 
Yaş (yıl) 13,80±0,42 13,10±0,31 13,66±0,62 13,39±0,58 
Boy (cm) 175,60±9,90 171,70±10,52 175,50±5,38 165,30±8,45 
Vücut ağırlığı (kg) 63,60±14,05 60,60±12,19 64,60±6,86 55,50±9,84 
Spor yaşı (yıl) 3,15±0,82 3,25±0,72 3,18±0,90 3,22±0,75 

TABLO 1:  Demografik özellikler.

SG: Solunum kası egzersiz grubu; KG: Kontrol grubu; KEG: Kombine egzersiz grubu; CG: Kor egzersiz grubu.



kombine egzersiz grubu (KEG, n=10) olmak üzere 4 
gruba ayrılmıştır. Bütün gruplar egzersiz programla-
rını 4 hafta boyunca haftanın 3 günü uygulamıştır. Ça-
lışmada ön test ve son test olmak üzere katılımcıların 
solunum fonksiyonları 2 kez ölçülmüştür. Ölçümler 
günün aynı saatlerinde, aynı laboratuvar şartlarında ve 
aynı spirometre ile gerçekleştirilmiştir.  

VERİ TOPLAMA ARAÇLARI 

Maksimal İnspirasyon Basınç Ölçümü 
Aletli solunum kası egzersizi yapılmadan önce, eg-
zersiz yükü Powerbreathe K5 solunum aleti ile belir-
lenmiştir (Powerbreathe inspiratory muscle trainer, 
Ironman K5, HaB Ltd., UK).12,13 Katılımcıların yaş-
ları, vücut ağrılıkları, boyları ve cinsiyet bilgileri ci-
haza kayıt edildikten sonra kuvvet indeksi (S-index) 
ile 30 ventilasyon uygulatılmıştır. Ölçümde 30 venti-
lasyon 2 deneme olarak uygulatılmış ve en iyi değer 
kayıt edilmiştir. Maksimal inspirasyon basınç [maxi-
mal inspiratory pressure (MIP)] (cmH2O) değeri 
kayıt edildikten sonra bu basıncın %40’ı katılımcıya 
özel egzersiz yükü olarak belirlenip ayarlanmıştır.12 

SOLuNuM FONKSİYON TESTİ  
Katılımcıların solunum fonksiyonları MIR marka 
Spirolab Model (Türkiye) spirometre cihazı ile öl-
çülmüştür.12 Katılımcılardan zorlu vital kapasite [for-
ced vital capacity (FVC-L)], birinci saniyedeki zorlu 
ekspirasyon hacim [forced expiratory volume in 1 se-
cond (FEV1-L)], zirve ekspirasyon akım hızı [peak 
expiratory flow (PEF L/sn)], vital kapasitenin %25-
%75 arasındaki zorlu ekspiratuar akım hızı [forced 
expiratory flow from 25% to 75% (FEF25-75%)] ve 
zorlu ekspirasyon oranı (FEV1/FVC%) ölçümleri; 
statik akciğer hacim ve kapasiteleri solunum para-
metrelerinden vital kapasite [vital capacity (VC)] öl-
çümleri alınmıştır. Ölçümler esnasında doğru 
sonuçların elde edilmesi için solunum fonksiyonları 
rahat oturur durumda, burun kısımlarına klips takıla-
rak uygulanmıştır. 

EGZERSİZ PROGRAMI 
Çalışmadaki grupların tamamı sezonun hazırlık dö-
neminde antrenman yapan sporculardan oluşmuştur. 
Ayrıca bütün egzersiz grupları 4 hafta boyunca aynı 
basketbol antrenman programını uygulamıştır. Uy-

gulanan basketbol antrenman programı Tablo 2’de 
verilmiştir. 

KOR EGZERSİZ PROGRAMI 
Kor egzersiz programını 4 hafta boyunca haftada 3 
gün basketbol antrenmanlarının hemen öncesinde uy-
gulanmıştır. On farklı kor egzersizi belirlenmiş ve bu 
egzersizler 2 set olarak 15 sn süre ile yaptırılmıştır. 
Setler arasında 30 sn, hareketler arasında 1 dk din-
lenme uygulanmıştır. Uygulanan kor egzersizler 
“Russian twist, side plank, flutter kick, abdominal 
crunch, jack knife, plank jack, raised knee-in, moun-
tain climber, scissor kick, plank shoulder tap” hare-
ketlerinden oluşmaktadır. 

ALETLİ SOLuNuM KASI EGZERSİZİ  
Yapılacak egzersiz öncesi katılımcılara aletli solu-
num kası egzersizi gösterilmiş olup, aletin çalışma 
prensibi hakkında gerekli bilgiler verilmiştir. Gös-
terilen aletli solunum kası egzersizi ilk olarak araş-
tırmacı tarafından katılımcıya uygulatılmış olup, 
egzersiz doğru şekilde katılımcı tarafından yapıl-
dıktan sonra çalışmaya başlanmıştır. Katılımcılar, 
aşamalı basınç egzersizi ve mekanik olarak ayarla-
nabilen 23-196 cmH2O arası değişen yük ayar aralığı 
olan Powerbreathe solunum kası egzersiz aletinin 
plus (mavi) modelini kullanarak solunum kası egzer-
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1. Antrenman 
Isınma 10 dk Fundamental ve turnike çalışmaları 
Stretching 5 dk  
1 v 0 drilleri 15 dk Adam geçme ve bitiriş çalışmaları 
2 v 0 drilleri 20 dk Eksik savunmaya hücum çalışmaları 
Şut drilleri 10 dk Statik şut çalışmaları 
2. Antrenman 
Isınma 10 dk Fundamental üstü turnike ve şut çalışmaları 
Stretching 5 dk  
2 v 0 drilleri 15 dk Eksik savunmaya hücum çalışmaları 
2 v 1 drilleri 20 dk Eksik savunmaya karşı hücum etme 
Şut drilleri 10 dk Dinamik şut çalışması 
3. Antrenman 
Isınma 10 dk 2 v 0 fast break çalışmaları 
Stretching 5 dk  
2 v 0 drilleri 15 dk Pas kat ve penetre pas çalışmaları 
2 v 2 drilleri 20 dk Savunmaya karşı pas kat ve penetre pas hücum etme 
Şut drilleri 10 dk Dripling üstü şut çalışmaları 

TABLO 2:  Basketbol antrenman programı (1 haftalık).



sizi gerçekleştirmişlerdir (Powerbreathe Plus, UK).15 
Katılımcılara Powerbreathe solunum kası egzersiz 
aletinin egzersiz yükü MIP değerinin %40’ı ayarlan-
mış şekilde verilmiştir.2 Daha sonra katılımcılar yak-
laşık 8 dk süren aletli solunum kası egzersizini 
MIP’nin %40’ı ile sabah ve akşam otuzar tekrardan 
oluşacak şekilde 4 hafta boyunca haftanın 3 günü uy-
gulamışlardır. 

KOMBİNE EGZERSİZ PROGRAMI 
Bu grup hem aletli solunum kası egzersizi hem de kor 
egzersiz programını uygulamıştır. Katılımcılara Po-
werbreathe solunum kası egzersiz aletinin plus (mavi) 
modeli egzersiz yükü MIP değerinin %40’ı ayarlan-
mış şekilde verilmiştir.2 On hareket ve ikişer setten 
oluşan kor egzersiz programı basketbol antrenman-
larının hemen öncesinde ağızlarında Powerbreathe 
solunum kası egzersizi aleti bulunurken uygulanmış-
tır. Set arası 30 sn’lik ve hareketler arası 1 dk’lık din-
lenme safhalarında Powerbreathe solunum kası 
egzersiz aleti bırakılarak pasif dinlenme yapılmıştır. 
Toplamda yaklaşık 20 dk süren bu program 4 hafta 
boyunca haftada 3 gün uygulanmıştır. 

VERİLERİN ANALİZİ 
Veriler SPSS 24 (IBM SPSS Statistics 24, USA) 
programında analiz edilmiştir. Bu çalışmada, nicel 
değişkenlerin normal dağılım varsayımı görsel (his-
togram ve olasılık grafikleri) ve analitik (Shapiro-
Wilk testi) yöntemlerle incelenmiştir. Nicel 
değişkenler normal dağılım gösterdikleri için orta-
lama ve standart sapma olarak ifade edilmiştir. Farklı 
protokollerin (KG, CG, SG ve KEG) sonuçlarını, ön 
ve son test ölçümlerini ve protokol*zaman etkileşim 
etkisini incelemek için tekrarlanan ölçümler iki yönlü 
varyans analizi testi kullanılmıştır. Varyansların ho-
mojenliğini test etmek için Mauchly küresellik testi 
kullanılmış ve gerektiğinde Greenhouse-Geisser dü-
zeltmesi uygulanmıştır. Gruplar arasındaki etkinin 
büyüklüğü için kısmi eta kareler (ηp2) hesaplanmış-
tır. p<0,05 anlamlı kabul edilmiştir. 

 BuLGuLAR 
Tablo 3 incelendiğinde, FVC parametresinde egzer-
siz gruplarında ön testten son teste istatistiksel olarak 
anlamlı fark bulunmuştur (F=23,00; p=0,000, 

eta=0,39), kontrol grubunda ise herhangi bir farka 
rastlanılmamıştır. Gruplar arası istatistiksel olarak bir 
fark bulunmamıştır (F=1,20; p=0,321; eta=0,09). 
Grup*zaman etkileşimde istatistiksel olarak fark bu-
lunmamıştır (F=0,68; p=0,567; eta=0,05). Yüzdesel 
(%) olarak gelişim düzeylerine bakıldığında en yük-
sek gelişimin kombine egzersiz grubunda olduğu gö-
rülmektedir. 

FEV1 parametresinde egzersiz gruplarında ön 
testten son teste istatistiksel olarak anlamlı fark bu-
lunmuştur (F=29,21; p=0,000, eta=0,44), kontrol 
grubunda ise herhangi bir farka rastlanılmamıştır. 
Gruplar arası istatistiksel olarak bir fark bulunma-
mıştır (F=1,47; p=0,239; eta=0,10). Grup*zaman 
etkileşimde istatistiksel olarak fark bulunmamıştır 
(F=1,08; p=0,360; eta=0,08). Yüzdesel (%) olarak 
gelişim düzeylerine bakıldığında en yüksek gelişi-
min kombine egzersiz grubunda olduğu görülmek-
tedir. 

FEV1/FVC parametresinde kombine egzersiz 
grubunda ön testten son teste istatistiksel olarak an-
lamlı fark bulunmuştur (F=5,99; p=0,019, 
eta=0,14), diğer gruplarda ise herhangi bir farka 
rastlanılmamıştır. Gruplar arası istatistiksel olarak 
bir fark bulunmamıştır (F=0,24; p=0,865; eta=0,02). 
Grup*zaman etkileşimde istatistiksel olarak fark bu-
lunmamıştır (F=0,41; p=0,742; eta=0,03). Yüzdesel 
(%) olarak gelişim düzeylerine bakıldığında en yük-
sek gelişimin kombine egzersiz grubunda olduğu 
görülmektedir. 

PEF parametresinde bütün gruplarda ön testten 
son teste istatistiksel olarak anlamlı fark bulunmuştur 
(F=35,97; p=0,000, eta=0,50). Gruplar arası istatis-
tiksel olarak bir fark bulunmamıştır (F=0,59; 
p=0,622; eta=0,04). Grup*zaman etkileşimde istatis-
tiksel olarak fark bulunmamıştır (F=0,88; p=0,458; 
eta=0,06). Yüzdesel (%) olarak gelişim düzeylerine 
bakıldığında en yüksek gelişimin kombine egzersiz 
grubunda olduğu görülmektedir. 

FEF25-75% parametresinde kombine egzersiz 
grubunda ön testten son teste istatistiksel olarak an-
lamlı fark bulunmuştur (F=14,98; p=0,000, 
eta=0,29), diğer gruplarda ise herhangi bir farka 
rastlanılmamıştır. Gruplar arası istatistiksel olarak 
bir fark bulunmamıştır (F=0,88; p=0,460; eta=0,06). 
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Grup*zaman etkileşimde istatistiksel olarak fark bu-
lunmamıştır (F=1,19; p=0,326; eta=0,09). Yüzdesel 
(%) olarak gelişim düzeylerine bakıldığında en yük-
sek gelişimin kombine egzersiz grubunda olduğu 
görülmektedir. 

VC parametresinde bütün gruplarda ön testten 
son teste istatistiksel olarak anlamlı fark bulunmuştur 
(F=60,12; p=0,000, eta=0,62). Gruplar arası istatis-
tiksel olarak bir fark bulunmamıştır (F=0,54; 
p=0,652; eta=0,44). Grup*zaman etkileşimde istatis-

n=40 Ön Son Δ % Tekrarlanan ölçümlerde iki yönlü varyans analizi 
Değişkenler X±SS X±SS TÖn-TSon TÖn-TSon Zaman Grup Zaman*Grup 
FVC (L) 

KG 4,74±1,17 4,87±1,11 0,13±0,06 2,74 F=23,00 F=1,20 F=0,68 
KEG 4,13±1,32 4,44±1,11* 0,31±0,21 7,50 p<0,000 p<0,321 p<0,567 
SG 4,24±0,55 4,52±0,58* 0,28±0,03 6,60 ηp

2=0,39 ηp
2=0,09 ηp

2=0,05 
CG 3,91±0,66 4,13±0,74* 0,22±0,08 5,62  

FEV1 (L/sn) 
KG 3,97±0,94 4,20±0,94 0,23±0,00 5,79 F=29,21 F=1,47 F=1,08 
KEG 3,26±1,02 3,81±0,92* 0,55±0,1 16,87 p<0,000 p<0,239 p<0,360 
SG 3,44±0,61 3,87±0,57* 0,43±0,04 12,49 ηp

2=0,44 ηp
2=0,10 ηp

2=0,08 
CG 3,27±0,44 3,56±0,65* 0,29±0,21 8,86  

FEV1/FVC (%) 
KG 84,14±5,44 86,34±3,95 2,2±1,49 2,61 F=5,99 F=0,24 F=0,41 
KEG 80,30±10,99 86,40±6,75* 6,1±4,24 7,59 p<0,019 p<0,865 p<0,742 
SG 81,59±12,82 85,92±8,21 4,33±4,61 5,30 ηp

2=0,14 ηp
2=0,02 ηp

2=0,03 
CG 84,22±6,56 86,25±3,28 2,03±3,28 2,41  

PEF (L/sn) 
KG 6,22±1,21 7,91±1,51* 1,69±0,30 27,17 F=35,97 F=0,59 F=0,88 
KEG 5,38±2,11 7,48±1,55* 2,10±0,56 39,03 p<0,000 p<0,622 p<0,458 
SG 5,87±1,58 6,90±1,44* 1,03±0,14 17,54 ηp

2=0,50 ηp
2=0,04 ηp

2=0,06 
CG 5,76±1,09 6,99±1,93* 1,23±0,84 21,35  

FEF25-75 (%) 
KG 4,27±1,22 4,73±1,16 0,46±0,06 10,77 F=14,98 F=0,88 F=1,19 
KEG 3,19±1,22 4,48±1,41* 1,29±0,19 40,43 p<0,000 p<0,460 p<0,326 
SG 3,64±1,38 4,28±1,05 0,64±0,33 17,58 ηp

2=0,29 ηp
2=0,06 ηp

2=0,09 
CG 3,72±0,84 4,16±0,79 0,44±0,05 11,82  

VC (L) 
KG 3,84±0,84 4,76±1,16* 0,92±0,30 23,95 F=60,12 F=0,28 F=1,36 
KEG 3,26±0,78 4,78±1,49* 1,52±0,71 46,62 p<0,000 p<0,023 p<0,268 
KEG 3,26±0,78 4,78±1,49* 1,52±0,71 46,62 ηp

2=0,62 ηp
2=0,84 ηp

2=0,10 
SG 3,34±0,58 4,32±0,71* 0,98±0,13 29,34  
CG 3,55±0,61 4,35±1,05* 0,8±0,44 22,53  

MIP (cmH2O) 
KG 78,50±23,98 89,44±16,32* 10,9±7,66 13,93 F=34,73 F=0,33 F=1,01 
KEG 77,36±18,91 86,77±18,14* 9,41±0,77 12,16 p<0,000 p<0,802 p<0,397 
SG 75,57±12,43 84,62±16,10* 9,05±3,67 11,97 ηp

2=0,49 ηp
2=0,02 ηp

2=0,07 
CG 68,12±13,49 85,80±18,80* 17,68±5,31 25,95

TABLO 3:  Akciğer hacim ve kapasitelerinin grup içi ve gruplar arası karşılaştırması.

Δ: Değişim; Ön: Müdahale öncesi; Son: Müdahale sonrası; ηp2: Kısmi eta kare; *Ön test ile son test arasında p<0,05 düzeyinde anlamlı farkı gösterir; FVC: Zorlu vital kapasite; 
FEV1 Bir saniyedeki zorlu ekspiratuar hacim; FEV1/FVC (%): FEV1/FVC’ye oranı; PEF Zirve ekspiratuar akım hızı; FEF25-75 (%): Vital kapasitenin %25-%75 arasındaki zorlu 
ekspiratuar akım; VC: Vital kapasite; MIP: Maksimal inspirasyon basıncı; KG: Kontrol grubu; KEG: Kombine egzersiz grubu; SG: Solunum kası egzersiz grubu CG: Kor egzersiz 
grubu; SS: Standart sapma.



tiksel olarak fark bulunmamıştır (F=1,36; p=0,268; 
eta=0,10). Yüzdesel (%) olarak gelişim düzeylerine 
bakıldığında en yüksek gelişimin kombine egzersiz 
grubunda olduğu görülmektedir. 

MIP parametresinde bütün gruplarda ön testten 
son teste istatistiksel olarak anlamlı fark bulunmuştur 
(F=34,73; p=0,000, eta=0,49). Gruplar arası istatis-
tiksel olarak bir fark bulunmamıştır (F=0,33; 
p=0,802; eta=0,02). Grup*zaman etkileşimde istatis-
tiksel olarak fark bulunmamıştır (F=1,01; p=0,397; 
eta=0,07). Yüzdesel (%) olarak gelişim düzeylerine 
bakıldığında en yüksek gelişimin kor grubunda ol-
duğu görülmektedir. 

 TARTIŞMA  
Fiziksel aktiviteleri uygulamamızda önemli bir rol 
alan kor bölgesi kaslarının güçlü olması sporcu per-
formansının artmasına yardımcı olmaktadır.16 Kor eg-
zersizleri gövde kaslarının gelişmesiyle beraber 
vücudun denge ve kontrolünü sağlar. Kor kaslarının 
solunum kapasitesi ile direkt olmasa da dolaylı yol-
lardan ilişkili olduğu söylenebilir. Antrenman ile 
artan metabolik hız ve vücudun ihtiyacı olan O2 nin 
alınması solunum kası kapasitesinde artışa sebep 
olur.17 Düzenli yapılan antrenmanlar solunum kasla-
rını güçlendirir ve solunum kası kapasitesini artırır.18 
Solunum fonksiyonlarındaki gelişim solunum kasla-
rının kapasitesi ile ilişkilidir.2 Düzenli yapılan solu-
num kası egzersizlerinin solunum kası kapasitesini, 
gücünü ve dayanıklılığını artırdığı bu durumun da 
sporcu performansını olumlu yönde etkilediği belir-
tilmiştir.12,19,20  

Literatürde farklı solunum kası egzersizlerinin 
tek başına uygulandığı ve solunum parametrelerine 
etkilerinin incelendiği birçok çalışma bulunurken, so-
lunum kası egzersizlerinin kor egzersizlerle kombine 
edildiği ve solunum parametrelerine etkilerinin ince-
lendiği sınırlı sayıda çalışmaya rastlanmıştır.20-23 Bu 
düşünceler ile yapılan çalışmanın amacını, “kombine 
olarak uygulanan kor ve aletli solunum kası egzer-
sizlerinin solunum fonksiyonları üzerine etkisinin 
araştırılması” oluştururken, çalışmanın hipotezi ise 
“solunum fonksiyonlarını geliştirmede kor ve solu-
num kası egzersizlerinin kombine uygulanması en et-
kili yöntemdir” şeklinde belirlenmiştir. Bu hipotezin 

yanlışlığını/doğruluğunu belirlemek için katılımcılar 
sadece basketbol antrenmanı yapan kontrol grubu 
(KG, n=10), basketbol antrenmanına ilaveten kor eg-
zersiz programı yapan kor grubu (CG, n=10), bas-
ketbol antrenmanına ilaveten aletli solunum kası 
egzersizi yapan solunum grubu (SG, n=10) ve bas-
ketbol antrenmanına ilaveten hem kor hem de aletli 
solunum kası egzersizi yapan kombine egzersiz 
grubu (KEG, n=10) olmak üzere 4 gruba ayrılmıştır. 
Bütün gruplar egzersiz programlarını 4 hafta boyunca 
haftanın 3 günü uygulamıştır. Çalışma sonucunda ak-
ciğer hacim ve kapasitelerinde gruplar arası bir fark 
belirlenmemiştir. Akciğer hacim ve kapasitelerinin 
tamamında ön testten son teste doğru KEG’de ista-
tistik olarak anlamlı bir gelişim bulunurken, SG ve 
CG’lerinde ise FVC, PEF ve FEV1, VC ve MIP pa-
rametrelerinde istatistik olarak anlamlı fark tespit 
edilmiştir. Akciğer hacim ve kapasitelerinden MIP 
parametresi hariç tamamında yüzdesel olarak en yük-
sek gelişimin KEG’de olduğu görülmüştür (Tablo 3). 
Bu sonuçlara göre istatistiksel olarak hipotezimiz 
doğrulanmasa da, yüzdesel gelişimlere bakıldığında 
akciğer hacim ve kapasitelerinde hipotezimizi des-
tekler bir sonuç göze çarpmaktadır. Literatürde hem 
kor hem de solunum kası egzersizleri ile ilgili farklı 
spor branşlarına yönelik çalışmalar bulunurken, bu 
çalışmalarda basketbol branşına yönelik olanlar sı-
nırlı sayıdadır. Ayrıca literatürde kor egzersizleri ile 
aletli solunum kası egzersizlerinin kombine olarak 
uygulandığı sınırlı sayıda çalışmaya rastlanmıştır. Bu 
durum tartışmamızı kısıtlar bir neden oluşturmasına 
karşın, özgün yönümüzü vurgulamaktadır. Litera-
türde çalışma dizaynına benzer olarak yapılan bir ça-
lışmada 17-24 yaş arası 8 elit yüzücüye (3 kadın, 5 
erkek) uygulanan 6 haftalık kor ve solunum kası eg-
zersizlerinin MIP ve sportif performansa etkisi araş-
tırılmıştır.24 Yüksek hacimli aletli solunum kası 
egzersiz grubu haftada 6 gün, günde 2 kez solunum 
kası egzersizini 4 kor egzersiz hareket ile birlikte yap-
mıştır (solunum kası egzersizlerine MIP’nin %60 ile 
başlanmış ve her iki haftada bir basınç %10 artırıl-
mıştır). Düşük hacimli aletli solunum kası egzersiz 
grubu ise haftada 6 gün aletli solunum kası egzersizi 
uygulamış (bir kez sabit MIP %60 ile) ve aynı gün 
içerisinde ayrıca sadece kor egzersizleri de yapmıştır. 
Çalışma sonucunda 2 grubun da MIP değerinde ista-

Mustafa TAN ve ark. Turkiye Klinikleri J Sports Sci. 2024;16(3):274-82

279



tistiksel olarak anlamlı farklılık bulunmuştur. Yine 
çalışma ile benzer bir dizayna sahip olan başka bir 
çalışmada Mustafaoglu ve ark. hasta bireylere 6 haf-
talık kombine uygulanan derin inspirasyon ile birlikte 
kor egzersiz programının, hiçbir egzersiz yapmayan 
kontrol grubuna kıyasla MIP ve MEP parametrele-
rinde istatistiksel olarak anlamlı iyileşmeler sağla-
dığını tespit etmiştir.6 18-25 yaş arası 32 sağlıklı 
genç üzerinde yapılan başka bir çalışmada ise kor 
egzersiz programı ile solunum kası egzersiz prog-
ramlarının kor fonksiyonu ve solunum parametreleri 
üzerine etkileri karşılaştırılmıştır. Çalışmada solu-
num kası egzersiz grubu 6 hafta boyunca haftada 2 
kez MIP’nin %85 ile solunum kası egzersizi yapar-
ken, kor egzersiz grubu ise 6 hafta boyunca haftada 
2 kez 30 dk kor egzersiz programı uygulamıştır. Ça-
lışmanın sonucunda her iki egzersiz programında 
hem kor fonksiyonunu hem de MIP değerlerini ge-
liştirdiği belirlenmiştir.23 Solunum temelli egzersiz-
ler aynı zamanda kor bölgesini de etkiler nitelikte 
olup, derin inspirasyon sırasında kor kasları etkin-
leşmektedir.25,26 Bu bilgileri destekler şekilde Her-
rington ve Davies, yoga ve pilates gibi nefes 
teknikleriyle birlikte uygulanan kor egzersiz prog-
ramının kor kaslarının stabilitesinde ve işlevinde ge-
lişim sağladığını ayrıca diyafram kasını etkileyerek 
solunum kası gücünde artış meydana getirdiğini söy-
lemiştir.27 

Anatomik açıdan inspiratuar ve ekspiratuar kas-
lar, solunum ve kor bölgesinde görev almaktadır.28 
Kor egzersizleri gövde kaslarının kuvvetini, kondis-
yonunu ve postüral kontrolünü sağlarken, diyafram 
kasları da solunum taleplerinin sürdürülmesinden so-
rumludur.29 Bu bilgiler doğrultusunda solunum ve kor 
bölgesi arasında derin bir etkileşim olduğu görül-
mektedir.30 Kor bölgenin temel kası olan diyafram, 
kor bölgesinde çatı görevi görmekte olup, özellikle 
de inspiratuar kas gelişimi için önemli bir rol oyna-
maktadır.31 Depalo ve ark., diyaframı solunum dışı 
egzersizlerle güçlendirmek için diyaframın solunum 
dışı aktivitelerle aktive edilebileceğini ve hatta eğiti-
lebileceğini söylemiştir.9 Bu bilgiler çalışmada kom-
bine olarak uygulanan kor ve aletli solunum kası 
egzersizlerinin solunum fonksiyonlarını olumlu 
yönde geliştirmesini açıklar niteliktedir. Literatürdeki 
çalışmaların çalışma bulgularını destekler nitelikte ol-

duğu belirlenirken, kor ve aletli solunum kası egzer-
sizlerinin solunum fonksiyonlarını geliştirmede kul-
lanılabileceği tespit edilmiştir. Bu gelişimin nedenleri 
olarak solunumun en önemli kası olan diyaframın kor 
bölgesinde bulunması; kor egzersiz programları ile 
diyafram kuvvetinin artması ve solunum kası eg-
zersizlerinin kor stabilizasyonunu etkilemesi temel 
nedenler olarak sıralanabilir.32,33 Çalışmada yüzde-
sel gelişimlere bakıldığında kombine olarak uygu-
lanan kor ve aletli solunum kası egzersizlerinin 
solunum fonksiyonlarını geliştirmede en etkili yön-
tem olduğu belirlenmiştir (Tablo 3). Bu durum so-
lunumun birincil kası olarak bilinen diyaframın hem 
ventilasyon hem de kor stabilizasyon üzerindeki 
ikili rolü ve kor egzersizlerin önemli bir unsuru ola-
rak diyaframın nasıl kasılacağını ve nasıl inspiras-
yon yapacağını öğretmede yardımcı olması ile de 
açıklanabilir. Ayrıca hem inspiratuar hem de ekspi-
ratuar kaslar, postüral kontrol ve kor stabilizasyonu-
nun sağlanmasında temel öneme sahiptir. Ancak 
karın kasları ana stabilizasyon egzersizlerinin ayrıl-
maz bir parçası olmasına rağmen aynı şey diyafram 
veya diğer inspiratuar kasları için geçerli değildir.34 
Yoğun bir egzersiz sırasında diyaframa aşırı yükle-
nildiğinde, inspiratuar kas yorgunluğu oluşmakta, so-
lunum fonksiyonları baskın kullanıldığından dolayı 
da sportif performansı olumsuz etkilemektedir. Bu 
nedenle kor ve solunum kası egzersizlerinin birlikte 
kullanılması hem kor kaslarını güçlendirerek yara-
lanmayı önlemede hem de solunum kas yorgunlu-
ğunu geciktirerek sportif performansı artırmada 
kullanılabilmektedir.34 

 SONuÇ 
Basketbolda kombine olarak uygulanan kor ve aletli 
solunum kası egzersizlerinin kor bölgesindeki kasları 
güçlendirmesi ile hem basketbol oynarken yapılan 
ani hareketlerde columna vertebralisi koruması hem 
de solunum fonksiyonlarını geliştirmesi ile sportif 
performansa katkı sağlayacağı düşünülmektedir.  

Çalışmanın aynı prosedür kullanılarak egzersiz-
lerin sürenin uzatılması gruplar arasındaki etkileşi-
min görülme ihtimalini artırılabilir. Ayrıca ileride 
yapılacak olan çalışmalarda egzersiz süresi uzatıla-
rak yapılan kor ve aletli solunum kası egzersizlerinin 
sportif performansa etkisi de incelenebilir. 
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Finansal Kaynak 
Bu çalışma sırasında, yapılan araştırma konusu ile ilgili doğru-
dan bağlantısı bulunan herhangi bir ilaç firmasından, tıbbi alet, 
gereç ve malzeme sağlayan ve/veya üreten bir firma veya herhangi 
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manevi herhangi bir destek alınmamıştır. 

Çıkar Çatışması 
Bu çalışma ile ilgili olarak yazarların ve/veya aile bireylerinin 
çıkar çatışması potansiyeli olabilecek bilimsel ve tıbbi komite üye-
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firmada çalışma durumu, hissedarlık ve benzer durumları yoktur. 
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