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ÖZET 

Bu araştırmanın amacı, basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine kendi kendine 
miyofasyal gevşemenin (kMFG) izokinetik kuvvet ve şut doğruluğuna etkisini incelemektir. 
Çalışmada, 29 yetişkin basketbol oyuncusu dört farklı ölçüm gününde, referans ve kMFG sonrası 
olmak üzere izokinetik kuvvet, şut doğruluğu ve hareket açıklığı ölçümlerini çapraz geçişli dizayn ile 
tamamlamıştır. kMFG protokolünde katılımcıların ön kol ekstansör ve fleksör kaslarına köpük rulo 
aracılığıyla 3 set, 30 saniye, 30 bpm miyofasyal gevşeme uygulatılmıştır. İzokinetik kuvvet testi el 
bileği ekstansiyon ve fleksiyonunda 60°/s açısal hız ve konsantrik modda izokinetik dinamometre 
(Isomed 2000, D&R Ferstl GmbH, Hemau, Germany) aracılığıyla gerçekleştirilmiştir. Şut doğruluğu 
ise yakın (2.5 m), orta (4.62 m) ve uzak mesafe (6.75 m) olmak üzere 3 bölgeli hedef testi ile 
ölçülmüştür. Hareket açıklığı ise el bileği ekstansiyon ve fleksiyonunda ataletsel sensör sistemi (Gyko, 
Micro Microgate, Bolzano, Italy) ile belirlenmiştir. Katılımcıların referans ve müdahale verilerini 
karşılaştırmak için paired t test kullanılmıştır. Normal dağılım göstermeyen durumlarda ise Wilcoxon 
işaretli sıralar testi kullanılmıştır. kMFG sonrası el bileği fleksiyonu hareket açıklığında anlamlı artış 
(p=.021) ve el bileği fleksiyonu iş (p=.019), rölatif iş (p=.048) ve güç (p=.024) değerlerinde anlamlı 
azalmalar kaydedilmiştir. Şut doğruluğunda ise yakın ve orta mesafe bölgelerinde nicel artış, uzak 
mesafede ise azalma görülmekle birlikte bu farklılıklar istatistiksel olarak anlamlı bulunmamıştır 
(p>.05). Sonuç olarak, basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine kMFG uygulamasının 
el bileği fleksiyonu hareket açıklığını artırıcı etkisi olmakla birlikte, akut olarak izokinetik kuvvet ve 
şut doğruluğu üzerinde anlamlı etkisi bulunmamaktadır. Bu nedenle, söz konusu uygulamanın özellikle 
mobilite ve esneklik hedefli antrenmanlar öncesinde tercih edilmesi önerilirken, kuvvet veya patlayıcı 
güç gerektiren antrenman öncesinde dikkatle değerlendirilmesi gerekmektedir. Basketbol 
oyuncularının ön kol ekstansör ve fleksörlerine kMFG uygulamasının şut performansında anlamlı 
iyileşme sağlamamasına rağmen nicel olarak artış gözlenmesi sebebiyle, müsabaka ya da antrenman 
öncesinde uygulanmasında bir sakınca görülmemekle birlikte bulguların ileriki araştırmalarla 
desteklenmeye ihtiyacı vardır. Bu araştırma, basketbol oyuncuları, antrenörleri, atletik performans 
antrenörleri ve uygulayıcılar açısından önemli iç görü ve pratik öneriler sunmaktadır. 
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ABSTRACT 

The aim of this study was to investigate the effects of self-myofascial release (SMR) of forearm 
extensors and flexors on isokinetic strength and shooting accuracy in basketball players. In the study, 
29 adult basketball players completed isokinetic strength, shooting accuracy, and range of motion 
measurements SMR protocol, myofascial release was applied to the participants' forearm extensor and 
flexor muscles using a foam roller for 3 sets, 30 seconds with 30 bpm. Isokinetic strength testing was 
performed using an isokinetic dynamometer (Isomed 2000, D&R Ferstl GmbH, Hemau, Germany) in 
wrist extension and flexion at 60°/s angular velocity and concentric mode. Shooting accuracy was 
measured with a 3-zone target test at close range (2.5 m), medium range (4.62 m) and long range (6.75 
m). Range of motion was determined with an inertial sensor system (Gyko, Micro Microgate, Bolzano, 
Italy) in wrist extension and flexion. Paired t test was used to compare the participants' baseline and 
intervention data. Wilcoxon signed rank test was used in cases that did not show normal distribution. 
After SMR, a significant increase in wrist flexion range of motion (p=.021), and significant decreases 
in wrist flexion work (p=.019), relative work (p=.048) and power (p=.024) values were recorded. In 
shooting accuracy, a quantitative increase was observed in the close range, and medium range and a 
decrease in the long range, but these differences were not found to be statistically significant (p>.05). 
In conclusion, although the application of SMR to the forearm extensors and flexors of basketball 
players has an effect of increasing the range of motion of wrist flexion, it does not have a significant 
effect on isokinetic strength and shooting accuracy acutely. Therefore, it is recommended that this 
application be preferred especially before trainings targeting mobility and flexibility, and it should be 
carefully evaluated before trainings requiring strength or explosive power. Although the application of 
SMR to the forearm extensors and flexors of basketball players did not provide a significant 
improvement in shooting performance, since a quantitative increase was observed, there is no harm in 
applying it before competition or training, but the findings need to be supported by further research. 
This study provides important insights and practical suggestions for basketball players, coaches, 
athletic performance trainers and practitioners. 
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Bu çalışmada kullanılmış simgeler ve kısaltmalar, açıklamaları ile birlikte aşağıda 

sunulmuştur. 
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1. GİRİŞ 

Miyofasyal gevşeme teknikleri, kaslar ile onları çevreleyen fasya adı verilen kalın bağ 

dokusuna uygulanan gerilme ve basınç yoluyla bu yapıların hareket kabiliyetini artırmayı 

amaçlayan manuel bir terapi yöntemidir. Zira hareketle esnekleşen fasya, hareketsizlik 

halinde sertleşerek kasların işlevselliğini sınırlandırabilir (Sefton, 2004). Fasya dokusuna 

yönelik bu müdahaleler, genellikle basınca dayalı çeşitli manuel terapi tekniklerini içerir ve 

bu yaklaşımlar “miyofasyal gevşeme (MFG)” başlığı altında farklı yöntemlerle 

uygulanmaktadır (McKenney ve diğerleri, 2013). Bu yöntemler arasında kendi kendine 

miyofasyal gevşeme (kMFG) uygulamaları popülerlik kazanmaktadır. kMFG yöntemleri, 

bireyin miyofasyal dokularında yer alan belirli noktalara kendi uyguladığı basınç temelli 

müdahalelerdir. Bu uygulamalar, köpük rulolar, plastik çubuklar, tenis ya da lakros topları 

ve çeşitli manuel terapi ekipmanları (örneğin Muscle Roller, The Stick, Body Back Buddy) 

aracılığıyla gerçekleştirilir (Beardsley ve Škarabot, 2015). 

Yinelenen egzersiz kaynaklı mekanik yükler, kas ve fasya (miyofasya) ağlarında 

mikroskobik boyutta hasar meydana getirir. Bu hasar üzerine gelişen inflamatuar tepkilerin, 

miyofasyal ağın yapısını ve dizilimini etkilediği düşünülmektedir (Barnes, 1997; Curran ve 

diğerleri, 2008; MacDonald ve diğerleri, 2014). Bu yapısal bozukluklar, fasya dokusunda 

hassas ve ağrıya yol açan alanlar oluşturarak eklem hareket açıklığını, kas gücünü ve genel 

hareket kalitesini sınırlar (Barnes, 1997; Curran ve diğerleri, 2008; MacDonald ve diğerleri, 

2013). 

Miyofasyal gevşeme tekniklerinin sportif performans üzerindeki etkileri de araştırmaların 

odak noktalarından biri haline gelmiştir. Bu teknikler, özellikle sporcularda kas gerginliğini 

azaltmak, hareket açıklığını artırmak, kas iyileşmesini desteklemek ve potansiyel 

performans artışları sağlamak amacıyla yaygın olarak kullanılmaktadır (Beardsley ve 

Škarabot, 2015). 

Basketbol, küresel düzeyde en yaygın şekilde icra edilen spor dallarından biri olup, bu spor 

branşına duyulan ilgi her geçen gün artış göstermektedir (Özcan, 2018). Basketbol, 

oyuncuların yüksek yoğunluklu efor gerektiren koşu, yan adım ve sıçrama gibi hareketleri 

ardı ardına gerçekleştirmesini, bu hareketleri ise düşük yoğunluklu aktiviteler olan yürüme, 

hafif tempo koşu ya da kısa dinlenme süreleriyle dengelemelerini gerektiren, bu yönüyle 

oyunculardan hem aerobik hem de anaerobik dayanıklılığı yüksek düzeyde kullanmalarını 
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gerektiren bir spor dalıdır (Ben Abdelkrim, El Fazaa ve diğerleri, 2006; McInnes ve 

diğerleri, 1995; Narazaki ve diğerleri, 2008; Tessitore ve diğerleri, 2006). Bazı çalışmalarda, 

basketbolun enerji ihtiyacının %60’ının alaktik, %20’sinin laktik, %20’sinin ise aerobik 

sistem tarafından karşılandığı belirtilmiştir (Bishop ve Wright, 2006; Bomba, 2005; 

Kostromin, 2015). 

Basketbol bu anaerobik ve aerobik kapasite gereksinimlerinin yanı sıra denge, çabukluk, 

esneklik, dayanıklılık, sürat, koordinasyon, kuvvet ve çeviklik gibi fiziksel özelliklerin maç 

boyunca belli aralıklarla uygulandığı, patlayıcı kuvvet, çeviklik, anaerobik güç ve anaerobik 

kapasite gibi motorik özellikler ve fiziksel kapasitenin optimal düzeyde gelişmiş olmasını 

gerektiren yüksek yoğunluklu bir spordur (Abián-Vicén ve diğerleri, 2014; Apostolidis ve 

diğerleri, 2004; Ben Abdelkrim ve diğerleri, 2010; Delextrat ve Cohen, 2008; Hoffman ve 

diğerleri, 1996). 

Fiziksel ihtiyaçların yanı sıra basketbolu yetkin düzeyde icra edebilmek, oyuncuların birçok 

özgül beceride ustalaşmasını gerektirir (Erčulj ve diğerleri, 2018). Bu beceriler arasında şut 

atma, en önemli, en karmaşık ve en zorlayıcı olanlardan biridir (Filippi, 2011). Nitekim 

literatürde birçok araştırmacı, başarılı takım performansını belirleyen temel unsurlar 

arasında iki sayılık atışlar (Choi ve diğerleri, 2006; Gómez ve diğerleri, 2006a,b; Ibanez ve 

diğerleri, 2009; Lorenzo ve diğerleri, 2010; Sampaio ve Janeira, 2003) ve üç sayılık şut 

performansına (Choi ve diğerleri, 2006; Csataljay ve diğerleri, 2009; Gómez ve diğerleri, 

2006a,b; Ibanez ve diğerleri, 2009) özel bir vurgu yapmıştır. 

Pas, top sürme, savunma ve ribaund gibi temel basketbol becerileri, oyunculara yüksek 

isabet oranıyla şut atma imkânı sağlayabilir. Ancak bu fırsatların etkili bir skorla 

sonuçlanabilmesi için şut becerisinin doğru şekilde uygulanması gerekmektedir (Wissel, 

2012). Bu nedenle şut atma becerisi, oyunculara en başından itibaren doğru teknikle 

kazandırılmalı ve uygulamada etkin şekilde geliştirilmelidir. Aksi hâlde, öğrenilen hatalı 

tekniklerin ilerleyen dönemlerde düzeltilmesi hem oyuncu hem de antrenör açısından 

zorlayıcı olabilir ve bu durum, atış doğruluğunu düşürerek performans kayıplarına yol 

açabilir (Paye ve Paye, 2013). 

Ancak bununla birlikte Erčulj ve Štrumbelj (2018), her oyuncunun motor becerileri, fiziksel 

yapısı ve antropometrik özellikleri farklılık gösterdiğinden, doğru kabul edilen tekniğin 

herkes için mutlak anlamda en uygun olmayabileceğini belirtmektedir. Bu durum, ortak bir 
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amaca ulaşmak için teknik unsurların oyuncunun bireysel özelliklerine göre çeşitlendirilerek 

uygulanmasına olanak tanıyan önemli bir avantaj sağlar (Okazaki ve Rodacki, 2018). 

Nitekim gözlemler, başarılı şutörlerin şut esnasında her zaman aynı eklem hareket dizisini 

birebir tekrar etmektense farklılıklar gösterdiğini ortaya koymaktadır. Bu durum, teknik 

uygulamalarda bireysel varyasyonların etkisini vurgulamaktadır. Her zaman aynı eklem 

hareket dizisini birebir tekrar etmektense, atış anında yüksek düzeyde işlevsel eklem 

farklılıkları gösterdiklerini ve bu durumun şut isabetini artırmada etkili olabileceğini ortaya 

koymaktadır (Bartlett ve diğerleri, 2007; Button ve diğerleri, 2003; Mullineaux ve Uhl, 

2010). Dolayısıyla bu tip bireysel farklılıkların teknik tercihler üzerinde etkisini göz önünde 

bulundurarak kas kuvveti, eklem hareket açıklığı, koordinasyon düzeyi ve açısal hız gibi 

biyomekanik parametrelerin etkilerinin incelenmesi önem arz etmektedir. 

Genel olarak, özellikle yüksek hızda gerçekleştirilen izokinetik hareketlerde kas kuvveti, 

oyun performansıyla anlamlı bir ilişki göstermektedir (Malliou ve diğerleri, 2003; 

Theoharopoulos ve Tsitskaris, 2000). Şut esnasında kuvvetin vücut boyunca iletimi, alt 

uzuvlardan başlayarak yukarıya doğru bir sırayla gerçekleşir. Alt vücut kasları tarafından 

üretilen kuvvet, gövde kasları aracılığıyla üst ekstremitelere aktarılır ve bu kuvvet transferi, 

kol ve bilek yoluyla devam ederek sonunda topa yön veren parmak ucuna ulaşır (Zhen ve 

diğerleri, 2015). Bu son noktada elde edilen kuvvet iletimi şut için oldukça önemlidir. Çünkü 

şut gibi eylemler, bilek ve parmak fleksörlerinin sürekli kullanımına dayanır (Cortis ve 

diğerleri, 2011; Visnapuu ve diğerleri, 2007). Bazı araştırmacılar, topun serbest 

bırakılmasının parabolik bir yörünge oluşturması ve uçuş esnasında topun geri dönüş 

hareketini yapabilmesi için parmak ve bilek fleksiyonunun gerekli olduğunu belirtmişlerdir 

(Elliott ve White, 1989; Knudson, 1993). Ayrıca, bilek fleksiyonunun artması ve salınım 

sırasında topa rotasyon uygulanması, üst düzey oyuncuların performanslarına özgü bir 

özellik olarak tespit edilmiştir (Button ve diğerleri, 2003; Okazaki ve diğerleri, 2006). 

Kuvvetin yanı sıra basketbolda şut, omuz, dirsek ve bilek eklemlerinin dikkatlice koordine 

edilmesini gerektiren bir hareket olup, genellikle bu eklemlerde kontrollü bir hareket açıklığı 

kullanılır. Bu eklemlerde yeterli bir hareket açıklığı, doğru hizalanma, akıcı bir hareket ve 

şut sırasında tutarlılığın sağlanmasına yardımcı olur (Okubo ve Hubbard, 2015). 

Oluşan bu kuvvetin değerlendirilmesi büyük önem taşımaktadır. Bu sayede uygulanan 

antrenman yönteminin etkisi objektif olarak ölçülebilmekte ve müdahale öncesi ile sonrası 
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değerler karşılaştırılabilmektedir (Stark ve diğerleri, 2011). Kas gücü, dayanıklılık ve hız 

gibi özellikleri belirlemek amacıyla farklı değerlendirme yöntemleri uygulanmıştır. Bu 

yöntemler çoğunlukla izometrik egzersizler, sabit dirençli değişken hız egzersizleri ve 

izokinetik protokoller esas alınarak gerçekleştirilmiştir (Alexander ve Molnar, 1973; Cabri, 

1991; Knapik ve Ramos, 1980; Walmsley, 1996). 

İzokinetik kuvvet değerlendirmesinde başvurulan iki temel ölçüm yönteminden ilki, "bir 

defa kaldırılabilecek maksimum ağırlık" olarak bilinen tek tekrar maksimum (1RM) testidir 

(American College of Sports Medicine, 1995). İzokinetik kuvvetin diğer temel göstergesi 

ise zirve torkudur (American College of Sports Medicine, 1995). Zirve tork, kas gücünün 

daha derinlemesine incelenmesine imkân tanır ve önceden belirlenen eklem açısında hareket 

hızını düzenlemek için dinamometre kullanımını zorunlu kılar (Adams, 1998). 

İzokinetik dinamometreler, kas kuvvetini değerlendirmek amacıyla kullanılan bilgisayar 

destekli ölçüm cihazlarıdır (Li ve diğerleri, 2006). İzokinetik dinamometre ise, son 40 yılı 

aşkın süredir kas kuvvetinin değerlendirilmesinde en güvenilir ve geçerli yöntemlerden biri 

olarak kabul görmektedir (Dvir, 1996; Pereira ve diğerleri, 2019; van Dyk ve diğerleri, 

2016). 

Tüm bu bilgiler ışığında, basketbolda şut performansını etkileyen biyomekanik parametrelerin 

ve bu parametreler üzerinde etkili olabilecek yeni uygulamaların araştırılması önem 

kazanmaktadır. Özellikle kMFG tekniklerinin ön kol kas gruplarına uygulanmasının, izokinetik 

kuvvet, eklem hareket açıklığı ve şut doğruluğu gibi performans bileşenleri üzerindeki olası akut 

etkilerinin değerlendirilmesi, bu alandaki literatür eksikliğinin giderilmesine katkı sağlayabilir. 

Problem durumu/ konunun tanımı 

Literatürde basketbolda alt ve üst ekstremiteye yönelik kas aktivasyonu, esneklik, eklem 

hareket açıklığı, proprioseptif kontrol, izokinetik kuvvet gelişimi ve toparlanma süreçlerine 

odaklanan çeşitli çalışmalar bulunmaktadır (Cabak ve Mielczarek, 2022; Saç ve diğerleri, 

2018; D’Amico ve Gillis, 2019; Eken, 2021; Hodgson ve diğerleri, 2019; Liu ve diğerleri, 

2020; McClung, 2022; Özsu ve diğerleri, 2018; Richman ve diğerleri, 2019; Rhyu ve 

diğerleri, 2018; Saker, 2023; Sinclair ve Niles, 2019; Takeuchi ve Tsukuda, 2019; Yeste-

Fabregat ve diğerleri, 2021). Bu araştırmalarda köpük rulo ve benzeri kMFG tekniklerinin, kas 

performansını artırma, kas sertliğini azaltma, hareket açıklığını geliştirme ve yorgunlukla ilişkili 
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performans düşüşlerini en aza indirme gibi olumlu etkiler ortaya koyduğu görülmektedir. Ancak, 

basketbolda şut performansı gibi üst ekstremite kaslarının aktif rol oynadığı hareketlerde, 

özellikle ön kol ekstansör ve fleksör kaslarına yönelik uygulamaların şut doğruluğu ve izokinetik 

kas performansı üzerindeki etkilerini inceleyen çalışmalara rastlanmamıştır. Bu nedenle bu tez 

çalışmasında, basketbolcularda ön kol ekstansör ve fleksör kaslarına uygulanan kMFG 

tekniklerinin izokinetik kuvvet, şut doğruluğu ve eklem hareket açıklığı üzerine olan akut etkileri 

araştırılmıştır. 

Problem cümlesi 

Basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG’nin izokinetik 

kuvvet, şut doğruluğu ve eklem hareket açıklığına etkisi var mıdır? 

Alt problemler 

1. Basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG’nin yakın 

mesafe şut doğruluğuna etkisi var mıdır? 

2. Basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG’nin orta 

mesafe şut doğruluğuna etkisi var mıdır? 

3. Basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG’nin uzak 

mesafe şut doğruluğuna etkisi var mıdır? 

4. Basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG’nin el bileği 

fleksiyon zirve torkuna etkisi var mıdır? 

5. Basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG’nin el bileği 

ekstansiyon zirve torkuna etkisi var mıdır? 

6. Basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG’nin el bileği 

fleksiyon iş verisine etkisi var mıdır? 

7. Basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG’nin el bileği 

ekstansiyon iş verisine etkisi var mıdır? 

8. Basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG’nin el bileği 

fleksiyon güç verisine etkisi var mıdır? 

9. Basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG’nin el bileği 

ekstansiyon güç verisine etkisi var mıdır? 
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10. Basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG’nin el bileği 

fleksiyon rölatif zirve tork verisine etkisi var mıdır? 

11. Basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG’nin el bileği 

ekstansiyon rölatif zirve tork verisine etkisi var mıdır? 

12. Basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG’nin el bileği 

fleksiyon eklem hareket açıklığına etkisi var mıdır? 

13. Basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG’nin el bileği 

ekstansiyon eklem hareket açıklığına etkisi var mıdır? 

Hipotezler 

H0: Basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine kMFG’nin izokinetik kuvvet ve 

şut doğruluğuna etkisi yoktur. 

H1: Basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine kMFG’nin izokinetik kuvvet ve 

şut doğruluğuna etkisi vardır.  

Bu araştırmada H1 hipotezi kabul edilmektedir. 

Araştırmanın amacı  

Bu tezin amacı basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine kMFG’nin 

izokinetik kuvvet, şut doğruluğu ve eklem hareket açıklığına etkisinin belirlenmesidir. 

Araştırmanın önemi 

Basketbol, çok yönlü motor becerilerin sergilendiği ve özellikle şut sırasında üst ekstremite 

kas gruplarının aktif ve koordineli bir biçimde kullanıldığı bir spor dalıdır. Şut hareketinin 

başarılı bir şekilde gerçekleştirilmesinde ön kol ekstansör ve fleksör kas grupları önemli rol 

oynamaktadır. Bu kasların yeterli düzeyde kuvvet, esneklik ve eklem hareket açıklığına 

sahip olması gerekmektedir. Bu bağlamda, ön kol kaslarına uygulanan kMFG tekniklerinin 

izokinetik kuvvet, eklem hareket açıklığı ve şut doğruluğu üzerindeki akut etkilerinin 

incelenmesi, ilgili alanda literatüre katkı sağlayacak ve uygulamalı spor bilimleri açısından 

önemli veriler sunacaktır. Çalışma sonucunda elde edilecek bulgular, kMFG’nin sportif 

performansa olan etkilerinin daha iyi anlaşılmasına yardımcı olarak, antrenman planlaması 
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ve bireysel hazırlık süreçlerinde bilimsel temelli uygulamaların geliştirilmesini 

destekleyebilir. 

Varsayım 

Bu araştırmada, katılımcı sporcuların tüm testlerde maksimum performanslarını 

sergiledikleri ve uygulanan kMFG müdahalelerinin ön kol ekstansör ve fleksör kas 

gruplarında izokinetik kuvvet, şut doğruluğu ve eklem hareket açıklığında ölçülebilir farklar 

oluşturacağı varsayılmaktadır. 

Sınırlılıklar 

Çalışma aktif olarak basketbol oynayan 18-25 yaş arası 16 erkek, 13 kadın basketbol 

oyuncusu ile sınırlıdır.  

Tanımlar 

Fasya: Fasyal sistem, vücudu saran ve bir bütün olarak destekleyen, üç boyutlu, sürekli, lifli 

ve yumuşak kolajen bağ dokusundan oluşan bir yapıdır (Suarez-Rodriguez ve diğerleri., 

2022). 

Köpük Rulo: Köpük rulo, farklı sertlik derecelerine ve köpük yapılarına sahip silindirlerdir 

(Couture ve diğerleri., 2015). 

Miyofasyal gevşeme: Miyofasyal gevşeme, son on yıl içinde oldukça yaygınlaşan bir 

yumuşak doku mobilizasyon yöntemidir (Boyle, 2006, akt. Kalichman ve Ben David, 2017). 

Kendi kendine miyofasyal gevşeme: kMFG, bireyin dışarıdan bir yardım almaksızın, 

özellikle köpük rulo ve silindir masaj aletleri gibi araçları kullanarak gerçekleştirdiği bir 

tekniktir. Bu yöntem, ağrının hafifletilmesi, performansın artırılması ve doku elastikiyetinin 

desteklenmesi amacıyla uygulanmaktadır (Beardsley ve Škarabot, 2015; Cheatham ve 

diğerleri, 2015; Schroeder ve Best, 2015). 
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Şut: Basketbol oyununda, sayıyı elde etmek için çembere yapılan atış, şut kavramını ifade 

eder. Basketbol oyununda takımlar, topu potaya sokarak puan kazanır. Bu nedenle, şut atma 

yeteneği, çok önemli bir beceri olup, takımın başarısını doğrudan etkileyen bir faktördür 

Button ve diğerleri, 2003; Knudson, 1993; Malone ve diğerleri, 2002). 

İzokinetik kuvvet: Belirli bir açısal hızda meydana gelen kasılmalar sırasında elde edilebilen 

en yüksek tork değeri, izokinetik kas kuvveti olarak tanımlanır (Dvir, 2004). 

Eklem hareket açıklığı: Eklem hareket açıklığı, vücut eklemlerindeki belirli bölgeler 

arasında gerçekleşen hareketin derecesini ifade eder (Park, 2010). 
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2. GENEL BİLGİLER  

2.1. Basketbol ve Oyun Yapısı 

Basketbol, stratejik oyun planlarının geliştirildiği hem aerobik hem de anaerobik enerji 

sistemlerinin etkin şekilde kullanıldığı, fiziksel dayanıklılığın yanı sıra rakibe üstünlük 

kurma hedefinin ön planda olduğu, tempoyu sürekli değiştiren bir takım sporudur. Bu spor 

dalı, oyunculardan fizyolojik ve psikolojik baskı altında hızlı kararlar almalarını ve bireysel 

becerilerini kolektif yapıya entegre etmelerini gerektirir (Marmarinos ve diğerleri, 2016; 

Ostojic ve diğerleri, 2006). 

Basketbol, dikdörtgen şeklinde, 28 m uzunluğunda ve 15 m genişliğinde bir sahada oynanan, 

her takımda beşer oyuncunun yer aldığı rekabetçi bir takım sporudur. Oyunun temel amacı, 

3.05 m yükseklikte konumlandırılmış ve 46 cm çapındaki potaya topu isabet ettirerek sayı 

elde etmektir. Oyun sahası, orta çizgi ile iki eşit alana bölünmüş olup, her takımın kendi yarı 

alanında bir potası bulunmaktadır. Takımlar hem hücum ederek sayı bulmayı hem de 

savunma yaparak rakip takımın sayı üretmesini engellemeyi hedefler (Ziyagil ve Eliöz, 

2006). 

Basketbol müsabakalarında başarıya ulaşan takım, oyun süresi boyunca rakip potaya daha 

fazla sayı kazandıran isabetli atışlar gerçekleştiren taraftır. Maç, hakemin hava atışı 

yapmasıyla başlar ve iki takımdan bir oyuncunun topa sıçrayarak müdahale etmesiyle oyun 

hareketlenir. Top oyuncunun kontrolüne geçtiğinde, dripling yapılmaksızın adım atılması 

kural ihlali olarak değerlendirilir. Bu nedenle oyuncunun ya topu yere sektirerek ilerlemesi 

ya da bir takım arkadaşına pas vermesi gereklidir. Her hücumun süresi 24 saniye ile 

sınırlanmıştır. Bu süre, topun potaya çarpması ya da savunma yapan takım tarafından kontrol 

edilmesi halinde sıfırlanarak yeniden başlatılır. Ayrıca, takımlar topu kendi sahalarında en 

fazla sekiz saniye tutabilir. Bu sürenin aşılması durumunda hakem topu rakip takıma verir. 

Normal süre sonunda eşitlik söz konusuysa, sonucu belirlemek adına beş dakikalık uzatma 

bölümü oynanır. Bu ek süre, standart çeyreklerin yarısı kadar olup, kazanan tarafı belirlemek 

için uygulanır (Parlak, 2018). 



10 
 

 

2.2. Basketbolun Fiziksel ve Fizyolojik Talepleri 

Takım sporları, fiziksel, teknik, zihinsel ve stratejik becerilerin bir arada sergilendiği 

karmaşık yetkinlikler gerektirir. Bu bağlamda, oyuncuların oyun içinde savunma ve hücum 

görevlerini etkili bir şekilde yerine getirebilmeleri, öncelikle yeterli fiziksel kapasiteye sahip 

olmalarına dayanır. Basketbol, bu tür gereksinimlerin belirgin şekilde hissedildiği 

sporlardan biridir (Arslan, Yılmaz ve Aras, 2009). Ayrıca, bireysel teknik yeterliliklerin yanı 

sıra, yüksek performans sergileyebilmek için belirli fiziksel ve fizyolojik parametrelerin 

gelişmiş olması gerektiği de unutulmamalıdır (Ziyagil ve Eliöz, 2006). 

Basketbol oyuncuları, 48 dakikalık bir maç süresinde yaklaşık 4500–5000 metre arasında 

mesafe kat etmektedir. Bu süre zarfında, oyuncuların %34.1’lik kısmı aktif olarak oyun 

oynamakta, %56.8’i yürümekte ve %9.0’ı ise beklemektedirler (Crisafulli ve diğerleri, 2002; 

Narazaki ve diğerleri, 2009). Bu zaman diliminde sporcular, koşu, dribbling, yana kayma ve 

sıçrama gibi farklı hız ve yönlerde yapılan çeşitli dinamik hareketlere yer verirler. Bu 

bağlamda, basketbol, oyuncuların yatay, dikey ve karmaşık düzlemde hareket etmelerini 

gerektiren özgün bir teknik beceri bileşimi talep eder (Gottlieb ve diğerleri, 2014; 2021; 

2022). 

Söz konusu hareketler, ağırlıklı olarak anaerobik alaktik enerji sistemi kullanımı ve yüksek 

patlayıcı kuvvet gerektirir. Bu teknik becerilerin arkasındaki fizyolojik temelleri anlamak, 

performansın en üst seviyeye çıkarılması açısından kritik bir öneme sahiptir (Apostolidis ve 

diğerleri, 2004; Delextrad ve diğerleri, 2008). Hoffman ve Maresh (2000), basketbolun 

öncelikli olarak aerobik kapasiteye değil, daha çok anaerobik kapasite ve güce dayandığını 

vurgulamaktadır. Bu görüşü destekleyen çalışmalarda, basketbolun enerji ihtiyacının 

%60’ının alaktik, %20’sinin laktik, %20’sinin ise aerobik sistem tarafından karşılandığı 

belirtilmiştir (Bishop ve Wright, 2006; Bomba, 2005; Kostromin, 2015). 

Literatürde, basketbol maçlarında yüksek yoğunluklu koşu eforlarının ortalama 105±52 kez 

tekrarladığı ve her 21 saniyede bir, yaklaşık 6 saniye süresince yüksek tempolu koşular 

yapıldığı bildirilmiştir (Bishop ve Wright, 2006; Edge ve diğerleri, 2006). Ayrıca, bu yüksek 

yoğunluktaki aktivitelerin ortalama süresi ise 1,7 saniye olarak tespit edilmiştir (Kostromin, 

2015). 
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Bununla birlikte, oyunun genel yapısı göz önünde bulundurulduğunda, aerobik enerji 

sisteminin de önemi göz ardı edilmemelidir. Düşük yoğunluklu aktivitelerin 

sürdürülebilmesi için aerobik metabolizma devreye girer. Zaman-hareket analizleri, oyun 

süresinin %56.8’lik kısmının yürüyerek geçildiğini ve bu süre boyunca aerobik sistemin 

baskın enerji yolu olarak işlev gördüğünü ortaya koymaktadır (Narazaki ve diğerleri, 2009). 

Ayrıca, basketbolcuların adam adama savunma yapma, ribaunt mücadeleleri ve perdeleme 

gibi fiziksel temas gerektiren teknik becerileri doğru şekilde uygulayabilmeleri için yeterli 

kuvvet seviyelerine sahip olmaları gerekir (Akgül, 2014). Yapılan analizlerde, 

basketbolcuların 30 saniyeden uzun süren aktivitelerde verimli performans gösteremedikleri 

ve oyunun yapısına bağlı olarak yüklenme düzeylerinin farklılık gösterebileceği ifade 

edilmiştir (Abdelkrim ve diğerleri, 2007; Bishop ve Spencer, 2004). 

2.3. Fasya 

Miyofasyal sistem, vücudu saran ve bir bütün olarak destekleyen, üç boyutlu, sürekli, lifli 

ve yumuşak kolajen bağ dokusundan oluşan bir yapıdır (Suarez-Rodriguez ve diğerleri, 

2022). Bu yapı, yağ dokusu, sinir ve damar yapılarını saran kılıflar, aponevrozlar, yüzeyel 

ve derin fasya katmanları, eklem kapsülleri, bağ dokuları, zar yapıları, beyin zarları, 

miyofasyal genişlemeler, kemik zarı (periost), retinakulumlar, tendonlar, iç organları saran 

fasya dokuları ile birlikte kasların içini ve arasını dolduran endomisyum, perimisyum ve 

epimisyum gibi tüm bağ dokularını kapsamaktadır (Schleip, 2003). Fasya sistemi, kaslar, 

kemikler, organlar ve sinir lifleri dâhil olmak üzere vücudun tüm yapılarının içine nüfuz eder 

ve onları çevreler. Bu sayede vücuda işlevsel bir bütünlük kazandırır ve sistemlerin entegre 

şekilde çalışmasına olanak tanıyan bir ortam sağlar (Adstrum ve diğerleri, 2017). Miyofasyal 

yapıların insan vücudu üzerindeki biyolojik etkileri, özellikle son yıllarda fiziksel aktivite, 

spor performansı ve kuvvet-kondisyon alanlarında yapılan araştırmalarda yoğun bir şekilde 

incelenmiştir (Ferreira ve diğerleri, 2022; Konrad ve diğerleri, 2022; Sulowska-Daszyk ve 

Skiba, 2022). Her ne kadar bilimsel veriler hâlâ sınırlı olsa da günümüzde MFG ve kMFG 

gibi ifadeler, her yaştan bireyin bulunduğu spor salonları ve egzersiz merkezleri gibi 

ortamlarda sıkça karşılaşılan kavramlar hâline gelmiştir (Amico ve diğerleri, 2013; 

Pagaduan ve diğerleri, 2022). Bu uygulamalara özellikle spor performansı ile ilgilenen 

sporcular ve antrenörleri ile birlikte fizyoterapi alanında yaygın biçimde başvurulmaktadır 

(Cheatham ve diğerleri, 2015; Pernigoni ve diğerleri, 2022). 
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Resim 2.1. Dr. Guimberteau’nun canlı dokuda gözlemlenen fasya mikroanatomik yapısı 
(Strolling Under the Skin, 2005). 

2.3.1. Miyofasyal gevşeme 

Miyofasyal gevşeme, son on yıl içinde oldukça yaygınlaşan bir yumuşak doku mobilizasyon 

yöntemidir (Boyle, 2006, akt. Kalichman ve Ben David, 2017). Bu yöntem, fasya üzerinde 

uygulanan basınca dayalı çeşitli manuel terapi tekniklerini içerir ve bu ad altında farklı tedavi 

yaklaşımları bulunmaktadır (McKenney ve diğerleri, 2013). Miyofasyal gevşeme 

tedavisinde yaygın olarak kullanılan iki ana teknik bulunmaktadır. Bu teknikler doğrudan ve 

dolaylı gevşemedir. Doğrudan gevşeme tekniği, terapistin eklemlerini, dirseklerini veya 

çeşitli aletleri kullanarak sınırlı doku engellerine 90–120 saniye boyunca sabit bir basınç 

uygular. Bu basınç genellikle birkaç kilogram civarındadır. Diğer taraftan, dolaylı gevşeme 

tekniği, daha düşük bir kuvvetle ve daha uzun bir süre boyunca miyofasyal kompleksi 

gererek etki gösterir (Ajimsha ve diğerleri, 2015; Barnes, 1997; Mauntel ve diğerleri, 2014). 

Bu doğrudan gevşeme teknikleri arasında yer alan ve bireylerin kendi başlarına uyguladığı 

kMFG, fasyal hareketliliği artırmak amacıyla yaygın olarak tercih edilmektedir. Bu 

yöntemde, özellikle köpük rulo ve silindir masaj aletleri gibi çeşitli araçlar kullanılarak, ağrı 

yönetimi, performans artırımı ve doku elastikiyetinin desteklenmesi hedeflenmektedir 

(Beardsley ve Škarabot, 2015; Cheatham ve diğerleri, 2015; Schroeder ve Best, 2015). 

2.3.2. Kendi kendine miyofasyal gevşeme (kMFG) 

Miyofasyal gevşeme, bireyin kendi vücut ağırlığını kullanarak belirli anatomik bölgelere 

hedefli baskı uygulaması esasına dayanan bir yöntemdir. Bu uygulama genellikle, farklı 

doku yapıları, boyutları ve hatta titreşim özelliklerine sahip olabilen köpük rulo adı verilen 

silindirik bir araçla zemin üzerinde yuvarlanma hareketi şeklinde gerçekleştirilir. Ayrıca, 
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köpük rulo, lakros topu, Theragun gibi titreşimli masaj cihazları ve “Theracane” adı verilen 

terapötik baston da sıkça tercih edilen yardımcı ekipmanlar arasında yer almaktadır 

(Beardsley ve Škarabot, 2015; Gabriel ve diğerleri, 2022). 

 

  

Resim 2.2. TriggerPoint GRID köpük rulonun ürün görünümü. (TriggerPoint, 2024) 

 

 

Resim 2.3. Gladiator Lacrosse® turuncu lacrosse topu. (Gladiator Lacrosse®, 2025) 
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Resim 2.4. Theragun Pro perkusif masaj cihazı. (Therabody, 2025) 

 

 

Resim 2.5.  TheraCane tetik nokta masaj çubuğu. (TheraCane Company, 2025) 

2.3.3. Miyofasyal gevşeme ve performans  

Fasyal sistem, istirahat halindeki maksimum istemli kasılmanın yaklaşık %2'sini ve kas 

tonusunun yaklaşık %1'ini etkiler (Masi ve diğerleri, 2008) ve fasyal mekanik özelliklerdeki 

değişikliklerin (sertlik, değişen kalınlık) esnekliği, kas kasılmasını etkileyebileceği ve hareket 

aralığını sınırlayabileceği bilinmektedir (Bordoni ve Zanier, 2015; Wilke ve diğerleri, 2019). Fasya 

üzerine baskı uygulandıktan sonra, bölgedeki kan dolaşımı artar. Bu da hücresel atıkların 

uzaklaştırılmasını ve oksijenin daha verimli şekilde taşınmasını sağlar. Ayrıca, bu ısınma etkisi 

dokuda gevşemeye yol açarak, fasya katmanları arasındaki sıkışmaları giderir ve esnekliği yeniden 

kazandırır. Aynı zamanda yumuşak dokuya yapılan baskı, mekanoreseptörleri uyararak kas ve 

fasya gerilimini azaltmaya yardımcı olabilir (Russo ve diğerleri, 2023). 
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Yapılan bazı araştırmalara bakıldığında miyofasyal gevşeme ve kMFG tekniklerinin, 

miyofasyadaki aşırı duyarlılığı azaltması ve eklem hareket açıklığını (Bradbury-Squires ve 

diğerleri, 2015; Mohr ve diğerleri, 2014; Sullivan ve diğerleri, 2013), gecikmeli kas ağrısını 

(DOMS) ile iyileşmeyi (MacDonald ve diğerleri, 2014; Malin ve diğerleri, 2013; Pearcey ve 

diğerleri, 2015), ve atletik performansı (Healey ve diğerleri, 2014; MacDonald ve diğerleri, 2013; 

MacDonald ve diğerleri, 2014; Peacock ve diğerleri, 2015) güçlendirmesi beklenmektedir. 

2.3.4. Miyofasyal gevşeme uygulama süreleri 

kMFG uygulamalarında önemli belirleyicilerden biri ise uygulama süresidir. Literatürde daha 

uzun süreyle yapılan uygulamanın daha büyük bir etki gösterdiği gibi bir eğilim olsa da kMFG 

süresi ile etki büyüklüğü arasındaki kesin ilişki bilinmemektedir (Richman ve diğerleri, 2019). 

Araştırmacılar, tedavi sürelerini 5 saniye ile 3 dakika arasında değişen sürelerde kesintisiz 

yuvarlama uygulamalarıyla kullanmışlardır (Healey ve diğerleri, 2014; Peacock ve diğerleri, 2014; 

Sullivan ve diğerleri, 2013). Bazı araştırmalar ise tedaviye belirli setler halinde yaklaşmıştır (Malin 

ve diğerleri, 2013; Škarabot ve diğerleri, 2015). 

2.4. Kuvvet 

Fizik bilimi açısından kuvvet, cisimlerin yer değiştirmesine, hareket durumlarının değişmesine 

veya şekillerinin bozulmasına neden olan bir etki olarak tanımlanırken, biyomekanik alanında, 

hareketin sürdürülmesi ve dengenin korunmasını sağlayan temel bir etken olarak kabul edilir 

(Muratlı, 2007). Spor bilimleri literatüründe ise kuvvet, farklı açılardan ele alınmaktadır. Bir 

tanıma göre kuvvet, sinir-kas sisteminin, yüksek hızda kasılarak maksimum düzeyde güç üretmesi 

ve bu sayede dışsal bir direnci yenebilme kapasitesi olarak ifade edilmektedir (Muratlı, Kalyoncu 

ve Şahin, 2007). Bir başka tanıma göre ise kuvvet, kasların, karşılaştıkları bir dirence karşı 

kasılabilme veya bu dirence karşı belirli bir süre boyunca dayanıklılık gösterebilme becerisi olarak 

açıklanmaktadır (Aksen ve Günay, 2019). 

2.4.1. Genel kuvvet 

Belirli bir spor branşına özgü olmaksızın vücuttaki tüm kas gruplarının kuvvet düzeyini ifade eder 

ve uygulanan kuvvet antrenman programlarının temelini oluşturur (Aktaş ve diğerleri, 2011). 
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2.4.2. Özel kuvvet 

Belirli bir spor branşına yönelik olarak geliştirilen kuvvet türüdür. Bu kavram, doğrudan ilgili spor 

dalında görev alan kas gruplarının, teknik ve motor becerilerle uyumlu şekilde geliştirilmesini esas 

alır. Bu gelişimin temelinde ise, o spora özgü hareket kalıplarına uygun sinir-kas (nöromüsküler) 

etkileşimler yer almaktadır (Aktaş ve diğerleri, 2011). 

2.4.3. Maksimal kuvvet 

Sinir-kas sisteminin bilinçli kasılmaları sonucunda üretebildiği en yüksek kuvvet düzeyi olarak 

tanımlanır (Açıkada ve Ergen, 1990; Taşkıran, 2018). Aynı zamanda, sporcunun tek bir denemede 

kaldırabildiği en ağır yük miktarını da ifade eder (Bompa, 1998). 

Bu kuvvet türü, hem kuvvette süreklilik (devamlılık) hem de hızlı kuvvet üretimi (çabuk kuvvet) 

için temel bir yapı taşıdır (Özcan, 2022). 

2.4.4. Çabuk kuvvet 

Sinir sisteminin kısa bir süre içerisinde yüksek hızda, mevcut direnci aşma kapasitesidir. Başka bir 

deyişle, nöromusküler sistemin yüksek hızla dirençle karşı koyma yeteneğidir (Karanlık, 2019). 

Basketbol gibi sporlarda, maksimum kuvvet seviyelerinin en kısa sürede üretilebilmesi (kas gücü), 

yüksek spor performansına ulaşmanın temel unsurlarından biri olarak kabul edilir (Brittenham, 

1996; Hedrick, 1993; Klinzing, 1991). Basketbolda patlayıcı güç, çeşitli zıplama hareketleri, hızlı 

başlangıçlar, ani yön değiştirmeler, hız kesme, hızlı duruşlar ve pas verme gibi dinamik 

hareketlerle kendini gösterir (Aksović ve diğerleri, 2020). 

Çabuk kuvvet antrenmanlarının etkisi, büyük ölçüde merkezi sinir sisteminin yüksek 

düzeyde uyarılmasına bağlıdır. Bu nedenle, antrenmanlarda yüklenme ile dinlenme süreleri 

arasındaki denge, performansı etkileyen kritik bir faktördür. Çabuk kuvvet, aşağıdaki 

unsurlara bağlı olarak gelişir (Zambak, 2008): 

• Kas içi koordinasyon, 

• Kas liflerinin kasılma hızının arttırılması, 

• Aktiviteye geçen kas liflerinin kasılma gücü (Zambak, 2008). Bompa'ya (1998) göre ise, 

çabuk kuvvet, kuvvetin ve hız (sürat) performansının bir birleşimidir. 
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2.4.5. Salt kuvvet  

Sporcuların, herhangi bir spor etkinliği sırasında ulaşabildikleri maksimum kuvvet düzeyidir 

(Dündar, 1999). Bir başka ifadeyle salt kuvvet, sporcunun vücut ağırlığına bakılmaksızın 

uygulayabileceği maksimum kuvvet olarak tanımlanır (Sevim, 1991). Bir kişinin tek bir 

denemede kaldırabileceği en yüksek yük, antrenman sırasında yüklenecek kuvveti 

belirlemek için yeterli bir göstergedir. Düzenli yapılan antrenmanlarla, salt kuvvet, vücut 

ağırlığıyla paralel olarak artacaktır (Bulca, 2000). 

2.4.6. Rölatif kuvvet  

Salt kuvvetin vücut ağırlığına bölünmesi, rölatif kuvvet değerini ortaya çıkarır ve bu da 

kuvvet ölçümünün bir parametresidir. Rölatif kuvvet, sporcunun kendi vücut ağırlığına karşı 

üretebildiği maksimum kuvvet miktarını ifade eder. Kas kuvveti ile vücut ağırlığı arasındaki 

karşılaştırmalarda rölatif kuvvet kavramı kullanılır. Rölatif kuvvetin önemli bir yönü, 

mevcut kiloda gerekli olan maksimal kuvvetin sağlanmasıdır. Bu kavram, kilogram başına 

üretilen kuvvetin büyüklüğünü ifade eder (Muratlı, 2007). 

Rölatif Kuvvet maksimal kuvvetin vücut ağırlığına bölünmesi ile hesaplanır. 

2.4.7. Kuvvette devamlılık 

Organizmanın, uzun süreli yüklenmelere karşı gösterdiği direnç yeteneğidir. Bir antrenman 

ya da etkinlik sırasında, kuvvetin uzun bir süre boyunca kesintisiz bir şekilde harcanması 

gerekiyorsa, bu durumda kuvette devamlılık gelişmektedir (Atılan, 2010). 

2.4.8. Patlayıcı kuvvet 

Patlayıcı kuvvet, sinir-kas sisteminin maksimum hızda kasılmayı istemli olarak 

gerçekleştirme yeteneğidir. Bu kuvvet türüne yönelik egzersiz örnekleri arasında, germe-

kısalma döngüsünü içeren çoklu sıçrama çalışmaları yer almaktadır (Muratlı ve Hindistan, 

2018). 
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Bir başka ifade ile patlayıcı kuvvet, sporcunun kısa sürede yüksek düzeyde güç üretebilme 

yeteneğini ifade eder. Bu kavram, belirli bir zaman dilimi içinde karşılaşılan direnci aşmak 

amacıyla ortaya konan en yüksek kuvvetin üretilmesini kapsar (Muratlı, 2007). 

Bu kuvvet türü, özellikle sporda ani ve hızlı hareketlerin gerekli olduğu durumlarda hayati 

bir rol oynar. Patlayıcı kuvvet, bireyin kuvvet üretme kapasitesi ile hızlanma yetisini 

birleştiren fiziksel bir özelliktir. Genellikle güç ile süratin birleşimi şeklinde tanımlanır ve 

sportif performansın birçok bileşeni üzerinde etkili olabilir (Yılmaz, 2019). 

2.4.9. Dinamik kuvvet  

Kasın, karşı koyduğu direnci yenmesi durumunda boyunun kısalması, ancak uygulanan yük 

kas kuvvetini aştığında boyunun uzayarak çalışması, dinamik kuvvetin temel tanımıdır 

(Cinel, 2005). 

2.4.10. Statik kuvvet 

Statik kuvvet, kaslarda yüksek düzeyde gerilim oluşmasına rağmen, gözle fark edilebilecek 

bir kısalmanın gerçekleşmediği kasılma türüdür. Bu durumda kasın başlangıç ve bitiş 

noktaları birbirine yaklaşmaz. İç ve dış kuvvetlerin dengede, yani birbirine paralel olduğu 

bu kuvvet türünde, birey uygulanan dirence karşı pozisyonunu sabit tutar ve kuvvet belirli 

bir düzeyde sabitlenir (Cinel, 2005). 

2.5. Kas Kasılma Çeşitleri 

Kas kasılmaları, kasın gerilim durumu, karşı koyduğu direnç ya da oluşturduğu moment 

açısından ele alındığında izometrik (durağan), izotonik (konsantrik ve eksantrik) olmak 

üzere sınıflandırılabilir (Hamill ve Knutzen, 2006; Kraemer ve diğerleri, 2011; Nordin ve 

Frankel, 2001). 

2.5.1. İzometrik kasılma 

İzometrik kavramı, herhangi bir hareketin gerçekleşmediği durumu ifade eder (Brandon, 

2016). Kaslar yalnızca kısalma ya da uzama yoluyla değil, hareket olmaksızın da kasılma 

gösterebilir. Bu tür bir kasılmada, kasın boyu ve eklem açısı sabit kalırken, kas kuvvet 
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üretmeye devam eder. Kasın uzunluğu değişmeden gerilimi artar. Bu tarz kasılmalar 

"durağan kasılma" olarak da adlandırılır (Wilmore ve diğerleri, 2008). Hareketsiz bir objeye 

uygulanan kuvvetler bu kasılma biçimine örnek olarak gösterilebilir (Bompa ve diğerleri, 

2014). 

İzometrik kas kasılması sırasında, miyozin başları aktin filamentleri üzerindeki aktif 

bölgelere bağlanıp ayrılmayı sürdürür. Ancak, miyozin başları güç darbesi oluşturamaz. Bu 

nedenle dışarıdan gözlemlenebilir bir hareket meydana gelmez. Fakat kasın kasılma çabası 

sonucu kuvvet ortaya çıkar. Bu durumda, aktif kasın oluşturduğu kuvvet, harekete karşı 

gelen dirençle dengelenmiş olur (Kraemer ve diğerleri, 2011; McArdle ve diğerleri, 2010). 

2.5.2. İzotonik kasılma 

Kuvvet üretmek için çeşitli yöntemler ve yoğunluklar bulunmasına rağmen, geleneksel 

kuvvet antrenmanları, bir yükün karşıt yönlerde hareket etmesini (yani, kaldırmak ve 

indirmek) içerir. İskelet kasları, kısalma olarak adlandırılan konsantrik aksiyonuyla ya da 

uzama olarak bilinen eksantrik aksiyonuyla kasılır. Konsantrik aksiyonu, kasın kısaldığı 

aşamayı, eksantrik aksiyonu ise kasın uzadığı aşamayı ifade eder (Green ve diğerleri, 2018; 

Kelly ve diğerleri, 2015; Pasquet ve diğerleri, 2000). Bir çalışmada, konsantrik 

kasılmalarının hareketi başlatma işlevini yerine getirdiği, eksantrik kasılmalarının ise 

hareketi yavaşlatma veya sonlandırma işlevini yerine getirdiği belirtilmiştir (Proske ve 

Morgan, 2001). Her iki kasılma türü, mekanik ve sinirsel yönlerden belirgin şekilde farklılık 

gösterir (Franchi ve diğerleri, 2017). 

2.5.3. Konsantrik kasılma 

Konsantrik kasılma, kasın güç üretirken kısalmasıyla meydana gelir. Bu kasılma türü, 

hareketin gerçekleşmesini sağlar, örneğin biceps curl sırasında ağırlık kaldırma gibi. 

Konsantrik kasılmalar, hareketin başlaması ve direncin yenilmesi için önemlidir 

(Heiderscheit ve diğerleri, 2010). Bu süreç, kas içindeki aktin ve miyozin filamentlerinin 

birbirleri üzerinde kaymasıyla gerçekleşir. Bu olaya kayan filamentler teorisi denir (Baechle 

ve Earle, 2008). 
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2.5.4. Eksantrik kasılma 

Eksantrik kasılma, bir kasın gerilim altında uzunluğunun arttığı bir kasılma türüdür. Bu tür 

kasılma, genellikle kasın bir hareketi kontrol etmesi veya yavaşlatması durumunda 

gerçekleşir. Eksantrik kasılmalar, şoku emme ve vücuda yavaşlama sağlama açısından 

büyük öneme sahiptir (Askling ve diğerleri, 2003; Petersen ve diğerleri, 2011; Schmitt ve 

Tyler, 2012). 

2.6. İzokinetik Kuvvet 

Belirli bir açısal hızda meydana gelen kasılmalar sırasında elde edilebilen en yüksek tork 

değeri, izokinetik kas kuvveti olarak tanımlanır (Dvir, 2004). İzokinetik kasılmada, 

hareketin her aşamasında maksimum güçle kasılma gerçekleşir ve sabit hızdaki bu kasılma, 

tüm hareket süresi boyunca devam eder (Chan ve diğerleri, 2020; Cifu, 2020). 

Aslında izokinetik çalışmalarında kuvvet veya hız tanımları uygun değildir. Bunun yerine 

açısal hıza karşılık gelen tork terimi kullanılmalıdır. Bir nokta veya eksen etrafında oluşan 

kuvvete tork denir ve birimi newton/metre (Nm) veya foot/pound‟dur (Gürol ve Yılmaz, 

2013). 

2.6.1. İzokinetik kuvvet ölçüm yöntemleri 

İzokinetik kas kuvveti, izokinetik dinamometreler aracılığıyla ölçülmektedir (Vargas ve 

diğerleri, 2021). Bu dinamometreler, eklem hareketini sağlayan iskelet kaslarının 

performansını tespit etmek için kullanılan en objektif yöntemlerden biridir ve agonist ile 

antagonist kaslar arasındaki paralellikleri veya ayrımları ortaya koymaktadır (Hirano ve 

diğerleri, 2020; Keeley ve diğerleri, 2011; Maly ve diğerleri, 2015). 

İzokinetik cihazlara ne kadar kuvvet uygulanırsa uygulansın, hareket eden eklemin hızı her 

zaman önceden belirlenen hızın üzerine çıkmaz. Bu özellik, kas ve tendon yaralanması 

geçiren bireylerin rehabilitasyon süreçlerinde güvenlik sağlar (Baltzopoulos ve Brodie, 

1989; Nagai ve diğerleri, 2020). 

İzokinetik sistemde, kas performansını değerlendirmek için farklı açısal hızlar seçilebilir. Bu 

hızlar, 10-60 °.s-1 arası düşük, 60-180 °.s-1 orta ve 180-400 °.s-1 arası ise yüksek hızlar olarak 
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sınıflandırılmaktadır. 0°.s-1 hız ise izometrik ölçümler için kullanılır. Düşük açısal hızlar, 

bireylerin kompresif kuvvetlere karşı dayanıklılıklarını incelemek amacıyla tercih edilirken, 

orta ve yüksek açısal hızlar kasların fonksiyonel hızlardaki performansını değerlendirme 

olanağı sağlar (Aka, 2018). 

2.6.2. İzokinetik kuvvet testleri 

İzokinetik test, eklemlerin belirli açısal hızlarla hareket etmelerini sağlayarak eklem 

dinamiklerini değerlendiren bir yöntemdir. Kelime kökeni olarak "izo", Yunanca "isos" yani 

eş (sabit) anlamına gelirken, "kinetik" ise hareket anlamına gelen "kinesis" kelimesinden 

türetilmiştir (Brown, 2000). Bu test, eklemlerin sabit hızla hareket etmesini mümkün kılarak 

tork (Nm), güç (Watt) ve iş (Joule) gibi verileri ölçer (Brown, 2000). 

İzokinetik değerlendirmeler, sporcularda hem kas kuvvet oranlarının hem de sağ ve sol taraf 

arasında yer alan aynı kas grubuna ait kuvvet farklılıklarının analiz edilmesine imkân 

tanıyarak, vücudun iki tarafı arasındaki dengesizliklerin belirlenmesinde önemli bir araç 

olarak kullanılmaktadır (Maly ve diğerleri, 2015; Silva ve diğerleri, 2015). 

Elde edilen kas kuvvetinin analiz edilmesine imkân tanıyan bu ölçümler, aynı zamanda 

sakatlık riskinin öngörülmesine katkı sağlar (Lehnert ve diğerleri, 2014; Yamauchi ve 

diğerleri, 2021). 

Böylece ölçümler sayesinde sporcularda hem performans düzeyi değerlendirilmekte hem de 

olası sakatlık riskleri öngörülebilmektedir. Ayrıca, yorgunluk gibi fizyolojik durumlara dair 

değerli bilgiler elde edilmektedir (Brito ve diğerleri, 2010). 

2.7. Esneklik 

Kas dokusundaki belirli bileşenlerin, içsel ve dışsal tork etkisi altında uzayıp form 

değiştirebilme kabiliyeti kas esnekliği olarak adlandırılır (Ben ve Harvey, 2010; Weppler ve 

Magnusson, 2010). 

Başka bir deyişle esneklik, dokuların yaralanma riski oluşturmadan en geniş hareket aralığını 

gerçekleştirebilme becerisi olarak tanımlanır (Holt ve diğerleri, 2009) ve kuvvet, direnç 

gücü, sürat ile koordinasyon gibi unsurlarla birlikte atletik performansın ayrılmaz bir 
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bileşenidir (De la Fuente ve Gómez-Landero, 2019; García-Pinillos ve diğerleri, 2015; Hahn 

ve diğerleri, 1999; Magnusson ve Renström, 2006). Kas esnekliği başta olmak üzere, 

eklemle ilişkili diğer dokuların değerlendirilmesi, hareket açıklığı ölçümleri ile dolaylı 

şekilde nicel olarak yapılmaktadır (Alter, 2004; Weppler ve Magnusson, 2010). 

2.7.1. Eklem hareket açıklığı 

Eklem hareket açıklığı, vücut eklemlerindeki belirli bölgeler arasında gerçekleşen hareketin 

derecesini ifade eder (Park, 2010). Spor ve sağlık alanlarında yapılan hareket açıklığı 

değerlendirmeleri, temelde iki önemli hedef doğrultusunda kullanılmaktadır. Bunlardan ilki, 

spor performansını olumsuz etkileyebilecek esneklikle ilişkili kas sertliği ve yapısal 

dengesizlik gibi faktörlerin belirlenmesidir (Fousekis ve diğerleri, 2011; Holt ve diğerleri, 

2009; Kim ve Shin, 2020; Knapik ve diğerleri, 1991). İkincisi ise spor kaynaklı 

yaralanmaların ardından uygulanan antrenman programları ile rehabilitasyon sürecinin 

izlenmesidir (American College of Sports Medicine, 2019; Clarkson, 2003). Eklem hareket 

açıklığını etkileyen başlıca faktörler, kaslar, tendonlar, bağlar, eklem kapsülü gibi eklemi 

çevreleyen yumuşak dokular ve kemik yapılarıdır. Normal eklem hareket açıklığı, bireyler 

arasında farklılıklar arz edebilir ve genellikle kadınlarda erkeklere kıyasla daha geniştir. 

Ayrıca, yaşlandıkça eklem hareket açıklığında bir azalma meydana gelir (Enneking ve 

Horowitz, 1972). 

Başka araştırmalarda yine esnekliğin yaşa (Cejudo ve diğerleri, 2019a; Robles-Palazón ve 

diğerleri, 2020), cinsiyete (Cejudo ve diğerleri, 2019b; Hogg ve diğerleri, 2018), kas 

dengesizliklerinin yol açtığı lateral dominansa (Cejudo ve diğerleri, 2020a; Ellenbecker ve 

diğerleri, 2007), oyuncunun sahadaki görevine (Bloomfield ve diğerleri, 2007; Oberg ve 

diğerleri, 1984) ve rekabet düzeyine (Cejudo ve diğerleri, 2019a; Sánchez-Sánchez ve 

diğerleri, 2014) bağlı olarak değişebileceğini görülmektedir. Sporcuların her bir teknik 

hareket için spora özgü bir hareket açıklığına sahip olmaları, fiziksel ve teknik becerilerini 

geliştirebilecek düzeyde bir eklem hareket aralığına ulaştıklarını işaret eder (Cejudo ve 

diğerleri, 2020b; Sainz de Baranda ve diğerleri, 2015). 

Eklemlerde iki farklı hareket türü bulunmaktadır. Bu hareket türleri aktif ve pasif harekettir. 

Pasif hareket, muayene eden kişinin eklemi yönlendirmesiyle gerçekleşirken, aktif hareket, 

bireyin kendi isteğiyle gerçekleştirdiği harekettir. Normal koşullarda, pasif hareket aralığı 

aktif harekete eşit veya biraz daha geniştir (Aslan ve diğerleri, 2017). 
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2.7.2. Eklem hareket açıklığı ve performans 

Bu alanda birçok araştırma yapılmış ve günümüzde de devam etmektedir. Örneğin, 

propriyoseptif nöromüsküler fasitilasyon (PNF) germe tekniğiyle ilgili dört temel 

mekanizma, hareket açıklığının yanı sıra kuvvet ve atletik performans artışının ardındaki 

mantığı açıklamaktadır (Hindle ve diğerleri, 2012). Bu durum, eklem hareket açıklığı ile 

performans artışı arasındaki ilişkiyi aydınlatan önemli bir noktadır. Bir çalışmada, 90 saniye 

veya daha uzun süreyle yapılan köpük rulo uygulamasının, kas sertliği ve kas gücünde 

değişiklik yapmadan hareket açıklığını hemen artırmada etkili olduğu bulunmuştur 

(Nakamura ve diğerleri, 2021). Profesyonel futbolcularda yapılan başka bir araştırmada, 

dinamik germe egzersizlerinin, ayak üstü vuruş sırasında kalça eklem hareket açıklığını 

artırarak, futbolcuların oyun sırasında skor yapma ve sakatlanma risklerini azaltma şanslarını 

yükselttiği gözlemlenmiştir (Amiri-Khorasani ve diğerleri, 2011). Amatör genç futbolcularla 

yapılan bir başka çalışmada ise, düzenli olarak PNF germe egzersizlerinin eklem hareket 

açıklığını artırdığı ve buna paralel olarak topa vuruş hızında anlamlı bir gelişme sağladığı 

tespit edilmiştir (Akbulut ve Agopyan, 2015). 

Bu alanda gerçekleştirilen önemli bir araştırmada, genç erkeklerde kuvvet ve kas kalınlığı 

üzerindeki etkiler, kısmi ve tam hareket açıklığı ile yapılan üst ekstremite direnç 

antrenmanlarıyla değerlendirilmiştir. Çalışmanın sonuçları, uygulanan programın kuvvet ve 

kas kalınlığında artış sağladığını, ancak tam eklem hareket açıklığı ile yapılan 

antrenmanların daha fazla kuvvet artışı sağladığını ortaya koymuştur (Pinto ve diğerleri, 

2012). 

2.8. Ön Kol Anatomisi 

Ön kol, dirsekten bileğe kadar uzanan üst ekstremite kısmıdır ve kemik yapısını lateralde 

radius, medialde ise ulna oluşturur. Bu bölgede yer alan iki kas bölmesi – anterior (fleksör) 

ve posterior (ekstansör) – dirsek ve bilek eklemleri ile eldeki karpometakarpal, 

metakarpofalangeal ve interfalangeal eklemler üzerinde etkili olan toplam yirmi kas içerir. 

Bu nedenle, ön kol kasları, üst ekstremitenin ince motor becerilerinin gerçekleştirilmesinde 

hayati bir öneme sahiptir ve kol, bilek ve parmakların karmaşık hareketlerini yapabilmeyi 

sağlar (Mitchell ve Whited, 2023). 
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Ön kol kasları, iki ana bölmeye ayrılır. Bu iki ana bölme anterior fleksör bölmesi ve posterior 

ekstansör bölmesidir. Bu bölmeler, ön koldaki fasyal katmanlarla sınırlanır. Derin fasya, 

ulna ve radiusa bağlı kasları sarar ve bu kaslar, intermuscular septum ve interosseöz 

membran ile birbirinden ayrılır. İntermuscular septum, radiusun ön kısmından köken alır ve 

derin fasya ile bağlantılıdır, interosseöz membran ise radius ve ulna arasındaki yapıdır 

(Rodrigues ve diğerleri., 2019). 

Ön kol kasları, dirsek, ön kol, bilek ve eldeki parmakları hareket ettiren kaslar olarak iki ana 

grupta toplanır. Bu gruplar intrinsik (içsel) kaslar ve ekstrinsik (dışsal) kaslardır. Intrinsik 

kaslar, ulna ve radius üzerinde hareket sağlayarak ön kolu pronasyon ve supinasyon yönünde 

hareket ettirir. Ekstrinsik kaslar ise parmakları fleksiyon ve ekstansiyon hareketleriyle 

etkiler. M. brachioradialis, dirsek ekleminden geçerek bileğe kadar uzanır ve dirsek 

hareketini fleksiyon yönünde destekler (Mitchell ve Whited, 2023). 

2.8.1. Ön kol kasları 

Ön kol kasları, toplamda yirmi kastan oluşur ve anterior (fleksör) ile posterior (ekstansör) 

olmak üzere iki ana bölüme ayrılır. Bu bölümlerin her biri, yüzeyel ve derin olmak üzere alt 

katmanlara ayrılmıştır (Klausmeyer ve diğerleri, 2014; Rodrigues ve diğerleri, 2019). 

Ön kolun fleksiyon yüzeyinin yüzeyel katmanında beş kas yer almaktadır (Mitchell ve 

Whited, 2023): 

1. M. pronator teres 

2. M. flexor carpi radialis longus 

3. M. palmaris longus 

4. M. flexor carpi ulnaris 

5. M. flexor digitorum superficialis 

Ön kolun yüzeyel fleksör kaslarının büyük bölümü, humerus’un medial epikondil 

bölgesinden, yani ortak fleksör başlangıç noktasından köken almaktadır. M. pronator teres, 

radiusun orta kısmına tutunarak kubital fossanın medial sınırını oluşturmaktadır. M. flexor 

carpi radialis ve m. flexor carpi ulnaris sırasıyla ikinci, üçüncü ve beşinci metakarpal 

kemiklerin taban bölgelerine sonlanmaktadır (Lung ve Siwiec, 2024a). Özellikle m. flexor 
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carpi ulnaris, distal yerleşimini os pisiforme aracılığıyla ve pisohamat ile pisometakarpal 

bağlar yoluyla sağlamaktadır. 

M. flexor digitorum superficialis, karpal tünelden geçerek el bileğini aşmakta ve ikinci ile 

beşinci parmakların orta falanks tabanlarına, proksimal interfalangeal eklem seviyesine 

yakın bölgelerde tutunmaktadır. Bu kasın tendonları, falankslara ulaşmadan hemen önce 

ikiye ayrılarak, m. flexor digitorum profundus tendonlarının daha derin yapılar üzerinden 

distal falankslara doğru ilerlemesine olanak sağlamaktadır (Mitchell ve Whited, 2023). 

 

Şekil 2.1. Ön kolun yüzeyel fleksör kasları (Gray, 1918). 

Ön kolun fleksiyon yüzeyinin derin katmanında üç kas yer almaktadır (Mitchell ve Whited, 

2023): 

1. M. pronator quadratus 

2. M. flexor digitorum profundus 

3. M. flexor pollicis longus 

M. flexor digitorum profundus, ulna kemiğinin üst üçte birlik kısmından ve interosseöz 

membrandan başlar. Bu kasın tendonları, karpal tünelden geçerek ilgili parmakların uç 

falankslarının (distal falanks) tabanlarına uzanır (Gervasio ve diğerleri, 2020). Yüzeyel 

fleksör kaslarının uç tendonlarının arasından geçerek derin yerleşimli yapısını sürdürür. M. 

flexor pollicis longus ise radiusun ön yüzeyinde, m. pronator quadratus’un başlangıç 

noktasının üst kısmından köken alır. Bu kasın tendonu da karpal tünelden geçer ve 

başparmağın distal falanksının tabanına tutunur (Lung ve Burns, 2023). M. pronator 
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quadratus, ulna kemiğinin alt ön-orta kısmından başlayarak radiusun alt ön-dış yüzeyine 

bağlanır. Bu kas, ön kolun pronasyon (içe döndürme) hareketinin gerçekleştirilmesinde 

görev alır (Mitchell ve Whited, 2023). 

 

Şekil 2.2. Ön kolun derin fleksör kasları (Gray, 1918) 

Ön kolun ekstansör bölmesinin yüzeyel kısmında toplam yedi kas bulunmaktadır (Mitchell 

ve Whited, 2023): 

1. M. brachioradialis 

2. M. extensor carpi radialis brevis 

3. M. extensor carpi radialis longus 

4. M. extensor carpi ulnaris 

5. M. extensor digitorum 

6. M. extensor digiti minimi 

7. M. anconeus 

Ön kolun yüzeyel ekstansör kasları arasında yer alan m. brachioradialis ve m. extensor carpi 

radialis longus, humerusun lateral suprakondiler çıkıntısından orijin alır. Bu kas grubunun 

geri kalan üyeleri ise, genel olarak bilinen ortak ekstansör köken olan humerusun lateral 

epikondilinden başlar. M. brachioradialis, ön kolun fleksör tarafında yer almasına rağmen, 

radiusun stiloid çıkıntısı düzeyinde distal olarak sonlanarak el bileğine yakın bir noktaya 
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tutunur (Lung ve diğerleri, 2024b). M. extensor carpi radialis longus, m. extensor carpi 

radialis brevis ve m. extensor carpi ulnaris sırasıyla ikinci, üçüncü ve beşinci metakarpal 

kemiklerin proksimal bölgelerine bağlanmaktadır. 

M. extensor digitorum’un tendonları, extensor retinakulumun altından geçerek ikinci ile 

beşinci parmaklara yönelir ve burada üç ayrı dala ayrılarak ekstansör başlıklara tutunur. Bu 

dallardan orta olanı orta falanksın tabanına bağlanırken, yan dallar distale doğru birleşerek 

distal falanks düzeyinde sonlanır. M. extensor digiti minimi, m. extensor digitorum ile 

birlikte seyreder ve beşinci parmakta bulunan ekstansör başlığa tutunur. Ek olarak, m. 

anconeus humerusun lateral epikondilinden köken alır ve olekranonun dış yüzeyi ile ulna 

kemiğinin üst kısmına yapışarak sonlanır (Mitchell ve Whited, 2023). 

 

Şekil 2.3. Ön kolun yüzeyel ekstansör kasları (Gray, 1918) 

Ön kolun ekstansör bölmesinin derin kısmında beş kas yer alır (Mitchell ve Whited, 2023): 

1. M. abductor pollicis longus 

2. M. extensor pollicis longus 

3. M. extensor pollicis brevis 

4. M. extensor indicis 

5. M. supinator 

Ön kolun derin ekstansör kaslarından üçü olan m. abductor pollicis longus, m. extensor 

pollicis longus ve m. extensor indicis, ulna kemiğinden köken alır. Bu kaslar elin arka 
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(dorsal) yüzeyine doğru uzanır ve ilgili parmaklara bağlanır. M. abductor pollicis longus, 

birinci metakarpal kemiğin tabanına ve el bileğindeki trapezium kemiğine tutunur. M. 

extensor pollicis longus, ön kol boyunca ilerleyerek bilek hizasında lister tüberkülü 

çevresinde belirgin bir yön değişikliği yapar ve başparmağın distal falanksının tabanında 

sonlanır. M. extensor indicis, m. extensor digitorum tendonu ile birlikte ikinci parmağa kadar 

uzanır ve bu noktada extensor hood yapısına katılır. Diğer yandan, m. extensor pollicis 

brevis ve m. supinator, radius kemiğinden başlar. M. extensor pollicis brevis, m. abductor 

pollicis longus ile paralel seyrederek başparmağın proksimal falanksının tabanına bağlanır. 

M. supinator ise humerusun lateral epikondili ve radius üzerinden başlar. Ön kolun arka 

kısmını sararak, m. pronator teres’in yerleştiği bölgeye yakın bir noktada radiusa tutunur. 

Bu kas, ön kolun supinasyon hareketini sağlar (Kerkhof ve diğerleri, 2018; Mitchell ve 

Whited, 2023). 

 

Şekil 2.4. Ön kolun derin ekstansör kasları (Gray, 1918) 

2.8.2. Ön kol kemikleri  

Ön kol iskeleti, os ulna (dirsek kemiği) ve os radius (döner kemik) adlı iki kemikten meydana 

gelir. Os ulna, ön kolun iç (medial) kısmında konumlanmış olup, bir gövde ile birlikte iki uç 

yapısından oluşur. Os radius ise, ön kolun dış (lateral) tarafında yer alır ve yine bir gövde ile 

iki uçtan meydana gelir (Süzen, 2017). 
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Şekil 2.5. Radius ve Ulna kemiklerinin önden görünümü (Gray, 1918) 

 

 

Şekil 2.6. Radius ve Ulna kemiklerinin arkadan görünümü (Gray, 1918) 

2.9. Basketbolda Temel Teknikler 

2.9.1. Basketbolda pas 

Basketbolda pas, şuttan sonra en yaygın şekilde uygulanan ikinci teknik olup, oyunun en 

temel becerileri arasında yer alır (Nunes ve diğerleri, 2016). Hücum sırasında 

basketbolcular, şut imkânlarını en iyi şekilde değerlendirebilmek ve top kontrolünü 
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sağlayabilmek için mutlaka birbirleriyle uyum içinde paslaşmalıdır. Genel olarak, daha fazla 

asist yapan takımların maç kazanma oranı da artmaktadır (García ve diğerleri, 2013). Ayrıca, 

oyuncuların savunma düzenlerini tanımlayabilme becerisi geliştirmesi ve pas tercihlerini bu 

savunma yapılarına göre şekillendirmeyi öğrenmeleri gerekmektedir (Maimón ve diğerleri, 

2020). 

2.9.2. Basketbolda dribbling 

Dribbling, basketbol oyununda kritik bir teknik olup, antrenman, eğitim ve öğretim 

açısından büyük önem taşımaktadır. Bu teknik, bir maçın yönetilmesinde ilk adımı oluşturur. 

Genç oyuncuların topu farklı durumlarda kontrol etme ve sürme yeteneğini geliştirmeleri, 

başarılı bir basketbol oyuncusu olmaları için temel becerilerden biridir. Dribbling, 

oyuncuların üzerinde çalışması gereken ilk beceridir ve basketbol oyununda topu hareket 

ettirmek ya da oyunu yönlendirmek amacıyla kullanılan bir tekniktir (Danny Kosasih, 2008). 

Bu teknik, topu bir elde yerleştirilerek yere sektirmekle gerçekleştirilir. Top yükseldiğinde, 

avuç içi topu kavrayarak yönünü takip eder. Top, en yüksek noktasına ulaştığında, 

dirseklerin hafifçe düzeltilmesiyle topa baskı yapılarak aşağı doğru yönlendirilir. Dribbling, 

düşük ve yüksek dribbling olmak üzere iki farklı tipe ayrılabilir. Düşük dribbling, topun 

rakip oyuncuların müdahalesinden korunması amacıyla yapılır. Yüksek dribbling tekniği ise 

rakip savunmasına karşı hızlı hücumlar gerçekleştirmek amacıyla kullanılır (Mikanda 

Rahmi, 2014). 

Yarı profesyonel oyuncular, oyun sırasında dakikada 18 ila 21 metre arasında bir mesafe kat 

ederken, toplam oyun sürelerinin %9-11'ini dribbling yaparak geçirirler (Scanlan ve 

diğerleri, 2015). Ayrıca, basketbol oyunundaki zaman-hareket analizleri, özellikle 

profesyonel seviyelerde, top kontrolünü sağlamak için dribblingin son çeyrekte kritik bir rol 

oynadığını ortaya koymaktadır (Scanlan ve diğerleri, 2015). Bu bağlamda, dribbling 

performansı basketbolun önemli bir unsuru olup, özellikle oyunun devam ettiği kritik 

anlarda etkili bir şekilde kullanılması gerekir. 

Basketbol oyununda dribbling yapma gereksinimi oldukça yüksek olmasına rağmen, 

oyuncuların dribbling hızının önemli bir beceri olduğu vurgulanmıştır (Conte ve diğerleri, 

2015; Conte ve diğerleri, 2017; Torres-Unda ve diğerleri, 2012). Ayrıca, profesyonel 

basketbol oyunlarında, hızlı hücumlarda dribblingin önemi büyük olup, bu tür geçişlerin 
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%76'sı dribbling ile gerçekleşirken, pasla yapılan fast break oranı daha düşüktür (Conte ve 

diğerleri, 2017). 

2.9.3. Basketbolda şut  

Basketbol oyununda, sayıyı elde etmek için çembere yapılan atış, şut kavramını ifade eder. 

Basketbol oyununda takımlar, topu potaya sokarak puan kazanır. Bu nedenle, şut atma 

yeteneği, çok önemli bir beceri olup, takımın başarısını doğrudan etkileyen bir faktördür 

(Button ve diğerleri, 2003; Knudson, 1993; Malone ve diğerleri, 2002). Şutun başarısını 

etkileyen faktörler arasında topun açısı, yüksekliği ve elden çıkış hızı yer alır. Hava 

direncinin topun hızı üzerinde etkisi çok azdır ve genellikle ihmal edilebilir. Şutun mekanik 

yapısı, çoğunlukla oyuncunun oyun pozisyonuna bağlı değildir. Uzun mesafeden yapılan 

atışlarda hız, yakın mesafeden yapılan atışlara göre daha fazladır (Miller ve Bartlett, 1996). 

FIBA kuralları çerçevesinde yapılan bir üst düzey basketbol maçında, bir takım genellikle 

seksen civarında şut denemesi gerçekleştirmektedir. Bu şutların yaklaşık yarısı iki sayılık 

şutlar, çeyreği üç sayılık şutlar ve geri kalan çeyreği ise serbest atışlardan oluşmaktadır 

(Erčulj ve diğerleri, 2020). Modern basketbol oyunlarında oyunun hızının arttığı ve üç 

sayılık atışların oyunda daha fazla yer kapladığı görülmektedir (Guan ve diğerleri, 2022). 

Bu bağlamda, profesyonel sporcular, özellikle üç sayılık atış becerilerini geliştirmek adına 

şut tekniklerine büyük önem vermektedirler. 

Modern basketbol maçlarında, en sık tercih edilen şut türleri tek elle yapılan set şutları ve 

sıçrama şutlarıdır. Şutörler, topu şut ellerinde tutarak, başlarına yakın bir pozisyonda 

yerleştirir, dirseklerini kaldırıp uzatır ve bileklerini ileri doğru çevirirler. Şut atmayan kol 

ise topa destek sağlayarak, topun doğru bir şekilde serbest bırakılabilmesi için gerekli 

pozisyonu elde etmelerine yardımcı olur. Bazı önceki araştırmalar, şutörlerin topu, bileği, 

dirseği ve omzu, hedef ile aynı doğrultuda hizalamaları gerektiğini önermektedir (Knudson, 

1993). Topun, doğru bir geri dönüş (backspin) ve iyi bir yay (arc) ile ve hedefle birlikte 

topun serbest bırakılma noktası dahil olmak üzere, şut yolunun optimal düzlemine sadık 

kalarak atılması gerekmektedir (Okubo ve Hubbard, 2015). 
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2.10. Basketbolda Şut Tekniğinin Aşamaları 

Basketbol şut tekniğinde yer alan hareketler genel olarak beş temel evrede incelenebilir: 

(a) hazırlık 

(b) topun yukarı kaldırılması 

(c) denge sağlama 

(d) topun serbest bırakılması 

(e) atış sonrası eylemsizlik (Okazaki ve diğerleri, 2007). 

2.10.1. Hazırlık aşaması 

Atışa hazırlık sürecinde, oyuncular topu vücutlarına yakın bir konumda, bel hizasında 

tutarak her iki elleriyle yerleştirirler. Yalnızca parmak uçları topa dokunur (Okazaki ve 

diğerleri, 2007). Parmakların düzgün bir şekilde yayılması, topun serbest bırakılma anında 

parmaklar arasından kayarak geçmesini sağlar. Topun yönünü ve hızını kontrol edebilmek 

amacıyla, yalnızca bir el topun altına yerleştirilir. Bu el, serbest bırakma sırasında gerekli 

olan itme gücünü üretir (Knudson ve Satern, 1988). Atış yapmayan el, topun yan tarafına 

yerleşir ve hazırlık sürecinde topu sabit tutmaya yardımcı olur (Ripoll ve diğerleri, 1986). 

Ayaklar omuz genişliğinde açılır ve oyuncunun vücut ağırlığı her iki ayağa eşit olarak 

dağılır. Topu atmak için kullanılan kolun olduğu taraftaki ayak, vücuda göre biraz daha önde 

konumlandırılır. Bu, oyuncunun dengesini artırır (Elliott, 1992; Hudson, 1985; Knudson, 

1993) ve serbest bırakma anında omuz, gövde ve pelvisin rotasyonunu azaltır (Elliott, 1992; 

Hudson, 1985; Knudson, 1993). Bu ayak yerleşimi, oyuncunun sıçrama sırasında ileri veya 

geri hareket etmelerini engeller ve hem atış kolunu hem de topu potaya hizalayarak 

yönlendirir (Hudson, 1985; Knudson, 1993). Ayak bileği, diz ve kalça eklemleri sıçrama için 

hazırlık aşamasında fleksiyona girer (Knudson, 1993; Miller ve Bartlett, 1996; Satern, 1988), 

bu da gövdenin hafif bir şekilde öne eğilmesine neden olur (Miller ve Bartlett, 1996). 
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2.10.2. Topun yukarı kaldırılma aşaması 

Top yükseltme aşaması, topun serbest bırakılmaya uygun şekilde konumlandırılması 

amacıyla omuz ve dirsek eklemlerinde fleksiyon hareketiyle başlar (Okazaki ve diğerleri, 

2007). Omuz, topu 90° ile 135° arasında bir açıyla yukarıya doğru hareket ettirilir. Dirsek 

ise topun altına, pota ile hizalanacak şekilde konumlanır (Hudson, 1985; Knudson, 1993). 

Atışın doğruluğunu artırmak için kol, ön kol ve el arasındaki hareketler bir düzlemde birleşir 

(Button ve diğerleri, 2003; Hudson, 1985; Satern, 1988). Bu hizalanma omuz, dirsek ve bilek 

arasındaki uyumdan kaynaklanır (Knudson, 1993; Miller ve Bartlett, 1993). Bu durumda 

dirsek, doğal bir biçimde vücuda yakın olmalıdır. Ancak bazı oyuncular, dirseğini dışa doğru 

açma eğiliminde olabilir. Bu hareket doğal bir şekilde yapılıyorsa ve atışın mekanizması 

düzgün bir şekilde işliyorsa, topun doğru bir şekilde serbest bırakılması sağlanıyorsa, bu 

durumu düzeltmeye çalışmak gereksizdir (Raiola ve D'Isanto, 2016). 

Sıçrama hareketinin başlatılması için, ayak bileği, diz ve kalça eklemleri, top yükseldikçe eş 

zamanlı olarak ekstansiyona girer (Elliott, 1992). Bu hareket, denge aşamasını başlatır ve 

topun yukarı doğru hareketiyle uyumlu hale gelir (Okazaki ve diğerleri, 2007). 

2.10.3. Denge sağlama aşaması 

Hareketin stabilitesi ve kontrolü, atışın doğruluğu açısından kritik bir öneme sahiptir 

(Okazaki ve diğerleri, 2006). Stabilite evresi boyunca, alt ekstremiteler başlangıçtaki 

fleksiyon pozisyonlarından ekstansiyona geçerek sıçrama hareketini başlatır ve vücudu 

havalandırmaya hazırlar (Okazaki ve diğerleri, 2007). Üst vücutta ise, atış kolunun bileği, 

topun serbest bırakılması için uygun konumda tutabilmek adına hiperekstansiyon yapar. 

Oyuncular, atış kolunun bileği ile topun ağırlığını dengeleyerek, top serbest bırakılmadan 

önce bileğin hiperekstansiyonunu en verimli hale getirirler. Eklemlerin karşıt hareketleri 

(örneğin, hazırlık aşamasındaki bilek hiperekstansiyonu ve top serbest bırakılmadan önceki 

bilek fleksiyonu), bilek kaslarının elastik enerji kullanarak fleksiyonu başlatmasına olanak 

tanır. Bilek fleksörlerinin ön gerilmesi, topa daha fazla kuvvet ve hız uygulamayı mümkün 

kılar, bu da atışın başarısını artırır (Okazaki ve diğerleri, 2006). 
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2.10.4. Topun serbest bırakılma aşaması   

Topun serbest bırakıldığı aşama, dirseğin ekstansiyona getirilmesi ve bileğin fleksiyona 

geçmesiyle başlamakta, topun elden çıkmasıyla birlikte sona ermektedir (Okazaki ve 

diğerleri, 2007). Literatürde bazı araştırmacılar, bu evrede dirsek ekstansiyonunun kritik bir 

rol oynadığını ve topun çıkış hızının belirlenmesinde en önemli faktör olduğunu ifade 

etmektedir (Button ve diğerleri, 2003; Miller ve Bartlett, 1993). Bu görüş, tam dirsek 

ekstansiyonunun yüksek seviyeli atış performansının belirleyici bir göstergesi olmasıyla 

desteklenmektedir (Elliott, 1992; Knudson, 1993). Öte yandan hem deneyimli hem de acemi 

sporcuların, bilek ekleminde hiperekstansiyondan fleksiyona doğru gerçekleşen ters yönlü 

hareketleri, serbest bırakma sırasında bileğin de önemli bir kuvvet uygulayıcı unsur 

olduğunu göstermektedir. 

Bunun yanı sıra, bazı oyuncular topu serbest bırakırken üst ekstremite eklemlerinin (omuz, 

dirsek ve bilek) senkronize biçimde hareket etmesini sağlayarak topa maksimum itme 

kuvveti uygulamayı hedefler (Okazaki ve diğerleri, 2006). Ayrıca, bazı sporcular topu 

bırakmadan hemen önce, bilek fleksiyonuna küçük bir yan hareket (radius ve ulna arasında 

pronasyon) eşlik ettirirler. Ancak bu hareket, yalnızca dirsek tamamen açıldıktan sonra 

gerçekleştirilir. Bazı diğer sporcular ise, bilek fleksiyonunu dirsek ekstansiyonundan daha 

erken başlatarak, serbest bırakma aşamasında ilgili eklemlerin oluşturduğu enerjiden daha 

etkili bir şekilde faydalanmayı amaçlarlar (Okazaki ve diğerleri, 2006). 

Araştırmacıların bir kısmı, topun geriye dönerek parabolik bir yörünge izlemesi için serbest 

bırakma sırasında parmak ve bilek fleksiyonunun birlikte gerçekleşmesi gerektiğini 

belirtmektedir (Elliott ve White, 1989; Knudson, 1993). Özellikle bileğin kuvvetli bir şekilde 

fleksiyona girmesi ve topa dönme hareketinin uygulanması, elit düzeydeki oyuncuların atış 

tekniklerinde sıkça gözlemlenen bir özellik olarak raporlanmıştır (Button ve diğerleri, 2003; 

Okazaki ve diğerleri, 2006). 

2.10.5. Atış sonrası eylemsizlik aşaması 

Eylemsizlik aşaması, topun serbest bırakılmasıyla başlamakta olup, bu evrede bileğin sürekli 

olarak fleksiyonda kalması (Knudson, 1993; Satern, 1988) ile birlikte omuz fleksiyonunun 

ve dirsek ekstansiyonunun azalmasıyla tanımlanır (Okazaki ve diğerleri, 2007). Takip 

hareketi sırasında üst ekstremitedeki hareketliliğin azalması, bileğin hızını olumsuz yönde 
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etkileyebilir ve bu durum, topun serbest bırakılma anındaki çıkış hızını ve dönme miktarını 

azaltabilir (Knudson, 1993). Bu nedenle bazı araştırmacılar, topun bırakıldığı anda ve 

sonrasında bileğin tam fleksiyona geçmesinin performansı artıracağı görüşündedir 

(Knudson, 1993; Okazaki ve diğerleri, 2007). Atışın son pozisyonu ise, atış kolunun 

dirseğinin tam olarak açıldığı, elin yere paralel durduğu ve parmakların potaya yöneldiği bir 

form ile tamamlanır. 

2.11. Basketbol Şut Analizi 

Atışın biyomekanik açıdan analizi, alt ekstremiteyi (ayak, bacak ve uyluk), gövdeyi (uçuş 

sırasında vücudu dengeleyen kaslar) ve üst ekstremiteyi (el, ön kol ve kol) kapsar. Atış 

hareketi sırasında üst ekstremitedeki ana kas grupları şunlardır (Raiola ve D'Isanto 2016): 

a. Ön kol fleksör kasları: M. brachialis, M. biceps brachii, M. Brachioradialis 

b. Kol fleksör kasları: Anterior deltoid, M. pectoralis majör ve M. biceps brachii, M. 

Coracobrachialis 

c. Ön kol ekstansör kasları: M. triceps brachii 

d. Ön kol pronatör kasları: M. Pronator teres ve M. Pronator quatratus 

e. El ekstansör kasları: M. extensor carpi radialis longus, M. extensor carpi radialis brevis, 

M. extensor carpi ulnaris 

f. El fleksör kasları: M. flexor carpi radialis, M. flexor carpi ulnaris 

g. Elin son dört parmağının fleksör kasları: M. flexor digitorum superficialis, M. flexor 

digitorum profundus, M. lumbricales, M. interossei palmares, M. interossei dorsales 

2.12. Sporda Miyofasyal Gevşeme Uygulamaları  

Miyofasyal gevşeme, son on yıl içinde oldukça yaygınlaşan bir yumuşak doku mobilizasyon 

yöntemidir (Boyle, 2006, akt. Kalichman ve Ben David, 2017). Fasya üzerine baskı 

uygulandıktan sonra, bölgedeki kan dolaşımı artar. Bu da hücresel atıkların 

uzaklaştırılmasını ve oksijenin daha verimli şekilde taşınmasını sağlar. Ayrıca, bu ısınma 

etkisi dokuda gevşemeye yol açarak, fasya katmanları arasındaki sıkışmaları giderir ve 

esnekliği yeniden kazandırır. Aynı zamanda yumuşak dokuya yapılan baskı, 

mekanoreseptörleri uyararak kas ve fasya gerilimini azaltmaya yardımcı olabilir (Russo ve 

diğerleri, 2023). 
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Literatüre bakıldığında ise, kMFG gibi uygulamaların yer aldığı çalışmaların çoğu alt 

ekstremite kas grupları üzerinde yoğunlaşmaktadır (Baumgart ve diğerleri, 2019; Behara ve 

Jacobson, 2017; Ergin, 2020; Giovanelli ve diğerleri, 2018; Grabow ve diğerleri, 2018; Jones 

ve diğerleri, 2015; Peacock ve diğerleri, 2014; Pişirici ve diğerleri, 2020; Romero-Franco ve 

diğerleri, 2019; Smith ve diğerleri, 2018). 

Literatürde genel kanı, miyofasyal gevşemenin kaslardaki aşırı duyarlılığı azalttığı ve eklem 

hareket açıklığını artırdığı yönündedir (Bradbury-Squires ve diğerleri, 2015; Mohr ve 

diğerleri, 2014; Sullivan ve diğerleri, 2013). Ayrıca bu yöntemin, atletik performansa 

olumsuz etki etmeyeceği, hatta bazı çalışmalarda performansı artırabileceği belirtilmiştir 

(Healey ve diğerleri, 2014; MacDonald ve diğerleri, 2013, 2014; Peacock ve diğerleri, 2015).   
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3. YÖNTEM  

3.1. Araştırma Modeli  

Bu araştırma, nicel araştırma yöntemine dayalı olarak kurgulanmış, yarı deneysel desen 

türlerinden biri olan randomize çapraz geçişli deneysel desen modeline göre yürütülmüştür. 

Çalışma kapsamında, ön kol ekstansör ve fleksör kas gruplarına uygulanan kMFG 

uygulamasının basketbol oyuncularında izokinetik kuvvet, şut doğruluğu ve eklem hareket 

açıklığı üzerindeki akut etkileri incelenmiştir. 

Katılımcılar, dört gün süren protokol boyunca hem uygulama (kMFG) hem de kontrol 

koşullarına dahil edilmiştir. Müdahale ve kontrol koşullarının uygulanma sırası 

rastgeleleştirilmiş şekilde belirlenmiştir. Böylece bazı katılımcılar ilk şut testinde kMFG’ye 

maruz kalırken, bazıları müdahale olmadan test edilmiştir. Üçüncü günde ise katılımcılara 

ters protokol uygulanarak çapraz geçişli desen tamamlanmıştır. 

Bu model, nicel olarak gözlemlenebilen ve ölçülebilen değişkenlere dayalı objektif veri 

toplanmasına imkân tanıyarak, bireyler arası değişkenliği azaltmak, taşıyıcı ve sıralama 

etkilerini kontrol altına almak ve istatistiksel gücü artırmak amacıyla tercih edilmiştir. 

3.2. Katılımcılar 

Bu çalışmaya, 18–25 yaş aralığında olan ve aktif olarak lisanslı basketbol oynayan 35 

gönüllü sporcu (13 kadın, 16 erkek) dâhil edilmiştir. Araştırma süreci öncesinde 

katılımcılara çalışmanın kapsamı detaylı şekilde açıklanmış ve gönüllü katılım onam formu 

imzalatılmıştır. 

Katılımcıların dâhil edilme kriterleri şunlardır; 

• Basketbol branşında müsabık olmak, 

• Haftada en az beş gün düzenli basketbol antrenmanı yapıyor olmak. 

• Minimum 4 yıl basketbol geçmişine sahip olmaktır. 
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Hariçte bırakma kriterleri ise; 

• Son 6 ay içinde kas-iskelet sistemi yaralanması ya da operasyonu yaşamış olmak, 

• Ölçüm seanslarından birine katılmamak ya da gönüllü olarak tamamlamamaktır. 

Ölçümler Gazi Üniversitesi Spor Bilimleri Fakültesi Spor Biyomekaniği Laboratuvarı ile 

Spor Salonu’nda gerçekleştirilmiştir. Bütün sporculara ve antrenörlere çalışma öncesi bilgi 

verilmiş ve onam formu imzalatılmıştır (Ek 1). Çalışma öncesinde, Gazi Üniversitesi Etik 

Komisyonu tarafından onay alınmıştır (Onay Kodu: 2025-262). 

3.3. Verileri Toplama Araçları 

Bu araştırmada kullanılan ölçüm araçları, katılımcıların, boy, vücut kütlesi, eklem hareket 

açıklığı, izokinetik kas kuvveti ve şut isabet oranlarını değerlendirmek amacıyla seçilmiş 

olup, Gazi Üniversitesi Spor Bilimleri Fakültesi Yaşar Sevim Spor Salonu ve Spor 

Biyomekaniği Laboratuvarı’nda uygulanmıştır. Kullanılan araçlar aşağıda açıklanmıştır: 

Boy Ölçümü: Katılımcıların boy uzunlukları, ±1 mm hassasiyete sahip Seca 217 model 

stadiometre (SECA, Hamburg, Germany) ile ölçülmüştür. Ölçümden önce katılımcılardan 

ayakkabılarını çıkarmaları istenmiş ve stadiometre üzerine anatomik duruş pozisyonunda 

çıkmaları sağlanmıştır. Başlık kısmı verteks noktasına değecek şekilde ayarlanmış ve 

ölçümler santimetre (cm) cinsinden kaydedilmiştir. 

 

Resim 3.1. Seca 213 portatif boy ölçer (stadiometre). (Seca, t.y.). 

Vücut Kütlesi Ölçümü: Katılımcıların vücut kütlesi, 100 gram hassasiyetle ölçüm yapan 

Seca marka dijital baskül (SECA, Hamburg, Germany) ile belirlenmiştir. Katılımcılar ölçüm 
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sırasında hafif giysiler giymiş, ayakkabısız şekilde cihaz üzerine çıkmış ve ölçümler 

kilogram (kg) cinsinden kaydedilmiştir. 

 

Resim 3.2. Seca 760 Colorata mekanik tartı cihazı. (Seca, t.y.). 

Eklem Hareket Açıklığı: Katılımcıların dominant kollarındaki ön kol ekstansör ve fleksör 

kas gruplarına ait eklem hareket açıklığı ölçümleri Gyko cihazı (Microgate, Bolzano, Italy) 

ile yapılmıştır. Ölçümler, kMFG uygulamasından önce ve sonra alınmıştır. 

 

Resim 3.3. Microgate Gyko inertial ölçüm cihazı. (Microgate, t.y.). 

İzokinetik Kuvvet Ölçümü: İzokinetik kuvvet ölçümleri, ön kol ekstansör ve fleksör kas 

grupları için Isomed 2000 (D&R Ferstl GmbH, Hemau, Germany) izokinetik dinamometre 

cihazı kullanılarak, 60°/s açısal hızda, konsantrik modda ve dominant kol üzerinden 

gerçekleştirilmiştir. Ölçüm sonucunda elde edilen zirve tork (Nm) değerleri 

değerlendirmeye alınmıştır. 
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Resim 3.4. IsoMed 2000 izokinetik dinamometre cihazı. (Ferstl GmbH, t.y.). 

Şut Performans Testi: Katılımcılar, yakın (2.5 m), orta (4.62 m) ve uzak (6.75 m) olmak 

üzere üç farklı mesafeden toplamda 15 şut (her mesafeden 5 adet) gerçekleştirmiştir. Bu 

protokol, Vencúrik (2022) tarafından önerilen standartlara dayanmaktadır. 

 

Resim 3.5. Üç bölge şut testi uygulama alanı. (Vencúrik, 2022) 

Köpük Rulo Uygulaması: kMFG uygulamalarında kullanılan köpük rulo, ön kol ekstansör 

ve fleksör kaslarına uygulamak amacıyla kullanılmıştır. Uygulamalar, 30 bpm metronom 

eşliğinde, her biri 30 saniyelik 3 set hâlinde ve bir kas grubuna uygulama yapılırken diğer 

kas grubu başına 30 saniye dinlenme süresiyle gerçekleştirilmiştir. Uygulama toplam 180sn 

sürmüştür. Önce fleksör kas grubu ile uygulamaya başlanmıştır.  
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Resim 3.6. Ön kol ekstansörlerine kMFG uygulaması. 

 

 

Resim 3.7. Ön kol fleksörlerine kMFG uygulaması. 

3.4. Araştırmanın Protokolü  

Bu araştırma, dört günlük deneysel bir uygulama süreciyle yürütülmüştür. Uygulamalar Gazi 

Üniversitesi Spor Bilimleri Fakültesi Yaşar Sevim Spor Salonu ve Spor Biyomekaniği 

Laboratuvarı’nda gerçekleştirilmiştir. Katılımcılar, çapraz geçişli bir desen dahilinde hem 

müdahale hem de kontrol koşullarında değerlendirilmiştir. 
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1. Gün – Katılımcı Özellikleri ve İzokinetik Kuvvet Testi  

Araştırmanın ilk gününde katılımcıların demografik (yaş, spor yaşı, sakatlık geçmişi, oyuncu 

pozisyonu) ve antropometrik (boy uzunluğu, vücut kütlesi, dominant el) bilgileri 

toplanmıştır. Ardından, tüm katılımcılar standardize dinamik ısınma protokolünü uygulamış 

ve izokinetik kuvvet ölçümleri Isomed 2000 cihazı ile 60°/s açısal hızda konsantrik modda 

el bileği fleksiyon ve ekstansiyon hareketinde 2 deneme tekrarı ve 5 test tekrarı olacak 

şekilde dominant tarafta gerçekleştirilmiştir. 

Katılımcılar rastgele olarak iki gruba ayrılmıştır: 

• kMFG uygulanan grup: Isınma sonrasında kMFG uygulaması yapmış, 2 dakika pasif 

dinlenmenin ardından doğrudan izokinetik test uygulanmıştır. 

• kMFG uygulanmayan grup: Isınma sonrasında 2 dakika dinlenmiş ve ardından izokinetik 

test yapılmıştır. 

2. Gün – İlk Şut Performans Testi ve Eklem Hareket Açıklığı Ölçümleri  

Katılımcılar, şut testi öncesinde yakın, orta ve uzak mesafelerden ikişer atış yaparak teste 

familiarize olmuştur. Ardından dinamik ısınma yapılmıştır.  

Katılımcılar rastgele olarak iki gruba ayrılmıştır: 

• kMFG uygulanan grup: Isınmadan sonra kMFG uygulamış, uygulama biter bitmez 

başlatılan 2 dakikalık pasif dinlenme süresi sırasında ataletsel sensör sistemi ile eklem 

hareket açıklığı ölçümü yapılmıştır. Süre sonunda şut testine geçilmiştir. 

• kMFG uygulanmayan grup: Isınma, biter bitmez başlatılan 2 dakikalık pasif dinlenme 

süresi sırasında ataletsel sensör sistemi ile eklem hareket açıklığı ölçümü yapılmıştır. Süre 

sonunda şut testine geçilmiştir. 

Tüm katılımcılar sabit sırayla yakın → orta → uzak olmak üzere her bölgeden 5 atış olmak 

üzere toplam 15 şut gerçekleştirmiştir. 
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3. Gün – İkinci İzokinetik Kuvvet Testi 

Üçüncü gün, birinci günün protokolüyle aynı şekilde gerçekleştirilmiş ancak çapraz geçişli 

desen uygulanmıştır. Birinci gün kMFG uygulananlara bu kez uygulama yapılmamış, ilk 

gün uygulama almayanlara ise kMFG uygulanmıştır. 

Tüm katılımcılar yine ısınma protokolünü tamamlamış ve ardından ilgili sıraya göre 

izokinetik testlerini tamamlamıştır.  

4. Gün – İkinci Şut Performans Testi ve Eklem Hareket Açıklığı Ölçümleri 

Dördüncü gün şut testi, ikinci günle aynı yapıdadır. Çapraz geçişli düzene göre, ikinci gün 

kMFG uygulananlara bugün uygulama yapılmamıştır. Uygulama yapılmayanlara ise bugün 

kMFG uygulanmıştır. 

Eklem hareket açıklığı ölçümleri yine şut testinden önce, kMFG uygulama durumuna bağlı 

olarak 2 dakikalık dinlenme süresi içinde yapılmıştır. Şut testi yine sabit sırayla yakın → 

orta → uzak olmak üzere gerçekleştirilmiştir. 

 

Şekil 3.1. Araştırmanın protokolü  
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3.4.1. Isınma protokolü 

Tüm katılımcılara, izokinetik kuvvet ölçümleri ve şut performans testleri öncesinde 

standardize edilmiş bir dinamik ısınma protokolü uygulanmıştır. Isınma protokolü, kas 

sıcaklığını artırmak, eklem hareketliliğini geliştirmek ve performans ölçümleri öncesinde 

bedensel hazırlığı sağlamak amacıyla düzenlenmiştir. 

Çizelge 3.1. Isınma Protokolü 

Hareketin Adı Uygulama Süresi  Dinlenme  

Düz Bacak Tekme 20sn  20sn  

Topuk Kalçaya 20sn  20sn  

Yüksek Diz Sıçramaları 20sn  20sn  

Dizi Göğse çekme  20sn  20sn  

Hafif Tempo koşu  20sn  20sn  

Her egzersiz 1 set ve 20 saniye boyunca uygulanmış, egzersizler arasında ise 20 saniyelik 

pasif dinlenme süresi verilmiştir. Isınma süreci boyunca süreler araştırmacı tarafından 

kronometre ile birebir izlenmiş ve kontrol edilmiştir. Tüm katılımcıların belirlenen sıra ve 

sürelere uygun şekilde hareket etmeleri sağlanmıştır. 

Bu çalışmada uygulanan ısınma protokolü, alt ekstremiteye yönelik dinamik esnetme 

hareketleri ve genel bir kardiyovasküler aktivasyon hedefleyen egzersizlerden 

oluşturulmuştur. Üst ekstremiteye yönelik herhangi bir mobilizasyon veya aktif esnetme 

hareketine yer verilmemiştir. Bu tercih, uygulanan kMFG yönteminin üst ekstremite (bilek 

ekstansör ve fleksörleri) üzerindeki etkilerinin, potansiyel bir statik veya dinamik ısınma 

etkisiyle karışmaması amacıyla yapılmıştır. 

Isınma sonrasında, katılımcılar deneysel tasarıma uygun olarak ya kMFG uygulamasına 

geçmiş ya da ölçüm prosedürlerine başlamıştır. 

3.4.2. Köpük rulo uygulaması 

Bu çalışmada amaç, yüzeyel fasyada gevşeme sağlamaktır. Bu doğrultuda katılımcılara 

uygulanan köpük rulo protokolü için 14 cm çapında, 33 cm uzunluğunda ve GRID yüzey 
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yapısına sahip, Trigger Point (Tayvan, Çin) markalı turuncu renkli bir model tercih 

edilmiştir.  

 

Resim 3.8. Köpük rulo 

Uygulama, ön kol ekstansör ve fleksör kas gruplarına yönelik olarak her biri 30 saniye süren 

üç set halinde gerçekleştirilmiştir. Setler arasında katılımcılara 30 saniyelik dinlenme süresi 

verilmiştir. Uygulamanın tüm katılımcılarda aynı tempoda gerçekleşmesini sağlamak 

amacıyla dakikada 30 vuruşluk (30 bpm) bir metronom ritmi eşliğinde çalışmalar 

yürütülmüştür. 

3.4.3. Ön kol fleksörlerine köpük rulo uygulaması 

Katılımcılar ayakta pozisyonda, üst gövdeleri öne doğru eğilmiş şekilde bir masaya destek 

alarak konumlandırılmıştır. Dominant kol, dirsekten tam ekstansiyona yakın olacak şekilde 

masanın üzerine yerleştirilmiş ve avuç içi aşağıya bakacak biçimde tutulmuştur. Köpük rulo, 

ön kolun alt yüzeyine – el bileği ile dirsek arasındaki fleksör kas grubuna – temas edecek 

şekilde konumlandırılmıştır. Katılımcılardan, vücut kütlelerini kontrollü bir şekilde 

kullanarak, köpük ruloyu proksimalden distale ve ters yönde ritmik olarak ileri-geri hareket 

ettirmeleri istenmiştir. Uygulama süresince dakikada 30 bpm hızında ayarlanmış bir 

metronom kullanılmış ve her kas grubu için uygulama süresi 30 saniye olarak belirlenmiştir. 

3.4.4. Ön kol ekstansörlerine köpük rulo uygulaması  

Katılımcılar ayakta pozisyonda, üst gövdeleri öne doğru eğilmiş şekilde bir masaya destek 

alarak konumlandırılmıştır. Dominant kol, dirsekten tam ekstansiyona yakın olacak şekilde 

masanın üzerine yerleştirilmiş ve avuç içi yukarı bakacak biçimde tutulmuştur. Köpük rulo, 

ön kolun üst yüzeyine – el bileği ile dirsek arasındaki ekstansör kas grubuna – temas edecek 
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şekilde konumlandırılmıştır. Katılımcılardan, vücut kütlelerini kontrollü bir şekilde 

kullanarak, köpük ruloyu proksimalden distale ve ters yönde ritmik olarak ileri-geri hareket 

ettirmeleri istenmiştir. Uygulama süresince dakikada 30 bpm hızında ayarlanmış bir 

metronom kullanılmıştır ve her kas grubu için uygulama süresi 30 saniye olarak 

belirlenmiştir. 

3.5. Verilerin Analizi  

Verilerin tanımlayıcı istatistikleri ortalama, standart sapma, minimum ve maksimum değer, 

%95 güven aralığı şeklinde gösterilmiştir. Veri dağılımının normalliği Shapiro-Wilk ile test 

edilmiştir. Katılımcıların ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG sonrası 

izokinetik kuvvet, hareket açıklığı ve şut doğruluğu verilerini karşılaştırmak paired t test 

kullanılmıştır. Normal dağılım göstermeyen durumda ise Wilcoxon işaretli sıralar testi 

kullanılmıştır. Etki büyüklükleri (EB) şu şekilde sınıflandırılmıştır (Cohen, 1988): önemsiz 

<0.2, küçük 0.2-0.5, orta 0.5-0.8, büyük >0.8. Veriler SigmaPlot 11.0 (from Systat Software, 

Inc, San Jose California USA) yazılımı kullanılarak analiz edilmiştir. Anlamlılık seviyesi 

p<0.05’tir. 
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4. BULGULAR 

Araştırmaya katılan basketbol oyuncularının karakteristikleri Çizelge 4.1’de sunulmuştur. 

Katılımcıların yaşları ortalama 20.7±1.9 yıl, spor yaşları ortalama 11.3±3.1 yıl, boy 

uzunlukları ortalama 180.0±8.5 cm, vücut kütleleri 78.1±14.7 kg, beden kütle indeksleri 

(BKİ) 24.0±3.4 kg.m-2 olarak belirlenmiştir. 

Çizelge 4.1. Katılımcıların karakteristikleri 

 ort±SS min maks %95 GA 
Yaş (yıl) 20.7±1.9 18.0 26.0 20.0-21.4 
Spor yaşı (yıl) 11.3±3.1 5.0 17.0 10.2-12.4 
Boy uzunluğu (cm) 180.0±8.5 162.5 197.0 176.9-183.1 
Vücut kütlesi (kg) 78.1±14.7 56.0 115.0 72.8-83.5 
BKİ (kg.m-2) 24.0±3.4 18.0 33.4 22.8-25.2 

ort: Ortalama, SS: Standart sapma, min: Minimum değer, maks: Maksimum değer, GA: Güven aralığı, BKİ: 
Beden kütle indeksi  

Basketbol oyuncularının ön kol ekstansör ve fleksörlerine kMFG olmaksızın el bileği 

ekstansiyon ve fleksiyon zirve tork değeri sırasıyla ortalama 13.2±5.6 1 ve 15.2±7.8 Nm, 

kMFG sonrası el bileği ekstansiyon ve fleksiyon zirve tork değeri sırasıyla ortalama 

12.7±3.7 ve 12.8±6.8 Nm’dir (Çizelge 4.2).  

Çizelge 4.2.  Basketbol oyuncularının ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG 
sonrası el bileği ekstansiyon ve fleksiyon izokinetik kuvvet yanıtları (n=29) 

 Referans değeri kMFG Sonrası p 
 ort±SS min maks ort±SS min maks 
ZT ekstansiyon (Nm) 13.2±5.6 1.0 24.0 12.7±3.7 7.0 22.0 .649 
ZT fleksiyon (Nm) 15.2±7.8 3.0 28.0 12.8±6.8 1.0 25.0 .058 
ZT ekstansiyon açısı 
(°) 

8.4±20.6 -38.0 34.0 11.4±15.1 -24.0 32.0 .864 

ZT fleksiyon açısı (°) 23.0±30.0 -33.0 90.0 31.0±16.1 -24.0 41.0 .263 
ZT/VK ekstansiyon 
(Nm/kg) 

0.17±0.08 0.0 0.3 0.16±0.06 0.1 0.3 .442 

ZT/VK fleksiyon 
(Nm/kg) 

0.19±0.09 0.0 0.3 0.16±0.08 0.0 0.3 .208 

Hareket açıklığı (°) 80.9±17.1 47.0 138.0 79.7±4.9 60.0 84.0 .308 
ZT ekstansiyon % 131.7±137.9 55.0 825.0 107.3±59.1 12.0 315.0 .223 
ZT fleksiyon % 134.2±137.7 55.0 825.0 107.3±59.1 12.0 315.0 .194 
ZT/VK ekstansiyon % 130.8±139.8 0.0 825.0 107.3±59.1 12.0 315.0 .274 
ZT/VK fleksiyon % 130.8±139.8 0.0 825.0 107.3±59.1 12.0 315.0 .274 

ort: Ortalama, SS: Standart sapma, min: minimum değer, maks: maksimum değer, kMFG: Kendi kendine 
miyofasyal gevşeme, ZT: Zirve tork, VK: Vücut kütlesi, p<0.05. 



48 
 

 

Basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine kMFG sonrası el bileği 

ekstansiyon ve fleksiyon zirve tork değeri referans değerine göre nicel olarak azalmasına 

rağmen (sırasıyla ekstansiyon ve fleksiyon fark%=-3.6 ve -15.8) bu fark anlamlı farklı 

değildir (Şekil 4.1).  Katılımcıların ön kol ekstansör ve fleksörlerine kMFG sonrası el bileği 

ekstansiyon ve fleksiyon zirve tork açısı ise nicel olarak artmasına rağmen (sırasıyla 

ekstansiyon ve fleksiyon fark%=26.3 ve 34.7) bu fark da anlamlı farklı değildir (Şekil 4.1b). 

 

Şekil 4.1.  Basketbol oyuncularının ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG 
sonrası el bileği ekstansiyon ve fleksiyon zirve tork değerleri (a) ve zirve tork 
açıları (b) 

Basketbol oyuncularının referans değerleri ve kMFG sonrası iş ve güç verileri ortalamaları 

Çizelge 4.3’te sunulmuştur. 

Çizelge 4.3.  Basketbol oyuncularının ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG sonrası 
el bileği ekstansiyon ve fleksiyon izokinetik kuvvet iş ve güç verileri (n=29) 

 Referans değeri kMFG Sonrası p 
 ort±SS min maks ort±SS min maks 
İş ekstansiyon (joule) 13.9±5.1 2.0 26.0 13.2±3.5 7.0 23.0 .532 
İş fleksiyon (joule) 13.1±7.7 0.0 26.0 10.5±6.6 3.0 24.0 .019 
İş/VK ekstansiyon (joule/kg) 0.19±0.08 0.0 0.3 0.18±0.06 0.0 0.3 .934 
İş/VK fleksiyon (joule/kg) 0.18±0.08 0.0 0.3 0.15±0.08 0.0 0.3 .048 
Güç ekstansiyon (watt) 9.3±3.7 1.0 18.0 8.2±3.0 4.0 15.0 .178 
Güç fleksiyon (watt) 8.7±5.5 0.0 18.0 6.8±4.5 1.0 18.0 .024 
İş ekstansiyon % 93.0±57.6 6.0 271.0 82.2±47.4 25.0 204.0 .136 
İş fleksiyon % 93.0±57.6 6.0 271.0 82.2±47.4 25.0 204.0 .136 
İş/VK ekstansiyon % 95.8±62.5 0.0 300.0 82.1±46.2 22.0 200.0 .113 
İş/VK fleksiyon % 95.8±62.5 0.0 300.0 82.1±46.2 22.0 200.0 .113 
Güç ekstansiyon % 88.2±50.3 1.0 234.0 83.2±47.2 20.0 200.0 .225 
Güç fleksiyon % 88.2±50.3 1.0 234.0 83.2±47.2 20.0 200.0 .225 

ort: Ortalama, SS: Standart sapma, min: minimum değer, maks: maksimum değer, kMFG: Kendi kendine 
miyofasyal gevşeme, VK: Vücut kütlesi, p<0.05. 



49 

 

Katılımcıların ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG sonrası el bileği 

fleksiyonunda iş (“küçük” EB=.363, p=.019), rölatif iş (“küçük” EB=.375, p=.048), ve güç 

(“küçük” EB=.378, p=.024) anlamlı azalma belirlenmiştir (Şekil 4.2). 

 

Şekil 4.2.  Basketbol oyuncularının ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG 
sonrası el bileği fleksiyon iş (a), rölatif iş (b) ve güç (c) değerleri 

Basketbol oyuncularında el bileği ekstansiyon ve fleksiyon hareket açıklığı sırasıyla 

75.2±12.0° ve 85.7±9.2°’dir. Ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG sonrası ise 

el bileği ekstansiyon ve fleksiyon hareket açıklığı sırasıyla 76.0±13.3° ve 89.3±11.2°’dir 

(Çizelge 4.4). 

Çizelge 4.4.  Basketbol oyuncularının ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG 
sonrası el bileği ekstansiyon ve fleksiyon hareket açıklığı (n=28) 

 Referans değeri kMFG Sonrası p 
 ort±SS min maks ort±SS min maks 
Ekstansiyon hareket 
açıklığı (°) 

75.2±12.0 48.5 99.2 76.0±13.3 52.0 97.8 .356 

Fleksiyon hareket 
açıklığı (°) 

85.7±9.2 67.4 103.5 89.3±11.2 70.9 113.2 .021 

ort: Ortalama, SS: Standart sapma, min: minimum değer, maks: maksimum değer, kMFG: Kendi kendine 
miyofasyal gevşeme, p<0.05. 
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Ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG sonrası el bileği ekstansiyon hareket 

açıklığında anlamlı fark olmamasına rağmen, el bileği fleksiyon hareket açıklığında anlamlı 

artış (“küçük” EB=.351, p=.021) bulunmuştur (Şekil 4.3). 

 

Şekil 4.3.  Basketbol oyuncularının ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG 
sonrası el bileği ekstansiyon ve fleksiyon hareket açıklığı 

Basketbol oyuncularının referans protokolü şut doğruluğu yakın mesafe %75.9±18.8, orta 

mesafe %67.6±22.3, uzak mesafe %46.9±23.5 olarak elde edilmiştir (Çizelge 4.5). ön kol 

ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG sonrası şut doğruluğu ise yakın mesafe 

%78.6±22.0, orta mesafe %71.0±26.5, uzak mesafe %43.4±20.0’dir. 

Çizelge 4.5.  Basketbol oyuncularının ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG 
sonrası şut doğruluğu 

Şut doğruluğu (%) Referans değeri kMFG Sonrası p 

ort±SS min maks ort±SS min maks 

Yakın mesafe  75.9±18.8 40.0 100.0 78.6±22.0 20.0 100.0 .573 

Orta mesafe 67.6±22.3 20.0 100.0 71.0±26.5 20.0 100.0 .578 

Uzak mesafe 46.9±23.5 0.0 100.0 43.4±20.0 0.0 100.0 .551 
ort: Ortalama, SS: Standart sapma, min: minimum değer, maks: maksimum değer, kMFG: Kendi kendine 
miyofasyal gevşeme, p<0.05. 
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Katılımcıların yakın ve orta mesafe şut doğrulukları ön kol ekstansör ve fleksörlerine 

uygulanan kMFG sonrası nicel olarak artmış ve uzak mesafe şut doğruluğu nicel olarak 

azalmıştır. Fakat bu nicel farklar anlamlı bulunmamıştır (p>0.05, Şekil 4.4).  

 

Şekil 4.4.  Basketbol oyuncularının ön kol ekstansör ve fleksörlerine uygulanan kMFG 
sonrası yakın, orta ve uzak mesafe şut doğruluğu 
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5. TARTIŞMA 

Bu araştırma, basketbol oyuncularında, ön kol ekstansör ve fleksörlerine kMFG 

uygulamasının izokinetik kuvvet, şut doğruluğu ve eklem hareket açıklığı üzerine olan akut 

etkilerini incelemek amacıyla gerçekleştirilmiştir. Bu araştırmada, basketbol oyuncularında 

ön kol ekstansör ve fleksörlerine kMFG’nin izokinetik kuvvet ve şut doğruluğuna akut 

anlamlı etkisi olacağı hipotez edilmiştir. 

Çalışmaya yaş ortalaması 20.7±1.9 yıl, spor yaşı ortalaması 11.3±3.1 yıl olan toplam 29 aktif 

basketbol oyuncusu (13 kadın, 16 erkek) katılmıştır. Ön kol ekstansör ve fleksör kaslarına 

köpük rulo ile 3 set 30 saniyelik kMFG uygulanmış, uygulama öncesi ve sonrası izokinetik 

kuvvet (Isomed 2000 cihazı ile 60°/s açısal hızda), şut doğruluğu (yakın, orta ve uzak mesafe 

olmak üzere 3 bölge hedef testi) ve el bileği ekstansiyon ve fleksiyon hareket açıklığı 

değerlendirilmiştir. Bulgulara göre, uygulama sonrası el bileği fleksiyonu hareket 

açıklığında anlamlı artışı (“küçük” EB=.351, p=.021) gözlemlenirken, el bileği fleksiyonu 

iş (“küçük” EB=.363, p=.019), rölatif iş (“küçük” EB=.375, p=.048) ve güç değerlerinde 

(“küçük” EB=.378, p=.024) anlamlı azalmalar kaydedilmiştir. El bileği ekstansiyonunda ise 

zirve tork, iş, rölatif iş ve güç parametrelerinde kFMG sonrasında nicel azalmalar 

gözlemlenmiştir. Ancak bu değişiklikler istatistiksel olarak anlamlı bulunmamıştır (p>.05). 

El bileği ekstansiyonu hareket açıklığı kFMG sonrası anlamlı farklı değildir.  (p=.356). Şut 

doğruluğunda ise yakın ve orta mesafe bölgelerinde nicel artış, uzak mesafede ise azalma 

görülmekle birlikte bu farklılıklar istatistiksel olarak anlamlı bulunmamıştır (p>.05). 

Bu araştırmada, basketbolcularda ön kol ekstansör ve fleksör kaslarına uygulanan kısa süreli 

kMFG protokolünün, izokinetik kuvvet, el bileği hareket açıklığı ve şut doğruluğu 

üzerindeki akut etkileri incelenmiştir. Elde edilen bulgulara göre, el bileği fleksiyonu hareket 

açıklığında istatistiksel olarak anlamlı bir artış belirlenmiştir. Bu durum uygulamanın eklem 

çevresi yumuşak dokularda geçici gevşeme ve hareket açıklığını artırıcı etkisine işaret 

etmektedir. Ancak el bileği fleksiyon izokinetik kuvvet parametrelerinde –özellikle iş, rölatif 

iş ve güç değişkenlerinde– anlamlı azalma saptanmış olması, bu artmış hareket açıklığının 

kuvvet üretim kapasitesinde bir düşüşe yol açarak ortaya çıkmış olabileceğini 

düşündürmektedir. El bileği ekstansiyonu kuvvet değişkenlerinde gözlenen nicel 

azalmaların istatistiksel olarak anlamlı olmaması, bu yönün uygulamadan daha az etkilenmiş 

olabileceğini göstermektedir. Şut doğruluğunda ise yakın ve orta mesafelerde nicel artış, 
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uzak mesafede ise azalma meydana gelmiştir. Ancak bu farklılıklar istatistiksel açıdan 

anlamlı düzeye ulaşmamıştır. Bu durum, uygulamanın teknik beceriye etkisinin sınırlı 

olabileceğini, bireyler arası farklılıkların etkili olabileceğini veya aynı zamanda motor 

koordinasyon, denge ve dikkat gibi çok sayıda faktörün etkileşimiyle belirlenebileceğini 

düşündürmektedir. Genel olarak değerlendirildiğinde, kMFG uygulamasının özellikle 

hareket açıklığını artırma potansiyeline sahip olduğu, ancak kuvvet üretimi ve şut doğruluğu 

gibi performans değişkenleri üzerinde aynı ölçüde anlamlı bir etki oluşturmadığı 

görülmektedir. 

Literatüre bakıldığında ise, kMFG gibi uygulamaların yer aldığı çalışmaların çoğu alt 

ekstremite kas grupları üzerinde yoğunlaşmakta olup, ön kol gibi daha küçük ve sporun 

teknik becerileriyle doğrudan ilişkili kas grupları üzerindeki etkilerin incelendiği bir 

araştırmaya ise rastlanmamıştır (Baumgart ve diğerleri, 2019; Behara ve Jacobson, 2017; 

Ergin, 2020; Giovanelli ve diğerleri, 2018; Grabow ve diğerleri, 2018; Jones ve diğerleri, 

2015; Peacock ve diğerleri, 2014; Pişirici ve diğerleri, 2020; Romero-Franco ve diğerleri, 

2019; Smith ve diğerleri, 2018). Bu bağlamda, elde edilen bulguların mevcut literatürle 

karşılaştırılarak değerlendirilmesi hem yöntemsel hem de uygulama açısından önemli bir 

katkı sunmaktadır. 

Miyofasyal gevşeme son yıllarda giderek popülerlik kazanmış bir mobilizasyon tekniğidir. 

Bu yöntem için köpük rulo başta olmak üzere çeşitli yardımcı ekipmanlar kullanılmaktadır. 

Literatürde genel kanı, miyofasyal gevşemenin kaslardaki aşırı duyarlılığı azalttığı ve eklem 

hareket açıklığını artırdığı yönündedir (Bradbury-Squires ve diğerleri, 2015; Mohr ve 

diğerleri, 2014; Sullivan ve diğerleri, 2013). Ayrıca bu yöntemin, atletik performansa 

olumsuz etki etmeyeceği, hatta bazı çalışmalarda performansı artırabileceği belirtilmiştir 

(Healey ve diğerleri, 2014; MacDonald ve diğerleri, 2013, 2014; Peacock ve diğerleri, 2015). 

Bu temel fizyolojik mekanizmalar, güncel literatürle birlikte değerlendirildiğinde, 

çalışmamızda elde edilen eklem hareket açıklığı artışı ve kuvvet değişimleri açısından açıklayıcı 

bir zemin sunmaktadır. 

5.1. Basketbol Oyuncularında kMFG Uygulamasının İzokinetik Kuvvete Akut Etkisi 

Abels (2013) tarafından yürütülen çalışmada, alt ekstremite kaslarına uygulanan köpük rulo 

protokolünün plantar fleksörlerin patlayıcı kuvveti ve soleus kasının alfa motor nöron 
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uyarılabilirliği üzerindeki kısa vadeli etkileri değerlendirilmiştir. Reaktif kuvvet endeksi ve 

sıçrama skorlarında test bacağında küçük azalma eğilimleri olmasına rağmen bu farklar 

istatistiksel olarak anlamlı bulunmamıştır. H-refleks oranlarında da anlamlı bir değişiklik 

saptanmamıştır. Bu bulgular, çalışmamızda el bileği fleksör kas gruplarında gözlenen izokinetik 

kuvvet parametrelerindeki düşüşü açıklamada önemli veriler sunmaktadır. Özellikle uygulama 

yapılan kas grubu, uygulamanın süresi ve uygulama bölgesinin distale yakın olması gibi 

faktörlerin, kasın nöromüsküler yanıtlarını etkileyebileceği düşünülmektedir. 

Sullivan, Silvey, Button ve Behm (2013) tarafından yapılan çalışmada da benzer şekilde rulo-

masaj uygulaması sonrasında hamstring kas kuvveti ve elektromyografi (EMG) aktivitesinde 

anlamlı bir değişiklik gözlenmemiştir. Katılımcılar yüzüstü pozisyonda yatar şekilde, alt 

bacaklarını sabitlenmiş bir düzeneğe karşı germek suretiyle maksimal istemli kasılma kuvvetleri 

ölçülmüştür. Bu yöntemle değerlendirilen kuvvette gözlenen stabilite, çalışmamızdaki el bileği 

fleksiyonuna ait iş, rölatif iş ve güç değişkenlerinde görülen düşüş ile karşılaştırıldığında, kas 

grubu büyüklüğünün ve fonksiyonunun etkisini ortaya koymaktadır. Küçük ve çok eklemli 

kontrol gerektiren kas gruplarında, uygulama sonrası kısa süreli nöromüsküler inhibisyonun 

kuvvet üretimi üzerinde daha belirgin etkiler yaratabileceği değerlendirilebilir. 

Michalski ve arkadaşları (2022) ise hamstring kaslarına uygulanan kMFG’nin hem kas 

kuvvetinde hem de EMG aktivitesinde düşüşe neden olduğunu belirtmiştir. Araştırmamızda, el 

bileği fleksiyonu izokinetik kuvvet testinde iş, rölatif iş ve güçte gözlenen azalmalar da benzer 

fizyolojik tepkilerle açıklanabilir. Benzer şekilde, MacDonald ve arkadaşları (2013) tarafından 

yapılan çalışmada, quadriceps kaslarına uygulanan 2 dakikalık köpük rulo uygulamasının eklem 

hareket açıklığında artış sağladığı, ancak maksimum izometrik kuvvet ve elektriksel aktivitede 

anlamlı bir değişiklik olmadığını bildirmiştir. Bu bulgular, kas grubu ve uygulama süresi gibi 

parametrelerin etkilerini ortaya koymaktadır. Araştırmamızda gözlemlenen kuvvet düşüşü, ön 

kol gibi küçük kas gruplarının daha duyarlı olmasıyla ilişkili olabilir. 

Çil ve arkadaşları (2025) tarafından yapılan bir başka çalışmada, terapist destekli uygulama 

yapılan grupta sıçrama ve esneklik performanslarında anlamlı iyileşmeler görülürken, kMFG 

grubunda sadece countermovement sıçrama (CMJ) skorlarında anlamlı artış gözlemlenmiştir. 

Bu bulgu, çalışmamızda görülen kısıtlı izokinetik performans gelişimini desteklemektedir. 
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Yuan ve arkadaşları (2023) ise köpük rulo uygulamasının çeviklik, denge ve reaktif kuvvet 

üzerindeki etkilerini değerlendirdikleri çalışmada, özellikle dominant olmayan taraflarda 

anlamlı gelişmeler gözlemlemişlerdir. Bu bulgular, sinir-kas kontrolü üzerinde olumlu etkiler 

olabileceğini düşündürse de kas kuvveti parametrelerine doğrudan bir katkının her zaman 

sağlanamayabileceğini ortaya koymaktadır. 

Bu çalışmalarla birlikte değerlendirildiğinde, el bileği gibi distale yerleşimli ve daha küçük kas 

gruplarında kuvvet üretimine yönelik daha duyarlı etkiler gözlenmesi mümkündür. Bu 

bağlamda, çalışmamızdaki izokinetik kuvvet bulguları, köpük rulo uygulamalarının kas 

aktivasyon yapısı ve hedef bölgenin morfolojik özellikleriyle birlikte değerlendirilmesi 

gerektiğini ortaya koymaktadır. 

5.2. Basketbol Oyuncularında kMFG Uygulamasının Şut Doğruluğuna Akut Etkisi 

Bu araştırmada kMFG uygulaması sonrası şut doğruluğunda yakın ve orta mesafelerde artış, 

uzak mesafede ise azalma şeklinde nicel değişiklikler belirlenmiş, ancak bu farklılıklar 

istatistiksel olarak anlamlı bulunmamıştır. Bu durum, literatürde yer alan benzer çalışmalarla 

paralellik göstermektedir. Örneğin Healey ve arkadaşları (2014) tarafından gerçekleştirilen 

çalışmada, köpük rulo ve plank egzersizlerini takiben uygulanan dikey sıçrama, çeviklik ve 

izometrik kuvvet testleri sonucunda performans değişiklikleri anlamlı bulunmamıştır. Ancak 

köpük rulo sonrası katılımcıların yorgunluk düzeylerinde istatistiksel olarak anlamlı bir azalma 

saptanmıştır. Bu bulgu, şut performansı gibi kompleks motor becerilerin değerlendirildiği 

uygulamalarda, köpük rulo uygulamasının doğrudan performansa etkisi yerine dolaylı etkilere 

(örneğin yorgunluk azaltımı, rahatlık hissi) dayalı olabileceğini düşündürmektedir. 

Şut doğruluğu gibi çok yönlü koordinasyon, kas kontrolü ve denge gerektiren becerilerde, köpük 

rulo uygulamalarının etkilerini değerlendirebilmek için sinirsel adaptasyon, özduyum, kas içi 

zamanlama ve motor planlama süreçleri de dikkate alınmalıdır. Bu bağlamda, çalışmamızda 

gözlenen istatistiksel olarak anlamlı olmayan şut doğruluğu değişimleri, köpük rulo 

uygulamasının daha çok nöromotor sistem üzerindeki geçici değişikliklerle 

ilişkilendirilebileceğini göstermektedir. Şut gibi çok bileşenli ve hassas bir motor beceride 

yalnızca kas dokusu rahatlaması yeterli olmayabilir. Göz-el koordinasyonu, ayak 

pozisyonlaması, postüral kontrol, denge yetisi ve motor hafıza gibi çoklu parametrelerin bir 

arada işlemesi gerektiğinden, köpük rulo uygulamasının etkisi diğer değişkenler tarafından 
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maskelenmiş olabilir. Bu nedenle, ileriye dönük çalışmalarda köpük rulo uygulamalarının, şut 

mekanizmasında yer alan alt ve üst ekstremite segmentlerine birlikte uygulanmasının etkileri 

değerlendirilmelidir. Ayrıca, uygulamaların farklı süre, frekans ve kombine yaklaşımlar yoluyla 

daha uzun süreli etkilerinin araştırılması da literatüre katkı sağlayacaktır. 

5.3.  Basketbol Oyuncularında kMFG Uygulamasının Eklem Hareket Aralığına Akut 
Etkisi 

Wilke ve diğerleri (2020) tarafından yapılan sistematik derleme ve meta-analiz, köpük rulo 

uygulamalarının eklem hareket açıklığını artırdığını ancak bu etkinin statik germeyle benzer 

düzeyde olduğunu ortaya koymuştur. Mevcut çalışmamızda da kMFG uygulaması sonrası el 

bileği fleksiyonu yönündeki eklem hareket açıklığında ölçümlerinde anlamlı artış saptanmıştır 

(p=0.021). Bu bulgu, Wilke ve diğerlerinin (2020) değerlendirmeleriyle paralellik göstermekte 

ve köpük rulo uygulamasının kısa vadede eklem hareketliliğini artırıcı etkisini desteklemektedir. 

Casado ve arkadaşları (2025) tarafından yapılan bir başka araştırmada ise köpük rulo 

uygulamasının kısa vadede eklem hareket açıklığı artışı sağladığı, ancak bu etkinin uzun vadede 

sürdürülemediği ifade edilmiştir. Bu bulgu, çalışmamızda elde edilen akut eklem hareket açıklığı 

akut artışının da geçici nitelikte olabileceğini düşündürmektedir. 

Sullivan ve arkadaşlarının (2013) gerçekleştirdiği çalışmada, rulo-masaj uygulamasının 

ardından hamstring ve lumbar omurga eklem hareket açıklığı ölçümlerinde %4.3 oranında bir 

artış gözlenmiştir. Aynı çalışmada uygulama süresinin artmasının etkili sonuçlar doğurduğu da 

vurgulanmıştır. Bu değişimin arkasındaki mekanizmalar arasında dokularda viskoelastik 

gevşeme, kas içi sıvı miktarında artış ve fasya mobilizasyonunun yer alabileceği ifade edilmiştir. 

Bizim çalışmamızda gözlenen el bileği fleksiyon eklem hareket açıklığı artışı da benzer şekilde 

bu fizyolojik mekanizmalarla açıklanabilir. 

Hodgson ve arkadaşları (2019), rulo-masaj uygulamasının 10 ve 20. dakikalarda tekrar 

edilmesinin hem aktif hem de pasif eklem hareket açıklığında daha kalıcı bir artış sağladığını 

ortaya koymuştur. Bu çalışma, bizim araştırmamızda gözlenen akut eklem hareket açıklığı 

artışıyla ilgili bir önerme sunmaktadır. Ön kol gibi küçük kas gruplarında bile kısa süreli 

uygulamaların eklem hareket açıklığını artırabildiği görülmekte olup, bu bulgu kMFG’nin bu 

parametre üzerindeki akut etkilerini destekleyici niteliktedir. 
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Bu çerçevede, araştırmamızda elde edilen eklem hareket açıklığı artışı, kMFG uygulamasının 

lokal esneklik gelişimi açısından etkili olabileceğini, ancak bu etkinin kalıcılığı için daha uzun 

süreli ya da tekrar eden uygulamaların değerlendirilmesi gerektiğini düşündürmektedir. 

Özellikle ön kol gibi küçük kas gruplarına yapılan uygulamalarda dahi anlamlı hareket açıklığı 

artışları gözlenebilmesi, kMFG’nin rehabilitasyon ve performans hedefli kullanım potansiyelini 

desteklemektedir. 

Uygulamanın yapıldığı kas grubu ve bu kasların sportif becerideki rolü, elde edilen sonuçların 

yorumlanmasında önem taşır. Örneğin alt ekstremite kaslarına yapılan kMFG uygulamaları 

sıklıkla koşu, sıçrama gibi büyük motor becerilerle ilişkilendirilirken, bu çalışmada kullanılan 

ön kol fleksörleri ve ekstansörleri gibi küçük kas gruplarına yapılan uygulamaların daha farklı 

sonuçlar vermesi doğaldır. Bu bağlamda, uygulama protokollerinin spor disiplinine, hareket 

türüne ve kas grubuna özel olarak düzenlenmesi gerektiği açıktır. 

Sonuç olarak elde edilen bulgular, kMFG uygulamasının eklem hareket açıklığını akut olarak 

artırabileceğini ancak izokinetik kuvvet, iş ve güç parametreleri üzerinde geçici baskılayıcı 

etkiler yaratabileceğini göstermektedir. Şut doğruluğu gibi kompleks motor beceriler üzerinde 

anlamlı bir değişiklik gözlemlenmemesi, yalnızca gevşeme temelli uygulamaların yeterli 

olmadığını, reaksiyon süresi, propriosepsiyon ve motor kontrolü içeren bütüncül antrenman 

yaklaşımlarının gerekliliğini ortaya koymaktadır. Literatürdeki benzer çalışmalarla 

karşılaştırıldığında, uygulama yapılan kas grubu, uygulama süresi, yöntem farklılıkları, 

antrenman geçmişi gibi faktörlerin sonuçlar üzerinde belirleyici olduğu görülmektedir. 

Gelecekteki araştırmaların, farklı sporlarda, farklı uygulama protokolleri ve ölçüm 

zamanlamaları ile yürütülmesi, daha net sonuçlara ulaşılmasına katkı sağlayacaktır. 
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6. SONUÇ VE ÖNERİLER 

Bu araştırmanın bulguları, ön kol ekstansör ve fleksör kaslarına uygulanan kMFG’nin, el 

bileği fleksiyonu hareket açıklığını anlamlı düzeyde artırdığını ortaya koymuştur. El bileği 

fleksiyonu izokinetik kuvvet testinde, iş, rölatif iş ve güç değerlerinde ise istatistiksel olarak 

anlamlı azalmalar gözlenmiştir. El bileği ekstansiyonu izokinetik kuvvet ve hareket açıklığı 

parametrelerinde ise istatistiksel olarak anlamlı fark saptanmamıştır. Şut doğruluğu testinde, 

yakın ve orta mesafelerde nicel artış, uzak mesafede ise nicel azalma görülmüştür. Ancak bu 

değişimlerin istatistiksel olarak anlamlı olmadığı belirlenmiştir. 

Elde edilen veriler doğrultusunda, kMFG uygulamasının eklem hareket açıklığını artırıcı 

etkisi desteklenmekle birlikte, kısa süreli uygulamalarda izokinetik kuvvet performansı 

üzerinde sınırlayıcı etkiler oluşturabileceği anlaşılmaktadır. Bu nedenle, söz konusu 

uygulamanın özellikle mobilite ve esneklik hedefli çalışmalar öncesinde tercih edilmesi 

önerilirken, kuvvet veya patlayıcı performans gerektiren antrenman öncesinde dikkatle 

değerlendirilmesi gerekmektedir. Ayrıca, küçük kas gruplarına yönelik uygulamaların 

büyük kas gruplarına kıyasla farklı tepkiler verebileceği göz önünde bulundurulmalıdır. 

Gelecekte yapılacak çalışmaların uzun süreli etkileri değerlendiren, farklı yaş grupları, 

cinsiyetler ve spor branşlarını kapsayan daha geniş örneklem gruplarıyla tasarlanması, 

kMFG’nin performans üzerindeki etkilerini daha bütüncül şekilde ortaya koyacaktır. 
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EK-1. Gönüllü Olur Formu 

KATILIMCILAR İÇİN BİLGİLENDİRİLMİŞ GÖNÜLLÜ OLUR FORMU 
Sizi, Gazi Üniversitesi Etik Komisyonu’ndan ……………………………..tarih / 

…………………………………..sayı ile izin alınan* ve Doç. Dr. Elif CENGİZEL tarafından yürütülen 

“Basketbol Oyuncularında ön kol ekstansör ve fleksörlerine kendi kendine miyofasyal gevşemenin izokinetik 

kuvvet ve şut doğruluğuna etkisi” başlıklı araştırmaya davet ediyoruz. Bu çalışmaya  katılmak tamamen 

gönüllülük esasına dayanmaktadır. Çalışmaya katılmama veya katıldıktan sonra herhangi bir anda 

çalışmadan çıkma hakkına sahipsiniz. Bu çalışmaya katılmanız için sizden herhangi bir ücret istenmeyecektir. 

Çalışmaya katıldığınız için size bir ödeme yapılmayacaktır. Çalışmadan elde edilecek bilgiler tamamen 

araştırma amacı ile kullanılacak olup kişisel bilgileriniz gizli tutulacaktır.  

*Gazi Üniversitesi Etik Komisyon izini alındıktan sonra doldurularak kullanılacaktır.

Araştırmanın Amacı Bu araştırmanın amacı, basketbol oyuncularında ön kol ekstansör ve 
fleksörlerine kendi kendine miyofasyal gevşemenin izokinetik kuvvet ve 
şut doğruluğuna akut etkisinin araştırılmasıdır. 

Araştırmanın Yöntemi 

Değerli katılımcı, yukarıda belirtilen amaç kapsamında, Gazi Üniversitesi 
Spor Bilimleri Fakültesi Fizyoloji Laboratuvarı’na ardışık 2 gün ve 
basketbol sahasına da ardışık 2 gün boyunca ziyaretlerde bulunmanız 
istenecektir. İlk gün, fizyoloji laboratuvarında herhangi bir uygulama 
yapılmadan izokinetik kuvvet performansınız ölçülecektir. İkinci gün ise, 
test öncesinde ön kol ekstansör ve fleksör kaslarınıza bir köpük rulo 
aracılığıyla yukarı-aşağı salınım uygulaması yapılacaktır. Basketbol 
sahasında ise ilk gün herhangi bir uygulama yapılmadan, 3 farklı bölgeden 
şut denemeleri gerçekleştirmeniz istenecektir. İkinci gün ise, şut 
denemelerinden önce ön kol ekstansör ve fleksör kaslarınıza köpük rulo 
aracılığıyla yukarı-aşağı salınım uygulaması yapılacaktır. Ölçümler her 
gün yaklaşık 30 dakika sürecektir. Ölçüm sırasında size ya da sağlığınıza 
zarar verecek hiçbir uygulama bulunmamaktadır. Dilediğiniz zaman 
ölçümü tamamlamama hakkına sahipsiniz. 

Araştırmanın Öngörülen 
Süresi (Başlama ve Bitiş Tarihi 
Başvurudaki Başlangıç ve Bitiş 
Tarihi ile Uyumlu Olmalıdır.) 

05.01.2025 – 01-06.2025 

Araştırmaya Katılması 
Beklenen Katılımcı/Gönüllü 
Sayısı 

30 

Araştırmanın Yapılacağı 
Yerler 

Gazi Üniversitesi 

Görüntü ve/veya ses kaydı 
alınacak mı?        

Evet  Hayır 

T.C.
GAZİ ÜNİVERSİTESİ 
ETİK KOMİSYONU 
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EK-1.  (devam) Gönüllü Olur Formu 

Tablo katılımcıların anlayabileceği biçimde, akademik dil kullanılmadan 

yazılacaktır.  

KATILIMCI BEYANI 

Yukarıda amacı ve içeriği belirtilen bu araştırma ile ilgili bilgiler tarafıma aktarıldı. Bu 

bilgilerden sonra araştırmaya katılımcı olarak davet edildim. Bu çalışmaya katılmayı kabul 

ettiğim takdirde gerek araştırma yürütülürken gerekse yayımlandığında kimliğimin gizli 

tutulacağı konusunda güvence aldım. Bana ait verilerin kullanımına izin veriyorum. 

Araştırma sonuçlarının eğitim ve bilimsel amaçlarla kullanımı sırasında kişisel bilgilerimin 

dikkatle korunacağı konusunda bana yeterli güven verildi. Araştırmanın yürütülmesi 

sırasında herhangi bir sebep göstermeden çekilebilirim. Araştırma için yapılacak 

harcamalarla ilgili herhangi bir parasal sorumluluk altına girmiyorum. Bana herhangi bir 

ödeme yapılamayacaktır. Araştırma ile ilgili bana yapılan tüm açıklamaları ayrıntılarıyla 

anlamış bulunmaktayım. Bu çalışmaya hiçbir baskı altında kalmadan kendi bireysel onayım 

ile katılıyorum. İmzalı bu form kağıdının bir kopyası bana verilecektir. 

Araştırma yürütücüsü(Tez çalışmalarında Danışman tarafından imzalanacaktır.) 

Adı ve Soyadı Doç. Dr. Elif CENGİZEL Tarih ve İmza 

Adres ve telefonu 

Gazi Üniversitesi Spor Bilimleri Fakültesi 

Antrenörlük Eğitimi Bölümü Ankara 

Türkiye

Katılımcı 

Adı ve Soyadı Tarih ve İmza 

Adres ve telefonu 

Velayet veya Vesayet Altındaki Katılımcılar için Veli/Vasi 

Adı ve Soyadı  Tarih ve İmza 

Adres ve telefonu 
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EK-2. Etik Komisyon Belgesi 
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ÖZGEÇMİŞ 

Kişisel Bilgiler 

Soyadı, adı  : DEMİR, Halil Can 

Uyruğu  : T.C. 

Doğum tarihi ve yeri : 10/11/1997 Ankara 

Medeni hali  : Bekâr 

Telefon  : 0506 952 65 67 

e-posta : halilcan.demir1@gazi.edu.tr 

Eğitim 
Derecesi Okul/Program Mezuniyet yılı 

Yüksek lisans Gazi Üniversitesi /Antrenörlük Eğitimi ABD Devam Ediyor 

Lisans        Gazi Üniversitesi/Antrenörlük Eğitimi 2020 

Lise        Kaya Bayazıtoğlu Lisesi 2015 

İş Deneyimi 

Yıl Çalıştığı Yer Görev 

2024- devam ediyor Atılım Üniversitesi Salon Sorumlusu 

Yabancı Dili 

İngilizce 

Yayınlar 

Demir, H. C., Cengizel, Ç. Ö. and Cengizel, E., (2024). Acute Effect of Self-Myofascial 
Release Applied to the Triceps Brachii Muscle on Shooting Accuracy in Basketball 
Players . 22nd International Sport Sciences Congress (pp.527-528). Ankara, Turkey 

Hobiler 

Basketbol, Uzay bilimleri, Fotoğrafçılık, Kamp 
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