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0z
Amag: Bu ¢aligmada, kol salinimi kisitlanmasinin tercih edilen ytiriime hizi, yiiriime sirasinda harcanan oksijen miktar: ve viicut kiitle merkezi
dikey yer degisimi tizerine etkileri aragtirildi.

Gereg ve yontemler: Calismaya Subat 2011 - Nisan 2011 tarihleri arasinda yaslar: 18-30 yil arasinda degisen 52 saglikli erkek géniillii katildi ve
bes farkl: yiiriime modeli kullanildi. Her yiiriime modeli i¢in bireylerin zeminde tercih edilen yiiriime hizlar1 belirlendi. Bireyler bu hiz ile kosu
bandinda yedi dakika yiiritiilerek oksijen tiiketimleri kaydedildi. Birinci sakral vertebraya isaretleyici yerlestirildi ve iki kizil otesi kamera ile
yiiriime sirasinda viicut kiitle merkezi dikey yer degisimini belirlemek igin kayt yapildi.

Bulgular: Oksijen maliyetiagisindan normal (0.158+0.021 mL/kg/m) yiirtime ile yanda bagli (0.166+022 mL/kg/m) ve 6nde bagli (0.166+023 mL/kg/m)
yuriime modelleri arasinda anlamli fark bulundu (F(3.734, 204) = 5.606, p<0.05). Viicut kiitle merkezi dikey yer degisimi agisindan da normal
(3.81£0.94 cm), yanda bagli (4.36+1.05 cm) ve nde bagli (4.25+0.93 cm) yiiriime modelleri arasinda da anlamli fark bulundu (F(3.461, 204) = 5.144,
p<0.05). Normal yiiriimede (5.06+0.62 km/saat) tercih edilen yiiriime hizi anlamli olarak diger modellerdeki (sag kol bagli; 4.93+0.65 km/saat, sol
kol bagli; 4.92+0.62 km/saat, yanda bagli; 4.88+0.61 km/saat ve 6nde bagli; 4.88+0.56 km/saat) yiiriime hizlarindan yiiksekti (F(3.387, 204) = 10.433,
p<0.05).

Sonug: Kol saliniminin dengeyi saglamada yardimci oldugu, ancak, her iki kol saliniminin kisitlandig1 durumlarda biyomekanik sistemlerin bu
degisikligi kompanse edemedigi i¢in viicut kiitle merkezi dikey yer degisimini ve yiirimenin oksijen maliyetini artirdigi kanisindayiz. Denge sorunu
yasayan bireylerde giinliik kazalarin 6nlemesi konusunda bulgularimizin yardimeci olabilecegini diigiinmekteyiz.

Anabtar sozciikler: Denge; yiirtime; oksijen tiiketimi; hiz; st ekstremite.

ABSTRACT

Objectives: This study aims to investigate the effects of arm swing restrain on preferred walking speed, amount of oxygen spent during walking and
vertical displacement of the center of mass.

Materials and methods: Between February 2011 and April 2011, a total of 52 healthy male volunteers, in the age range of 18 to 30, participated in
the study and five different walking models were used. Individuals’ preferred walking speeds on the ground were determined for each model. Their
oxygen expenditures were recorded while individuals walked on the treadmill at this speed for seven minutes. We placed a marker on the first sacral
vertebrae and used two infrared cameras to determine the changes in vertical displacement of the center of mass during walking.

Results: We found a significant difference (F(3.734, 204) = 5.606, p<0.05) between normal (0.158+0.021 mL/kg/m) and at side restraint
(0.166+022 mL/kg/m) and at front restraint (0.166+023 mL/kg/m) models in oxygen cost. We also found a significant difference
(F(3.461, 204) = 5.144, p<0.05) between normal (3.81+0.94 cm) and at side restraint (4.36+1.05 cm) and at front restraint (4.25+0.93 cm) models
in terms of vertical displacement of the center of mass. Preferred walking speed in the normal model (5.06+0.62 km/hr) was significantly higher
(F(3.387, 204) = 10.433, p<0.05) than other models (at right restraint; 4.93+0.65 km/hr, at left restraint; 4.92+0.62 km/hr, at side restraint;
4.88+0.61 km/hr, and at front restraint; 4.88+0.56 km/hr).

Conclusion: We are of the opinion that arm swing helps providing balance but in the situation of both arm restrain, since biomechanical systems
cannot compensate this modification, it may increase the vertical displacement of the center of mass and oxygen cost of walking. We think that our
findings may help individuals with balance problems regarding the prevention of daily accidents.
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Yiirime en sik kullanmak zorunda oldugumuz
ginliik aktivitedir. Fonksiyonel bagimsizlik ve dola-
yist ile giinliik ihtiya¢larimizin karsilanabilmesi i¢in
normal bir yiiriime gerekir. Yiiriimedeki herhangi bir
sorun, yliirime parametrelerine degisik sekillerde yan-
simaktadir. Bunlarin uygun sekilde takibi yapilarak,
ozellikle ileri yaglardaki insanlar1 sedanter bir yasama
iten 6nemli bir faktor diizeltilip bu 6nemli saglik soru-
nunun iistesinden gelinebilir.

Yiirime eylemi, genel tanimiyla, enerji sarfiya-
tinin optimum diizeyde tutularak viicudun uzaysal
ortamda diizgiin bigimde ilerlemesidir."*¥ Normal bir
ytriime sirasinda kollar, yer ¢ekimi ve ivmelenmenin
etkisi ile bir sarkag gibi ayaklarin ters yoniine dogru
hareket eder.>” Diizgiin sekilde ilerleyen gévdenin
yani sira, uzuvlarin hareketi ile bas, kollar ve gévdenin
agirlik merkezlerinin dikey ve yatay yonde simetrik,
diistik genlikli yer degisiminin saglanmasi hedeflenir.
Agirlik merkezindeki yer degisiminin uygun diizeyde
olmasiyla kinetik ve potansiyel enerjinin korunmasi
saglanir.l

Giinlik yasantimizda yiirime sirasinda bireyler
objeleri tasirken veya kullanilirken iist ektremite hare-
ketleri tamamen veya kismen engellenir. Ornek olarak,
elde tasinan poset, canta, esya, elde tutulan fincan veya
kucakta tasinan bebek, kol salinimini kisitlayip gévde
ve kalcada ki rotasyonu azaltirken, adim aralig1 diger
ve kadans artar.® Jackson ve ark.” elde tutulan kitap-
larin veya istemli olarak yanda tutulan kollarin govde
rotasyonunu azalttigini bildirmistir.

Yapilan ¢alismalarda kollarin sadece pasif ola-
rak sallanmadiklari, omuz kaslarinin kol salinimina
etkisinin oldugu gosterilmistir. Fakat kol saliniminin
engellendigi durumlardaki yiiriime enerji tiiketimi
konulari net degildir."” Yizhar ve ark.'” tercih edilen
yiliriime hizinda kol saliniminin kisitlanmasinin, oksi-
jen (O,) titketiminde anlamli bir artmaya neden oldu-
gunu tespit etmigtir. Benzer bir sekilde, Umberger™ de
yiiriime sirasinda kol saliniminin engellendigi durum-
da, metabolik enerji tiiketiminin %5-8 oraninda artti-
gin1 gostermistir. Diger taraftan, Hanada ve Kerrigan
ise tist ekstremite immobilizasyonunun enerji tiiketi-
mini etkilemedigini bildirmigtir.'!

Yiirime sirasinda tercih edilen yiriime hizi ve
ylrtimenin oksijen maliyeti, ylirtimeyi genel olarak
degerlendiren ve patolojik ile normal yiiriimeyi birbi-
rinden ayirt etmemizi saglayan 6nemli iki parametre-
dir.">" Yirime oksijen maliyeti belirli bir mesafeyi
(6rnegin 1 metre) kat etmek i¢in harcanan oksijen
miktaridir™ ve bu 6l¢tim yapilarak yiirtime sirasinda
kullanilan enerjinin verimliligi de hesaplanabilir."?
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Viicut kiitle merkezi (VKM) ise viicut kiitlesi butii-
niiniin tek bir noktada dengede oldugu kabul edilen
hayali bir nokta olarak tanimlanabilir.'>!'*) Yariime
sirasinda agirlik merkezi dikey yer degisimi, ytriime
verimliliginin bir gostergesidir."” Ayrica, yiiriime sira-
sinda kollar: sallamanin, agirlik merkezi dikey degi-
sikligini azalttig1 da varsayilmaktadir."® Vicut kitle
merkezi dikey yerdegisimi dl¢iimii yiiriime ¢alismala-
rinda yapilan mekanik isi, dengeyi ve enerji titketimi-
ne etkisini belirlemede siklikla kullanilmaktadir.!>2%
Yiirime sirasinda degisik yontemlerle denge 6lciile-
bilecegi gibi, yapilan calismalar tek nokta ydntemi
(VKM dikey yer degisimi) ile de dengedeki degisimin
belirlenebilecegini gostermistir.

Kollar viicudun dikey bir eksen etrafindaki rotas-
yonunu dengeler ve bu islemler sirasinda metabolik
enerji sarf eder.'® Kol saliniminin kisitlanmasi enerji
tilkketimini artirmaktadir.?! Ust ektremite salinimi,
VKM dikey yer degisimini ve dikey yer tepki momen-
tini azalttig1 gibi, mekanik dengeyi saglar ve enerji
tiketimini en aza indirgemeye yardimci olur."1%22
Merkezi olarak kontrol edilen viicut reaksiyonlari,
ylrtime sirasinda bozulan dengeyi diizeltmede aktif
olarak gorev alir. Ust ekstremite salinimi kisitlana-
rak, kol saliniminin viicudun dengesine yardiminin
engellendigi durumlarda, diger viicut bélimlerinin
dengeyi saglamaya yonelik ¢abalari artmaktadir.’?’!
Calismamizda, kol saliniminin tek tarafli veya ¢ift
tarafli kisitlanmasi ile giinlitk hayattaki tek el ve ¢ift el
ile esya tasinmasi taklit edilmeye ¢aligilmigtir.

Bu c¢alismanin amaci, bireylerde iist ekstremite
salinimi kisitlanmasinin tercih edilen yiiriime hiz,
ylrtime sirasinda harcanan oksijen miktarina ve VKM
dikey yer degisimi iizerine etkilerini arastirmaktir.

GEREC VE YONTEMLER

Calismaya yaslar1 18-30 yil (22.35+2.60 yil) arasin-
da degisen toplam 52 erkek goniilli katildi. Caligma
Mersin Universitesi Yerel Etik Kurulu tarafindan
onaylandi ve test Oncesi tiim bireylerden yazili onam
alindi. Calisma Helsinki Deklarasyonu ilkeleri uya-
rinca gerceklestirildi. Her bireyin fiziksel aktiviteye
hazir olup olmadig: test oncesi Fiziksel Aktiviteye
Hazir Olmay1 Degerlendirme Anketi (PAR-Q) uygula-
narak degerlendirildi.?* Katilimcilardan, enerji tike-
timlerini etkileyebilecek hastaligi (aktif enfeksiyon,
otoimmiin veya periferal vaskiiler hastaliklar, kro-
nik sistemik inflamatuvar hastaliklar1 veya metabo-
lik hastaliklar) ve yiiriimeyi etkileyecek ortopedik
sorunlar1 olan (ayak kemiklerine ait herhangi bir
kirig1 veya ¢ikigi, dogustan patella dislokasyonu veya
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subluksasyonu, akut bursit veya tendinit, kronik ayak
bilegi instabilitesi ve topuk dikeni) ve yiiriime meka-
nigini bozabilecek ayak ark bozukluklar: olan bireyler
calismaya dahil edilmedi. Caligmaya katilan tiim
bireylerin testten once oykiileri alindi ve antropomet-
rik 6l¢ciimleri yapild: (boy, viicut agirligi, bacak boyu
ve viicut kompozisyonu). Bacak uzunlugu, spina iliaca
anterior superior ile malleolus medialis arasindaki
mesafe olarak tayin edildi. Her iki bacak uzunlugu
ayn1 arastirmact tarafindan iki kez ol¢iliip ortala-
malar: hesapland: ve analiz i¢in sag bacak uzunlugu
kullanildi.®! Daha 6nceden fibula ile tibia kirig1 olan
iki birey ¢alismaya alinmadi.

Bireyler normal ve sag kol bagli, sol kol bagli, her
iki kol yanda sabit, her iki kol 6nde bagli olmak iizere
bes farkli ylirtime modeli ile tercih ettikleri yiiriime
hizinda kosu band: tizerinde yiiridii.

Normal modelde bireyler, herhangi bir kisitlama
olmadan normal kol salinimlar: ile yiiriidi. Sag ve
sol bagli modelde, ici siingerle kapli ve yastikli ayar-
lanabilir omuz kemeri 6zelligine sahip olan kol askis1
kullanildi. Kol, dirsekten 90° ag1 yapacak sekilde ve
omuz internal olarak dondiiriilerek kol askisina yer-
lestirildi ve boylece kol salinimi engellendi.?*! Yanda
sabit modelde ise kollar yanda, bilekler femoral kemi-
gin biiyiik trokanterinin 6niinde olacak sekilde istemli
olarak tutuldu.?” Onde bagli modelde, her iki kol aski-
ya yerlestirilerek salinim engellendi. Gerekli goriilen
durumlarda omuz kemeri sikilagtirildi.t2®

Her yiirime modeli i¢in ayri ayri tercih edilen
ylirtime hizi (TEYH) tespiti i¢in, bireylerin 2. ve 12.
metresinde kizilotesi sensér bulunan 14 metrelik diiz
bir parkurda ytirimeleri istendi. On metre mesafeyi
kat etme siireleri elde edildi ve bu siireler kullanilarak
TEYH, m/sn cinsinden hesaplandi. Parkurda yiiriime
ti¢ kez tekrarlanarak hizlarin ortalamalari alindi ve bu
hizlar km/s’ye ¢evrildi. Hiz tespitinden sonra bireyle-
rin yirime deneyimleri dikkate alinmaksizin alisin-
caya kadar en az 10 dk kosu bandinda (Viasys Health
Care, USA) diisiik hizlardan baglayarak her ytiriime
modeli i¢in yiiriime alistirmas: yapmalar: sagland1.®
Kosu bandinin egimi 0 derece olarak ayarland: ve kisi-
lerin yiiriime sirasinda kosu bandi barlarina tutun-
malar1 engellendi. Her yiirime modeli igin bireyler
belirlenen hizlar ile kogsu bandinda 7 dk yiriitiilerek
oksijen titketimi dl¢iimi yapild: (Sekil 1).

Oksijen titketimi ol¢imleri metabolik analizér
(Vmax 29c Sensormedics, Yorba Linda, CA, USA)
kullanilarak indirekt kalorimetri yontemi ile yapild:.
Cihaz, her testten once ireticilerin 6nerilerine uygun
olarak 3 It'lik kalibrasyon siringasit ve uygun kalib-
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rasyon gazlari ile kalibre edildi. Laboratuvar ortami
sicaklik 20-24 °C, nem ise %50 civarinda olacak sekil-
de ayarlandi. Oksijen tiiketimi dl¢iimi i¢in solunum
havasi 6rneklemesi ytiz maskesi (Hans-Rudolph Inc.,
Kansas City, MO, USA) ile her nefeste yapildi. Oksijen
tiketimi hesaplanmasinda, yedi dakikalik ytiriime
sirasinda toplanan verilerin son iki dakikasi kararli
durum olarak kabul edildi ve ortalamas: alindi.*-!
Yiirimenin kisilerde yarattigi metabolik etkinin ve
egzersiz yogunlugunun takibi icin de solunumsal
degisim orani dikkate alindu.

Viicut kiitle merkezi dikey yer degisimi 6l¢timii
i¢in, bireylerin sirt ve bel bolgeleri acik kalacak gekilde
spor kiyafetleri ayarlandi. Viicut kiitle merkezi olarak
kabul edilen 1. sakral vertebra (S1).>%! ASIS (anterior
superior iliac spine) ile ayni diizlemde oldugundan!®*
el ile tespit edilen ASIS noktalarindan S1 noktasi
belirlendi. Bu boélge alkol ile temizlendi ve gereken
durumlarda fazla tiiylerden arindirilmas: icin tiras
edildi. iki tarafli yapiskan bant ile 20 mm g¢apindaki
isaretleyici tabani S1 bolgesine sabitlendi ($ekil 2).
Viicut kiitle merkezi dikey yer degisimi iki pik nokta
arast mesafenin ortalamasi olarak belirlendi ve her
bireyin bacak boyu uzunlugu degerlerine boliinerek
diizeltme uygulandi.?”

Yirtime sirasinda VKM dikey yer degisiminde
meydana gelen degisiklikleri belirlemek i¢in iki kamera

Sekil 1. Sol kol bagh yiiriime modeli
ve oksijen tiiketimi 6lgiimii.
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kullanildi. Kameralar kogu band1 merkezinden 2.30 m
uzakliga, aralarindaki mesafe 3 m olacak sekilde ve
kesisme noktasinda 58 derecelik a¢1 yapacak sekilde
yerlestirildi ve sabitlendi (Sekil 3). Kamera yerlesim
ve diizenekleri laboratuvarin fiziksel imkanlar1 da
g6z ontinde bulundurularak tasarlandi. Bu yerlesim,
deneme testlerinde araliklar1 bilinen sabit ve degisken
ol¢umleri en iyi sekilde belirleyen agilardir.*>*¢

Ek olarak, kameralar asagi dogru yaklasik
15 derecelik ag1 ile ayarland1.®”**! Video kayitlar1 i¢in
iki adet; 1/3 SONY Super HAD CCD sensore sahip,
25 IR ledli gece goriis kamerasi (BL-655D) kullanild:.
50 Hz kayitlar saniyede 25 kare ve spasyal ¢oziiniirlitk
500(Y) x 582(D) pikselde PAL formatinda dijital video
yakalama karti (Grabbee X) kullanilarak AVI video
formatinda kaydedildi. Lenslerin merkezinden yere
uzaklik 100 cm olarak ayarlandi. Kameralarda 6 mm
sabit odakl: lensler kullanilarak 2.5 m yatay ve 1.8 m
dikeylik bir alan kaydedildi. Mercek agilip kapanma
hizi minimum 1/50 sn olarak ayarlandi. Goriintiiler
analiz i¢in dijital olarak bilgisayara kayit edildi.

Kamera ve 3 boyutlu ortamin kalibrasyonu ic¢in
100 cm yiiksekliginde (Y), 100 cm uzunlugunda (X)
ve 50 cm eninde (Z) bir kalibrasyon kafesi kullanild:.
Kalibrasyon kafesi tizerinde 50 cm ve 100 cm noktala-
rina belirleyici beyaz yuvarlak kiireler (30 mm ¢apin-
da) konularak 12 kalibrasyon koordinati olusturuldu.
Kalibrasyon kafesi kosu bandinin iizerine konularak
iki sabit kamera ile daha sonradan koordinatlari belir-
lenmek {iizere dijital ortama kaydedildi. Bu islem her
test icin tekrarlandi.

Elde edilen kayitlar SkillSpector 1.3.0 (Video4coach,
Svendborg, Denmark) yazilimi kullanilarak dijitalize

Sekil 2. 20 mm ¢apindaki isaretleyicinin 1. sakral vertebra
(S1) bolgesine yerlesimi.
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edildi. Dijitalize edilen kayitlardaki isaretleyiciler ayni
program kullanilarak analiz edildi ve otomatik olarak
kayit edildi. Bu islem her iki kameradan yapilan kayit-
lar senkronize edilerek ii¢ boyutlu (3D) ortama akta-
rildi. Ug boyutlu bilgileri bireylerin VKM dikey yer
degisiminde meydana gelen degisiklikleri belirlemek
icin kullanildi. Isaretleyicilerin yer degisimi, ortalama
karesel hata 20 piksel olarak belirlenerek kiibik spline
interpolasyon yontemi ile filtrelendi.l*>

Elde edilen verilerin istatistiksel analizinde SPSS
11.5 versiyon (SPSS Inc., 2002, Lead. Technology,
Chicago, IL, USA), paket programi kullanildi. Yiriime
modellerinin test sirasinin arka arkaya denk gelmeme-
si ve her denek icin farkli bir sira olusturulmasi i¢in
5x10 Latin kare dizayni kullanildi. Normal dagilimi
test etmek amaciyla Shapiro Wilk testi kullanildi.
Yas hari¢ diger tiim antropometrik ve demografik
degiskenler normal olarak dagilmaktaydi. Demografik
istatistik tablolarinda, parametrelere ait ortalama ()
ve standart sapma (SS) degerleri verildi. Tekrarli
ol¢timlerde varyans analizi varsayimlarini test etmek
i¢in yapilan Mauchly kiiresellik testi incelendiginde
varsayimin ihlal edildigi durumlarda Greenhouse-
Geisser diizeltmesi kullanildi. Yiiriime modellerinde,
oksijen maliyeti ve VKM dikey yer degisimi arasinda-
ki farkliliklar1 belirlemek icin tekrarli 6lgtimlerde var-
yans analizi istatistiksel yontemi kullanildi. Tekrarl
ol¢iimlerde varyans analizi testi uygulanan degis-
kenler, algilanan zorluk derecesi (AZD) hari¢ normal
dagild1 ve bu degisken i¢in Friedman ve sonrasinda
Wilcoxon sirali isaretler testleri uygulandi. Bonferroni

58°

2.30m

!

Sekil 3. Kamera yerlesimi.
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diizeltmesi yapildi ve istatistiksel anlamlilik diizeyi
p<0.05 olarak kabul edildi.

BULGULAR
Calismaya katilan bireylerin bazi antro-
pometrik ve demografik 6zellikleri sirasiyla,

boy:175.96+5.88 cm, viicutagirligi: 72.18+9.37 kg, bacak
uzunlugu: 90.60+4.42 cm, yag yilizdesi: %12.31+4.87
idi.

Verilerin analizi sonucunda, oksijen mali-
yeti (mL/kg/m) agisindan yiiriime modelle-
ri arasinda anlamli fark bulundu. Foksijen maliyeti
(3.734.204)=5.606, p<0.05. Normal yiiriime sira-
sindaki oksijen maliyeti 0.158+0.02 mL/kg/m,
sol kol bagli iken 0.162+0.23 mL/kg/m, sag kol
bagli iken 0.163+0.24 mL/kg/m,her iki kol yanda
sabit 0.166+0.22 mL/kg/m ve iki kol 6nde bagl
0.166+0.23 mL/kg/m idi. Bonferroni diizeltmesi
uygulanarak yapilan post-hoc testi sonucunda her
iki degisken i¢in anlamli farkin normal ile her iki
kol yanda ve 6nde bagli (p<0.05) yliriime modelleri
arasinda oldugu bulundu (Sekil 4).

Viicut kiitle merkezi dikey yer degisimi i¢in bacak
boyu ile diizeltilmis degeri analize dahil edildi ve
VKM dikey yer degisimi agisindan yiiriime modelleri
arasinda anlamli fark bulundu, FykM dikey yer degisimi
(3.461.204)=5.144, p<0.05. Normal yiirime sirasindaki
VKM dikey yer degisimi miktar: 0.042+0.01, sol kol
bagli iken 0.046+0.01, sag kol bagli iken 0.046+0.01,
her iki kol yanda sabit iken 0.048+0.01 ve iki kol 6nde
bagli iken 0.047+0.01 idi. Bonferroni diizeltmesi uygu-
lanarak yapilan post-hoc testi sonucunda her iki degis-
ken i¢cin anlamli farkin normal ile her iki kol yanda ve
onde bagli (p<0.05) ytiriime modelleri arasinda oldugu
bulundu (Sekil 5).

0.20 = * *
E 018
o
<
=
E 0161
=
2z
g 0144
=}
2
3 0124

0.10

Normal Sag Sol Yan On

Sekil 4. Yiriime modellerinin oksijen maliyeti agisindan
karsilastirilmasi. * Normal model ile karsilagtirildiginda p<0.05.
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Viicut kiitle merkezi dikey yer degisimi degeri ac1-
sindan normal yiiriime modeli ile yan ve 6n kol bagli
model arasinda anlamli fark vardi. Normal yiiriime
sirasindaki degisim 3.81+0.94 cm, sag kol bagl iken
4.16%1.11 cm, sol kol bagli iken 4.15+0.88 cm, her iki
kol yanda sabit iken 4.36+1.05 cm ve iki kol 6nde bagli
iken 4.25+0.93 cm idi.

Yiiriime testleri sirasinda kayit edilen solunumsal
degisim oraninormal, sag kol bagli, sol kol bagli, yanda
sabit ve onde bagli modeller i¢in sirayla, 0.81+0.40,
0.82+0.50, 0.81+0.40, 0.82+0.40, 0.82+0.50 idi.

Algilanan zorluk derecesi agisindan sadece normal
ile her iki kol 6nde bagli yiiriime modeli arasinda
anlaml fark vardi (X*(4)= 16.212, p<0.05). Algilanan
zorluk derecesi degerleri normal yiiriime sirasinda

g 0087
E

§ *
)E)[J *
2 0.06 -

b}

>

-

(o)

=

A 0.04-

3

<

b}

=

20021

H=1

N4

]

=3

=1

> 0.00 1

Normal Sag Sol Yan On

Sekil 5. Yirtime modellerinin viicut kiitle merkezi dikey

yer degisimi agisindan kargilastirilmasi. * Normal model ile
karsilagtirildiginda p<0.05.

Tercih edilen yiiriime hizi (km/saat)
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Sekil 6. Yiriime modellerinin tercih edilen yiiriime hizi

agisindan kar§1la$t1r11ma31. * Normal model ile karsilagtirildiginda
p<0.05.
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9.13+2.28, sol kol bagh iken 9.35+2.17, sag kol bagh
iken 9.46+2.41, yan kol bagli iken 9.67+2.42, 6n kol
bagli iken 9.94+2.65 idi.

Normal, sag kol bagli, sol kol bagli, yanda sabit
ve 6nde bagli modeller i¢in TEYH sirasiyla 5.06+0.62
km/saat, 4.93+0.65 km/saat, 4.92+0.62 km/saat,
4.88+0.61 km/saat, 4.88+0.56 km/saat idi. Yapilan
istatistiksel analiz sonucu TEYH arasinda anlamli fark
bulundu (Freyn(3.387.204)=10.433, p<0.05). Normal
modeldeki TEYH anlamli olarak diger modeldeki
ylrtime hizlarindan yiiksekti (p<0.05), (Sekil 6).

TARTISMA

Elde ettigimiz sonuglar, her iki st ekstremite
saliniminin kisitlanmasi, bireylerin yiiriime oksijen
maliyetini anlamli olarak artirdigini gostermistir.
Viicut kiitle merkezi dikey yer degisiminin, her iki
iist ekstremite saliniminin kisitlanmasi ile arttigini ve
bunun da enerji maliyetini artirdigini diisiinmekteyiz.

Bu ¢alismada her birey ve her yiiriime modeli i¢in
ayr1 ayr1 TEYH 6l¢timii yapildi. Fakat 6nceki yillarda
yapilan calismalarda sabit hiz kullanimina da rastla-
mak mimkiindir.*"* Ancak TEYH nin merkezi sinir
sistemi tarafindan ilk birka¢ adimdan sonra enerji
tiiketimini en verimli hale getirebilecek hiz se¢imi
oldugu bilinmekte ve bunun {iistiinde veya altinda-
ki hizlarla yapilacak yiiriimeler de oksijen maliyeti
artmaktadir. Bu nedenle calismamiz planlanirken
hizlarin her yiiriime stili i¢in ayr1 ayri belirlenmesinin
daha fizyolojik bir yaklasim olabilecegi diistiniildii.
Elde ettigimiz yiriime hizlari ortalama degerlerinde
en yiiksek degerin normal yiiriime sirasinda oldugu
goriilmektedir. Bireylerin kollarini serbest¢e hareket
ettirebildigi normal yiiriime modelinde hiz se¢iminin
digerlerinden yiiksek olmasi mantiklidir.

Tercih edilen yiiriime hizinda tek iist ekstremite
immobilizasyonunun ve kosu sirasinda olusturu-
lan ekstremite kisitlamasinin®*¥ oksijen tiiketiminde
anlamli bir artisa neden oldugu ve yiiriime sirasin-
da kol saliniminin engellendigi durumda, metabo-
lik enerji tiitketiminin %5-8 oraninda arttig1 yapilan
calismalarla gosterilmigtir.*4 Diger taraftan bagka
bir calismada ise iist ekstremite immobilizasyonunun
enerji titketimini etkilemedigini bildirmistir."" Diger
bir ¢aligma ise kisilerin TEYH ile yilirimelerinde ener-
ji tiketimleri a¢isindan anlamli bir fark bulmazken,
TEYH’den yiiksek hizlarda bireylerin oksijen maliyet-
lerinin normalden %5.8 daha fazla oldugu bulunmus-
tur.*l Bulgularimiz, iki tst ekstremite salinimi kisit-
lanmasinin oksijen maliyetini artirdig1 yoniinde olup
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yukarida belirttigimiz literatiir ile uyumludur. Kol
saliniminin kisitlandigr durumlarda kol kaslarinin
hareket etmemesinden dolay1 enerji sarfiyatinin dige-
cegini iddia eden ¢aligmalar olsa da, {ist ekstremite
kisitlanmasi ile artan oksijen tiiketimi farkinin, duru-
mu kompanze etmek i¢in bacak kaslarinin aktivitesi-
nin artmasindan kaynaklandigini digsiinmekteyiz."¢l

Yiiriime sirasinda VKM dikey yer degisimi, sik-
likla yiiriime verimliliginin gostergesi olarak kulla-
nilmigtir.*>*8 Ayrica, ylirtime sirasinda kollar1 salla-
manin, VKM dikey yer degisimini azalttigi da var-
sayilmaktadir."'®*! Yapilan ¢alismalarda VKM dikey
yer degisimindeki artisin enerji titkketimini artirdig:
yoniinde bulgulara rastlanmaktadir.”® Bazi ¢aligmalar
ise VKM dikey yer degisiminde meydana gelen degi-
siklikler denge ile iligkilendirilmis ve VKM dikey yer
degisimindeki artigin dengenin bozulmasina neden
oldugu bulunmugtur.®” Calismamizda dengede mey-
dana gelen farkin, normal model ile yanda ve onde
bagli modellerde meydana gelmesi, her iki kol salinimi
kisitlandiginda dengede bozulma meydana geldiginin
gostergesidir. Bu durum yiirtime sirasinda her iki kol
saliniminin engellenmesiyle meydana gelen dezavan-
tajin vicuttaki bazi biyomekanik degisiklikler ile
kompanze edildigi seklinde agiklanabilir.!'!

Calismamizda VKM ve oksijen maliyeti arasinda
anlaml bir iligki bulunmadi. Denge, VKM dikey yer
degisiminin Y diizleminde her iki yondeki (yukar:
ve asagiya) toplam degisimi olarak tanimlanmakta-
dir.?% Calismamizda da VKM dikey yer degisimi
Ol¢timleri Y diizleminde yukar: (+) ve asagiya (-) olan
degisimlerinin toplamini icermektedir. Yiirtime enerji
tiiketimi, VKM dikey yer degisiminin Y ekseninin
+ boliimiinde meydana gelmekte (tek ayak tizerinde
ylikselme ve potansiyel enerjinin saglanmasi) ve bu
noktadan asagiya dogru diislis sirasinda depolanan
potansiyel enerji, kinetik enerjiye déntismektedir.**
Bu nedenle VKM dikey yer degisimi ile enerji mali-
yeti arasinda yapilacak bir korelasyon veya regresyon
analizi, bu iki degiskenin fizyolojik etkilesimini ¢ok
iyi yansitmayabilir ve korelasyon sonuglarinin ortaya
konulmast verilerin yanlis yorumlanmasina yol agabi-
lir. Ayrica VKM nin sadece pozitif (yukar1) yonli yer
degisimi bu analiz i¢cin anlamli sonug verme potansi-
yeline sahip ise de kullandigimiz yazilimin algoritmasi
nedeniyle béyle bir 6l¢iimiin yapilamamasi ¢aligmanin
kisitlilig: olarak degerlendirilebilir.

Bireylerin her yiiriime modelini algiladiklar1 zor-
luk Borg skalast kullanilarak tespit edilmeye ¢aligild.
Bu verilere gore kollarin 6nde bagli oldugu modelin
en zor olarak algilandig dikkat ¢cekmektedir. Kollarin
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yanda istemli olarak tutuldugu model ve 6nde bagh
oldugu modele ait oksijen maliyeti degerleri daha yiik-
sektir. Bireyler ellerini yanda tuttuklar1 modeli 6nde
bagli modele gore daha kolay bulsalar da bu durumu
metabolik olarak kompanze edememislerdir. Ayrica,
metabolik 6l¢iim sirasinda kaydettigimiz solunumsal
oran degerleri, tim yiiriime modelleri i¢in beklendigi
gibi aerobik enerji kaynaklarinin kullanildigini gos-
termektedir. Yiirime modellerinde algilanan zorluk
derecesi artmis olsa da bu durum bireyleri anaerobik
enerji sistemlerini dominant olarak kullanacaklar:
seviyeye getirmemistir.

Yapilan bu ¢alisma sonucunda kollarin yiirtime
sirasinda denge saglamada onemli oldugu, bununla
birlikte tek kol kisitlanmasinin biyomekanik sis-
temler tarafindan kompanze edilip, denge ve oksijen
maliyetine yansimadig1 goriildi. Fakat her iki kolun
istemli olarak yanda veya 6nde bagli olarak immobi-
lize edilmesinin hiz tercihi ile diizeltilemedigi ve bu
mekanik etkinin VKM dikey yer degisimini ve oksi-
jen maliyetini artirdig1 tespit edildi. Ozellikle ileri
yaslar da ev kazalari ve bozulmus denge sonucunda
meydana gelen kazalarin orani ¢ok artmaktadir. Bu
verilerin 15181nda en azindan her iki kolun hareketsiz
birakacak sekilde yiriinmemesi gerektigi séylene-
bilir. Bu sonucun bir kismi kol amputasyonu olan
bireylere de genellenebilir.

Sonug olarak, yiriime sirasinda gergeklesen kol
saliniminin dengeyi saglamaya yardimci oldugu,
tek kol salinimi kisitlanmasinin kompanze edile-
bildigi fakat her iki kolun immobilize edilmesinin
biyomekanik sistemlerce iistesinden gelinemedigi ve
bu nedenden dolay1 VKM dikey yer degisimini ve
yiriimenin oksijen maliyetini artirdig1 kanisindayiz.
Bulgularimizin 6zellikle ileri yaslarda ve denge ile
ilgili sorunu bulunan bireylerde giinlitk hayatlarinin
idamesinde meydana gelebilecek kazalarin 6nlemesini
konusunda faydali olabilecegini diisiinmekteyiz.
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