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Egzersiz ve Aktivite Temelli Egitimin Baskin Olmayan El Becerisi Uzerine
Etkilerinin Incelenmesi.

Ogrencinin Adi: Polat KOC

Damsman: Prof. Dr. Murat OZGOREN

Es Damismani: Yrd. Dog. Dr. Gonca INANC
Anabilim Dal: Fizyoterapi ve Rehabilitasyon

OZET

Amag: Saglikli geng yetiskin bireylerde egzersiz ve aktivite temelli egitimin baskin
olmayan el becerisi izerine etkilerinin incelenmesidir.

Gerecg ve YOntem: Calismamiz Eyliil 2020 ile Mart 2021 tarihleri arasinda 18-45
yaslar1 arasmndaki Yakm Dogu Universitesi akademik personeli, idari personeli,
ogrencileri ve yakinlarindan olusan 43 erkek, 58 kadin olmak tizere toplam 101 birey
ile gergeklestirilmistir. Baslangicta ve egzersiz ve aktivite temelli egitim sonrasinda
bireyler Edinburg EI Tercihi Anketi, Jamar Hidrolik EI Dinanometresi, Jebsen Taylor
El Fonksiyon Testi, Dinamik Elektronik Yuzik Testi, Modifiye Michigan El Sonug
Anketi, El Becerisi Degerlendirme Olgegi ve Yaz1 Yazma Aktivitesi Degerlendirme
Olgegi ile degerlendirildi.

Bulgular: Calismamizin sonucunda elde ettigimiz bulgular gergevesinde egitim
Oncesi ve sonrast yapilan karsilastirmalarda egzersiz ve aktivite temelli egitimin
baskin olmayan el becerileri agisindan gelisme sagladigi bulunmustur. Ayrica egitim
sonrast baskin olmayan el becerileri degerlendirildiginde kavrama kuvveti, el islevleri,
ince motor beceriler, aktivite katilimi, yazi yazma aktivitesi ve bireylerde aligilan
hayatin digmma ¢ikarak ve farkli davranislar sergileyerek noroplastik gelismede baskin
olmayan elde uygulanan egzersiz ve aktivite temelli egitimin etkili oldugu
bulunmustur.

Sonuglar: Egzersiz ve aktivite temelli egitimin baskin olmayan el becerileri agisindan

gelisme sagladig tespit edilmistir.



Anahtar Sozcukler: Egzersiz ve Aktivite Temelli Egitim, Baskin Olmayan El

Becerisi, Beyin Biyofizigi, Beyin Plastisitesi, Ergoterapi



Investigation of the Effects of Exercise and Activity Based Training on Non-
Dominant Hand Skills.

Student’s Name: Polat KOC

Advisor: Prof. Dr. Murat OZGOREN
Co-advisor: Yrd. Dog. Dr. Gonca INANC
Department: Physical Therapy and Rehabilitation

ABSTRACT

Objective: The aim of this study is to examine the effects of exercise and activity-
based training on non-dominant dexterity in healthy young adults.

Materials and Methods: Our study was carried out between September 2020 and
March 2021 with a total of 101 individuals, 43 male and 58 female, consisting of the
academic staff, administrative staff, students and relatives of Near East University
between the ages of 18-45. At baseline and after exercise and activity-based training,
individuals were evaluated with the Edinburgh Hand Preference Questionnaire, Jamar
Hydraulic Hand Dynanometer, Jebsen Taylor Hand Function Test, Dynamic
Electronic Ring Test, Modified Michigan Hand Outcome Questionnaire, Dexterity
Assessment Scale, and Writing Activity Assessment Scale.

Results: In the framework of the findings we obtained as a result of our study, it was
found that exercise and activity-based training provided improvement in non-dominant
hand skills in the comparisons made before and after the training. In addition, when
non-dominant hand skills were evaluated after training, it was found that exercise and
activity-based training applied in the non-dominant hand were effective in grip
strength, hand functions, fine motor skills, activity participation, writing activity, and
neuroplastic development by going out of the usual life and exhibiting different
behaviors in individuals.

Conclusions: It has been determined that exercise and activity-based training provide

improvement in terms of non-dominant hand skills.



Key Words: Exercise and Activity Based Training, Non-Dominant Dexterity, Brain

Biophysics, Brain Plasticity, Occupational Therapy



1. GIRIS ve AMAC

1.1. Kavramsal Baglam

El, kisilerin giinlik yasamin igerisinde yer almasini saglayan ve beyinden alinan
bilgileri isleve ¢eviren en dnemli organdir. Ust ekstremitenin en hareketli parcas1 olan
el ayn1 zamanda kavradigi cismin seklini ustalikla alirken bir duygu veya diisiincenin

de ifade edilmesini saglar (Elden ve Nacitarhan, 2004; Kuran, 2015).

Elin biyomekaniksel 6zelliklerinden yararlanilarak giinliikk yasam aktivitelerinde
sayis1z islevi yerine getirilebilir ve cesitli aletler beceriyle manipiile edilebilir (Sancak
ve Taner, 2007). Kisilerin herhangi bir nesneyi kavramasi, bir yeri igaret etmesi,
tirmanmasi, enstriitman kullanmasi, iletisim kurmasi, bilgisayar kullanmasi ya da bir
ressamin resim yapabilmesi elin kompleks yapisi1 sayesinde olmaktadir (Akman ve
Karatag, 2003). Bu nedenle el mekanizmasinda ortaya ¢ikan kiiciik bir degisiklik bile

el islevlerini dnemli 6lciide etkilemektedir (Magee ve ark, 2016).

Giinliik yasam aktivitelerinde elin islevsel kullanimini, kavrama kuvveti ve el
becerisi belirlemektedir (Chaisson ve ark., 1999). Elin en 6nemli islevlerinden birisi
olan kavrama kuvveti, glinliik yasam aktivitelerinin devamlilig1 i¢in 6nemli bir aragtir
(Nicolay ve Walker, 2005). Bu sebeple Ust ekstremitenin islevsel yeterlilik diizeyinin
degerlendirilmesi swrasinda elin kavrama kuvveti, objektif bir kriter olarak kabul
edilmektedir (Innes,1999; Narin ve ark., 2009). Ust ekstremite yaralanmasi olan
bireylerin klinik durumlarinin takibinde doktorlar tarafindan siklikla kullanilan bu
yontem ayni zamanda ergoterapistler ve fizyoterapistler i¢in tedavinin amaclarini
belirlemek, yapilan tedavinin etkinligini degerlendirmek ve is i¢cin gereken yetkinlik
diizeyini Olgebilmek i¢in faydali olabilecek veriler saglamaktadir (Narin ve ark.,
2009). Bundan dolayr kavrama kuvvetini belirlemek ve uygun bir veri olarak

kullanmak biiyiik 6nem tegkil etmektedir (Butler ve ark., 2009).

Gilinlik yasam aktivitelerinde elin islevsel kullanimini belirleyen ve kisinin
islevsel bagimsizlig1 hakkinda bilgi veren el becerisi ise parmaklar1 ustaca hareket
ettirerek, belli bir zaman diliminde dokunulan cisimleri parmaklar ile hizli ve dogru

bir sekilde manipiile etme yetenegidir (Kuh ve Ward, 1950; Firat 2006). El becerisi,



Ozellikle ince ve kaba kas kontroluni gerektiren aktivitelerde 6nemli bir yere sahip

olup bircok aktivitenin devamliligini saglamaktadir (Cakat, 2008).

El becerilerinin bir gostergesi olan performans temelli testler giinliik yasami ve is
performansini degerlendirmek amaciyla kullanilir (Lourengao ve ark., 2005).
Performans temelli testler aktiviteleri zaman, say1 veya mesafe temelli olarak
degerlendiren ve bir uygulayici tarafindan yonetilen testler olarak tanimlanir. Bu
testler, rehabilitasyon siirecinde terapiste ve hastaya yol gosterici oldugu kadar gerek
medikal tedavi gerekse cerrahi tedaviye karar verme ve bitln bu tedavi yontemlerinin
basarisinin degerlendirilmesi agisindan saglik profesyonelleri i¢in yol gdsterici bilgiler
sunmaktadir. Performans temelli testlerden olan el fonksiyon testleri standardize
ekipmanlarla kisilerin el becerilerini degerlendirmek amaciyla kullanilmaktadir
(Sigirtmag, 2018). Literatiirde el becerilerinin degerlendirildigi pek ¢ok test prosediirii
bulunmaktadir. Bunlardan en 6nemlileri; Jebsen Taylor EI Fonksiyon Testi, Minnesota
Manipiilasyon Hiz1 Testi, Purdue Pegboard Testi, Dokuz Delikli Peg Testi, Kutu ve
Blok Testi olarak siralanabilir (Surrey ve ark., 2003).

Insan viicudunda bir yapinm sag veya sol tarafta daha fazla islevsel olmasina
yanallasma denilmektedir. Yanallasma ayn1 zamanda viicudun sag ya da sol tarafinda
bulunan el, ayak, g6z ve kulak gibi organlardan birinin kullanilma 6nceligi veya tercihi
olarak isimlendirilmektedir (Leong, 1980). Serebral yanallagsma ise beynin sag ve sol
yarikiireleri arasindaki anatomik veya islevsel farkliliklardir (Tan, 1987; Penge, 2000).
Viicudun duysal ve motor islevleri ile ilgili sag ve sol simetrisini, beyin yarikiireleri
saglamaktadirlar. Beynin sag ve sol yarikiirelerinde simetrik yerlesim gosteren duysal
ve motor merkezler, viicudun iki simetrik yarimi ile capraz baglantilar yaparlar. Buna
gore sol beyin yarikiiresindeki merkezler viicudun sag tarafini, sag beyin yarikiiresinde
bulunan merkezler viicudun sol tarafin1 kontrol eder (Giindogan ve ark., 2007).
Insanlarin yaklasik %95 inde ellerin kontroliinii saglayan motor alanlar sol yarikiirede
daha baskin olarak bulunmaktadir. Boylece insanlarin biiyiik ¢ogunlugu sag elini

baskin olarak kullanmaktadir (Leong, 1980).

Giinlik yasamda iki elini de baskin olarak kullanan insan sayisi ¢ok azdir
(Giindogan, 2005). Gergeklestirilen ¢esitli aktivitelerde sag veya sol elden birinin

digerine gore daha fazla tercih edilmesi el tercihi olarak tanimlanir (Atasavun ve ark.,



2019). Insanlar, el tercihlerinde, agirlikli olarak sag ya da sol ellerini baskin olarak
kullanirlar (Mohr ve ark., 2003). Ayni zamanda agirlikli olarak bir elini digerine tercih
etmekle kalmazlar, aktivitelerini genellikle bu elleriyle daha hizli ve daha dogru olarak

yaparlar (Cavil ve ark., 2003).

Bir elin diger ele oranla, gozlenebilir gii¢ farki olmamasina ragmen, belirgin bir
beceri farkliligi gostermesi durumu el baskinlig1 olarak tanimlanabilir. El baskinligs;
saglaklik, solaklik ve her iki eli de esit kullanabilme olarak {i¢ sekilde goriilmektedir
(Cardinal, 2005; Soysal ve ark., 2007). Bir¢ok insan yazi yazarken, kalem tutarken,
topu atarken, catal ve bigak kullanirken sag ellerini baskin olarak kullanirlar. Bu kisiler
sag elli, yani “saglak” olarak isimlendirilir. Baz1 kisiler ise bu isleri yaparken sol
ellerini baskin olarak kullanirlar. Bu kisiler ise sol elli, yani “solak” olarak
isimlendirilir. Baz1 kimseler ise hem sag hem de sol ellerini ayni1 kabiliyetle
kullanabilirler (Leong, 1980). Giinliik yasamda gerceklestirilen bu aktivitelerde sag
elini tercih edene dekster, sol elini tercih edene sinister, her iki elini ayn1 sekilde aktif
olarak kullanabilene ambidekster/ambidekstrous denilmektedir (McManus, 2005). El
tercihi hem noral hem de davranis siireglerini igeren bir kavram olmasi nedeni ile gerek
saglikli bireylere yonelik programlarin olusturulmasmni gerekse de yaralanma

sonrasinda tedavi siireclerini etkileyen bir durumdur (Atasavun ve ark., 2019).

Bunca 6neme sahip olan el islevleri belki de en fazla islev yetiminde kendini
belirtir. Ozellikle serebrovaskiiler hastaliklar, ndrodejeneratif siirecler ve travma gibi
durumlarda el islevleri cogunlukla tek yonli ve kismen geri doniistimlii olarak zaafa
ugrar. Ergoterapi duyu biitiinleme benzeri siireglerde oldugu gibi el iglevlerinin tekrar
kazandirilmas: konusunda da c¢alisma alanma sahiptir. Islevlerin asamali olarak

kazandirilmasinin altinda noral plastisite yatmaktadir.

Plastisite kavrami, Yunancadaki “plaistikos” terimine dayanmakta olup bi¢im
vermek, sekillendirmek anlaminda kullanilmaktadir (Kulak ve Sobaniec, 2004;
Glirpmar ve ark., 2007). Noroplastisite ise sinir sisteminin kendi yapisal ve islevsel
organizasyonunu modifiye edebilme yetenegini icermektedir. Bir baska degisle insan
beynindeki noronlar ve bunlar arasindaki baglant1 noktalar1 olan sinapslarin viicudun
icinden ya da digindan gelen uyaranlara bagli olarak olusturduklar1 islevsel ve yapisal

degisikliklerdir (Rakic, 1985a).



Alisilan hayatin disina ¢ikmak ve farkli davramiglar sergilemek noroplastik
gelismenin temelini olusturan en 6nemli etkendir. Rutinin digina ¢ikilarak yapilan

faaliyetler noronlarin yapisinda degisimlere sebep olmaktadir (Prag ve ark., 1999).

Plastisitenin gergeklestirilmekte olan tedavi programlar1 agisindan 6nemi, noral
aglarm kullanimina bagli olmasidir. Kisilerin aktif tedavi programlarina diizenli olarak
katilimlariyla, beyindeki islevsel reorganizasyon dogrudan etkilenerek norolojik
diizelmede artig saglanmaktadir (Brandstater, 2007). Gergeklestirilen aktivite ve
egzersizlerdeki deneyim ¢esitliligi, uyaran zenginligi noronlarin farklilagmasinda ve
canliligin1 korumasinda etkili olup plastisitenin gelisimine katki saglamaktadir (Rossi

ve ark., 2008).

1.2. Ozgunluk

LiteratUrde, saglikli yetiskin bireylerde egzersiz ve aktivite temelli egitimin baskin
olmayan el becerileri iizerine etkilerini inceleyen arastirmalara rastlanmamistir.
Calismamiz egzersiz ve aktivite temelli egitimin baskin olmayan el becerileri lizerine
etkilerinin incelendigi ilk ¢alisma olma niteliginde olup, bu ¢alisma ile alandaki
boslugun giderilmesi planlanmaktadir. Bu ¢alisma sayesinde yalnizca baskin elle ilgili
gelismeler degil ayn1 zamanda her birey i¢in her zaman viicut ve 6grenme plastisitesi
olasiligmin gosterilmesi saglanacaktir. Her bireyin gelisme diizeyi, yapilan egzersiz
ve aktivite temelli yaklagimlar beyin biyofizigi ve insan faktorii bakis agisindan
ergoterapi alanina oOlgiilebilirlik kriterleri kazandiracaktir. Bu kazanimlar yalnizca
hastalarda degil her tiirlii is ve yasamsal alanda yasam kalitesini artirmak igin

yapilacak ¢aligmalara yol agacaktir.

1.3. Amag

Calismamizin amact; saglikli geng yetiskin bireylerde egzersiz ve aktivite temelli
egitimin baskin olmayan el becerisi lizerine etkilerinin incelenmesidir. Bu amag

dogrultusunda ¢alismamizin hipotezi su sekilde kurulmustur:

H1: Egzersiz ve aktivite temelli egitim baskin olmayan el becerilerini gelistirir.



1. GENEL BILGILER

Tezin ana eksenini olusturan ergoterapi, sagligi ve refahi anlamli ve amagli
aktiviteler yoluyla gelistiren kisi odakli bir saglik disiplinidir (Edmans, 2011).
Ergoterapi bireylerin giinlik yasam aktivitelerine katilimin1 hedeflemektedir.
Ergoterapistler bu hedeflerine, kisi ve topluluklarla birlikte ¢alisarak, onlarin
istedikleri, ihtiya¢ duyduklar1 ve kendilerinden yapmalar1 beklenen aktivitelere
katilim1 saglayarak ya da aktivite veya ¢evreyi bireylerin katilimini artiracak sekilde
degistirerek ulagirlar (Wittman ve Velde, 2001; American Occupational Therapy
Association, 2014).

Ergoterapistler, saglik durumlarinda bir aksama olmasi nedeniyle viicut yapist ve
islevlerinde bozuklugu olan, katilim kisitlilig1 yasayan veya icerisinde yer aldiklar
sosyal ya da kiiltiirel azinlik gruplardan 6tiirii toplumdan dislanmis biitiin kisilerle
calismaktadirlar. Ergoterapistler, kiginin yetenekleri, aktivitenin 6zellikleri, baglam ve
cevrenin, katilimi destekleyebilecegi ya da kisitlayabilecegine inanirlar (Wittman ve
Velde, 2001; American Occupational Therapy Association, 2014). Bu sebeple
ergoterapi uygulamalar1 kisi, ¢cevre, aktivite ya da bu ii¢ bilesene birden etki ederek
kisinin yasam kalitesini, aktivitelerdeki bagimsizligmi ve toplumsal katilimini
artirmaya odaklanir (Wittman ve Velde, 2001; American Occupational Therapy
Association, 2014; Bumin ve ark., 2019)

Aktivite, bireylerin, gruplarm veya topluluklarin zaman ayirip, bir anlam ve amag
yiikledikleri; fiziksel, zihinsel, cinsel, sosyal, manevi veya siyasi yapilar1 geregi
yapmak istedikleri, yapmalari gereken ya da yapmaya ihtiya¢ duydugu her sey olarak
ifade edilir (Law ve Baum, 2005). Bireyler ilgi ve ihtiyaglarini karsilayan aktiviteler
ile mesgul olduklar1 zaman, yasamlarmin dengede oldugu varsayilir ve yasam

kaliteleri pozitif bir sekilde etkilenir (Matuska ve Christiansen, 2009).

Kontrollii godzlem, egitim, aktivite ve Olglim kurgusu ile olusturan tez

calismamizda ilgili unsurlar asagida sunulmaktadir. Oncelikle ilgili yapilarin anatomik



yapilary, biyomekanigi, uzuv ve beyin agisindan islevler ve yanallagsma

aktarilmaktadir.

2.1. El ve El Bilegi

El, insan ve yasam arasinda koOprii gorevi goren, gilinlik yasamimizda
gerceklestirdigimiz aktivitelerin neredeyse tamaminda kullandigimiz, kompleks ve
cok elzem bir uzuvdur (Katayama ve Katayama, 2008). Hem c¢evreden bilgi toplama
hem de onemli bir islev organi olan el, ayn1 zamanda iist ekstremitenin islevselligini
etkileyen en 6nemli bilesenlerden birisidir (Elden ve Nacitarhan, 2004). El bilegi ise,
el islevlerinin gergeklesebilmesi igin sabit bir yapi1 olusturmasi ve hareketliligi

saglamasi nedeniyle anahtar eklem olarak ifade edilir (Tubiana ve ark., 2018).

2.2. El ve El Bilegi Hareketlerinin Biyomekanigi

Insan eli, gok farkli performans gosterebilen oldukga karmasik bir manipiilatordiir.
Kinematik agidan, el bilegi ekleminde baslayan ve parmak eklemlerinde biten agik

kinematik bir zincirdir (Jaworski ve ark., 2016).

El bileginde yaklasik 65-80°’1ik fleksiyon ve 55-75°’lik ekstansiyon, ortalama 35-
45°’lik ulnar deviasyon ve 15-20°’lik radial deviasyon hareketleri gergeklesir. Temel
olarak elin islevleri “kavrama aktiviteleri” ve “diger aktiviteler” olarak ikiye
ayrilmaktadir. Giinliik hayatta pek ¢ok yerde ellerimizi kullanarak gerceklestirdigimiz
dokunmak, hissetmek, parmaklarla sikistirmak, parmak ucuyla vurmak, itmek ve
kaldirmak gibi aktiviteler “diger aktiviteler” igerisinde yer almaktadir. Kavrama ise
elin en 6nemli islevlerinden birisidir. Kavramanin gergeklesebilmesi i¢in kavramanin
tirtine bagh olarak duyu-motor biitiinligii ve ince kinestetik kontrol gerekmektedir

(Turan, 2003; Elden ve Nacitarhan, 2004).

Kavrama aktivitesinin gergeklestirilebilmesi i¢in elin objeye yaklagmasi, kavrama
aktivitesinin baglatilmasi, bu aktivite sirasinda uygulanacak olan dogru kuvvet
miktarinin ayarlanmasi ve elin gevsemesiyle birlikte objenin birakilmasi, serebral
korteksin kontroli altinda gergeklesmektedir (Elden ve Nacitarhan, 2004). Tutma

aktivitesi sirasinda objeyle elin temas1 ¢cok kisa bir siirede gergeklesse bile hareketin
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ve objenin duyusal olarak algilanip, yorumlanmasina yetecek kadar zaman ge¢melidir

(Turan, 2003).

2.3. El ve El Bileginde Kavramanin Biyomekanik Analizi

El, kavrama islevinin yani sira dokunsal arzularin da deneyimlenmesine destek
olur. Elin radiyal kismindaki parmaklar ve bagparmagin koordineli hareketlerinin
sonucunda ince kavrama becerisi gerektiren kavramalar gerceklesir. Elin ulnar
tarafindaki parmaklar ile elin ayasi arasindaki hareketlerin sonucunda ise kuvvetli

kavramalar ger¢eklesir (Akman ve Karatas, 2003).

Insan eli, karmasik biyomekanik sistemlerden meydana gelmektedir. Transvers ve
longitidiinal arklar tarafindan olusan bu sistem, kemik segmentlerine ait bir sistemdir.
Bu nedenle eldeki arklar, farkli boyuttaki objelerin kavranmasi esnasinda elin
mobilitesi a¢isindan olduk¢a onemlidir. Objeler kavrandiklarinda elde bulunan iig
arkta, li¢ farkli yonde ilerleyerek derinlik algisi edinirler. Elde, 1 longitudinal, 2
transvers ve 4 oblik ark vardir (Sekil 1) (Akman ve Karatas, 2003).

Distal
transverse ark

P
-~ = P Longitudinal

/ ark

Oblik ark

Sekil 1. Elin Islevsel Arklar

(Sangole ve Levin, 2008).
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El, proksimal ve distal olmak tizere iki transvers arka sahiptir. El bileginin digbiikey
sekliyle uyumlu olan proksimal transvers ark karpal kemikler tarafindan olusturulur.
Metakarpallerin sekillerine uyum saglayan distal transvers ark ise parmaklarin
metakarpal baglar1 tarafindan olusturulur. Bu arklarin islevi, bagparmagin yapmakla
yiikiimlii oldugu birtakim hareketlerin stirekliligini devam ettirmektir. Arklara ait yap1
bozulduginda, elin islevselligi bozulur, oppozisyon hareketi yapilamaz. Arklarin
yapilarinda meydana gelen zayiflik ve bozukluklar basparmakta olusan hareketlilik,
kavrama bozukluklar1 ve kuvvet kaybi olarak kendisini gosterir (Dokuztug, 1998;

Duncan ve ark., 2013).

Elde boyuna uzanmakta olan bir longitudinal ark bulunmaktadir. Longtudinal arkin
proksimal kismi ile proksimal transvers ark (karpal ark) karpal kemiklerde birlesir. Bu
arklarin sabit kismini karpometakarpal (KMK) alan olusturur. Dordiincii ve besinci
arklarin gorevi kavrama aktivitesi esnasinda giicii ve stabilizasyonu saglamak iken, ilk
lic parmakta bulunan arklarm gorevi ise hassas kavrama esnasinda mobil bir yap1
saglamaktir (Duncan ve ark., 2013). Oblik arkin sekillenmesi bagparmagin diger
parmaklarla olan oppozisyonu ile saglanir. Standart kavrama esnasinda bagparmakta
ve diger parmaklarda bu ark olusmaktadir. Isaret parmagi ve basparmak arasinda
meydana gelen ark hassas kavramalar icin buyik 6nem arz eder. Kiicik parmak ve
bagparmak arasinda meydana gelen ark ise kuvvetli kavramalar i¢in blylk 6nem arz

eder (Kapandij, 1982; Kuran, 1995).

Elin pozisyonlanmasi i¢in biiyiik bir alanin olusmasina, boynun, gévdenin, dirsek
ekleminin, el bilegi ekleminin ve omuz eklemlerinin bir araya gelerek olusturmus
oldugu sistem vesile olur (Arazi ve Simsek, 2011). Dirsek ve 6nkol, elin hareketlerine
aktif olarak katilim saglarken, el bilegi ise bu hareketlerin gergeklestirilmesi i¢in
uygun olan stabilizasyonu saglamakla gorevlidir. Kavrama aktivitesi esnasinda el
bileginde 0-20°’lik ekstansiyon hareketinin korunmasi ve kavranan objenin fiziksel
ozelliklerine gore degismekle beraber genel olarak distal radio-ulnar eklemin mid
pronasyon-supinasyon pozisyonunun devam ettirilmesi kavrama aktivitesinin kalitesi
agisindan son derece 6nemlidir. Sabit bir el bilegi, biyomekanik olarak parmaklarin
fleksiyon pozisyonundan kaynakli enerji kaybin1 6nlerken, ekstansor kuvvetler olan

tendonlarin ise hareket yeteneginin kazanilmasia yardime1 olur. Metakarpofalangeal
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(MKF) eklemlerin fleksiyonda, interfalangeal (IF) eklemlerin ekstansiyon
pozisyonunda oldugu, diger parmaklarin da bagparmaga dogru yaklastirildigi el
pozisyonu “intrinsic plus” posturiudiir. Bu el pozisyonu kavrama islevi igin ¢ok
onemlidir. Birgok kavrama tirl icin KMK eklemlerin opozisyonu vazgecilmez eklem
hareket agiklig1 (EHA) saglamaktadir. Proksimal eklemler kavranilacak olan objeye
gore farkli hareket agikliginda pozisyon alirlar; bu pozisyon elin stabilizasyonunu
saglamak icin 6énemlidir (Rasch, 1958; Rasch ve ark., 1989; Chang ve ark., 2007;
Yildirim, 2013).

Elin islevleri incelendiginde, islevsel anlamdaki hareketlerin  %40-50’si
basparmak aracilig1 ile gercgeklestirilmektedir. Ekstansiyon sirasinda bagparmakta
ekstansor kaslariyla birlikte musculus opponens ve abductor brevis kaslar1 da aktif hale
gelmektedir. Fleksiyon sirasinda ise fleksorlerin yani sira M. Abductor longus kas1
aktif hale gelmektedir. Bagparmak IF eklemi fleksiyondayken M. Flexor pollicis
longus kasi metakarpofalangeal ekleme fleksiyon hareketi yaptirmasinin yani sira
oppozisyon hareketi sirasinda direng verilmesi durumunda en blylk kuvveti
uygulayan kas olmasiyla de one ¢ikmaktadir (Akman ve Karatas, 2003; Pansky ve
Gest, 2015).

2.4. Elin Islevi

El, insan ve yagsam arasinda baglant1 kurmamiza yarayan, gilinliik yasamimizda
gergeklestirdigimiz aktivitelerin neredeyse tamaminda kullandigimiz, kompleks ve
cok elzem bir uzuvdur (Katayama ve Katayama, 2008). Hem c¢evreden bilgi toplama
hem de 6nemli bir iglev organi olan el, ayn1 zamanda iist ekstremitenin en hareketli
parcasidir. Kavradigi cismin seklini ustalikla alirken bir duygu veya diisiincenin de

ifade edilmesini saglar (Elden ve Nacitarhan, 2004; Kuran, 2015).

El, farkli giinlik yasam aktivitelerinde kullanilabilecek ve sayisiz iglevi yerine
getirebilecek etkili bir aragtir (Eliasson, 2006; Sancak ve Taner, 2007). Nesneleri
kavramak, tutmak ve tasimanin yani sira, bir yeri igsaret etmek, tirmanmak, enstriiman
kullanmak, resim ¢izmek, iletisim kurmak, dokunmak ve hissetmek gibi aktivitelerin
gerceklestirilmesi elin kompleks yapisi sayesinde olmaktadir.  Elin yer almakta

oldugu sistemi, baska bir deyisle {ist ekstremiteyi diisiindiiglimiizde, bu sistemin temel
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amaci elin islevlerini devam ettirilebilmesi icin gerekli olan alt yapryr yani,

stabilizasyonu ve pozisyonu saglamaktir (Akman ve Karatag, 2003).

Bireyler, temel giinlik yasam aktiviteleri igerisindeki ihtiyaglarnin devam
ettirilebilmesi ve kaybmni yasadiklari uzuvlarin islevlerini yerine getirebilmesi i¢in
ellerini kullanirlar. Ornegin; konusma veya isitme engelli kisiler elleri araciligiyla
iletisimlerini gerceklestirebilirken, gorme engelli kisiler ise ellerinin araciligiyla
okuma aktivitelerini devam ettirebilirler. Bu sebeple, elin islevlerinde gergeklesecek
minimum diizeydeki bir azalma bile bireyin giinliik yasaminda ciddi anlamda

kisithliklara ve olumsuz sonuglara neden olur (Akman ve Karatag, 2003).

Ellerimiz, hareket gibi islevlerinin yani sira duyusal inputlar1 da almak igin de
kullandigimiz bir uzvumuzdur. G6rme engeli olan bireyler, ellerinin araciligiyla
ogrendikleri 6zel alfabeyi yine elleri yardimu ile kullanabilir ve okuyabilirler. Isitme
engeli olan bireyler de kendilerini ifade edebilmek i¢in ellerini kullanmaktadirlar.
Merkezi sinir sisteminde elden saglanan bilgilerin ve elin gergeklestirecegi
hareketlerin degerlendirilmesinden sorumlu olan alan (duyu homonkulus), diger
uzuvlara ve viicudun farkli bélimlerine kiyasla daha biyuktir. Motor korteksin etki
ettigi diger vicut bolumleri incelendiginde, motor homonkulusun en biyik

bolumunin ele ait oldugu goriilmektedir (Akman ve Karatas, 2003).

2.5. Kavrama ve Kavrama Turleri

El, giinliik yasamda ¢ok amacli olarak kullanilmasma karsin, temel olarak elin
islevleri “kavrama” ve “diger” aktiviteler olmak (izere ikiye ayrilmaktadir. Kavrama
disindaki diger aktiviteleri objelere dokunmak, hissetmek, bir cisme vurmak, bir miizik
enstriimaniin telini titrestirmek ve bilgisayarm tusuna basmak gibi giinliik yasamda

bircok yerde eller kullanilarak gergeklestirilir (Elden ve Nacitarhan, 2004).

Kavrama ise elin en 6nemli islevlerinden birisidir. Kavramanin ger¢eklesebilmesi
icin kavramanim tiirtine bagh olarak duyu-motor biitiinliigii ve ince kinestetik kontrol
gerekmektedir. Kavrama aktivitesinin gerceklestirilmesi i¢in elin objeye yaklasmasi,
kavrama aktivitesinin baglatilmasi, bu aktivite sirasinda uygulanacak olan dogru
kuvvet miktarinin ayarlanmasi1 ve elin gevsemesiyle birlikte objenin birakilmasi,

serebral korteksin kontroliinde gergeklesir (Elden ve Nacitarhan, 2004). Kavrama,;
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hassasiyet ve gii¢ ihtiyacma gore siniflandirihir. Buna gore kavrama tirleri, kaba

kavrama ve ince kavrama olarak ikiye ayrilmaktadir (Napier, 1956).

2.5.1 Kabakavrama

Herhangi bir objenin avucun igerisinde tutabilmesi amaciyla yapilan kavrama
sekline kaba kavrama denir. Kaba kavramanin gerceklestirilebilmesi i¢in kuvvetli
parmak fleksiyonu gerekir. Bagparmak, isaret ve orta parmaklarin kaba kavramaya
katkist diger parmaklara nazaran daha fazla olup yiiziik ve kii¢iik parmaklar kaba
kavramaya destek saglarlar. Kaba kavrama sirasinda el bileginde ulnar deviasyon ve

hafif ekstansiyon hareketi meydana gelir (Magee, 2008).

Kaba kavrama dort basamakta meydana gelmektedir. ilk basamakta parmaklar
ekstansiyon pozisyonuna gelirken, ikinci basamakta parmaklar kavrama pozisyonunu
alirlar. Ugiincii basamakta ise parmaklar kapanarak, kavranilacak olan objeyi sararlar.
Gergeklesen bu basamaklar dinamiktir. Statik olan doérdinci basamak ise eldeki
objenin kavranmasint devam ettirebilmek i¢in kas kontraksiyonlarmm devam

ettirilmesi ile saglanir (Elden ve Nacitarhan, 2004). Kaba kavramanin ii¢ sekli vardir:

2.5.1.1 Silindirik kavrama

Bardak tutma aktivitesinde kullanilan kavrama sekline silindirik kavrama denir.
Kaba kavramanin tipik sekillerinden bir tanesidir. Parmaklar fleksiyondayken,
bagparmak ise isaret ve orta parmagin karsisinda fleksiyondadir (Elden ve Nacitarhan,
2004; Magee, 2008). Primer sorumlu olan kas fleksor digitorum profundus kasidir.
Fleksor digitorum sublimus ve interossedz kaslar1 ise daha fazla kuvvet gerektiginde

yardimci olurlar (Taner ve ark., 1999).

2.5.1.2 Sferik kavrama

Beyzbol topu tutma aktivitesinde kullanilan kavrama sekline sferik kavrama denir.
Silindirik kavramaya benzeyen sferik kavramada parmaklar birbirinden daha fazla
uzaklagsmis durumdadir. Metakarpaller daha fazla abdlksiyonda olup, interossedz

kaslarin ise daha aktif katilimini gerektirir (Elden ve Nacitarhan, 2004; Magee, 2008).
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2.5.1.3 Cengel kavrama

Canta tagima aktivitesinde kullanilan kavrama sekline ¢engel kavrama denir.
Bagparmak genelde abdiiksiyonda iken diger parmaklarin proksimal interfalangeal
(PIF) eklemleri fleksiyonda pozisyonlanir. Primer sorumlu kaslar fleksér digitorum
profundus ve siperfisialis kaslaridir (Elden ve Nacitarhan, 2004; Sancak ve Taner,
2007).

2.5.2 ince kavrama

Elin radialinde basparmak, isaret ve orta parmaklar araciligi ile gerceklestirilen
kavrama sekline ince kavrama denir. ince kavrama esnasinda parmaklar genelde
fleksiyonda olup objeler bagparmak, isaret ve orta parmaklarin ug¢ kisimlar1 arasinda
tutulur. Median sinir, bu kavramada aktif olarak rol alir. Ince kavrama sirasinda
basparmagin da harekete katilmasi stabilizasyon ve nesnenin kontrolii i¢in ¢ok
onemlidir (Turan, 2003; Elden ve Nacitarhan, 2004; Moore ve ark., 2010). Ince

kavramanin ti¢ sekli vardir.
2.5.2.1 Palmar (l¢ nokta) kavrama

Kalem tutma aktivitesinde kullanilan kavrama sekline palmar kavrama denir. Bu
kavrama bagparmak pulpasinin isaret ve orta parmak pulpasina oppozisyonuyla
birlikte gergeklesir. Volar ve dorsal kisimdaki kaslar ile tenar kaslarin resiprokal

calismalar1 sonucunda olusur (Elden ve Nacitarhan, 2004).
2.5.2.2 Parmak ucu kavrama

Civi tutma aktivitesinde kullanilan kavrama sekline parmak ucu kavrama denir. Bu
kavrama esnasinda eldeki parmaklarin IF eklemleri fleksiyonda olup fleksor digitorum
profundus, pollisis longus ve interosseal kaslar aktiftir. Statik kuvvetten ziyade, ince
koordinasyon gerektiren aktivitelerde kullanilan pozisyonel bir kavramadir

(Hamamci, 2000; Elden ve Nacitarhan, 2004).
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2.5.2.3 Lateral (anahtar) kavrama

Anahtar tutma aktivitesinde kullanilan kavrama sekline lateral kavrama denir.
Ekstansiyon ve addiiksiyon pozisyonunda olan bas parmagin, isaret parmagmin
radiyal tarafina oppozisyonu ile olusur. Bu kavrama esnasinda aktif olan kaslar fleksor
pollisis brevis ve adduktdr pollisistir. ince kavrama tipleri arasindaki en giiclii

kavrama, lateral (anahtar) kavramadir (Elden ve Nacitarhan, 2004).

2.6. Elin Kavrama Kuvvetinin Ol¢iimi

Ust ekstremitenin islevsel yeterlilik diizeyinin degerlendirilmesi sirasinda elin
kavrama kuvveti, objektif bir kriter olarak kabul edilmektedir (Innes,1999; Narin ve
ark., 2009). Gunliik yasam aktiviteleri i¢erisinde, yeterli diizeyde kavrama kuvvetinin
olmasi islevsel olarak bagimsizligin devam ettirilmesine yardimci olur. Elde kavrama
kuvvetini 6lgmek igin farkli pozisyonlar, farkli yorumlamalar ve farkli degerlendirme
protokollerini igeren pek ¢ok dl¢iim ve degerlendirme yontemi bulunur (Mathiowetz

ve ark., 1985; Fess, 1987; Crosby ve ark., 1994).

Ust ekstremite yaralanmasi olan bireylerin klinik durumlarmnin takibinde doktorlar
tarafindan siklikla kullanilan bu yontem  ayni zamanda Ergoterapistler ve
Fizyoterapistler i¢in tedavinin amaclarmi belirlemek, yapilan tedavinin etkinligini
degerlendirmek ve is i¢in gereken yetkinlik dizeyini dlgmeye faydali olabilecek

veriler saglamaktadir (Narin ve ark., 2009).

Kavrama kuvvetinin 6l¢cimi bir¢ok faktor tarafindan etkilenmektedir. Bunlar; yas,
cinsiyet, meslek, viicut agirhgi, boy uzunlugu, viicut kitle indeksi, baskin ve baskin
olmayan eller arasindaki kuvvet farki ve pozisyondur (Bassey ve Harries, 1993;
Crosby ve ark., 1994; Josty ve ark., 1997; Peolsson ve ark., 2001; Silahli, 2008; Ugurlu
ve Ozdogan, 2011; Eryigit, 2012).

2.7. El Kavrama Kuvvetinin Ol¢iim Amaclan
Kavrama kuvvetinin 6l¢iimii ¢esitli klinik uygulamalarda kullanilmaktadir. Bunlar:

= FEl yaralanmalarindan sonra bireyin caligma kapasitesini degerlendirmek

(Dhara ve ark., 2009).
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= Ust ekstremitede gelisen kuvvet kayb1 ve olusmus hasari1 degerlendirmek (Blair
ve ark., 1987).

» Ust ekstremitede gesitli yetersizlikleri olan bireylerde farkli tedavi metotlarinin
etkinliklerini degerlendirmek (Stern, 1991).

= Diabetes mellitus, romatoid artrit, kassal yetersizlikler, gelisimsel
yetersizlikler ve felc gibi sakathk ve yetersizlige sahip bireyleri
degerlendirmek (Giirgay ve ark., 2004; Cetinus ve ark., 2005).

» Herhangi bir aktivite sirasinda kullanilmakta olan kuvvet dlzeyini
degerlendirmek (Chengalur ve ark., 1990).

= Tim saglik degerlendirmelerinin bir parcast olarak kullanmak (McGee ve

Mathiowetz, 2003).

2.8. Kavrama Kuvveti Ol¢iimiinde Test Pozisyonu ve Protokolleri

Kavrama kuvveti 0lglimiinde degerlendirme sonuglarmin karsilastirilabilmesi ve
giivenilirligi agisindan standart olan test protokolii ve pozisyonunun kullanilmasi
bliyilk onem arz eder. Test protokolii, kavrama kuvveti Ol¢iimleri sirasinda
kullanilacak olan test pozisyonu ve Olglim cihazinin  kullanim kurallarini

kapsamaktadir (Innes, 2002).
2.8.1 Kavrama Kkuvveti él¢iimlerinde kullanilan test pozisyonu

El kavrama kuvvetinin 6l¢iimiinde Amerikan El Terapistleri Dernegi (AETD)
tarafindan standartlastirilmis pozisyon Onerilmektedir (Mathiowetz ve ark., 1985).
Olgiimler swrasmda kullanilmak {izere Onerilen bu pozisyon aslinda Jamar EI
Dinamometresi ile yapilan dlglimler i¢in tarif edilmis olup, diger kavrama kuvveti
olgiim cihazlar1 i¢in de kullanilmaktadrr (Ugurlu ve Ozdogan, 2011). Kavrama
kuvvetinin dlcimiinde kullanilan standartlastirilmis pozisyonda élgtimler kol destegi
olmayan, govde sirt destegi olan bir sandalyede, dik pozisyonda, omuz adduksiyon ve
notral rotasyonda, dirsek 90° fleksiyonda, 6n kol midrotasyonda, el bilegi notralde
olacak sekilde yapilir (Shechtman ve ark., 2005). Test pozisyonundaki degisiklikler,
ayni Ol¢lim aleti kullanildiginda, elde edilecek sonuclar1 dnemli derecede etkiler

(Innes, 2002).
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2.8.2 Kavrama kuvveti 6lciimlerinde kullanilan test protokolii

Kavrama kuvveti Olglim testlerine gore test protokolii degisiklik gosterebilir.
Kavrama kuvveti 6lglimlerinde Jamar El Dinamometresi’nin sik kullanilmasindan
oturid pek cok test protokolil de bu dinamometreye 6zel olarak gelistirilmistir (Innes,
2002).

2.8.3 Kavrama kuvveti 6l¢iim sayisi

Kavrama kuvveti Olglimlerinde en c¢ok tercih edilen yontem, (¢ olgimin
ortalamasinin alimmasidir (Chengalur ve ark., 1990). Tek kavrama kuvveti 6l¢timiiniin
almmasi, iki ya da ti¢ kavrama kuvveti 6l¢limiiniin en ylikseginin alinmasi, ti¢ 6l¢iimiin
en yiiksek olan ikisinin ortalamasmin alinmasi gibi farkli yontemler de denenmistir
(Crosby ve ark., 1994; Hamilton ve ark., 1994). Tiim bu yaklasimlarin neticesinde elde
edilen sonu¢ Onemli derecede farkli bulunmamistir. Ancak son ddénemlerde
kullanilmakta olan yontem genel olarak kavrama kuvveti dl¢iimlerinde elde edilen ii¢

dl¢iimiin ortalamasmin almmasidir (Silahli, 2008; Ugurlu ve Ozdogan, 2011).

2.8.4 Kavrama kuvveti olciimleri arasinda dinlenme siiresi

Maksimum kuvvet 6l¢iimii, kisa bir zaman i¢inde bir¢ok kez tekrar edilecekse, agiga
¢ikan yorgunluk testin sonuglarmai etkileyebilecek 6nemli bir faktor olabilir. Trossman
ve Li (1989), yapmis olduklar1 c¢alismalarinda bes ol¢iim arasindaki dinlenme
stirelerinin izometrik kavrama kuvveti performansina olan etkisini arastirmislardir.
Kavrama kuvveti 6lgtimleri, besinci 6l¢clime dogru azalsa da 60, 30 ve 15’er saniyelik
dinlenme aralar1 arasinda bir farkliik gozlenmemistir. Uzmanlar izometrik testler
sirasinda, her Ol¢limiin arasina 60’ar saniyelik dinlenme aralarmmin eklenmesini

onermektedir (Innes, 2002).

2.8.5 Kavrama kuvvetin olciimlerinde kasilma zamani uzunlugu

[zometrik kas kasilmasi, nabiz ve kan basmncinda potansiyel agidan tehlikeli bir
artisa neden olabilmektedir. Ozellikle de kisa siirede pek ¢cok kez maksimal kasilma
aciga c¢ikacaksa, bu durum Olcim yapilan bireyde ciddi kondiisyon kaybma yol
acabilir. Saglikli bireylerde maksimal izometrik kasilmanin siiresinin arttirilmig

olmasinin, kalp hizini, sistolik ve diastolik kan basincini etkiledigi goriilmiistiir (John,
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2003). Bu yuzden maksimum 0Ol¢timun elde edilmesinde (i¢ veya daha az 6lgimun

tercih edilmesi dnerilmektedir (Smith ve Lukens, 1983; Innes, 1999).

2.8.6 Kavrama kuvveti 6l¢iimleri 6ncesinde hazirhk

Kavrama kuvveti 6l¢limiiniin 6ncesinde yapilan 6zel 1sinma hareketlerinin kavrama

giiclinii arttirdig1 belirtilmistir (Innes, 2002).

2.8.7 Kavrama kuvveti 6l¢iimlerinin uygulama zamani

Kavrama kuvveti Ol¢limiinlin giiniin hangi saatinde yapilacagi ile ilgili bir
arastirmada, kavrama kuvveti 6l¢limiiniin giin ortas1 ve 6gleden sonra gec vakitlerde
(16.30) daha ytiksek iken sabah (08:00, 08:30, 10:00) ve 6gleden hemen sonra (12:30)
daha diisiik oldugu bulunmustur (Clerke ve Clerke, 2001; Mathiowetz, 2002). Ancak
McGarvey ve ark. (1984), ¢alismalarinda giiniin farkl saatlerinde 6l¢iim yapilmasinin
kavrama kuvvetini ¢ok az etkiledigini ve bu etkinin (~%35) anlamli olmadigim
belirtmistir. Young ve ark. (1989), ise calismalarinda sabah ve O6gleden sonra

gergeklestirilen kavrama kuvveti 6l¢timleri arasinda farklilik bulmamiglardir.

2.8.8 Kavrama kuvveti élcimlerinde yonergeler

Standart bir test protokolii, testin performansmi artirmak i¢in bazi yonergeler
icermektedir. Johansson ve ark. (1983), 6l¢timii yapan birey tarafindan 6lgiim yapilan
bireye verilen uyarilarda ses tonunun diizeyi (yiiksek veya algak ses) ile izometrik
kuvvet giicii arasinda 6nemli bir iliski bulmustur. Ses tonu arttik¢a kavrama kuvvetinin
de arttig1 bulunmustur. Bu nedenle 6lgtimler alinirken her defasinda ayni ses tonu ile

komut verilmesi cok énemlidir (Innes, 1999).

2.9. El Becerisi

El becerisi biiylik objeleri kontrollii ve diizgiin bir sekilde elle ydnlendirme
yetenegidir. Ayn1 zamanda; parmaklarin, elin ve kolun es zamanl olarak ¢aliymasini
gerektirir (Surrey ve ark., 2003; Ozcan ve ark., 2004). El becerisi bireylerin
aktivitelerdeki islevsel bagimsizligint gosterir. Dogru zaman ve hizda yapilan el
hareketleri el becerisinin temelini olusturur (Eliasson ve ark., 2006). El becerisi, yas,
cinsiyet, kilo, baskin el, pozisyon, meslek gibi faktorlerden etkilenmektedir (Eryigit,

2012). Becerinin parmak ve el olmak iizere iki sekli vardir.
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Parmak becerisi, parmak hareketlerini iceren, bir objenin hizli, becerikli ve

kontrollii bir bigimde kavranabilme yetenegidir.

El becerisi ise kontrolli el-kol hareketlerini igeren, bu hareketlerin belli hiz limitleri

icerisinde gerceklestirilebilme yetenegidir (Firat, 2006).

2.10. El Becerilerinin Degerlendirilmesi

El becerilerinin bir gostergesi olan siireli performans testleri giinliik yasami ve is
performansi degerlendirmek amaciyla kullanilir. Siireli performans testleri ayni
zamanda bir aktivitenin zamana kars1 yapilabilme yetenegini degerlendirir (Lourengao
ve ark., 2005). Bu testler standardize edilmis kurallar ve kilavuzlarla birlikte uygulanir.
Bu standardizasyon dogru ve glvenilir puanlama yapilmasini saglar. Testlerde
belirlenen ekipmanlardan farkli ekipman kullanimi test sonuglarmin yanlis ya da
gecersiz olmasina sebep olur (Sigirtmag, 2018). El becerisini etkin bir sekilde
Olgebilmek i¢in amaca yonelik testin kullanmasi dnemlidir (Fess, 1995). Literatlrde el
becerilerinin degerlendirildigi pek cok test prosediirii bulunmaktadir. Bunlardan en
onemlileri, Jebsen-Taylor El Fonksiyon Testi, Minnesota Manipiilasyon Hiz1 Testi,
Purdue Pegboard Testi, Dokuz Delikli Peg Testi, Kutu ve Blok Testi olarak
siralanabilir (Surrey ve ark., 2003).

2.10.1 Jebsen Taylor EI Fonksiyon Testi

Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi (JTEFT), 1969 yilinda Jebsen ve arkadaslar1
tarafindan gelistirilmis, elin islevsel kullanimmi degerlendirmek amaciyla siklikla
kullanilan, objektif ve standardize bir testtir. Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi’nde
amag; standardize edilmis sorular kullanilarak giinliik yasam aktivitelerinde el

islevlerinin zamana gore degerlendirilmesidir (Jebsen ve ark., 1969).

JTEFT yedi alt testten olusur. Bunlar: yaz1 yazma, bes adet kart1 alt iist cevirme,
alt1 kiiciik objeyi (iki atag, iki para, iki gazoz kapagi) kutuya toplama, fisleri
yerlestirme, tabaktaki bes nesneyi kasikla bir kutuya aktarma, bes adet bos konserve
kutusunu yer degistirme, bes adet dolu konserve kutusunu yer degistirmedir (Sezer ve

ark., 2009; Allgower ve Hermsdorfer, 2017).
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Kullanilan objelerin standart dizilimini saglayabilmek amaci ile test malzemeleri
arasinda oOlgekli bir tahta ve aktivitelerin yapildigi zamanin OSlciilebilmesi i¢in
kronometre bulunur. Testin zamana karsi yapildigmin agiklanmasi katilimeinin
motivasyonu acgisidan gereklidir. Degerlendirme, baskin ve baskin olmayan el i¢in
yapilir ve degerlendirilen her bir el i¢in toplam stre saniye (sn) cinsinden kaydedilir.
Test siiresinin kisa olmasi ve test materyallerinin ucuz, ¢abuk bulunabilir olmasi testin

avantajlaridir (Jebsen ve ark., 1969).

2.10.2 Minnesota Manipiilasyon Hiz1 Testi

Minnesota Manipiilasyon Hizi Testi, bireylerin kiigiik objeleri farkli yonlerde
hareketlendirilmesini ve el-gdz koordinasyonunu degerlendiren, klinikte siklikla
kullanilan objektif ve standardize bir testtir (Tesio ve ark., 2016). Tahta bloklar1

tahtadaki bosluklara yerlestirme esasina dayanir (Magee, 2008).

Minnesota El Beceri Test malzemesi lce katlanan 60 delikli ince bir tahtadan
olusmaktadir. Testte disklerin yiizey rengi sar1 ve kirmizi olup, bu test; yerlestirme
testi, cevirme testi, yer degistirme testi, tek el cevirme ve yerlestirme testi ve iki el
cevirme ve yerlestirme testi olmak {izere bes alt parametreden olusmaktadir
(Desroisiers ve ark., 1997). Aktivite sireleri saniye cinsinden baskin ve baskin

olmayan el i¢in ayr1 olarak degerlendirilir (Magee, 2008).

Testin objeyi manipiile etme sirasinda ayn1 zamanda komut alma yetisi, dikkat ve
planlama becerisi ve enduransi da degerlendirme gibi avantajlar1 bulunmaktadir. Test
sirasinda sadece tek bir tip objeyi manipiile etme, {ist ekstremite proksimalindeki bir
eklem hareket kisitliligmin distal ekleme de yansiyip test sonucunu degistirmesi gibi

dezavanatajlar1 bulunmaktadir (Surrey ve ark., 2003).

2.10.3 Purdue Pegboard Testi

Purdue Pegboard Testi, 1948 yilinda Joseph Tiffin tarafindan gelistirilmis,
unilateral ve bilateral el ve parmak becerileri, koordinasyon ve hizi degerlendiren,
siklikla kullanilan standardize bir testtir (Tiffin, 1968). Purdue Pegboard Testi i¢in
0.45x0.29 m iki adet dikey siitun, her birinde 25 adet 3 mm ¢apinda delikler bulunan
test tahtasi ile ¢ivi, pul ve somunun yer aldig1 dort bolmeden olusan bir platform

kullanilmaktadir (Akel ve Oksiiz, 2016).
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Purdue Pegboard Testi, sag el ince kavrama, sol en ince kavrama, bilateral ince
kavrama ve bilateral takim olusturma olmak Uizere dort alt testten meydana gelir. ilk
iic alt testte oncelikle baskin el ile baglamak iizere ¢iviler deliklere 30 saniyelik bir
siirede yerlestirilir. Islem yalnizca {igiincii alt testte bilateral olarak yapilir. Son alt
testte ise 60 saniye icinde her iki elle ¢ivi, pul ve halkalarin yerlestirilme islemi yapilir.
Skorlama, her alt test igin U¢ tekrardan sonra yapilir (Buddenberg ve Davis, 2000).
Testin en biiyiik avantaji kisa siirmesi, kolay anlasilmasi ve zaman acisindan limit

koyulmasidir (Gallus ve Mathiowets, 2003).

2.10.4 Dokuz Delikli Peg Testi

Elin ince motor becerilerini degerlendirmek i¢in kullanilan Dokuz Delikli Peg Testi
(DDPT); Ustlinde dokuz adet yuvarlak delik bulunan bir tahta ve dokuz adet silindir
bi¢iminde tahta ¢ubuktan olusur (Poole ve ark., 2005). Her iKi elle de tekrarlanan teste,
baskin el ile baslanir. Kisiden, dokuz silindiri hizli bir sekilde saklama kutusundan
c¢ikarip, deliklerin igerisine yerlestirmesi ve daha sonra silindirleri tekrar deliklerden
alip saklama kutusuna yerlestirmesi istenmektedir. Bu sirada kronometre ile siire
saniye cinsinden Olclilmektedir. Test, diisiik maliyeti ve kisa uygulama siiresi ile

Ergoterapistler tarafindan siklikla kulanilmaktadir (Mathiowetz ve ark., 1985).

2.10.5 Kutu ve Blok Testi

Kutu ve Blok Testi, 1985 yilinda Matthiowetz ve ark. tarafindan gelistirilmis, kaba
el becerisini performansa dayali olarak degerlendiren standardize bir testtir. Kutu ve
Blok Testi, 150 blok ve iki bdliime ayrilmig tahta bir kutudan olusur. Kutu ve Blok
Testi, kisiden bir boliimdeki bloklar1 60 sn. i¢inde olabildigince hizl bir sekilde diger
boliime tasimasini ister. I1k olarak baskm ele daha sonra baskin olmayan ele uygulanir.
Sag ve sol el i¢in 15°er saniyelik testi deneme siiresi verilir. Test edilecek olan el,
bloklarin oldugu bdliimde konumlandirilarak teste baslanir. Verilen 60 saniyelik siire
sonunda bos bdlmeye tasinan blok sayis1 not edilir ve test sonlandirilir. Testin en

biiyiik avantaji kisa siirmesi, kolay anlagilmasi ve materyallerinin ucuz olmasidir

(Mathiowetz ve ark., 1985).
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2.11. Yanallasma

Insan viicudunda bir yapmin sag veya sol tarafta daha fazla islevsel olmasina
yanallagsma denilmektedir. Yanallagsma viicudun sol ya da sag tarafinda bulunan el,
ayak, goz ve kulak gibi organlardan birinin kullanilma onceligi veya tercihi olarak

isimlendirilmektedir (Leong, 1980).

Insan viicudunda, karacigerin sagda, kalbin solda olusu bir yanallasma Ornegi

olarak verilmektedir (Leong, 1980).

2.12. Serebral Yanallasma

Serebral Yanallasma beynin sag ve sol yarikiireleri arasindaki anatomik veya

islevsel farkliliklardir (Penge, 2000; Tan, 1987).

Iki beyin yarikiiresi karsilikli olarak anatomik agidan incelendiginde gyri cerebri
ve sulci cerebri’nin biiylik oranda benzer oldugu goriilmektedir. Cortex cerebri’den alt
merkezlere giden ya da kortekse projekte olan sinir yollar1 da hemen hemen aynidir.
Iki yarikiire arasindaki iletisim corpus callosum ve commissura anterior gibi yollar
araciligi ile saglanir. Tiim bu benzer yapisal 6zelliklere ve iki yarikiire arasindaki siki
iletisime ragmen belirli baz1 islevler iki yarikiireden birinde baskindir (Yildirim ve

Dane 2007; Gékmen, 2003).

Yarikiirelerden birisinin digerine oranla daha baskin olmasi anatomik bir serebral
yanallagsmadir. El tercihi ise islevsel bir serebral yanallagsma olarak kabul edilmektedir
(Yildirim ve Dane, 2007).

Vicudun duysal ve motor islevleri ile ilgili sag ve sol simetrisini, beyin yarikireleri
saglamaktadirlar. Beynin sag ve sol yarikiirelerinde simetrik yerlesim gosteren duysal
ve motor merkezler, viicudun iki simetrik yarimi ile ¢apraz baglantilar yaparlar. Buna
gore sol beyin yarikuresindeki merkezler viicudun sag tarafini, sag beyin yarikiresinde
bulunan merkezler viicudun sol tarafin1 kontrol eder (Sekil 2). Beyin ile ilgili islevsel
yanallagmay1 en iyi gosteren el tercihidir. El tercihi ile baskin beyin yarikiresinin

saptanmasi en pratik yoldur (Giindogan ve ark., 2007).
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Sekil 2. Beyin Yarikiiresindeki Merkezlerin Caprazlanmasi
(Springer ve Deutsch, 1989).
Sol ve sag yarikiire islevsel ve anatomik acgidan birbirlerine gore farkli 6zellik
goOstermektedir. Baskin yarikiire, diger yarikiireye oranla gorevini daha basarili sekilde

yerine getirir (Coren ve Halpern, 1991).

2.12.1 Sag Yarikiire

Sag yarikiirenin gorevi bedenin sol tarafinin kontroliinii saglamaktir. Sag
yarikiirenin baglica gorevleri; sol el kullanimi, dokunma sezgisi, durumun farkina
varma, melodik ve duygusal konugsma, sarki sdyleme, siir okuma, miizik igerigi, dans
etme, yuz ifadelerini yorumlama, duygu, beden dili ve gevresel seslerin idrak edilmesi,

uzagin goriilmesi, resimlerdeki ayrintilar1 gérebilme, duygusal, yaratici, gorsel ve
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mistik diislince, kavrama kabiliyeti, li¢ boyutlu diisiinebilme, topu firlatma ve tutma,
gorsel simgelerin diislenmesi, gorsel uzaysal siire¢ ve manipiilasyon yetenegidir

(Oktem ve Sonuvar, 1993; Yildirim, 1997).

2.12.2 Sol Yanikiire

Sol yarikiire bedenin sag tarafinin kontroliinden sorumludur. Sol yarikiirenin
baslica gorevleri; sag elin kullanimi, okuma-yazma, heceleme, konusma, bilingli dil
kullanimi, sozel bellek, sozel zeka, sézel diisiinme, konusmanin igerigini olusturma,
ritim, tempolu ylriiylis, matematik, futbolda gol atma, dil bilgisi kurallarinin

dgrenilmesi ve kullanilmasi, daktilo yazmaktir (Oktem ve Sonuvar, 1993).

2.13. El Tercihi

Insanlarm giinliik hayattaki islerini yerine getirmesi i¢in sag veya sol elden birinin

digerine gore daha ¢ok tercih edilmesine el tercihi denir (Tan, 1988).

Yarikiirelerin iglevleri ile el tercihi arasindaki iliskinin daha fazla belirginlesmesi
icin Oncelikli olarak el baskinliginin tanimlanmasi gerekmektedir. Bir elin diger bir ele
oranla gozlemlenebilir bir gii¢ farki bulunmamaktadir ancak belirgin bir beceri

gostermesi durumu el baskinlig1 olarak tanimlanir (Subirana, 1964).

Sol beyin yarikiiresi sag elimizi kontrol ederken, sag beyin yarikiiresi ise sol elimizi
kontrol etmektedir. Bu nedenle sag elini kullanan bireylerde sol beyin, sol elini
kullanan bireylerde ise sag beyin daha baskindir. Baskin olan yarikiirenin yonetmis
oldugu el, diger ele gore islevlerini yerine getirirken daha iistiin beceri saglayacaktir.
Tercih edilen ele ayn1 zamanda baskin el de denilmektedir. insanlarin yaklasik
%95’ inde ellerin kontroliinii saglayan motor alanlar sol yarikiirede daha baskin olarak
bulunmaktadir. Boylece insanlarin biiyiik cogunlugu sag elini kullanmaktadir (Leong,

1980).

Yarikiirelerde yanallasmanmn sonucunda meydana gelen sayisiz davranigsal
yanallagsma tanimlanmis olmasina ragmen en belirgini el tercihidir (Hellige ve ark.,

1998).
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Bir¢ok insan yaz1 yazarken, kalem tutarken, topu atarken, ¢atal ve bigak kullanirken
sag ellerini baskin olarak kullanirlar. Bu kisiler sag elli, yani “saglak” olarak
isimlendirilir. Bazi kisiler ise bu isleri yaparken sol ellerini baskin olarak kullanirlar.
Bu kisiler ise sol elli, yani “solak” olarak isimlendirilir. Bazi kimseler ise hem sag hem
de sol ellerini ayn1 kabiliyetle kullanabilirler (Leong, 1980). Giinliikk yasamda sol elini
tercih edene sinister, sag elini tercih edene dekster, her iki elini de baskin eliyle ayn1
sekilde kullanabilene ambidekster/ambidekstrous denilmektedir (Sicotte ve ark., 1999;
McManus, 2005).

2.14. Plastisite

Plastisite kavrami, Yunancadaki “plaistikos” terimine dayanmakta olup bigim
vermek, sekillendirmek anlaminda kullanilmaktadir (Kulak ve Sobaniec, 2004;
Giirpmnar ve ark., 2007). Noroplastisite ise insan viicudu agisindan merkezi sinir
sisteminin ¢evresel degisimlere karsi uyum gosterebilme yetenegini ifade etmektedir.
Yani insan beynindeki néronlar ve bunlar arasindaki baglanti noktalar1 olan sinapslarin
viicudun i¢inden ya da disindan gelen uyaranlara bagl olarak olusturduklari islevsel

ve yapisal degisikliklerdir (Rakic, 1985a).

Aligilan hayatin digina ¢ikmak ve farkli davraniglar sergilemek noroplastik
gelismenin temelini olusturan en 6nemli etkendir. Rutinin disma ¢ikilarak yapilan
faaliyetler néronlarm yapisinda degisimlere sebep olmaktadir (Prag ve ark., 1999). i¢
ve dis etkilerle ateslenen noronlar, farkli ndronlar1 da uyarip onlarda plastik

dontistimlerin olugsmasini saglamaktadirlar (Rakic, 1985b).

Plastisite farkli basliklar altinda smiflandirilabilmekte ve her baslik farkli konular
iizerinde yogunlagmaktadir. Agirlikli olarak 6grenme ve bellek konusunda caligsmalar
yapan gelisimsel plastisite, kisa siireli uygulamalar sonucunda meydana gelen
sonuglar1 inceleyen tepkisel plastisite, uzun slreli uygulamalar sonucundaki
degisimlere yogunlasan dejeneratif plastisite ile hasarlanmis ndronlarin iyilesmesiyle

ilgilenen onarim plastisitesi bunlardan en 6nemlileridir (Parent, 1997).

Fiziksel egzersiz deneyim ¢esitliligi, uyaran zenginligi néronlarin farklilagmasinda
ve canliligin1 korumasinda etkili olurken, stres sinaptik plastisiteyi olumsuz yonde

etkiliyebilmektedir (Rossi ve ark., 2008). insan beyni, stres sebebiyle olusan
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degisikliklere uyum saglayabilme gibi bir 6zellige sahip olmasina ragmen, stres sinir
sistemini etkileyen en 6nemli uyarilardan biri olmustur. Stres kronik hale gelirse,
beynin uyum yapma yetenegini asan durumlarla karsilasilabilme ihtimali artmaktadir.
Bu tir durumlarda olusacak uyum yetersizligi neticesinde, ndronlarda meydana
gelecek olumsuz yeniden yapilanma ile depresyon gibi psikolojik rahatsizliklar ortaya
cikabilmektedir. Ancak plastisiteyle birlikte beyni gelistirici aktiviteler yapilmasi ve
yeni bilgiler 6grenilmesi bu olumsuz yeniden yapilanmanin geri ¢evrilmesini mimkiin

kilabilmektedir (Uzbay, 2010).

Calismamiz literatiir ve genel bilgilerde sunuldugu tizere elin fonksiyonu, kavrama
kuvveti, baskinlik ve yanallasma dahil olmak {izere bir¢cok alt bilesenden olusan
karmagik bir beyin-organ-islev iriiniidiir. Calismamizda hastalik, kisilerin anlik
durumlari, popiilasyon secimi vb. bir karistirict unsurdan bagimsiz olarak ayni
bireylerin kendi iki uzuvlar1 arasinda baskin olmayan iizerinde gelistirici beyin

biyofizigi modeli olusturulmustur.
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3. GEREC ve YONTEM

3.1. Cahsmanin Tiirii

Bu ¢aligma, saglikli geng yetiskin bireylerde egzersiz ve aktivite temelli egitimin
baskin olmayan el becerisi iizerine etkilerinin incelenmesi amaciyla yapislmis

deneysel bir calismadir.

3.2. Cahsmanin Kapsami

Bu c¢alisma Eyliil 2020 ile Mart 2021 tarihleri arasinda 18-45 yaslar1 arasindaki
Yakimn Dogu Universitesi akademik personeli, idari personeli, 6grencileri ve yakinlar1
tizerinde yapilmistir. Arastirma kapsaminda 43 erkek, 58 kadin olmak iizere toplam

101 gonilli birey incelendi.

Calismaya dahil edilme kriterleri:
«  GOnulli olmak
* 18-45 yaslar arasinda olmak
* Yapilacak egzersiz programina engel hastaligin olmamasi

» Egzersiz programini eksiksiz tamamlamis olmasi

Haric tutulma Kriterleri:
* (Caligmaya dahil edilme kriterlerini saglamamak
« Ust ekstremitede islevsel kullanim paternini etkileyebilecek ortopedik ve

ndrolojik problemin olmasi

Calisma i¢in Yakm Dogu Universitesi Bilimsel Arastirmalar Degerlendirme Etik
Kurulu’ndan 27.08.2020 tarihli, YDU/2020/82-1146 proje numarast ile izin alimmuistir.
3.3. Calisma Siiresi

Bu calisma Eyliil 2020 - Mart 2021 tarihleri arasinda gerceklestirilmistir.

3.4. Katihmcilar

Calisma, 18-45 yas araliginda olan 43 erkek ve 58 kadin olmak Uzere toplam 101
saglikli geng yetiskin birey katilmustir.
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DAHIL EDILME KRIiTERLERI
* Goniillii olmak
* 18 - 45 yaslar arasinda olmak

* Yapilacak  egzersiz  programina
engel hastaligin olmamasi

‘BiREYLERiN SECIMi DISLANMA KRITERLERI

* Galigmaya dahil edilme kriterlerini
saglamamak

+ Ust ekstremitede islevsel kullanim
paternini etkileyebilecek ortopedik
ve norolojik problemin olmasi

Katlimeilar dahil

|" Cahsmanin
L anlatlmasi

& 4

I.Asama

Edinurg El Tercihi Anketi ile el tercihinin
belirlenmesi

Il

2. Asama

Jamar El Dinamomotresi ile kavrama kuvvetinin

Slglilmesi

i

4
3.Asama

Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi ile el
becerilerinin degerlendirilmesi

L

4.Asama

Dinamik Elektronik Yiiziik Testi ile ince motor
becerilerinin degerlendirilmesi

v
5.Asama

Modifiye Michigan El Sonug Anketi ile el
fonksiyonlari ve aktivite katihmlarinin
degerlendirilmesi

L

6.Asama

El Becerisi Degerlendirme Anketi ile bireylerin

giinliik yagam aktivitelerini gergeklestirirken el

becerilerinde yasadigi zorluk derecelerinin 10
puanli likert skalada degerlendirilmesi

7.Asama

Yazi Yazma Aktivitesi Degerlendirme Anketi ile
yazi yazma aktivitesinin 10 puanh likert skalada
degerlendirilmesi

v
8.Asama

Katilimeilara baskin olmayan el ile | hafta
boyunca her giin, giinde iki kez toplam 90 dakika
olmal lizere egzersiz ve aktivite temelli egitim
programinin uygulanmasl.

edilme kriterlerine
uygun mu?

\ ]' Galigmanin v“}

! i sonlandirilmasi |
/ L {

% N4

Baskin El |

Baskin Olmayan El |

'/V“I \ o 7->2-H\ "/(“3“‘\‘\
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N \ Ociim U "\ok(im/ A Ogiim
3
|. Yazi yazma
2. Bes adet kart alt list gevirme
3. Alu adet kiigiik objeyi kutuya toplama
[ > |4 Fisleri yerlestirme
5. Yemek yeme simulasyonu
6. Bes adet bos konserve kutusunu yer degistirme
7. Bes adet dolu (450 gr) konserve kutusunu yer degistirme

-j? ‘ Capi dar halkali siyah aparat ile degerlendirme

=

Capi genis halkali kirmizi aparat ile degerlendirme ‘

Her iki elin

> Sag elin
degerlendirilmesi

degerlendirilmesi

Sol elin
degerlendirilmesi

9.Asama
)

10.Asama
e

Egzersiz ve aktivite temelli
egitim programi sonrasinda
olgtimlerinin tekrarlanmasi

Calismanin
tamamlanmasi

Sekil 3. Calisma Yonteminin Akis Semasi
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3.5. Degerlendirme

Degerlendirme Oncesi bireylere yapilan ¢alisma hakkinda sozlii ve yazili olarak
bilgilendirme yapilmig, calismaya goniillii olarak katilmayi kabul eden bireylerin
imzali onamlar1 alinmistir. Arastirmaya katilan bireylerin gerekli tim bilgileri,
demografik verileri “Yiiz yiize goriisme” yontemi ile anket formu kullanilarak elde
edilmistir. Demografik kayit formunda katilimcilarm cinsiyet, yas, boy, kilo, viicut
Kitle indeksi, baskin el, egitim durumu, meslek, uyku stresi, sigara/tiitiin kullanimu,
alkol kullanimi, ¢ay/kahve kullanimi, ilag kullanimi, cerrahi 6ykii, rehabilitasyon
Oykisi, miizik aleti kullanimi, miizik aleti tiirQi, egzersiz durumu, egzersiz turd, el

aktivitelerinin yogunlukta oldugu ugrasi bilgileri yer almigstir.

3.6. Veri Toplama Araclan
3.6.1 Edinburg El Tercihi Anketi

Bireylerin el tercihini belirlemek amaciyla “Edinburg El Tercihi Anketi” kullanildi.
1971 yilinda Oldfield ve arkadaslar1 tarafindan tasarlanan “Edinburgh El Tercihi
Anketi” giinliik aktiviteler sirasinda eller tarafindan sik olarak kullanilan 10 adet
islevin hangi elle ne siklikta yapildigini sorgulayan bir ankettir (Oldfield, 1971).
Anketin sorulari; her yasa uygun, anlasilmasi ve uygulanmasi kolay olup kiiltiirel bir
adaptasyona gerek duyulmayacak kadar genel aktiviteleri icerir (Uysal ve ark., 2019).
Anket; yaz1 yazmak, resim ¢izmek, tas atmak, makas kullanmak, dis firgalamak, bigak
kullanmak, kasik kullanmak, sipirge kullanmak, kibrit cakmak ve bir kutunun
kapagini agmak i¢in hangi elin kullanildig1 ile ilgili sorular1 kapsamaktadir (Oldfield,
1971).

Bu ankete verilen cevaplar el kullanimindaki tercihlere + isareti koyularak
belirtildi. Eger zorlanmadikga diger el kullanilmayan durumlarda (++) isareti koyuldu.
Herhangi bir durumda kayitsiz kalindiysa, her iki siituna da (+) isareti koyuldu. Sag el
slitunu icin her bir (+) isareti 5 puan, sol el i¢in her bir (+) isareti ise -5 puan degerinde
olup toplanarak el baskinligi skorlar1 (%) hesaplandi. El baskinlhigi skorlar1 (-100) ile
(0) arasinda olan bireyler solak; (0) ile (+100) arasinda skor alan bireyler ise saglak
olarak degerlendirildi (Abubakar ve ark., 2018).
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3.6.2 Jamar EIl Dinanometresi

El kavrama kuvvetinin dlgimiinde Amerikan El Terapistleri Dernegi (AETD)
tarafindan 6nerilen ve birgok ¢alismada gecerlilik ve giivenirligi yliksek bulunan ve bu
nedenle de altin standart olarak kabul edilen Jamar Hidrolik El Dinamometresi

kullanildi (Capan ve ark., 2015).

Degerlendirme, kol destegi olmayan, gdvde sirt destegi olan bir sandalyede, dik
pozisyonda, omuz adduksiyon ve notral rotasyonda, dirsek 90° fleksiyonda, 6n kol
midrotasyonda, el bilegi nétralde olacak sekilde yapildi (Sekil 4). Olgiim sirasimda
kavrama kuvveti Ol¢iilen kisiden, kendini hazir hissettiginde 6nce baskin eli ile
dinamometreyi olabildigince giliclii sikmasi istendi. Baskin olmayan elin
degerlendirilmesi de ayni sekilde yapildi. Test prosediiriinde el kavrama kuvveti i¢in
her 6l¢lim arasinda birer dakikalik ara verilerek {i¢ dl¢ciim gerceklestirildi. Kavrama
kuvveti degeri li¢ degerlendirmenin ortalamasi alinarak kilogram (kg) cinsinden
kaydedildi (Shechtman ve ark., 2005).

Ty

Sekil 4. Jamar Hidrolik EI Dinamometresi. Jamar Hidrolik El Dinamometresi ile kol destegi
olmayan, gévde sirt destegi olan bir sandalyede, dik pozisyonda, omuz adduksiyon ve notral rotasyonda,
dirsek 90° fleksiyonda, 6n kol midrotasyonda, el bilegi nétralde olacak sekilde el kavrama giicii 6l¢iimii
yapildi. Kavrama kuvveti oOl¢iilen kisiden, kendini hazir hissettiginde dinamometreyi olabildigince
giiclii stkmasi istendi. Test prosediiriinde el kavrama kuvveti i¢in her dl¢iim arasinda birer dakikalik ara
verilerek ii¢ dlciim gergeklestirildi. Kavrama kuvveti degeri tli¢ degerlendirmenin ortalamasi alinarak

kilogram (kg) cinsinden kaydedildi.
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3.6.3 Jebsen Taylor EI Fonksiyon Testi

El becerilerinin degerlendirilmesi amaciyla Jebsen Taylor ElI Fonksiyon Testi
(JTEFT) kullanild1. JTEFT, 1969 yilinda Jebsen ve arkadaslar1 tarafindan gelistirilmis,
elin islevsel kullanimini degerlendirmek amacryla pratikte siklikla kullanilan, objektif
ve standardize testlerden birisidir. Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi’nde amagc;
standardize edilmis sorular kullanilarak giinliik yasam aktivitelerinde el islevlerinin
zamana gore degerlendirilmesidir. Elin islevsel aktivitelerini ve el yetenegindeki
degisikligi gostermede test siiresinin kisa olmasi ve test materyallerinin ucuz, ¢abuk
bulunabilir olmasi testin avantajlaridir (Jebsen ve ark., 1969). Jebsen Taylor El

Fonksiyon Testi yedi alt testten olusur. Bunlar:

. Yazi yazma (20 kelime)

. Bes adet kart1 (12,7 cm x 7,5 cm) alt {ist ¢evirme

. Alt1 adet kii¢iik objeyi (iki atag, iki para, iki gazoz kapagi) kutuya toplama

. Figleri yerlestirme

. Tabaktaki bes nesneyi kasikla bir kutuya aktarma (yemek yeme simulasyonu)

. Bes adet bos konserve kutusunu yer degistirme

N N L AW

. Bes adet dolu (450 gr) konserve kutusunu yer degistirme (Sekil 5) (Sezer ve ark.,
2009; Allgéwer ve Hermsddrfer, 2017).

Kullanilan objelerin standart dizilimini saglamak amaciyla test malzemeleri
arasinda Glgekli bir tahta ve aktivitelerin yapildigi zamanin 6l¢iilmesi i¢in kronometre
bulunur. Testin uygulanmasi sirasinda oturulan sandalye ve masa katilimciya uygun
boyutta olmalidir. Testin zamana karst yapildiginin agiklanmasi katilimcinin
motivasyonu agisidan gereklidir. Katilimci basla komutuyla baglar ve aktiviteyi
bitirdigi anda kronometre durdurulur. Degerlendirme, baskin ve baskin olmayan her
iki el i¢in yapilir ve degerlendirilen her bir el i¢in toplam sure saniye (sn) cinsinden
kaydedilir. Baskin olmayan islevsel yeteneklere kars1 baskin olan unilateral el islevini

Olcer (Jebsen ve ark., 1969).
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Sekil 5. Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi. Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi’nin yedi alt
parametresinde yer alan yazi yazma, bes adet karti alt {ist ¢cevirme, alt1 adet kiigiik objeyi kutuya
toplama, fisleri yerlestirme, tabaktaki bes nesneyi kasikla bir kutuya aktarma, bes adet bos konserve
kutusunu yer degistirme ve bes adet dolu (450 gr) konserve kutusunu yer degistirme parametrelerinde

degerlendirmeler sirasinda kullanilacak olan ekipmanlar sekilde gosterilmektedir.

Yazi yazma alt testi uygulamasinda beyaz A4 boyutunda bir kagit ve siyah
tikenmez kalem kullanildi. ‘Yash adam yorgun goriiniiyordu’ ciimlesi katilimciya
gosterilip, aklinda tutmasi istendi. ilk olarak baskm olmayan eliyle ciimleyi biiyiik
harflerle yazmasi istendi. Daha sonra baskin eli ile ayni islem tekrarlandi. Kronometre
‘Bagla!” komutuyla es zamanli baslatildi. Ciimle tamamlaninca siire durdurulup saniye

cinsinden kaydedildi (Sekil 6).

Sekil 6. Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi yaz1 yazma alt testi. Bu testte beyaz A4 boyutunda bir
kagit ve siyah tikenmez kalem kullanilir. ‘Yashh adam yorgun goriiniiyordu’ ciimlesi katilimciya
gosterilip, aklinda tutmasi istenir. Kronometre ‘Basla!’” komutuyla es zamanli baslatilir ve ciimle

tamamlaninca siire durdurulup saniye cinsinden kaydedilir.
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Bes adet kart ¢evirme alt testi uygulamasinda eni 12,7 cm, boyu 7,5 cm olan bes
adet kart, esit aralikli olacak sekilde masanin 6n yiiziine 12,5 cm uzaklikta yerlestirildi.
Kronometre ‘Basla!” komutuyla baglatildi ve katilime1 son karti diger tarafina
¢evirdiginde durdurulup siire saniye cinsinden kaydedildi. Bu islem baskin ve baskin

olmayan her iki el i¢in de tekrarland1 (Sekil 7).

Sekil 7. Jebsen Taylor EIl Fonksiyon Testi kart cevirme alt testi. Bu testte, eni 12,7 cm, boyu 7,5 cm
olan bes adet kart esit aralikli olacak sekilde masanin iistiine yerlestirilir. Kartlarin katilimeiya uzaklig
12,5 cm dir. Katilimci kart ¢evirmeye, testi yaptigi elinin ¢apraz tarafindan baslamalidir. Son kart

cevrildiginde sure durdurulur.

Klgclk objeleri toplama alt testi uygulamasinda, bos bir kutu test tahtasinim zerine
yerlestirildi. 2 tane atag, 2 tane bozuk para ve 2 tane gazoz kapagi 5’er cm’lik
araliklarla kutunun yanina yerlestirildi. Testin uygulandigi katilimcidan bu 6 objeyi
strastyla alip kutunun i¢ine atmasi istendi. Kronometre ‘Bagla!” komutuyla baslatilip
son cisim kutunun i¢ine atildiginda durduruldu ve siire saniye cinsinden kaydedildi.

Ayni islem baskin ve baskin olmayan her iki el i¢in de tekrarlandi (Sekil 8).
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Sekil 8. Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi kiiciik objeleri toplama alt testi. Bu testte bos bir kutu
test tahtasinin iizerine yerlestirilir. 2 tane atag, 2 tane bozuk para ve 2 tane gazoz kapagi 5’er cm’lik
araliklarla kutunun yanina yerlestirilir. Testin uygulandig1 katilimcidan kronometre baslatildiginda bu

6 objeyi sirastyla alip kutunun i¢ine atmasi istenir. Son cisim kutunun i¢ine atildiginda siire durdurulur.

Fisleri yerlestirme alt testi uygulamasinda, bir tavla tasi test tahtasinin tam
ortasindaki bélmeye yerlestirildi. Bu merkezdeki tavla tasinin solundaki ve sagidaki
iki bolmeye de ikiser tane tavla tasi koyuldu. Test edilecek elin ¢apraz tarafindan
baslayarak tiim tavla taslarmi sirasiyla merkezdeki tavla tagmnin {izerinde koymasi
istendi. ‘Basla!” komutundan son tavla tasi yerlestirilene kadar gecen siire saniye
cinsinden kaydedildi. Test baskin ve baskin olmayan her iki el icin de tekrar edildi

(Sekil 9).
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Sekil 9. Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi fisleri yerlestirme alt testi. Bu testte bir tavla tas test
tahtasinin tam ortasindaki bolmeye yerlestirilir. Bu merkezdeki tavla tasinin solundaki ve sagindaki iki
bolmeye de ikiser tane tavla tasi koyulur. Test edilecek elin ¢apraz tarafindan baslayarak tiim tavla
taglarimi sirasiyla merkezdeki tavla taginin tizerinde koymasi istenir. Son tavla tasi dizildiginde siire

durdurulur.

Tabaktaki bes nesneyi kasikla bir kutuya aktarma alt testi uygulamasinda, 5 adet
fasulye test tahtasindaki bélmelere yerlestirildi. Katilimcidan bir yemek kasigiyla bu
fasulyeleri kutunun yerlestirildigi tarafa en uzak fasulyeden baslayarak sirayla bu
fasulyeleri toplamas1 istendi. ‘Bagla!” komutundan son fasulye kutuya yerlestirilene
kadar gecen stire kronometre ile saniye cinsinden kaydedildi. Test baskin ve baskin
olmayan her iki el i¢gin de tekrar edildi (Sekil 10).

Sekil 10. Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi tabaktaki bes nesneyi kasikla bir kutuya aktarma alt
testi. Bu testte 5 adet fasulye test tahtasindaki bolmelere yerlestirilir. Katilimcidan bir yemek kasigiyla
bu fasulyeleri kutunun yerlestirildigi tarafa en uzak fasulyeden baslayarak sirayla bu fasulyeleri

toplamasi istenir. Son fasulye tanesi kutuya atildiginda stire durdurulur.

Bes adet bos konserve kutusunu yer degistirme alt testi uygulamasinda, i¢i bos 5
adet kutu test tahtasmin Oniine esit araliklarla dizildi. Katilimcidan test edilecek elin
capraz tarafindaki kutudan baglayarak kutular: test tahtasinin Uzerine yerlestirmesi
istendi. ‘Bagla!” komutundan son kutunun yeri degistirilene kadar gecen siire saniye
cinsinden kaydedildi. Test baskin ve baskin olmayan her iki el i¢in de yapildi (Sekil
11).
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Sekil 11. Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi bes adet bos konserve kutusunu yer degistirme alt
testi. Bu testte ici bos 5 adet kutu test tahtasimnin oOniine esit araliklarla dizilir. Katilimcidan test edilecek
elin capraz tarafindaki kutudan baslayarak kutulari test tahtasinin iizerine yerlestirmesi istenir. I¢i bos

olan son kutu yerlestirildiginde siire durdurulur.

Bes adet dolu kutuyu yer degistirme alt testi uygulamasinda, 5 adet 450 gram
agirhigindaki kutu test tahtasinin Oniine esit araliklarla dizildi. Katilimcidan testin
yapilacagi elin g¢aprazindaki kutudan baslayarak kutular1 test tahtasinin Uzerine
yerlestirmesi istendi. ‘Basla!” komutundan son kutunun yeri degistirilene kadar gegcen
stire saniye cinsinden kaydedildi. Test baskin ve baskin olmayan her iki el icin de
tekrarland1 (Sekil 12).

Sekil 12. Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi bes adet dolu konserve kutusunu yer degistirme alt
testi. Bu testte 5 adet 450 gram agirhgindaki kutu test tahtasinin Oniine esit araliklarla dizilir.
Katilimcidan testin yapilacagi elin ¢aprazindaki kutudan baslayarak kutulari test tahtasinin {izerine

yerlestirmesi istenir. 450 gram agirligindaki son kutu yerlestirildiginde siire durdurulur.
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3.6.4 Dinamik Elektronik Yuzuk Testi

Ince motor becerilerin degerlendirilmesi amaciyla karmasik tel bir yoldan olusan
dongii ve dongiiye dokunmadan yonlendirilmesi gereken aparattan olusan Dinamik
Elektronik Yiiziikk Testi (DEYT) kullanildi. Dinamik Elektronik Yiiziik Testi’nin
tasarrm1 Yakm Dogu Universitesi Near East Research Inovation Technology Area
(NERITA) tarafindan yapildi. Dinamik Elektronik YUzik Testi ahsaptan ve farkl
kivrimlara sahip sekillendirilmis telden olusan bir dongii ve u¢ kisimlar1 farkl
biiytikliikte olan iki aparattan olusur. Bu testin uygulanmasi sirasinda dongii ile aparat
temas ettiginde kapali bir elektrik devresi olusturacak sekilde bir gili¢ kaynagina
baglandi. Devreye ayni zamanda bir zil bagland1 ve dongii ile aparat temas ettiginde,

bir vizilt1 sesi ile aparatin dongiliye degim sayilar1 katilimeiya bildirildi.

Kantitatif 61¢iimleri miimkiin kilmak i¢in, tel tizerinden gecen akimi 6lgen ve tel ile
yapilan ayr1 kontaklarm toplam sayismi1 (vurus sayisi) veren, Yakin Dogu Universitesi
Near East Research Inovation Technology Area (NERITA) tarafindan tasarlanmig
donanim ve eslik eden bir bilgisayar programi kullanildi (Sekil 13). Dinamik
Elektronik Yiiziik Testi’nde iki farkli performans Ol¢iitii goz oniine alindi: Parkuru
bastan sona tamamlamak i¢in saniye cinsinden gecen toplam siire ve tel yoldan olusan

dongu ile aparatin temas sayisia bakild.

Dinamik Elektronik Yiiziik Testi ile ince motor beceriler degerlendirilirken
katilimcilarin viicut Olgiilerine uygun, rahat, st destegi olan ve list ekstremite
hareketlerini kisitlamayacak bir sandalye ve uygun boyutlarda bir masa kullanildi.
Katilimcilara Dinamik Elektronik Yiiziik Testi’nin amaci ve uygulanisi ayrintili olarak
anlatildi. DEYT ile yapilan degerlendirme yaklasik 10 dakika siiren bir seansta
tamamlandi. U¢ kisimlar1 farkl biiyiikliikte olan aparatlarla yapilan degerlendirmeler
arasinda katilimcilarin dinlenmeleri icin ihtiya¢ duyduklari kadar mola verildi.
Kronometre ‘Bagla!” komutu ile baslatilip aparatin, dongiiniin baslangi¢ noktasidan,
bitis noktasma getirilmesine kadar gegen siire saniye (sn) cinsinden kaydedildi.

Degerlendirme baskin ve baskin olmayan her iki el igin de yapildi.
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Sekil 13. Dinamik Elektronik Yuzik Testi. Bu testte karmagik tel bir yoldan olusan dongii ve
dongiiye dokunmadan yonlendirilmesi gereken aparat kullanildi. Bu testin uygulanmasi sirasinda dongii
ile aparat temas ettiginde kapali bir elektrik devresi olusturacak sekilde bir gii¢ kaynagma bagland.
Devreye ayn1 zamanda bir zil baglandi ve dongii ile aparat temas ettiginde, bir vizilt1 sesi ile aparatin
dongiiye degim sayilar1 katilimciya bildirildi. Kantitatif 6l¢iimleri miimkiin kilmak igin, tel {izerinden
gecen akimi Olgen ve tel ile yapilan ayr1 kontaklarin toplam sayisini veren, bir bilgisayar programi
kullanildi. Testte katilimeilarm viicut Olgiilerine uygun, rahat, sirt destegi olan ve iist ekstremite
hareketlerini kisitlamayacak bir sandalye ve uygun boyutlarda bir masa kullanildi. Kronometre ‘Bagla!’
komutu ile baglatilip aparatin, dongiiniin baslangi¢c noktasindan, bitis noktasina getirilmesine kadar

gecen sire saniye (sn) cinsinden kaydedildi.

Katilimcidan 6nce baski olmayan elindeki ¢ap1 dar halkali siyah aparat1 dongiiniin
baslangi¢ noktasina yerlestirmesi istendi (Sekil 14). Kronometre ‘Basla!” komutu ile
baslatilip aparatin, dongiliniin baslangic noktasindan, bitis noktasina getirilmesine
kadar gecen sure saniye (sn) cinsinden kaydedildi. Ayni zamanda ¢ap1 dar halkali siyah
aparatin dongii ile yaptig1 kontaklarin toplam sayis1 (vurus sayis1) NERITA tarafindan
tasarlanmis donanim ve eslik eden bilgisayar programi aracilifiyla degerlendirme
sirasinda otomatik olarak hesaplandi. Devreye baglanan zil araciligiyla, dongu ile ¢ap1
dar halkali siyah aparat temas ettiginde, bir vizilt1 sesi ile aparatin dongiiye degim
sayilar1 katilimeiya bildirildi. Daha sonra katilimcinin baskin eli ile de ayni islem
tekrarlandi.

Katilimcidan daha sonra baskin olmayan elindeki cap1 genis halkali kirmiz1 aparati
donginun baslangi¢ noktasina yerlestirmesi istendi (Sekil 14). Kronometre ‘Bagla!’

komutu ile baslatilip aparatin, dongliniin baslangic noktasindan, bitis noktasina
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getirilmesine kadar gecen sire saniye (sn) cinsinden kaydedildi. Ayn1 zamanda ¢ap1
genis halkali kalin aparatin dongii ile yaptig1 kontaklarin toplam sayis1 (vurus sayisi)
NERITA tarafindan tasarlanmis donanim ve eslik eden bilgisayar programi
araciligiyla degerlendirme sirasinda otomatik olarak hesaplandi. Devreye baglanan zil
araciligryla dongu ile ¢ap1 genis halkali kirmizi aparat temas ettiginde, bir vizilt1 sesi
ile aparatin dongiiye degim sayilar1 katilimciya bildirildi. Daha sonra katilimcimnin

baskin eli ile de ayn1 islem tekrarlandi.

Sekil 14. Dinamik Elektronik Yiiziik Testi’nde kullamlan uc¢ kisimlari1 farkh boyutlardaki
aparatlar. Ince motor becerilerin degerlendirilmesi amaciyla kullanilan ug kisimlar1 farkli boyutlardaki
soldaki c¢aprt dar halkali siyah aparat ile sagdaki capi genis halkali kirmizi aparat sekilde

gosterilmektedir.
3.6.5 Modifiye Michigan EI Sonuc¢ Anketi

El islevleri ve aktivite katilimini1 degerlendirmek amaciyla Modifiye Michigan El
Sonu¢ Anketi kullanildi. Orjinal Michigan EI Sonu¢ Anketi (MESA), 1998 yilinda
Michigan Universitesinde, tiim el problemlerine yonelik tanimlanmis bir dlcektir.
Baskin ve baskin olmayan her iki eli de ayr1 ayr1 degerlendirir (Dias ve ark., 2008).
MESA, 57 madde ve 6 alandan olugsmaktadir. Bu alanlar genel el islevi, giinliik yasam
aktiviteleri, is performansi, agri, estetik ve hasta memnuniyeti alt baslklarndan

olugsmaktadir (Chung ve ark., 1998).

Her bir madde 1°den 5°e kadar olan skala ile puanlanmaktadir. Toplam skorlarda
agr1 alan1 hari¢ yiiksek puan yiikksek memnuniyeti gosterir. Agri igin yiksek puanlar

daha fazla agr1 sikayeti varlig1 anlamina gelmektedir. Is performansi ve agr1 haric tiim
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alanlarda baskin ve baskin olmayan her iki el de ayr1 ayr1 degerlendirilir. MESA’nin
Tiirkce gecerlik ve giivenilirlik calismalar1 2011 yilinda Oksiiz ve arkadaslari
tarafindan yapilmistir (Oksiiz ve ark., 2011).

Calismamiz saglikli geng yetiskin bireylerin katilimi ile gerceklestirildigi igin
Michigan El Sonug Anketi’nin sadece genel el islevi ve giinliik yasam aktiviteleri alt
basgliklar1 kullanildi. Ayrica gilinlik yasam aktiviteleri alaninin her iki el, alt
parametresine ilave sorular eklendi. Calismamizda kullanilan Modifiye Michigan El
Sonu¢ Anketi 30 madde ve 2 alandan olusmaktadwr. Degerlendirme sirasinda
katilimcilara sorular okunarak, sorular1 birden bese kadar deger veren likert 4lglim
yontemine gore cevaplamalari istendi. En olumsuz ifadeye bir puan, en olumlu ifadeye
bes puan verilerek her boliim i¢in ayr1 ayr1 toplam skorlar elde edildi. Toplam

skorlarda yuksek puan yliksek memnuniyeti gostermektedir.

3.6.6 El Becerisi Degerlendirme Olgegi

Katilimcilarin el becerilerini degerlendirmek amaciyla El1 Becerisi Degerlendirme
Olgegi kullanildi. Bu ankette kademeli 10 seviyesi olan bir &lgek mevcuttur.
Katilimcilar gilinlik yasam aktivitelerini gerceklestirirken el becerilerinde zorluk
yastyorlarsa “0” puan, giinliik yasam aktivitelerini eger el becerilerinde herhangi bir
zorluk olmadan gergeklestirebiliyorlarsa, “10” puan vermeleri istendi. Eger el
becerilerinde su anki kabiliyet diizeyinin bu diizeyler arasinda oldugunu

diisiiniiyorlarsa uygun olan kutucugu isaretlemeleri istendi.

3.6.7 Yaz Yazma Aktivitesi Degerlendirme Olgegi

Katilimcilarin yazi yazma aktivitelerini degerlendirmek amaciyla Yazi Yazma
Aktivitesi Degerlendirme Olgegi kullanildi. Bu ankette kademeli 10 seviyesi olan bir
olcek mevcuttur. Ik degerlendirme Ergoterapist tarafindan kisinin ilk yaz1 yazma
egitiminden hemen sonra, son degerlendirme ise bireyin son yazma egitiminden
hemen sonra Ergoterapist tarafindan yapildi. Bireyin yazi yazma aktivitesinin en koti
oldugu diizey “0” puan ile ifade edilirken, en iyi oldugu diizey “10” puan ile ifade
edildi. Ergoterapist tarafindan yazi yazma aktivitesinin bu diizeyler arasinda oldugu

diisiiniiliiyorsa uygun olan kutucuk isaretlendi.
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3.7. Egzersiz ve Aktivite Temelli Egitim Program

Katilimcilara baskin olmayan el ile 1 hafta boyunca her giin, gtinde iki kez toplam

90 dakika olmak Uzere egzersiz ve aktivite temelli egitim programi uygulandi.

3.7.1 Ust ekstremite kuvvetlendirme egzersizleri

Progresif kuvvetlendirme egzersizleri; her iki st ekstremite igin dirsek fleksor,
ekstansor, 6nkol supinatdr ve pronator, el bilek dorsifleksor, el bilek plantar fleksor,
el bilek abdiktor ve adduktor, el parmak fleksor, ekstansor, abdlktor, addiktor
kaslarina yonelik 3 sette 15 tekrar seklinde her giin iki kez (toplam 60 dakika)
uygulandu.

Dirsek ve el bilek kuvvetlendirme egzersizleri 0.5-1-2 kg dambil, kum torbasi ve
flexbar kullanilarak, el ve parmak kuvvetlendirme egzersizleri ise egzersiz hamuru,
egzersiz topu, digiflex, thera band x-trainer ve power web kullanilarak yapildi (Sekil
15-19). Katilimeilar her seansta planlanan agirlikla set ve tekrar sayisini basariyla
tamamladiktan sonra dambil ve kum torbas1 agirligi, digiflex, flexbar, power web ve

thera band x-trainer direngleri giderek arttirildi.

Sekil 15. Digiflex ile parmak fleksor kaslarimi kuvvetlendirme egzersizi. Sekilde ug¢ kisimlarinda
dort cikintis1 goriilmekte olan digifleks adi verilen egzersiz aleti parmak fleksdr kaslarm
kuvvetlendirmek amaciyla kullanildi. Katilimcidan egzersiz aletini avug igerisine yerlestirerek
cikintilarin tizerine parmaklarmin ug¢ kisimlarini yerlestirmesi ve bagparmag ile aleti desteklemesi
istendi. Katilimcidan parmaklarmimn ug kisimlari ile egzersiz aletinde yer alan ¢ikintilar: stkma ve agma

hareketlerini yapmasi istendi.
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Sekil 16. Egzersiz topu ile parmak fleksor kaslarim kuvvetlendirme egzersizi. Sekilde goriilmekte
ve yumusak bir yapiya sahip olan egzersiz topu parmak fleksor kaslarin1 kuvvetlendirmek amaciyla
kullanildi. Katilimcidan egzersiz topunu avug igerisine yerlestirmesi ve bes parmagi ile egzersiz topu

tizerinde parmaklariyla agma-kapama hareketini yapmasi istendi.

Sekil 17. Power web ile parmak fleksor kaslarim kuvvetlendirme egzersizi. Sekilde goriilmekte
oldugu tizere belirli araliklarla delikleri bulunan ve elastik bir yapiya sahip olan power web parmak
fleksor kaslarini kuvvetlendirmek amaciyla kullanildi. Katilimcidan bes parmagini belirli araliklarla
delikleri bulunan ve elastik bir yapiya sahip olan power web icerisine yerlestirmesi ve bes parmagi ile

acma-kapama hareketi yapmasi istendi.
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Sekil 18. Dambil ile biseps kuvvetlendirme egzersizi. Katilimcilardan kol destegi olmayan, govde sirt
destegi olan bir sandalyede, dik pozisyonda, omuz adduksiyon ve nétral rotasyonda, dirsek 90°
fleksiyonda, 6n kol midrotasyonda, el bilegi nétralde olacak sekilde 0.5 kg agirligindaki dambul ile
egzersizlere baslamasi istendi. Katilimcidan dirseklerini ige dogru biikme ve agma hareketini yapmasi

istendi.

Sekil 19. Flexbar ile Ust ekstremite kuvvetlendirme egzersizleri. Sekilde yar1 esnek kalin bir gubuk
seklinde goriilmekte olan flexbar adi verilen egzersiz aleti iist ekstremitenin kuvvetlendirilmesi
amaciyla kullanildi. Katilimcidan flexbar iki diz kapagmin arasina yerlestirmesi ve baskin olmayan

elini kullanarak sag ve sol rotasyon hareketlerini yapmasi istendi.
3.7.2  Ust ekstremite aktivite temelli egitim

Aktivite temelli egitim kapsaminda baskin olmayan el i¢in kaba kavrama, ince el
becerileri ve gilinliik yasam aktiviteleri egitimi calismalarini igceren i ve ugrasi
programi uygulandi. Aktiviteler 1 hafta boyunca her giin, giinde iki kez (toplam 30

dakika) uygulandi. Aktivite temelli egitim ¢aligmalar1 kapsaminda: Baskin olmayan el
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ile resim gizme aktivitesi (Sekil 20), ¢izilen resmi baskin olmayan elde tutulan makas

ile kesme aktivitesi (Sekil 21) ve baskin olmayan el ile yazi yazma aktivitesi (Sekil

22) caligild.

Sekil 20. Baskin olmayan el ile resim cizme aktivitesi. Aktivite sirasinda birbirini takip eden
sayilardan olusan insan portresini igeren bir resim ve kirmizi tiikkenmez kalem kullanildi. Katilimcidan

“1” sayisindan baslayarak resimde yer alan noktalar1 elini kaldirmadan sirayla birlestirmesi istendi.

Sekil 21. Baskin olmayan el ile cizilen resmi makas ile kesme aktivitesi. Aktivite sirasinda bireyin
el olgiilerine uygun segilen makas kullanildi. Katilimcidan baskin olmayan eli ile resmin istedigi

noktasindan baglayarak ¢izgilerin iizerinden gegecek sekilde resmi makas ile kesmesi istendi.
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Sekil 22. Baskin olmayan el ile yaz1 yazma aktivitesi. Aktivite sirasinda siyah tilkenmez kalem ve
egitim sirasinda baskin olmayan el ile kesilmis olan resim kullanildi. Katilimcidan baskin olmayan eli
ile kesmis oldugu resmin arkasina ‘Yagl adam yorgun gériiniiyordu’ climlesini yazmasi istendi. Yazi
yazma aktivitesinin sinirli bir alanda gergeklestirilmis olmasi motor planlama agisindan da katilimeilara

katki saglamistir.

Egzersiz ve aktivite temelli egitim programi 1 hafta boyunca her giin, giinde iki kez
toplam 90 dakika olacak sekilde Ergoterapist gdzetiminde progresif bir sekilde
uygulandi. 1 haftalik egzersiz ve aktivite temelli egitimin sonunda degerlendirmeler

yeniden tekrarlandi.

3.8. istatistiksel Analiz

Calismaya ait verilerin istatistiksel analizi ‘Statistical Package for Social Science
for Windows version 18.0° istatistik programu ile yapilmistir. Shapiro-Wilk testi ile
verilerin normal dagilima sahip oldugu goriilmiistiir. Veriler normal dagilim gésterdigi
icin, egzersiz Oncesi ve sonrasi test sonuglarmin degerlendirilmesinde parametrik
paired-t test kullanilmistir. Ttim istatistiksel analizlerde p anlamlilik degeri 0,05’den

kiigiik olarak alinmustir.
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4. BULGULAR

4.1. Kattimeilarin Tamtic1 Ozelliklerine Gore Dagihm

Aragtirma kapsamina alinan bireylerin demografik bilgileri Tablo 1’de yer
almaktadir. Arastirmaya katilan bireylerin %52,50’sinin kadmn ve %47,50’sinin erkek

oldugu, %90, 1’inin baskin elinin sag, %9,9 unun baskin elinin sol oldugu saptanmistir.

Arastirmaya katilan bireylerin  %40,6’smin lisans, %5,0’min yiiksek lisans,
%354,5’inin doktora ve lizeri egitim diizeyinde oldugu, %6,9’unun hemsire, %6,9 unun
diyetisyen, %37,6’smin 6grenci, %37,6’sinin dis hekimi, %10,9 unun ise diger meslek

elemanlarindan olustugu tespit edilmistir.

Arastirmaya katilan bireylerin  %48,5’inin  sigara/tiitiin  kullanim1  oldugu,
%51,5’inin sigara/tiitiin kullanim1 olmadigi, %56,4’linlin alkol kullanimi1 oldugu,
%43,6’smin alkol kullanimi1 olmadigi, %94,1’inin cay/kahve kullanim1 oldugu,
%5,9’unun ¢ay/kahve kullanimi olmadigi, %16,8’inin ila¢ kullanimi oldugu,

%83,2’sinin ila¢ kullanim1 olmadig1 saptanmaistir.

Arastirmaya katilan bireylerin %20,8’inin cerrahi oykiisii oldugu, %79,2’inin
cerrahisi dykiisiiniin olmadigi, %22,8’inin rehabilitasyon 6ykiisii oldugu, %77,2’sinin

rehabilitasyon dykiisiiniin olmadigi tespit edilmistir.

Arastrmaya katilan bireylerin %22,8’inin miizik aleti kullandigi, %77,2’sinin
miizik aleti kullanmadigi, %43,6’smin spor yaptigi, %56,4’liniin ise spor yapmadiZ1
saptanmustir (Tablo 1).

Tablo 1. Katihmeilarin Tamtic1 Ozelliklerine Gore Dagihmi (%)

n %
Cinsiyet
Kadm 58 52,5
Erkek 43 47,5
Baskin El
Sag 91 90,1
Sol 10 9,9
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Egitim Durumu

Lisans 41 40,6
Yiksek Lisans 5 50
Doktora ve Uzeri 55 54,5
Meslek

Ogrenci 38 37,6
Dis Hekimi 38 37,6
Diyetisyen 7 6,9
Hemsire 7 6,9
Diger 11 10,9
Sigara/Tiitiin Kullanim

Kullanan 49 48,5
Kullanmayan 52 51,5
Alkol Kullanim

Kullanan 57 56,4
Kullanmayan 44 43,6
Cay/Kahve Kullanimi

Kullanan 95 94,1
Kullanmayan 6 5,9
Ila¢ Kullamimm

Kullanan 17 16,8
Kullanmayan 84 83,2
Cerrahi Oykii

Var 21 20,8
Yok 80 79,2
Rehabilitasyon Oykiisii

Var 23 22,8
Yok 78 77,2
Miizik Aleti Kullanim

Kullanan 23 22,8
Kullanmayan 78 77,2
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Spor Yapma Durumu

Yapan 44 43,6

Yapmayan 57 56,4

Toplam 101 100,0
Cinsiyet Baskin El

:

m Kadin @ Erkek B Sag [ Sol
Sekil 23. Bireylerin cinsiyetlerinin dagilimi Sekil 24. Bireylerin baskin ellerinin dagilimi
(%) (%)

4.2 Katihmeilarin Yas ve Antropometrik Olgtimleri

Arastirmaya dahil edilen bireylerin yas ve antropometrik él¢iimlerine ait ortalama,
standart sapma, medyan, en kiiciik ve en biiylik deger gibi tanimlayici istatistikler
Tablo 2’de verilmistir.

Arastirmaya katilan bireylerin yas ortalamasi 26,64+5,33 yil, boy uzunluklarmin
ortalamasi1 171,15£8,87 cm, viicut agirliklarinin ortalamasi 69,48+16,33 kg ve beden
kiitle indeksi degerlerinin ortalamasi 23,55+4,23 kg/m? oldugu saptanmustir (Tablo 2).

Tablo 2. Katiimcilarin Yas ve Antropometrik Ol¢iimleri

n X S Medyan Min Max
Yas 101 26,64 5,33 26,00 18,00 45,00
Boy Uzunlugu (cm) 101 171,15 8,87 1,71 1,52 1,94
Viicut agirhig (kg) 101 69,48 16,33 67,00 45,00 130,00
Beden Kiitle Indeksi (kg/m?) 101 23,55 4,23 22,70 17,10 38,10
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4.3. Katihmcilarin Yas ve Antropometrik Olgiimleri

Arastirmaya dahil edilen bireylerin yas ve antropometrik dlgtimlerine ait ortalama,
standart sapma, medyan, en kii¢ciik ve en biiylik deger gibi tanimlayict istatistikler
Tablo 2’de verilmistir.

Aragtirmaya katilan bireylerin yas ortalamasi 26,64+5,33 yil, boy uzunluklarinin
ortalamas1 171,1548,87 cm, viicut agirliklarinin ortalamas1 69,48+16,33 kg ve beden

kiitle indeksi degerlerinin ortalamasi 23,55+4,23 kg/m? oldugu saptanmustir (Tablo 2).

Tablo 3. Katiimeilarin Yas ve Antropometrik Olciimleri

n X S Medyan Min Max
Yas 101 26,64 5,33 26,00 18,00 45,00
Boy Uzunlugu (cm) 101 171,15 8,87 1,71 1,52 1,94
Viicut agirligi (kg) 101 69,48 16,33 67,00 45,00 130,00
Beden Kiitle indeksi (kg/m?) 101 23,55 4,23 22,70 17,10 38,10

4.4. Katthmeilarin Kavrama Kuvveti Olciimleri

Arastirmaya dahil edilen bireylerin baskin ve baskin olmayan el kavrama kuvveti
Olciimlerine ait ortalama, standart sapma, medyan, en kiiclik ve en biiylik deger gibi

tanimlayici istatistikler Tablo 3’te verilmistir.

Tablo 4. Katihmecilarin Kavrama Kuvveti Ol¢iimleri

Kavrama Kuvveti (kg) n X S Medyan Min Max P
Baskin El
Egitim Oncesi 101 30,72 9,97 27,30 14,60 54,30

0,203
Egitim Sonrasi 101 30,57 10,04 27,30 14,30 57,00
Baskin Olmayan El
Egitim Oncesi 101 28,35 9,28 26,30 12,00 15,60

<0,001
Egitim Sonrasi 101 32,42 9,30 30,00 52,00 57,00
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Arastirmaya katilan bireylerin baskin ellerinde egitim Oncesi kavrama Kkuvveti
Olctimlerinin ortalamasi 30,72+9,97 kg’dir. Bireylerin baskin ellerinde egitim sonras1
kavrama kuvveti dl¢limlerinin ortalamasi ise 30,57+£10,04 kg’dir. Bireylerin baskin
ellerinde egitim Oncesi ve sonrasi kavrama kuvveti dlglimleri arasinda istatistiksel

olarak anlamli fark saptanmamistir (p>0,05) (Tablo 3).

Aragtirmaya katilan bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim dncesi kavrama
kuvveti Olglimlerinin ortalamas1 28,35+9,28 kg’dir. Bireylerin baskin olmayan
ellerinde egitim sonrasi kavrama kuvveti Ol¢limlerinin ortalamasi ise 32,42+9,30
kg’dir. Bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim dncesi ve sonrasi kavrama kuvveti
Ol¢timleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu saptanmais olup bireylerin
egitim sonrasinda baskin olmayan ellerindeki kavrama kuvveti artis gostermistir
(p<0,001) (Tablo 3).

Kavrama Kuvveti
33
32
31

kg

30
29
28

Baskin El

® Egitim Oncesi W Egitim Sonrasi

Sekil 24. Katilimcilarin baskin ellerinde egitim 6ncesi ve sonrasi kavrama kuvveti ortalamalarinin

karsilastirilmasi
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33
32
31
30
29
28

kg

Egitim Oncesi

Kavrama Kuvveti

Baskin Olmayan El

M Egitim Sonrasi

Sekil 26. Katilimcilarin baskin olmayan ellerinde egitim Oncesi ve sonrasi kavrama kuvveti

ortalamalarinin kargilagtirilmasi

4.5. Katiimeilarin Baskin El Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi Ol¢iimleri

Arastirmaya dahil edilen bireylerin baskin el Jebsen Taylor ElI Fonksiyon Testi

Ol¢timlerine ait ortalama, standart sapma, medyan, en kiiciik ve en biiylik deger gibi

tanimlayici istatistikler Tablo 4°de verilmistir.

Tablo 5. Katihmeilarin Baskin El Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi Olgtimleri

Baskin El n X S Medyan  Min Max p
Yazi Yazma Aktivitesi

(sn.)

Egitim Oncesi 101 11,15 2,36 10,68 5,39 20,19

Egitim Sonrasi 101 11,72 2,21 11,58 6,71 21,19 <0,001
Kart Cevirme Aktivitesi

(sn.)

Egitim Oncesi 101 461 0,92 4,510 2,81 7,80

Egitim Sonrasi 101 457 0,85 4,410 3,02 7,53 0432
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Kictik Cisimleri

Toplama Aktivitesi (sn.)

Egitim Oncesi 101 7,15 1,31 6,89 4,78 11,73
0,141
Egitim Sonrasi 101 7,30 1,31 7,03 5,04 12,19
Fisleri Yerlestirme
Aktivitesi (sn.)
Egitim Oncesi 101 3,84 0,64 3,81 2,63 5,40 0,075
Egitim Sonrasi 101 3,94 0,64 4,01 2,37 6,68
Yemek Yeme
Simulasyonu Aktivitesi
(sn.)
Egitim Oncesi 101 11,34 2,25 11,01 7,09 17,27
0,025
Egitim Sonrasi 101 10,92 2,27 10,81 6,76 19,37
Bos Kutular1 Hareket
Ettirme Aktivitesi (sn.)
Egitim Oncesi 101 5,23 0,58 5,16 4,09 6,94
0,122
Egitim Sonrasi 101 531 0,65 5,19 3,76 6,86
Dolu Kutular:1 Hareket
Ettirme Aktivitesi (sn.)
Egitim Oncesi 101 6,54 1,00 6,49 4,67 9,71
0,336
Egitim Sonrast 101 648 101 656 368 912

Aragtirmaya katilan bireylerin baskin ellerinde egitim oncesi Jebsen Taylor El
Fonksiyon Testi alt testlerinden yazi yazma aktivitesi Olglimlerinin ortalamasi
11,15+2,36 sn’dir. Bireylerin baskin ellerinde egitim sonrasi1 Jebsen Taylor El
Fonksiyon Testi alt testlerinden yazi yazma aktivitesi Ol¢iimlerinin ortalamasi ise

11,7242 .21 sn’dir. Bireylerin baskin ellerinde egitim dncesi ve sonrasi Jebsen Taylor
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El Fonksiyon Testi alt testlerinden yazi yazma aktivitesi Olgclimleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli artig oldugu saptanmustir (p<0,001) (Tablo 4).

Aragtirmaya katilan bireylerin baskin ellerinde egitim 6ncesi Jebsen Taylor El
Fonksiyon Testi alt testlerinden kart c¢evirme aktivitesi Olglimlerinin ortalamasi
4,61+0,92 sn’dir. Bireylerin baskin ellerinde egitim sonrasi Jebsen Taylor El
Fonksiyon Testi alt testlerinden kart ¢evirme aktivitesi Ol¢climlerinin ortalamasi ise
4,57+0,85 sn’dir. Bireylerin baskin ellerinde egitim 6ncesi ve sonrasi1 Jebsen Taylor El
Fonksiyon Testi alt testlerinden kart cevirme aktivitesi lgiimleri arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark saptanmamistir (p>0,05) (Tablo 4).

Arastirmaya katilan bireylerin baskin ellerinde egitim Oncesi Jebsen Taylor El
Fonksiyon Testi alt testlerinden kuguk cisimleri toplama aktivitesi dlgiimlerinin
ortalamasi 7,15+1,31 sn’dir. Bireylerin baskin ellerinde egitim sonras1 Jebsen Taylor
El Fonksiyon Testi alt testlerinden kiiguk cisimleri toplama aktivitesi dlgcimlerinin
ortalamasi ise 7,30%1,31 sn’dir. Bireylerin baskin ellerinde egitim 6ncesi ve sonrasi
Jebsen Taylor EI Fonksiyon Testi alt testlerinden kii¢ik cisimleri toplama aktivitesi

Olgtimleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark saptanmamustir (p>0,05) (Tablo 4).

Arastirmaya katilan bireylerin baskin ellerinde egitim 6ncesi Jebsen Taylor El
Fonksiyon Testi alt testlerinden fisleri yerlestirme aktivitesi dl¢timlerinin ortalamasi
3,84+0,64 sn’dir. Bireylerin baskin ellerinde egitim sonrasi Jebsen Taylor El
Fonksiyon Testi alt testlerinden fisleri yerlestirme aktivitesi 6l¢timlerinin ortalamasi
ise 3,94+0,64 sn’dir. Bireylerin baskin ellerinde egitim 6ncesi ve sonrasi Jebsen Taylor
El Fonksiyon Testi alt testlerinden fisleri yerlestirme aktivitesi dlclimleri arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark saptanmamustir (p>0,05) (Tablo 4).

Arastirmaya katilan bireylerin baskin ellerinde egitim oncesi Jebsen Taylor El
Fonksiyon Testi alt testlerinden yemek yeme simulasyonu aktivitesi dl¢iimlerinin
ortalamasi 11,34+2,25 sn’dir. Bireylerin baskin ellerinde egitim sonras1 Jebsen Taylor
El Fonksiyon Testi alt testlerinden yemek yeme simulasyonu aktivitesi dl¢iimlerinin
ortalamasi ise 10,92+2,27 sn’dir. Bireylerin baskin ellerinde egitim dncesi ve sonrasi

Jebsen Taylor EIl Fonksiyon Testi alt testlerinden yemek yeme simulasyonu aktivitesi
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Olgtimleri arasinda istatistiksel olarak anlamli artis oldugu saptanmistir (p=0,025)

(Tablo 4).

Aragtirmaya katilan bireylerin baskin ellerinde egitim 6ncesi Jebsen Taylor El
Fonksiyon Testi alt testlerinden bos kutular1 hareket ettirme aktivitesi 6lgiimlerinin
ortalamasi 5,23+0,65 sn’dir. Bireylerin baskin ellerinde egitim sonras1 Jebsen Taylor
El Fonksiyon Testi alt testlerinden bos kutular1 hareket ettirme aktivitesi 6l¢timlerinin
ortalamasi ise 5,31+2,27 sn’dir. Bireylerin baskin ellerinde egitim dncesi ve sonrasi
Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden bos kutular1 hareket ettirme aktivitesi

Olglimleri arasinda istatistiksel olarak anlaml fark saptanmamustir (p>0,05) (Tablo 4).

Arastirmaya katilan bireylerin baskin ellerinde egitim oncesi Jebsen Taylor El
Fonksiyon Testi alt testlerinden dolu kutular1 hareket ettirme aktivitesi dl¢giimlerinin
ortalamasi 6,54+1,00 sn’dir. Bireylerin baskin ellerinde egitim sonras1 Jebsen Taylor
El Fonksiyon Testi alt testlerinden dolu kutular1 hareket ettirme aktivitesi 6lgiimlerinin
ortalamasi ise 6,48+1,01 sn’dir. Bireylerin baskin ellerinde egitim dncesi ve sonrasi
Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden dolu kutular1 hareket ettirme
aktivitesi 6lgtimleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark saptanmamistir (p>0,05)

(Tablo 4).

51



Dolu Kutulari Hareket
Ettirme Aktivitesi

Bos Kutular Hareket
Ettirme Aktivitesi

Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi

Yemek Yeme

Simulasyonu Aktivitesi

Egitim Oncesi (sn.)

Yazi Yazma Aktivitesi

12

o N H O

Kart Cevirme Aktivitesi

Kiigiik Cisimleri
Toplama Aktivitesi

Fisleri Yerlestirme
Aktivitesi

e Egitim Sonrasi (sn.)

Sekil 25. Katilimcilarin baskin ellerinde egitim 6ncesi ve sonrasi Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi alt

testlerinin ortalamalarmin karsilastiriimasi

4.6. Katihmcilarin Baskin Olmayan El Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi

Olgumleri

Arastirmaya dahil edilen bireylerin baskin olmayan el Jebsen Taylor El Fonksiyon

Testi dlclimlerine ait ortalama, standart sapma, medyan, en kiigiik ve en biiyiik deger

gibi tanimlayici istatistikler Tablo 5°te verilmistir.

Tablo 6. Katihmcilarin Baskin Olmayan El Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi

Olgumleri
Baskin Olmayan El n X S Medyan Min Max p
Yazi1 Yazma Aktivitesi
(sn.)
Egitim Oncesi 101 33,68 9,15 31,86 15,78 74,00
<0,001
Egitim Sonrasi 101 22,04 5,76 22,17 10,51 37,19
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Kart Cevirme Aktivitesi

(sn.)

Egitim Oncesi 101 5,25 1,22 5,03 3,27 11,60
<0,001
Egitim Sonrasi 101 4,12 0,80 4,03 2,16 7,12
Kugik Cisimleri
Toplama Aktivitesi (sn.)
Egitim Oncesi 101 8,29 1,67 7,96 5,44 15,19
<0,001
Egitim Sonrasi 101 6,60 0,96 6,31 5,05 10,17
Fisleri Yerlestirme
Aktivitesi (sn.)
Egitim Oncesi 101 4,42 0,87 4,26 3,02 7,02
<0,001
Egitim Sonrasi 101 3,50 0,64 3,52 1,90 5,10
Yemek Yeme
Simulasyonu Aktivitesi
(sn.)
Egitim Oncesi 101 14,44 3,16 14,18 8,79 29,87
<0,001
Egitim Sonrasi 101 10,51 1,80 10,15 6,02 16,15
Bos Kutular1 Hareket
Ettirme Aktivitesi (sn.)
Egitim Oncesi 101 5,90 0,72 5,86 457 8,09
<0,001
Egitim Sonrasi 101 4,97 0,61 5,01 2,51 6,96
Dolu Kutular: Hareket
Ettirme Aktivitesi (sn.)
Egitim Oncesi 101 7,29 0,95 7,19 511 10,14
<0,001
Egitim Sonrasi 101 6,01 0,95 7,19 3,81 8,01
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Arastirmaya katilan bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim Oncesi Jebsen
Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden yazi yazma aktivitesi Ol¢timlerinin
ortalamast 33,6849,15 sn’dir. Bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim sonrasi
Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden yazi yazma aktivitesi 6lgiimlerinin
ortalamasi ise 22,04+5,76 sn’dir. Bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim dncesi ve
sonras1 Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden yazi yazma aktivitesi
Olglimleri arasinda istatistiksel olarak anlamli artis oldugu saptanmistir. Buna gore
bireylerin baskin olmayan ellerinde Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden
yaz1 yazma aktivitesini tamamlama siliresinde egitim sonrasinda azalma meydana

gelmistir (p<0,001) (Tablo 5).

Arastirmaya katilan bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim Oncesi Jebsen
Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden kart cevirme aktivitesi olglimlerinin
ortalamasi 5,25+1,22 sn’dir. Bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim sonrasi Jebsen
Taylor ElI Fonksiyon Testi alt testlerinden kart cevirme aktivitesi élgimlerinin
ortalamasi ise 4,12+0,80 sn’dir. Bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim oncesi ve
sonras1 Jebsen Taylor EI Fonksiyon Testi alt testlerinden kart cevirme aktivitesi
Olgtimleri arasinda istatistiksel olarak anlamli artis oldugu saptanmistir. Buna goére
bireylerin baskin olmayan ellerinde Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden

kart ¢evirme aktivitesini tamamlama siiresinde egitim sonrasinda azalma meydana

gelmistir (p<0,001) (Tablo 5).

Arastirmaya katilan bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim oncesi Jebsen
Taylor ElI Fonksiyon Testi alt testlerinden kicuk cisimleri toplama aktivitesi
Ol¢timlerinin ortalamasi 8,29+1,67 sn’dir. Bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim
sonras1 Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden kiiglk cisimleri toplama
aktivitesi Olclimlerinin ortalamasi ise 6,60+0,96 sn’dir. Bireylerin baskin olmayan
ellerinde egitim Oncesi ve sonrasi Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden
kiclk cisimleri toplama aktivitesi dlgtimleri arasinda istatistiksel olarak anlamli artig
oldugu saptanmistir. Buna gore bireylerin baskin olmayan ellerinde Jebsen Taylor El
Fonksiyon Testi alt testlerinden kiclik cisimleri toplama aktivitesini tamamlama

stiresinde egitim sonrasinda azalma meydana gelmistir (p<0,001) (Tablo 5).
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Arastirmaya katilan bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim Oncesi Jebsen
Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden fisleri yerlestirme aktivitesi ol¢timlerinin
ortalamasi 4,42+0,87 sn’dir. Bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim sonrasi Jebsen
Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden fisleri yerlestirme aktivitesi Ol¢timlerinin
ortalamasi ise 3,50%0,64 sn’dir. Bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim dncesi ve
sonrasi Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden fisleri yerlestirme aktivitesi
Ol¢timleri arasinda istatistiksel olarak anlamli artis oldugu saptanmistir. Buna gore
bireylerin baskin olmayan ellerinde Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden
figleri yerlestirme aktivitesini tamamlama siiresinde egitim sonrasinda azalma

meydana gelmistir (p<0,001) (Tablo 5).

Aragtirmaya katilan bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim Oncesi Jebsen
Taylor ElI Fonksiyon Testi alt testlerinden yemek yeme simulasyonu aktivitesi
Ol¢timlerinin ortalamasi 14,44+3,16 sn’dir. Bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim
sonrast Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden yemek yeme simulasyonu
aktivitesi 6lgtimlerinin ortalamasi ise 10,51+1,80 sn’dir. Bireylerin baskin olmayan
ellerinde egitim Oncesi ve sonras1 Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden
yemek yeme simulasyonu aktivitesi 6lgtimleri arasinda istatistiksel olarak anlamli artig
oldugu saptanmistir. Buna gore bireylerin baski olmayan ellerinde Jebsen Taylor El
Fonksiyon Testi alt testlerinden yemek yeme simulasyonu aktivitesini tamamlama

stiresinde egitim sonrasinda azalma meydana gelmistir (p<0,001) (Tablo 5).

Arastirmaya katilan bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim Oncesi Jebsen
Taylor EI Fonksiyon Testi alt testlerinden bos kutular1 hareket ettirme aktivitesi
Ol¢timlerinin ortalamasi 5,90+0,72 sn’dir. Bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim
sonrast Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden bos kutular1 hareket ettirme
aktivitesi 6lcuimlerinin ortalamasi ise 4,97+0,61 sn’dir. Bireylerin baskin olmayan
ellerinde egitim oncesi ve sonrasi Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden
bos kutular1 hareket ettirme aktivitesi 6lgtimleri arasinda istatistiksel olarak anlamli
artig oldugu saptanmistir. Buna gore bireylerin baskin olmayan ellerinde Jebsen Taylor
El Fonksiyon Testi alt testlerinden bos kutular1 hareket ettirme aktivitesini tamamlama

sliresinde egitim sonrasinda azalma meydana gelmistir (p<0,001) (Tablo 5).
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Arastirmaya katilan bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim Oncesi Jebsen
Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden dolu kutular1 hareket ettirme aktivitesi
Olctimlerinin ortalamas1 7,29+0,95 sn’dir. Bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim
sonrasi Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden dolu kutular1 hareket ettirme
aktivitesi Ol¢timlerinin ortalamasi ise 6,01+0,95 sn’dir. Bireylerin baskin olmayan
ellerinde egitim O6ncesi ve sonras1 Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi alt testlerinden
dolu kutular1 hareket ettirme aktivitesi 6l¢iimleri arasinda istatistiksel olarak anlamli
artis oldugu saptanmistir. Buna gore bireylerin baskin olmayan ellerinde Jebsen Taylor
El Fonksiyon Testi alt testlerinden dolu kutular1 hareket ettirme aktivitesini
tamamlama siiresinde egitim sonrasinda azalma meydana gelmistir (p<0,001) (Tablo

5).

Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi

Yazi Yazma Aktivitesi

35
30
Dolu Kutulari Hareket 25 Kart Cevirme
Ettirme Aktivitesi 20 Aktivitesi
15
1
Bos Kutulan Hareket Kiiglik Cisimleri
Ettirme Aktivitesi Toplama Aktivitesi
Yemek Yeme Fisleri Yerlestirme
Simulasyonu Aktivitesi Aktivitesi

Egitim Oncesi (sn.)  =——Egitim Sonrasi (sn.)

Sekil 26. Katilimcilarin baskin olmayan ellerinde egitim 6ncesi ve sonrasi Jebsen Taylor El

Fonksiyon Testi alt testlerinin ortalamalarinin kargilagtirilmasi
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4.7. Katthmeilarin Baskin El Dinamik Elektronik Yiiziik Testi Ol¢iimleri

Arastirmaya dahil edilen bireylerin baskin el El Dinamik Elektronik Yiiziik Testi
Olctimlerine ait ortalama, standart sapma, medyan, en kii¢iik ve en biiylik deger gibi

tanimlayici istatistikler Tablo 6’da verilmistir.

Tablo 7. Katiimcilarin Baskin El Dinamik Elektronik Yiiziik Testi Ol¢iimleri

Baskin El n X S Medyan Min Max p

Tele Degme Sayis1 —

Kahn Halka
Egitim Oncesi 101 6,30 4,56 5,00 1,00 25,00
0,552
Egitim Sonrasi 101 6,12 4,26 5,00 0,00 20,00
Parkuru Tamamlama
Suresi — Kalin Halka
(sn.)
Egitim Oncesi 101 40,01 12,92 36,93 20,57 81,00
0,247
Egitim Sonrasi 101 45,81 16,39 40,63 18,71 112,02
Tele Degme Sayis1 —
ince Halka
Egitim Oncesi 101 11,74 7,55 10,00 3,00 47,00
0,060
Egitim Sonrasi 101 11,11 6,70 10,00 2,00 44,00
Parkuru Tamamlama
Suresi — ince Halka
(sn.)
Egitim Oncesi 101 47,14 13,14 44,06 25,73 91,12
0,002
Egitim Sonrasi 101 50,14 16,28 44,55 24,74 128,13
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Aragtirmaya katilan bireylerin baskim ellerinde egitim dncesi Dinamik Elektronik
Yiiziik Testi’'ndeki kirmizi kalin uglu aparat ile degim sayilarinin hesaplanmasi i¢in
yapilan Olgiimlerinin ortalamasi 6,30%+4,56’dir. Bireylerin baskin ellerinde egitim
sonrasi Dinamik Elektronik Yiiziik Testi’ndeki kirmizi kalin uglu aparat ile degim
sayllarinin hesaplanmasi i¢in yapilan Olglimlerinin ortalamasi ise 6,12+4,26’dr.
Bireylerin baskin ellerinde egitim Oncesi ve sonrasi Dinamik Elektronik Yzik
Testi’ndeki kirmizi kalin uglu aparat ile degim sayilarinin hesaplanmasi i¢in yapilan

Olglimler arasinda istatistiksel olarak anlamli fark saptanmamistir (p>0,05) (Tablo 6).

Dinamik Elektronik Yiiziik Testi

Kalin Halka
6.5
6.4
6.3
6.2
6
Degim Sayisi

Egitim Oncesi M Egitim Sonrasi

Sekil 27. Katilimcilarm baskin ellerinde egitim Oncesi ve sonrast Dinamik Elektronik YUzik

Testi’ndeki kirmizi kalin uglu aparat ile degim sayilarinin ortalamalarinin karsilastiriimasi

Arastirmaya katilan bireylerin baskin ellerinde egitim dncesi Dinamik Elektronik
Yizik Testi’ndeki kirmizi kalin uglu aparat ile parkuru tamamlama slrelerinin
hesaplanmasi i¢in yapilan Olgiimlerinin ortalamasi 40,01+12,92 sn’dir. Bireylerin
baskin ellerinde egitim sonrasi Dinamik Elektronik Yiiziik Testi’'ndeki kirmiz1 kalin
uclu aparat ile parkuru tamamlama siirelerinin hesaplanmasi igin yapilan 6l¢tiimlerinin
ortalamasi ise 45,81+16,39 sn’dir. Bireylerin baskin ellerinde egitim dncesi ve sonrasi
Dinamik Elektronik Yiiziik Testi'ndeki kirmizi kaln uglu aparat ile parkuru
tamamlama stirelerinin hesaplanmasi i¢in yapilan dl¢timler arasinda istatistiksel olarak

anlamli fark saptanmamustir (p>0,05) (Tablo 6).
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Dinamik Elektronik Yuziik Testi
Kalin Halka

52
50
48
46
44
42
40
38

sn.

Parkuru Tamamlama Siiresi

Egitim Oncesi M Egitim Sonrasi

Sekil 28. Katilimcilarm baskin ellerinde egitim Oncesi ve sonrast Dinamik Elektronik Yiiziik

Testi’ndeki kirmizi kalin uglu aparat ile parkuru tamamlama siirelerinin ortalamalarmin karsilastirilmasi

Arastirmaya katilan bireylerin baski ellerinde egitim 6ncesi Dinamik Elektronik
Yiiziik Testi’'ndeki siyah ince uclu aparat ile degim sayilarmin hesaplanmasi icin
yapilan Olgtimlerinin ortalamasi 11,74+7,55’dir. Bireylerin baskin ellerinde egitim
sonrast Dinamik Elektronik Yiiziik Testi’ndeki siyah ince uclu aparat ile degim
sayilarinin hesaplanmasi i¢in yapilan Sl¢iimlerinin ortalamasi ise 11,11+6,70’dur.
Bireylerin baskin ellerinde egitim oncesi ve sonrasi Dinamik Elektronik Yuzik
Testi’ndeki siyah ince uglu aparat ile degim sayilarinin hesaplanmasi i¢in yapilan

Olgtimler arasinda istatistiksel olarak anlamli fark saptanmamustir (p>0,05) (Tablo 6).

Dinamik Elektronik Yuiziik Testi

ince Halka

12
11.8
11.6
11.4
11.2

1 ]

Degim Sayisi

Egitim Oncesi M Egitim Sonrasi

Sekil 29. Katilimeilarin baskin ellerinde egitim Oncesi ve sonrast Dinamik Elektronik Yiiziik

Testi’ndeki siyah ince uglu aparat ile degim sayilarinin ortalamalarinin karsilastirilmasi
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Aragtirmaya katilan bireylerin baskim ellerinde egitim dncesi Dinamik Elektronik
Yiziik Testi’ndeki siyah ince uglu aparat ile parkuru tamamlama srelerinin
hesaplanmasi igin yapilan Olglimlerinin ortalamasi 47,14+13,14 sn’dir. Bireylerin
baskin ellerinde egitim sonrasi Dinamik Elektronik Yiiziik Testi’ndeki siyah ince uglu
aparat ile parkuru tamamlama siirelerinin hesaplanmasi igin yapilan olglimlerinin
ortalamasi ise 50,14+16,28 sn’dir. Bireylerin baskin ellerinde egitim dncesi ve sonrasi
Dinamik Elektronik Yiiziik Testi’ndeki siyah ince uclu aparat ile parkuru tamamlama
strelerinin hesaplanmasi igin yapilan Glglimler arasinda istatistiksel olarak anlamli

arti oldugu saptanmistir (p=0,002) (Tablo 6).

Dinamik Elektronik Yuziik Testi
ince Halka

52
50
48
46
44
42
40
38

sn.

Parkuru Tamamlama Siiresi

Egitim Oncesi M Egitim Sonrasi

Sekil 30. Katilimcilarin baskin ellerinde egitim Oncesi ve sonrast Dinamik Elektronik Yiiziik

Testi’ndeki siyah ince uglu aparat ile parkuru tamamlama siirelerinin ortalamalarinin karsilastirilmasi

4.8. Katiimcilarin - Baskin  Olmayan El Dinamik Elektronik Yiiziik Testi
Olcumleri

Arastirmaya dahil edilen bireylerin baskin olmayan el El Dinamik Elektronik
Yuzlk Testi 6lcimlerine ait ortalama, standart sapma, medyan, en kicik ve en biyik

deger gibi tanimlayici istatistikler Tablo 7°de verilmistir.
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Tablo 8. Katihmeilarin Baskin Olmayan El Dinamik Elektronik Yuzik Testi

Olcumleri
Baskin Olmayan El n X S Medyan Min Max p
Tele Degme Sayis1 —
Kahn Halka
Egitim Oncesi 101 13,55 7,62 12,00 2,00 44,00
<0,001
Egitim Sonrasi 101 4,26 3,83 3,00 0,00 24,00
Parkuru
Tamamlama Siresi
— Kalin Halka (sn.)
Egitim Oncesi 101 48,31 14,46 45,44 25,20 99,40
<0,001
Egitim Sonrasi 101 40,35 11,10 38,34 20,76 86,81
Tele Degme Sayis1 —
ince Halka
Egitim Oncesi 101 24,47 11,49 22,00 7,00 79,00
<0,001
Egitim Sonrasi 101 8,44 5,79 8,00 0,00 42,00
Parkuru
Tamamlama Suiresi
— Ince Halka (sn.)
Egitim Oncesi 101 58,47 17,74 53,95 28,01 120,67
<0,001
Egitim Sonrasi 101 4798 11,53 46,19 27,66 87,88

Aragtirmaya katilan bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim oncesi Dinamik

Elektronik Yiiziikk Testi’'ndeki kirmizi kalin uglu aparat ile degim sayilarinin

hesaplanmasi i¢in yapilan dl¢timlerinin ortalamas: 13,55+7,62 dir. Bireylerin baskin

olmayan ellerinde egitim sonras1 Dinamik Elektronik Yiiziik Testi’ndeki kirmizi kalin

uclu aparat ile degim sayilarmin hesaplanmasi i¢in yapilan dl¢timlerinin ortalamasi ise

4,26+3,83 diir. Bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim dncesi ve sonras1 Dinamik
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Elektronik Yuzuk Testi’ndeki kirmizi kalin uglu aparat ile degim sayilarinin
hesaplanmasi i¢in yapilan Olgiimler arasinda istatistiksel olarak anlamli artig oldugu
saptanmistir. Buna gore bireylerin baskin olmayan ellerinde Dinamik Elektronik
Yiiziik Testi’ndeki kirmizi kalin uglu aparat ile yapilan degerlendirmelerde egitim

sonrasinda degim sayilarinda azalma meydana gelmistir. (p<0,001) (Tablo 7).

Dinamik Elektronik Yiiziik Testi

Kalin Halka
16
14
12
10
8
6
4
z L
(]

Degim Sayisi

Egitim Oncesi M Egitim Sonrasi

Sekil 31. Katilimcilarm baskin olmayan ellerinde egitim &ncesi ve sonrast Dinamik Elektronik Yiiziik

Testi’ndeki kirmizi kalin uglu aparat ile degim sayilarinin ortalamalarinin karsilastirilmasi

Aragtirmaya katilan bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim 6ncesi Dinamik
Elektronik Yiiziik Testi’ndeki kirmizi kalm uglu aparat ile parkuru tamamlama
siirelerinin hesaplanmasi i¢in yapilan Slgiimlerinin ortalamasi 48,31+14,46 sn’dir.
Bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim sonrasi Dinamik Elektronik Yuzuk
Testi’ndeki kirmizi kalin uglu aparat ile parkuru tamamlama siirelerinin hesaplanmasi
icin yapilan Olclimlerinin ortalamas1 ise 40,35+11,10 sn’dir. Bireylerin baskin
olmayan ellerinde egitim Oncesi ve sonrast Dinamik Elektronik Yiiziik Testi’ndeki
kirmiz1 kalin uglu aparat ile parkuru tamamlama siirelerinin hesaplanmasi i¢in yapilan
Olgiimler arasinda istatistiksel olarak anlamli artis oldugu saptanmistir. Buna gore
bireylerin baskin olmayan ellerinde Dinamik Elektronik Yiiziik Testi’ndeki kirmizi
kalin uglu aparat ile yapilan degerlendirmelerde egitim sonrasinda parkuru tamamlama

surelerinde azalma meydana gelmistir (p<0,001) (Tablo 7).
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Dinamik Elektronik Yiiziik Testi
Kalin Halka

60
55

50

sn.

45

40

35

30
Parkuru Tamamlama Siiresi

Egitim Oncesi M Egitim Sonrasi

Sekil 32. Katilimcilarm baskin olmayan ellerinde egitim dncesi ve sonrasi Dinamik Elektronik Yiiziik

Testi’ndeki kirmizi kalin uglu aparat ile parkuru tamamlama siirelerinin ortalamalarinin karsilastirilmasi

Arastirmaya katilan bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim 6ncesi Dinamik
Elektronik Yiziik Testi’'ndeki siyah ince ucglu aparat ile degim sayilarinin
hesaplanmasi i¢in yapilan 6l¢iimlerinin ortalamasi 24,47+11,49°dur. Bireylerin baskin
olmayan ellerinde egitim sonras1 Dinamik Elektronik Yiiziik Testi’ndeki siyah ince
uglu aparat ile degim sayilarmin hesaplanmasi i¢in yapilan élgtimlerinin ortalamasi ise
8,44%5,79’dur. Bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim 6ncesi ve sonras1 Dinamik
Elektronik Yiziik Testi’'ndeki siyah ince ucglu aparat ile degim sayilarinin
hesaplanmasi i¢in yapilan dl¢iimler arasinda istatistiksel olarak anlamli artis oldugu
saptanmigtir. Buna gore bireylerin baskin olmayan ellerinde Dinamik Elektronik
Yuzuk Testi’'ndeki siyah ince uglu aparat ile yapilan degerlendirmelerde egitim

sonrasinda degim sayilarinda azalma meydana gelmistir. (p<0,001) (Tablo 7).
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Dinamik Elektronik Yiiziik Testi
ince Halka

Degim Sayisi

Egitim Oncesi M Egitim Sonrasi

Sekil 33. Katilimcilarin baskin olmayan ellerinde egitim oncesi ve sonrast Dinamik Elektronik Ylzuk

Testi’ndeki siyah ince uglu aparat ile degim sayilarinin ortalamalarinin karsilastiriimasi

Arastirmaya katilan bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim 6ncesi Dinamik
Elektronik Yiiziikk Testi’ndeki siyah ince uglu aparat ile parkuru tamamlama
stirelerinin hesaplanmasi i¢in yapilan Ol¢limlerinin ortalamas1 58,47+17,74 sn’dir.
Bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim sonrasi Dinamik Elektronik Yuzik
Testi’'ndeki siyah ince uglu aparat ile parkuru tamamlama siirelerinin hesaplanmasi
icin yapilan Olgiimlerinin ortalamasi ise 47,98+11,53 sn’dir. Bireylerin baskin
olmayan ellerinde egitim 6ncesi ve sonrast Dinamik Elektronik Yiiziik Testi’ndeki
siyah ince uclu aparat ile parkuru tamamlama surelerinin hesaplanmasi i¢in yapilan
Olciimler arasinda istatistiksel olarak anlamli artis oldugu saptanmuistir. Buna gore
bireylerin baskin olmayan ellerinde Dinamik Elektronik Yiiziik Testi’ndeki siyah ince
uclu aparat ile yapilan degerlendirmelerde egitim sonrasinda parkuru tamamlama

stirelerinde azalma meydana gelmistir (p<0,001) (Tablo 7).
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Dinamik Elektronik Yuiziik Testi
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Parkuru Tamamlama Siiresi

Egitim Oncesi

M Egitim Sonrasi

Sekil 34. Katilimcilarm baskin olmayan ellerinde egitim oncesi ve sonrasi Dinamik Elektronik Yiiziik

Testi’ndeki siyah ince uglu aparat ile parkuru tamamlama siirelerinin ortalamalarmin karsilastirilmasi

4.9. Katihmeilarin Modifiye Michigan El Sonu¢ Anketi Olgiimleri

Arastirmaya dahil edilen bireylerin baskin, baskin olmayan ve her iki el Modifiye

Michigan El Sonu¢ Anketi Olclimlerine ait ortalama, standart sapma, medyan, en

kiiciik ve en biiyiik deger gibi tanimlayici istatistikler Tablo 8’de verilmistir.

Tablo 9. Katiimcilarin Modifiye Michigan El Sonu¢ Anketi Ol¢iimleri

Modifiye Michigan El Sonug n X S Medyan  Min Max p
Anketi
Baskin El
Egitim Oncesi 101 46,25 3,57 3,57 47,00 37,00

0,086
Egitim Sonrasi 101 45,80 3,51 3,51 46,00 35,00
Baskin Olmayan El
Egitim Oncesi 101 3553 6,54 36,00 14,00 49,00

<0,001
Egitim Sonrasi 101 44,16 3,61 45,00 32,00 50,00
Egitim Oncesi 101 46,21 3,47 47,00 35,00 50,00

<0,001
Egitim Sonrasi 101 48,71 1,52 49,00 43,00 50,00
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Aragtirmaya katilan bireylerin baskin ellerinde egitim dncesi Modifiye Michigan
El Sonug¢ Anketi ile yapilan 6l¢iimlerinin ortalamasi 46,25+3,57 puandir. Bireylerin
baskin ellerinde egitim sonrast Modifiye Michigan El Sonu¢ Anketi ile yapilan
Olctimlerinin ortalamasi ise 45,80+3,51 puandir. Bireylerin baskin ellerinde egitim
oncesi ve sonrasit Modifiye Michigan EIl Sonug¢ Anketi ile yapilan dl¢iimler arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark saptanmamistir (p>0,05) (Tablo 8).

Arastirmaya katilan bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim 6ncesi Modifiye
Michigan El Sonu¢ Anketi ile yapilan dlgiimlerinin ortalamast 35,53+6,54 puandir.
Bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim sonrast Modifiye Michigan El Sonug
Anketi ile yapilan dl¢limlerinin ortalamasi ise 44,16+3,61 puandir. Bireylerin baskin
olmayan ellerinde egitim 6ncesi ve sonrasi Modifiye Michigan El Sonug¢ Anketi ile
yapilan Ol¢iimler arasinda istatistiksel olarak anlamli artis oldugu saptanmis olup
bireylerin egitim sonrasinda baskin olmayan ellerinde Modifiye Michigan EIl Sonug

Anketi ile yapilan 6lgtimlerin puanlari artis géstermistir (p<0,001) (Tablo 8).

Aragtirmaya katilan bireylerin her iki elinde egitim 6ncesi Modifiye Michigan El
Sonug Anketi ile yapilan 6l¢iimlerinin ortalamasi 46,21+3,47 puandir. Bireylerin her
iki elinde egitim sonras1t Modifiye Michigan El Sonug¢ Anketi ile yapilan 6l¢timlerinin
ortalamasi ise 48,71+1,52 puandir. Bireylerin her iki elinde egitim dncesi ve sonrasi
Modifiye Michigan EI Sonu¢ Anketi ile yapilan 6lgiimler arasinda istatistiksel olarak
anlaml artis oldugu saptanmis olup bireylerin egitim sonrasinda her iki ellerinde
Modifiye Michigan EIl Sonu¢ Anketi ile yapilan 6lgiimlerin puanlari artis géstermistir
(p<0,001) (Tablo 8).
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Modifiye Michigan El Sonug¢ Anketi
Baskin El
50
45
40

35

30

Egitim Oncesi =———Egitim Sonrasi

Her iki El Baskin Olmayan El

Sekil 35. Katilimcilarm baskin, baskin olmayan ve her iki ellerinde egitim 6ncesi ve sonrast Modifiye

Michigan El Sonu¢ Anketi ortalamalarimin karsilastirilmasi

4.10. Katihmcilarin El Becerisi Degerlendirme Ol¢iimleri

Arastirmaya dahil edilen bireylerin baskin olmayan el becerisi degerlendirme

Olciimlerine ait ortalama, standart sapma, medyan, en kiiciik ve en biiylik deger gibi

tanimlayici istatistikler Tablo 9’da verilmistir.

Tablo 10. Katihmeilarin El Becerisi Degerlendirme Olgiimleri

El Becerisi Degerlendirme n X S Medyan Min
Olcegi

Egitim Oncesi 101 451 1,64 5,00 0,00
Egitim Sonrasi 101 8,15 1,15 8,00 5,00

Max p
8,00

<0,001
10,00
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Arastirmaya katilan bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim dncesi el becerisi
degerlendirme Sl¢limlerinin ortalamasi 4,51+1,64 puandir. Bireylerin baskin olmayan
ellerinde egitim sonrasi el becerisi degerlendirme Ol¢limlerinin ortalamasi ise
8,15%1,15 puandir. Bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim dncesi ve sonrasi el
becerisi degerlendirme Olgiimleri arasinda istatistiksel olarak anlamli artis oldugu
saptanmustir. Buna gore bireylerin egitim sonrasinda baskin olmayan ellerinde el
becerisi degerlendirme Olgegi ile yapilan Olglimlerin puanlar1 artis gostermistir
(p<0,001) (Tablo 9).

El Becerisi Degerlendirme Olgegi

=
o

O R N W & U O N © O

Baskin Olmayan El

= Egitim Oncesi M Egitim Sonrasi

Sekil 36. Katilimcilarin baskin olmayan ellerinde egitim 6ncesi ve sonrasi El Becerisi Degerlendirme

Olgegi ortalamalarmin karsilastiriimasi

4.11. Katihmcilarin Yaz1 Yazma Aktivitesi Degerlendirmesi Ol¢iimleri

Arastirmaya dahil edilen bireylerin baskin olmayan el yazi yazma aktivitesi
degerlendirme Ol¢iimlerine ait ortalama, standart sapma, medyan, en kii¢iik ve en

biiylik deger gibi tanimlayici istatistikler Tablo 10°da verilmistir.
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Tablo 11. Katihmeilarin Yazi Yazma Aktivitesi Degerlendirmesi Olciimleri

Yaz1 Yazma Aktivitesi n X S Medyan Min  Max p
Degerlendirme Olgegi
Egitim Oncesi 101 490 1,87 5,00 2,00 9,00

<0,001
Egitim Sonrasi 101 832 1,36 9,00 5,00 10,00

Arastirmaya katilan bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim oncesi yaz1 yazma
aktivitesi degerlendirme dl¢timlerinin ortalamasi 4,90+1,87 puandir. Bireylerin baskin
olmayan ellerinde egitim sonrasi yazi yazma aktivitesi degerlendirme 6lglimlerinin
ortalamasi ise 8,32+1,36 puandir. Bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim dncesi
ve sonrasi yazi yazma aktivitesi degerlendirme Gl¢limleri arasinda istatistiksel olarak
anlaml artis oldugu saptanmistir. Buna goére bireylerin egitim sonrasinda baskin
olmayan ellerinde yazi yazma aktivitesi degerlendirme 6lgegi ile yapilan 6lgtimlerin

puanlar1 artis gostermistir (p<0,001) (Tablo 10).

Yazi Yazma Aktivitesi Degerlendirme Olgegi

=
o

O R N W A U1 O N O

Baskin Olmayan El

m Egitim Oncesi M Egitim Sonrasi

Sekil 37. Katilimcilarin baskin olmayan ellerinde egitim Oncesi ve sonrasi Yazi Yazma Aktivitesi

Degerlendirme Olgegi ortalamalarinin karsilastiriimasi
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5. TARTISMA

Saglikli geng yetiskin bireylerde egzersiz ve aktivite temelli egitimin baskin
olmayan el becerisi iizerine etkilerini incelemek amaciyla planlanan ¢aliymamizda
hipotezimiz; egzersiz ve aktivite temelli egitimin baskin olmayan el becerilerini
gelistirecegi yoniindeydi. Calismamizin sonucunda; egitim dncesi ve sonrasi yapilan
karsilagtirmalarda egzersiz ve aktivite temelli egitimin baskin olmayan el becerileri

acisindan gelisme sagladigi bulunmustur ve hipotezimiz dogrulanmistir.

Ayrica egitim sonrasi baskin olmayan el becerileri degerlendirildiginde kavrama
kuvveti, el islevleri, ince motor beceriler, aktivite katilimi, yaz1 yazma aktivitesi ve
bireylerde alisilan hayatin disina gikarak ve farkli davranislar sergileyerek néroplastik
gelismede baskin olmayan elde uygulanan egzersiz ve aktivite temelli egitimin etkili

oldugu bulunmustur.

Calismamizda saptanan gelisme siiregleri altinda, 6grenme, motor becerileri
gelistirme, kas bellegi, dikkat vb. bir¢ok unsurun yattig1 varsayilabilir. Giinliik
yasamda alisilan hayatin digina ¢ikmak ve farkli davranislar sergilemek néroplastik
gelismenin temelini olusturan en 6nemli etkendir (Prag ve ark., 1999). Noroplastik
gelismeleri saglayan tiim egzersiz ve aktiviteler, beyindeki sinyal iletim noktalar1 olan
sinaptik baglantilar1 yenileyici, gelistirici ve giiglendirici etkiler yapmaktadirlar
(Doidge, 2009). Beyin plastisitesinin uzun dénem surdirtlmesinde motor becerilere
yonelik yogun ve ¢ok tekrarli yapilan ¢aligmalarin 6nemi bilinmektedir (Langhorne ve
ark., 1996; Plautz ve ark., 2000). Calismamizda baskin olmayan elde uygulanan
egzersiz ve aktivite temelli egitim programinda oldugu gibi, elin koordineli ve
karmagik hareketlerle fonksiyon gormesi nedeniyle hem izole kas giiciinii hem de
koordinasyonu arttrmak, ayrica spesifik bir gorevi tekrarli yaptirarak el becerisi
kazandirmak ergoterapi programinda olmasi gereken unsurlardandir. Bu sayede
ogrenilmis kullanmamanm Oniline gegilebilir ve el becerilerindeki gelisim

hizlandirilabilir (Krug ve McCormack, 2009).

Tdm glnlik yasam aktivitelerinde bagimsizligin saglanabilmesi i¢in yeterli

diizeyde el ve iist ekstremite fonksiyonlar1 gerekmektedir (Sonel ve ark., 2001). EL iist
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ekstremitenin en aktif kullanilan bolimii olup farkli giinlilk yasam aktivitelerinde
kullanilabilecek ve sayisiz fonksiyonu yerine getirebilecek etkili bir aragtir (Akman,
2003; Magee ve ark, 2016). insanlar, giinliik yasam aktivitelerini yerine getirebilmek
icin agirlikli olarak sag ya da sol ellerini baskin olarak kullanirlar (Mohr ve ark., 2003).
Calismamiza katilan bireylerin giinliik yasamda gerceklestirmis olduklar1
aktivitelerdeki sol el kullanimi % 9,9, sag el kullanimi ise % 90,1 olarak tespit

edilmistir.

Insanlarm giinliik hayattaki aktivitelerini yerine getirebilmesi i¢in sag veya sol
elden birinin digerine gore daha ¢ok tercih edilmesine el tercihi denir (Tan, 1988). Sol
el tercihi yayginligi, cesitli calismalarda % 1.6’dan (Hoosain, 1990) % 32’ye (Gladue
ve Bailey, 1995) gibi farkli oranlarda gosterilse de, bir toplumda sol elli olma oranimnin
%10, sag elli olma oranmin ise %90 civarinda oldugu kabul edilmektedir (Coren ve
Porac, 1977; Smith, 1986; Gilbert ve Wysocki, 1992; Perelle ve Ehrman, 1994;
Volkmann ve ark., 1998; LMN Suares, 2001; Carey ve ark., 2001; Cavil ve Bryden,
2003; Dossey, 2003; White, 2004; McManus, 2009). Peters ve ark. (2006) BBC’nin
internet sitesi lizerinden farkli etnik gruplar1 igeren 225.100 kisinin katildigi el tercih
anketi yapmis ve katilimcilarin etnik kdkenlerine gére %7 ile %11.8’inde sol el tercihi
oldugunu saptamislardir. Canakci ve ark. (2003), Erzurum’da hastalarin dis travmasi
ve el tercihi arasindaki iliskiyi incelemek amaciyla gergeklestirdikleri caligmalarinda
bireylerin %10,4’iiniin sol elli oldugunu belirtmektedirler. Hoosain (1990) yapmis
oldugu caligmasinda solaklik insidansmi % 10,9, Tan (1988) solaklik insidansini %
10,3, Nissan ve ark. (2004) ise solaklik insidansimm1 %11,1 olarak tespit etmistir.
Yapilan bu ve benzer ¢aligmalarda sol el tercihi her zaman sag el tercihinden daha az
oranda goriilmiistiir (Faurie ve ark., 2005). Calismamizda ise solaklik insidans1 %9,9
olarak tespit edilmistir. Bu oranin Peters ve ark. (2006) Canakci ve ark. (2003), Nissan
ve ark. (2004), Hoosain (1990) ve Tan (1988) ile benzerlik gosterdigi goriildii.

Giindogan ve ark. (2006) iniversite Ogrencilerinin el tercihi ile cinsiyetleri
arasindaki iligkileri incelemek amaciyla yaptiklar1 caligmalarinda saglaklik
insidansinin  %92,6 oldugunu bildirmislerdir. Gokbel ve ark. (1992) iiniversite
ogrencilerinde el tercihi dagilimmi incelemek amaciyla yapmis olduklar:

caligmalarinda saglaklik insidansini %93,9 olarak tespit etmislerdir. Bunun yani1 sira
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Nissan ve ark. (2004) yaptiklari ¢aligmada saglaklik insidansin1 %88,9, Tan (1988) ise
yaptig1 calismasinda saglaklik insidansin1 % 87,7 olarak bildirmislerdir. Bunlara
karsilik ¢aligmamizda saglaklik insidanst % 90,1 olarak belirlenmistir. Bu oranin
Glindogan ve ark. (2006), Gokbel ve ark. (1992), Nissan ve ark. (2004) ve Tan (1988)
ile benzerlik gosterdigi goriildii. Dolayistyla ¢aligma kurgumuzdaki baskin olmayan el

seciminin yliksek tutarlilik gostermekte oldugu goriilmektedir.

Calismamizda bireylerin el tercihine bagli olarak baskin olmayan ellerinde egzersiz
ve aktivite temelli egitimin kavrama kuvvetine olan etkisinin incelenmesi
hedeflenmistir. Kavrama kuvveti, tiim parmak eklemlerinin normal biyokinetik
kosullar altinda uygulayabilecekleri maksimum kuvvetle eldeki bir¢ok kasin ve 6n
kolun kullanilarak olusturulan kuvvetli bir fleksiyonun sonucudur (Eler ve Eler, 2018).
El islevleri igerisinde kavrama, giinliik yasam aktivitelerinin devamlilig1 i¢in 6nemli
bir aragtir. Bu sebeple kavrama kuvveti 1ist ekstemite performansmin

degerlendirilmesinde objektif bir kriter olarak kabul edilmektedir (Narin ve ark.,

2009).

Ust ekstremite yaralanmasi olan bireylerin klinik durumlarmin takibinde doktorlar
tarafindan siklikla kullanilan bu yOntem; ayni zamanda Ergoterapistler ve
Fizyoterapistler i¢in tedavinin amaglarin1 belirlemek, yapilan tedavinin etkinligini
degerlendirmek ve is icin gereken yetkinlik diizeyini 6lgmeye faydali olabilecek
veriler saglamaktadir (Narin ve ark., 2009). Dolasiyla baskin olmayan elde egzersiz ve
aktivite temelli egitimin kavrama kuvvetine olan etkisini inceledigimiz ¢alismamizla
birlikte kavrama kuvveti 6l¢iimlerinin yapilan egitimin etkinligini degerlendirmek ve

cesitli hastaliklarin tedavisinde kullanilabilecegi ongoriilebilir.

Ust ekstemite performansmin degerlendirilmesinde objektif bir kriter olarak kabul
edilmekte olan kavrama kuvvetini 6l¢mek i¢in farkli pozisyonlar, farkli yorumlamalar
ve farkli degerlendirme protokollerini igeren pek ¢ok dl¢iim ve degerlendirme yontemi
bulunur (Mathiowetz ve ark., 1985; Crosby ve ark., 1994; Fess, 1987). Kavrama
kuvveti 6lglimiinde degerlendirme sonuglarinin karsilastirilabilmesi ve giivenilirligi
acisindan standart olan test protokolii ve pozisyonunun kullanilmasi biiyiik 6nem arz
eder (Innes, 2002). El kavrama kuvvetinin Olciminde Amerikan EIl Terapistleri

Dernegi (AETD) tarafindan Onerilen, bircok c¢aligmada gegerlilik ve gilivenirligi
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yiiksek bulunan ve bu nedenle de altin standart olarak kabul edilen Jamar Hidrolik El
Dinamometresi kullanilmaktadir. Bundan dolay1 pek cok test protokolii de bu
dinamometreye Ozel olarak gelistirilmistir (Capan ve ark., 2015; Innes, 2002).
Calismamizda da el kavrama kuvveti 0l¢iimiinde AETD tarafindan Onerilen birgok
calismada gecerlilik ve giivenirliginin yliksek bulunmasi ve altin standart olarak kabul

edilmesinden dolay1 Jamar Hidrolik EI Dinamometresi kullanilmistir.

Kavrama kuvvetinin Ol¢limiinde Amerikan El Terapistleri Dernegi (AETD)
tarafindan standartlastirilmig bir pozisyon onerilmektedir (Mathiowetz ve ark., 1985).
Olgiimler srrasmda kullanilmak iizere &nerilen bu pozisyon aslinda Jamar El
Dinamometresi ile yapilan Ol¢iimler icin tarif edilmis olup, diger kavrama kuvveti
olgiim cihazlar1 i¢in de kullanilmaktadir (Ugurlu ve Ozdogan, 2011). Kavrama
kuvvetinin 6l¢timiinde AETD tarafindan standartlastirilmis pozisyonda dlgtimler kol
destegi olmayan, govde sirt destegi olan bir sandalyede, dik pozisyonda, omuz
adduksiyon ve notral rotasyonda, dirsek 90° fleksiyonda, én kol midrotasyonda, el
bilegi notralde olacak sekilde yapilir (Shechtman ve ark., 2005). Test pozisyonundaki
degisiklikler, ayni 6l¢iim aleti kullanildiginda, elde edilecek sonuglar1 6nemli derecede
etkiler (Innes, 2002). Mathiowetz ve ark. (1985), dirsek pozisyonunun kavrama
kuvveti tizerine etkilerini inceledikleri ¢alismalarinda el kavrama kuvvetini Jamar
Dinamometresi ile degerlendirmislerdir. Calismalarinda dirsegin tam ekstansiyonda
ve 90° fleksiyonda oldugu pozisyonlardaki kavrama kuvvetini karsilagtirmiglar ve
dirsegin 90° fleksiyonundaki kavrama kuvvetinin daha biiyiik oldugu sonucuna
ulasmuslardir. Desrosiers ve ark. (1995) dirsek pozisyonunun kavrama kuvveti Gizerine
etkisini inceledikleri calismalarinda erkek bireylerin baskin ve baskin olmayan ellerini
Jamar Dinamometresi ile degerlendirmislerdir. Caligmalarinda dirsegin tam
ekstansiyonda ve 90° fleksiyonda oldugu pozisyonlardaki kavrama kuvvetini
karsilastirmislar ve dirsegin 90° fleksiyonunda oldugu pozisyonda baskin olmayan elin
kavrama kuvvetinin daha biiyiik oldugunu bulmuslardir. Baskin elin kavrama kuvveti
Olclimlerinde ise 1iki dirsek pozisyonu arasinda istatistiksel olarak fark
bulamamuglardir. Dirsek pozisyonunun kavrama kuvveti (zerine etkilerinin
incelendigi baska bir calismada ise 90° dirsek fleksiyonundaki kavrama kuvvetinin
tam ekstansiyona gore daha kuvvetli oldugunu gosterilmistir (Su ve ark., 1994). Bizim

calismamizda da literatiir ile uyumlu olacak sekilde baskin ve baskin olmayan elin
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kavrama kuvveti ol¢iimiinde AETD tarafindan Onerilen standartlagtirilmis pozisyon
kullanilmistir. Olgiimler kol destegi olmayan, govde sirt destegi olan bir sandalyede,
dik pozisyonda, omuz adduksiyon ve notral rotasyonda, dirsek 90° fleksiyonda, 6n kol

midrotasyonda, el bilegi notralde olacak sekilde yapilmistir.

Kavrama kuvveti Olglimlerinde en ¢ok tercih edilen yontem, (¢ olgumin
ortalamasinin alimmasidir (Chengalur ve ark., 1990). Tek kavrama kuvveti dl¢limiiniin
almmasi, iki ya da ti¢ kavrama kuvveti 6l¢limiiniin en ylikseginin alinmasi, ti¢ 61¢iimiin
en yiiksek olan ikisinin ortalamasmin alinmasi gibi farkli yontemler de denenmistir
(Crosby ve ark., 1994; Hamilton ve ark., 1994). Fiona ve ark. (2006), kavrama kuvveti
Olgtimiinde tekrar sayisini arastirdiklar1 ¢aligmalarinda kavrama kuvvetini bir tekrarla,
ii¢ tekrarm ortalamasini ve ii¢ tekrardan en yliksek sonucu alarak degerlendirmislerdir.
Calisma sonucunda, kavrama kuvvetinin degerlendirilmesinde bu ii¢ yontemin de test-
tekrar test giivenilirligi yiiksek bulunmustur. Yazarlar calismanin sonucunda, kag
tekrarin yapildig1 degil, tekrar swrasinda agri1 olup olmadiginin 6nemli oldugunu
belirtmislerdir. Tiim bu yaklasimlarin neticesinde elde edilen sonu¢ 6nemli derecede
farkli bulunmamistir. Ancak son donemlerde kullanilmakta olan yontem genel olarak
kavrama kuvveti Olgiimlerinde elde edilen ii¢ Ol¢limiin ortalamasinin alinmasidir
(Silahl;, 2008; Ugurlu ve Ozdogan, 2011). Calismamizda ise kavrama kuvveti

Olctimleri en cok tercih edilen yontem olan ti¢ 6l¢timiin ortalamasi alinarak yapilmuistir.

Maksimum kuvvet Olgiimii, kisa bir zaman i¢inde bir¢ok kez tekrar edilecekse,
aciga c¢ikan yorgunluk testin sonucglarini etkileyebilecek 6nemli bir faktor olabilir.
Trossman ve Li (1989), yapmis olduklar1 caligsmalarinda bes Olclim arasindaki
dinlenme siirelerinin izometrik kavrama kuvveti performansina olan etkisini
arastrmiglardir. Kavrama kuvveti 6l¢iimleri, besinci 6l¢ciime dogru azalsa da 60, 30 ve
15’er saniyelik dinlenme aralari arasinda bir farklilik gézlenmemistir. Ancak uzmanlar
izometrik testler sirasnda, her dlclimiin arasma 60’ar saniyelik dinlenme aralarmin
eklenmesini 6nermektedir (Innes, 2002). Bizim ¢alismamizda da uzmanlarm 6nerileri
dogrultusunda her 6l¢iim arasinda 60’ar saniyelik dinlenme aralar1 verilerek kavrama

kuvveti dl¢timler yapilmustir.
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Kavrama kuvveti 6l¢glimiiniin giiniin hangi saatinde yapilacag ile ilgili yapilan
arastirmalarda, kavrama kuvveti 6l¢limiiniin giin ortasi ve 6gleden sonra geg vakitlerde
(16.30) daha yuksek iken sabah (08:00, 08:30, 10:00) ve 6gleden hemen sonra (12:30)
daha diisiik oldugu bulunmustur (Clerke ve Clerke, 2001; Mathiowetz, 2002). Ancak
McGarvey ve ark. (1984), giliniin farkli saatlerinde yapilan Ol¢limiin kavrama
kuvvetine etkisini incelemek amaciyla yapmis oldugu calismasinda giiniin farkli
saatlerinde 6l¢iim yapilmasinin kavrama kuvvetini ¢ok az etkiledigini ve bu etkinin
(~%)5) anlaml1 olmadigini belirtmistir. Young ve ark. (1989), ise calismalarinda sabah
ve Ogleden sonra gerceklestirilen kavrama kuvveti Ol¢limleri arasinda farklilik
bulmamislardir. Yapilan ¢alismalarda 6l¢iim yapilan saatin kavrama kuvveti tizerinde
etkisinin bulunmadig1 belirtilmistir (McGarvey ve ark., 1984; Young ve ark., 1989).
Bu nedenle bizim g¢alismamizda kavrama kuvveti dlglimleri gliniin farkli saatlerinde

gergeklestirilmistir.

Standart bir test protokolii, testin performansmi artirmak i¢in bazi yonergeler
icermektedir. Johansson ve ark. (1983), s6zIii komutlar ile kas kasilmasinin biiyiikligi
arasindaki iligkiyi incelemek amaciyla gergeklestirmis olduklar1 ¢aligmalarinda
Olciimii yapan birey tarafindan, 6lglim yapilan bireye verilen uyarilarda ses tonunun
diizeyi (yiiksek veya algak ses) ile kavrama kuvveti arasinda Oonemli bir iligki
bulmuslardir. Ol¢iimler almirken her defasinda ayn1 ses tonu ile komut verilmesi cok
onemlidir (Innes, 1999). Bizim ¢alismamizda da kavrama kuvveti 6l¢iimleri sirasinda
ayni ses tonu ile komutlar verilerek bireylerin degerlendirmeyi tamamlamalar1

saglanmustir.

Literatiirde el kavrama kuvvetinin degerlendirilmesi ile ilgili yer alan ¢aligmalar
genellikle Parkinson, Lateral Epikondilit ve Inme gibi hastaliklarda uygulanan
egzersiz ve aktivite temelli egitimin el kavrama kuvvetine olan etkisinin incelenmesi
amactyla yapilmistir (Bitefisch ve ark., 1995; Kayali, 2013; Toset ve ark., 2016;
Vanbellingen ve ark., 2017; Zare, 2020). Saglikli yetigkin bireylerde egzersiz ve
aktivite temelli egitimin baskin olmayan el kavrama kuvveti lizerine etkilerini
inceleyen caligmalarla karsilagilmamistir. Calismamiz egzersiz ve aktivite temelli
egitimin baskin olmayan el kavrama kuvveti lizerine etkilerinin incelendigi ilk

caliyma olma niteliginde olup bu alandaki boslugun giderilmesi planlanmaktadir.
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Vanbellingen ve ark. (2017) ev tabanli egitim programinin el becerisi iizerine
etkilerini inceledikleri c¢alismalarinda kavrama kuvvetini Jamar Hidrolik El
Dinamometresi ile degerlendirmislerdir. Ev programu ile gergeklestirilen arastirmada;
kontrol grubuna theraband egzersizlerinden olusan egzersiz temelli egitim, ¢alisma
grubuna ise egzersiz hamuru, egzersiz topu ve resim ¢izme gibi aktivitelerden olusan
aktivite temelli egitim Onerilmistir. Degerlendirmeler ev programimin sonunda yeniden
yapilmis ve iki grupta da kaba kavrama kuvvetlerinde anlamli artis saptanmamaistir.
Vanbellingen ve ark.’nm (2017) arastirmasinda, hastalara uygulanan egzersiz ve
aktiviteler, Ergoterapist gozetimi olmadan ev programi ile verilmistir. Bizim
calismamizda; egzersiz ve aktivite temelli egitimin birlikte ve Ergoterapist
gbzetiminde uygulanan programlarla gergeklesmis olmasi ile baskin olmayan eldeki
kavrama kuvveti 6l¢timlerinde 6nemli farkliliklar bulduk. Egzersiz ve aktivite temelli
egitimin birlikte ve Ergoterapist gézetiminde yapilmis olmasit kavrama kuvveti
Olgtimlerinde meydana gelen anlamli artisin 6nemli bir sebebi olabilir. Bu nedenle
planlanacak c¢alismalarda egzersiz ve aktivite temelli egitimin birlikte ve saglik

personeli gozetiminde yapilmasi onerilmektedir.

Arastirmalar hastane ortaminda yapilan egzersizlerin ev programlarina
istlinliigiinii vurgulamaktadir. Bu konuda yapilan bir arastirmada; hastanede
fizyoterapist esliginde yapilan egzersiz programinin, ev programina kiyasla, hastalarin
giinliik yasam aktivitelerinde, duygudurumlarinda ve yasam kalitelerinde daha etkili
oldugu bildirilmistir (Dereli ve Yaliman, 2010). Calismamizda da egzersiz ve aktivite
temelli egitim Ergoterapist esliginde yapilmistir. Saglik personeli esliginde yapilan

egzersiz ve aktiviteler egitimin etkinligini artirmaktadir.

Kuvvetlendirme egzersizleri ve aktivite temelli egitimin st ekstremite
fonksiyonlar1 {izerine etkilerinin karsilastirilmasi amaciyla yapilan bir caligmada
katilimcilar randomize edilerek iki gruba ayrilmistir. Bireylerin kaba ve ince kavrama
kuvveti Jamar Hidrolik EI Dinamometresi ve Jamar Pinchmetre ile degerlendirilmistir.
Her iki gruba da konvansiyonel rehabilitasyon programi uygulanmigtir. Konvansiyenel
rehabilitasyon programina ek olarak ilk gruba aktivite temelli egitim, ikinci gruba ise
iist ekstremite kuvvetlendirme egzersizleri uygulanmistir. Caligmanm sonucunda her
iki egzersiz programimin, hastalarin iist ekstremite fonksiyonlarm iyilestirdigi, kaba

ve ince kavrama kuvvetinde anlamli diizeyde artis gosterdigi belirtilmistir. Bu
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sonuglarla aktivite temelli egitim ve kuvvetlendirme egzersizleri programlarindan
birinin digerine gore belirgin iistiinligliniin vurgulanamayacagi ve iist ekstremiteye
yonelik egitimlerin gerek aktivite gerekse kuvvet odakli olsun, islevi gelistirecegi
belirtilmistir (Zare, 2020). Bizim ¢alismamizda egzersiz ve aktivite temelli egitim
birlikte kullanilmigtir. Bu nedenle ¢alismamizda hangi yontemin digerinden iistiin

oldugu konusunda ayristirma yapilamamistir.

Toset ve ark. (2016) kisilerde kisa siireli el egzersizi seansinin el becerisi ve
kavrama kuvveti Uzerine etkilerini incelemek amaciyla yapmis olduklari
calismalarinda kisileri miidahale grubu ve kontrol grubu olarak ikiye aywrmislardir.
Bireylerin kavrama kuvveti Jamar Dinamometresi ile degerlendirilmistir. Kontrol
grubuna aktif iist ekstremite hareket agikligi egzersizleri, miidahale grubundaki
bireylere ise egzersiz hamuru ile tek seanslik kisa siireli el kuvvetlendirme egzersizleri
yaptirilmistir. Egzersiz sonrasinda ise miidahale grubundaki bireylerin el kavrama
kuvvetlerinin 6nemli 6lclide degistigi bildirilmistir. Arastirmacilar tek bir seansta
yapilan kuvvet egzersizinin sagladigi bu durumu; ¢ok sayida motor {initenin eszamanli
aktivasyonunun neden oldugu senkronizasyon etkisinin kas kuvvetini arttirmasina
baglamiglardir. Egzersiz ve aktiviteye yonelik tekrarli hareketler, somatosensoriyel
uyarilar ile tamamlanmasi bazal ganglion ve motor korteksteki uyarim eksikligini
kompanse ederek motor 6grenmeyi kolaylastirmaktadir (Lang ve Lozano, 1998; David
ve ark., 2012). Bizim ¢alismamizda ise kisa siireli egzersiz ve aktivite temelli egitim
sonrasinda kavrama kuvvetinde gelisim kaydedilmistir. Bu sonuglarla egzersiz ve
aktivite temelli egitimin beceriyi etkileyen motor gelisime katki sagladigi sdylenebilir.
Bununla birlikte egzersiz ve aktivite temelli egitimin kavrama kuvvetine olumlu etki

gosterdigi calismamiz sonuglarina gore sdylenebilir.

Kayal1 (2013) splint ve egzersiz uygulamalarinin etkinligini belirlemek amaciyla
yapmis oldugu caligmasinda kisileri splint ve egzersiz grubu olarak ikiye ayirmistir.
Bireylerin kavrama kuvveti Jamar El Dinamometresi ile degerlendirilmistir. Her iki
gruptaki lateral epikondilitli hastalara klasik fizyoterapi yontemleri uygulanmustir.
Buna ek olarak splint grubu hastalarina splint uygulamasi, egzersiz grubu hastalaria
ise konsantrik ile eksentrik kuvvetlendirme egzersizlerden olusan kombine bir egzersiz
programi uygulanmistir. Eksentrik kuvvetlendirme egzersizleri flexbar ismi verilen

egzersiz ekipmani ile gerceklestirilmistir. Calismanin sonucunda iki grup
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karsilastirildiginda kavrama kuvvetinde, eksentrik egzersiz grubundaki degisimlerin
splint grubuna gore daha vyiiksek oranlarda meydana geldigi gorilmiistiir.
Calismamizda da flexbar egzersiz ekipmanini i¢eren egzersiz ve aktivite temelli egitim
programi uygulanmistir. Ancak calismamizda Kayali’dan farkli olarak flexbar
egzersiz ekipmani ile egzersizler bilateral olarak degilde unilateral olarak yapilmis ve
ist ckstremitede kuvvetlendirme hedeflenmistir. Calismamizda {ist ekstremitede
kuvvetlendirme icin flexbar ile egzersizlerin bilateral olarak ¢aligilmasmnin kavrama

kuvvetini arttirdig1 gosterilmistir.

Izole hareketlerin tekrarli egitiminin paretik elin rehabilitasyonuna etkilerinin
incelendigi bir ¢alismada ise kisiler randomize edilerek iki gruba ayrilmistir.
Bireylerin kavrama kuvveti el dinamometresi ile degerlendirilmistir. Her bireye
fizyoterapi ve gilinliik yasam aktivitelerini kapsayan is ugrasi tedavisi uygulanmistir.
1. gruba ek olarak dirence kars1 2 metal bar1 sikarak el giiclendirme tedavisi, 2. gruba
ise ek olarak farkl fizyoterapi tedavisi verilmistir. Egitim programindan 2 hafta sonra
yeniden yapilan degerlendirmelerde el giiclendirme egzersizi alan grupta el kavrama
kuvvetinde anlamli artig gosterildigi belirtilmistir (Biitefisch ve ark., 1995).
Kuvvetlendirme egzersizleri ve aktivite temelli egitimi igeren ¢aligmalarin kavrama
giiciinii artirdigma dair kanitlar kuvvetlidir (Lindsay ve ark., 2010; Zare, 2020).
Calismamizin en yakin uygulama alaninin giinliik yasamda kullanilmak {izere daha az
tercih edilen etkilenmis eli olan bireyler olacagi diisiiniilmiistiir. Bu nedenle bizde
calismamizda insanlarin glinliik yasamda kullanmak i¢in daha az tercih ettikleri baskin
olmayan elin kavrama kuvvetini degerlendirip, egzersiz ve aktivite temelli egitimin
etkinligini inceledik. Ek olarak calismamizda baskin olmayan ele egzersiz ve aktivite
temelli egitim programu birlikte uygulanmistir. Bunun sonucunda baskin olmayan elin
kavrama kuvvetinde anlamli derecede artis meydana gelmistir. Bu sonuclar 1s1831nda
calismamizda kullandigimiz egzersiz ve aktivite temelli egitimin etkilenmis eli olan
bireylerde kullanilabilecegi ve etkilenmis elin kavrama kuvvetini arttirabilecegi

diistiniilmektedir.

Egzersiz ve aktivite temelli egitimin baskin olmayan el becerisi iizerine etkilerinin
incelenmesi amaciyla gergeklestirilen calismamizda kavrama kuvveti Jamar Hidrolik
El Dinamometresi ile degerlendirilmistir. Degerlendirme egzersiz ve aktivite temelli

egitim programi sonrasinda yeniden tekrarlanmistir. Bireylerin baskin olmayan
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ellerinde egitim Oncesi ve sonrast yapilan kavrama kuvveti ol¢iimlerinde dnemli bir
artiy oldugu saptanmugtir. Literatiirde, egzersiz ve aktiviteye yonelik tekrarli
hareketlerin, somatosensoriyel uyarilar ile tamamlanmasi bazal ganglion ve motor
korteksteki uyarim eksikligini kompanse ederek motor 6grenmeyi kolaylastirdigi ifade
edilmistir (Lang ve Lozano, 1998; David ve ark.,, 2012). Bunun sonucunda
calismamizda da egzersiz ve aktivite temelli egitimin baskin olmayan elin kavrama
kuvvetinde meydana getirdigi anlamli artisin sebebi egzersiz ve aktiviteye yonelik
tekrarli hareketlerin motor Ogrenmeyi kolaylastrmasindan kaynakli oldugu

diistiniilmektedir.

Calismamizda baskin olmayan elde 6grenilmis kullanmamanin 6niine gegilebilmek
ve el becerilerindeki gelisimi hizlandirilabilmek amaciyla egzersiz ve aktivite temelli
egitimin baskin olmayan el becerisi (zerine etkilerini inceledik. Giinlik yasam
aktivitelerinde elin islevsel kullanimmi belirleyen ve kisinin islevsel bagimsizligi
hakkinda bilgi veren el becerisi; parmaklar1 ustaca hareket ettirerek, belli bir zaman
diliminde dokunulan cisimleri parmaklar ile hizl1 ve dogru bir sekilde manipiile etme
yetenegidir (Kuh ve Ward, 1950; Firat 2006). El becerisi, 6zellikle ince ve kaba kas
kontrollini gerektiren aktivitelerde dnemli bir yere sahip olup bircok aktivitenin

devamliligini saglamaktadir (Cakat, 2008).

Egzersiz ve aktivite temelli egitimin baskin olmayan el becerisi lizerine etkilerinin
incelenmesi amaciyla gergeklestirilen c¢alismamizda bireylerin el becerilerini
degerlendirmek igin siireli performans testlerinden birisi olan Jebsen Taylor El
Fonksiyon Testi (JTEFT) kullanilmistir. El becerilerinin bir gostergesi olan siireli
performans testleri giinlilk yasami ve is performansini degerlendirmek amaciyla
kullanilir. Siireli performans testleri ayni zamanda bir aktivitenin zamana karsi
yapilabilme yetenegini degerlendirir (Lourencao ve ark., 2005). Siireli performans
testlerinde belirlenen ekipmanlardan farkli ekipman kullanimi test sonuglarinin yanlis
ya da gecersiz olmasina sebep olur (Sigirtmag, 2018). Calismamizda siireli performans
testlerinden birisi olan JTEFT ile el becerilerinin degerlendirilmesi sirasinda testte
belirtilen ekipmanlar1 kullandik. Ayn1 zamanda testte kullanilan objelerin standart
dizilimini saglayabilmek i¢in test malzemeleri arasinda Olgekli bir tahta ve

aktivitelerin yapildig1 zamanin 6lgiilebilmesi i¢in kronometre kullandik.

79



Bu ¢alismanin 6n bulgularini yaymladigimiz egzersiz ve aktivite temelli egitimin
baskin olmayan el becerileri lizerine etkilerini inceledigimiz ¢alismamizda bireylerin
el becerileri JTEFT ile degerlendirilmistir. Degerlendirmeler sonrasinda bireylere
egzersiz ve aktivite temelli egitim programi uygulanmigtir. Egitimin sonunda
degerlendirmeler yeniden yapilmis ve egzersiz ve aktivite temelli egitimin, bireylerin
baskin olmayan el becerilerinde JTEFT alt test sonuglarindaki gorevleri yapmadaki
hizinin artig1 gosterilmistir. Bu nedenle baskin olmayan el kullanirminda uygulanacak
egitim programlarinda egzersiz ve aktiviteler ile giinliik yasama yonelik uygulamalarin

onemli oldugunu disiiniilmektedir (Kog, 2021) (EK-11).

Zare (2020) kuvvetlendirme egzersizleri ve aktivite temelli egitimin iist ekstremite
fonksiyonlar1 iizerine etkilerinin karsilagtirilmasit amaciyla yapmis oldugu
calismasinda katilimcilar randomize edilerek iki gruba ayrilmistir. Bireylerin el
becerisi JTEFT ve Dokuz Delikli Peg Testi (DDPT) ile degerlendirilmistir. Her iki
gruba da konvansiyonel rehabilitasyon programi uygulanmistir. Konvansiyenel
rehabilitasyon programina ek olarak ilk gruba aktivite temelli egitim, ikinci gruba ise
iist ekstremite kuvvetlendirme egzersizleri uygulanmistir. Caligmanin sonucunda her
iki egzersiz programinin, hastalarin {ist ekstremite fonksiyonlarmi gelistirdigi
gozlendi. JTEFT ile degerlendirilen bazi iist ekstremite fonksiyonlari, aktivite temelli
egitim ile anlamli diizeyde daha fazla iyilesme gosterdi. Bizim c¢alismamizda el
becerisi JTEFT ile degerlendirilmis olup egzersiz ve aktivite temelli egitim birlikte
kullanilmistir. Calismamizin sonuglarina gore bireylerin baskin olmayan ellerinde
JTEFT alt testlerinde egitim sonrasi gérevi tamamlama siireleri anlamli derecede
kisalmis ve kisiler aktiviteleri daha kisa siirede tamamlamistir. Alt testlerde egitim
sonrast gorevi tamamlama siirelerindeki anlamli derecede kisalmanin sebebinin
egzersiz ve aktiviteye yoOnelik tekrarli hareketlerin motor Ggrenmeyi
kolaylastirmasindan kaynakli oldugu diisliniilmektedir. Calismamizda egzersiz ve
aktivite temelli egitim birlikte kullanilmis olup hangi yontemin digerinden iistiin

oldugu konusunda bir alt ayristirma yapilamamustir.

Vanbellingen ve ark. (2017), ev tabanli egitim programimin el becerisi {lizerine
etkilerini inceledikleri calismalarinda el becerisini DDPT ile degerlendirmislerdir. Ev

programu ile gergeklestirilen arastirmada; kontrol grubuna theraband egzersizlerinden
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olusan egzersiz temelli egitim, ¢aligma grubuna ise egzersiz hamuru, egzersiz topu ve
resim ¢izme gibi aktivitelerden olusan aktivite temelli egitim Onerilmistir. Ev tabanli
egitim programinin sonunda degerlendirmeler yeniden yapilmis ve sadece aktivite
temelli egitim grubunda el becerilerinde anlamli iyilesme goriilmiistiir. Vanbellingen
ve ark.’nin (2017) arastirmasinda, hastalara uygulanan egzersiz ve aktiviteler,
Ergoterapist gdzetimi olmadan ev programu ile verilmistir. Bizim ¢alismamizda el
becerisinin degerlendirilmesi i¢in test siiresinin kisa olmasi ve test materyallerinin
ucuz, cabuk bulunabilir olmasi nedeniyle JTEFT kullanilmistir. Ayrica ¢alismamizda
egzersiz ve aktivite temelli egitimin birlikte ve Ergoterapist gozetiminde uygulanan
programlarla gerceklesmis olmasi ile JTEFT alt testlerinde baskin olmayan el
becerilerinde 6nemli farkliliklar bulduk. Egzersiz ve aktivite temelli egitimin birlikte
ve Ergoterapist gozetiminde yapilmis olmasi ile bireylerin baskin olmayan ellerinde
JTEFT alt testlerinde egitim sonrast gorevi tamamlama siirelerinin anlamli derecede
kisalmis oldugunu ve kisilerin aktiviteleri daha kisa siirede tamamlayabildigi
goriilmektedir. Bu nedenle planlanacak c¢alismalarda egzersiz ve aktivite temelli

egitimin birlikte ve saglik personeli gozetiminde yapilmasi 6nerilmektedir.

Inmeli hastalarda spesifik el rehabilitasyonunun fonksiyonellik iizerine etkisinin
incelendigi bir ¢alismada kisiler kontrol grubu ve c¢alisma grubu olarak ikiye
ayrilmiglardir. Bireylerin el becerisi Kutu Blok Testi, DDPT ve JTEFT ile
degerlendirilmistir. Her iki gruba da egzersiz ve aktivite temelli egitim programini
iceren konvansiyonel el rehabilitasyon protokolii uygulanirken ¢alisma grubuna ek
olarak Hand Tutor cihazi ile robot yardimli el rehabilitasyonu programi uygulanmustir.
Calismanin sonucunda tedavi sonrasi yapilan degerlendirmelerde hem calisma
grubunda hem de kontrol grubunda degerlendirilen el becerilerinde ileri derecede
anlamli farklilik saptanmis, ancak gruplar arasinda istatistiksel farklilik tespit
edilmemistir (Bayindir, 2013). Calismamizda da el becerisi JTEFT ile degerlendirilmis
olup ayni zamanda Baymdir’in (2013) ¢aligmasinda oldugu gibi egzersiz ve aktivite
temelli egitim programu birlikte kullanilmigtir. Calismamizin sonuglarmma gore
bireylerin baskin olmayan ellerinde JTEFT alt testlerinde egitim sonrasi gorevi
tamamlama siireleri anlamli derecede kisalmis ve kisiler aktiviteleri daha kisa siirede
tamamlamistir. Caligmamizda farkli bir egitim protokiilii kullanilmadig: i¢in hangi

yontemin digerinden iistiin oldugu konusunda bir karsilagtirma yapilamamaigtir.
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Cekmece (2014), inmeli hastalarda tim vicut vibrasyon tedavisinin alt ve st
ekstremite fonksiyonlar1 tizerine etkilerini inceledigi ¢aligmasinda bireyler ¢alisma ve
kontrol grubu olacak sekilde iki gruba ayrilmislardir. Bireylerin el becerisi JTEFT ile
degerlendirilmistir. Calismada JTEFT alt testlerinden olan yazi yazma aktivitesi
bireylerin okuma yazma bilmemesinden dolayr kullanilamamistir. Her iki gruba da
egzersiz ve aktivite temelli egitim programi uygulanirken buna ek olarak caligma
grubundaki bireylere tiim viicut vibrasyon tedavisi uygulanmistir. Calismanin
sonucunda egitim sonrasi yapilan degerlendirmelerde, her iki grup arasinda
istatistiksel farklilik tespit edilmemistir. Bizim ¢alismamizda da el becerisi JTEFT ile
degerlendirilmistir. Calismamiza dahil olan bireylerin egitim diizeyi lisans ve {izeri
oldugu i¢in yazi yazma aktivitesi dahil JTEFT nin biitiin parametreleri dahil edilmistir.
Calisgmamizda farkli bir egitim protokiili kullanilmadigi igin hangi yontemin
digerinden iistiin oldugu konusunda bir karsilastirma yapilamamistir ancak egzersiz ve

aktivite temelli egitimin el becerisi lizerine etkisinde anlamli artis saptanmistir.

Egzersiz ve aktivite temelli egitimin baskin olmayan el becerisi {izerine etkilerinin
incelenmesi amaciyla gerceklestirilen calismamizda el becerisi Jebsen Taylor El
Fonksiyon Testi ile degerlendirilmistir. Egzersiz ve aktivite temelli egitim programi
sonrasinda degerlendirme yeniden tekrarlanmistir. Bireylerin baskin olmayan
ellerinde JTEFT yaz1 yazma, bes adet kart1 alt iist ¢evirme, alt1 adet kiigiik objeyi
kutuya toplama, fisleri yerlestirme, yemek yeme simulasyonu, bes adet bos konserve
kutusunu yer degistirme, bes adet dolu (450 gr) konserve kutusunu yer degistirme alt
testlerinde egitim sonras1 gorevi tamamlama siirelerinin anlamli derecede kisalmis
oldugunu ve kisilerin aktiviteleri daha kisa siirede tamamlayabildigi goriilmektedir.
Literatlrde, noroplastik gelismeleri saglayan tiim egzersiz ve aktivitelerin, beyindeki
sinyal iletim noktalar1 olan sinaptik baglantilar1 yenileyici, gelistirici ve gli¢lendirici
etkiler yaptig1 ifade edilmistir (Doidge, 2009). Ayni zamanda beyin plastisitesinin
uzun dénem surdurilmesinde motor becerilere yonelik yogun ve ¢ok tekrarl yapilan
caligmalarin 6nemi bilinmektedir (Langhorne ve ark., 1996; Plautz ve ark., 2000).
Caliymamizda egzersiz ve aktivite temelli egitim sonrasinda baskin olmayan el
becerisi dl¢climlerinde dnemli farkliliklar bulduk. Egzersiz ve aktivite temelli egitimin
el becerisinde meydana getirdigi anlamli artisin sebebinin yogun ve ¢ok tekrarli

yapilan egzersiz ve aktiviteler oldugu diisiiniilmektedir. Sonu¢ olarak ¢aliymamizda
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oldugu gibi egzersiz ve aktiviteleri yogun ve c¢ok tekrarli yaptwrmak beyin

plastisitesinin uzun donem sirduriulmesinde etkili bir faktordar.

Calismamizda baskin olmayan elde uygulanan egzersiz ve aktivite temelli egitim
programinda oldugu gibi, elin koordineli ve karmasik hareketlerle fonksiyon gormesi
nedeniyle hem izole kas giiciinii hem de koordinasyonu arttirmak, ayrica spesifik bir
gorevi yogun ve ¢ok tekrarli yaptirarak ince motor becerisi kazandirmak ergoterapi
programinda olmas1 gereken unsurlardandir. Ince motor beceri ince, kiiciik, hassas
hareketleri gergeklestirmek igin kas, iskelet ve ndrolojik fonksiyonlarin

koordinasyonudur (Firat, 2006).

Caligmamizda ince motor becerilerin degerlendirilmesi amaciyla Dinamik
Elektronik Yiiziik Testi kullanilmistir. Literatiirde Dinamik Elektronik Yiiziik
Testi’nin kullanildigi ve ince motor becerilerin degerlendirildigi calismalarla
karsilagiimamistir. Calismamiz Dinamik Elektronik Yiiziikk Testi ile ince motor
becerilerin degerlendirildigi ilk ¢alisma olma niteliginde olup ince motor becerilerin
degerlendirilmesinde farkli bir degerlendirme araci Onererek alandaki boslugun

giderilmesi hedeflenmektedir.

Egzersiz ve aktivite temelli egitimin baskin olmayan el becerisi lizerine etkilerinin
incelenmesi amaciyla gergeklestirilen galismamizda ince motor beceriler Dinamik
Elektronik Yiiziik Testi ile degerlendirilmistir. Egzersiz ve aktivite temelli egitim
programi sonrasinda degerlendirmeler yeniden tekrarlanmistir. Bireylerin baskin
olmayan ellerinde ¢ap1 dar halkali siyah aparat ve ¢ap1 genis halkali kirmiz1 aparatin
dongiliye degim sayilar1 egitim sonrasi anlamli derecede azalmistir. Sonug olarak
kisilerin ellerindeki ¢ap1 dar halkali siyah aparat ve ¢ap1 genis halkali kirmizi aparat
ile parkuru tamamlarken aparati1 dongiliye daha az degdirdikleri goriilmektedir. Bunun
yani sira bireylerin baskin olmayan ellerinde ¢ap1 dar halkali siyah aparat ve ¢ap1 genis
halkali kirmizi aparat ile egitim sonrasi parkuru tamamlama siirelerinin anlaml
derecede kisalmis oldugunu ve kisilerin aktiviteleri daha kisa siirede tamamlayabildigi
goriilmektedir. Sonug olarak kisilerin ellerindeki ¢ap1 dar halkali siyah aparat ve ¢api
genis halkali kirmiz1 aparat ile parkuru tamamlama siirelerinin azaldig1 goriilmektedir.
Calismamizda egzersiz ve aktivite temelli egitim sonrasinda baskin olmayan elin ince

motor beceri Ol¢iimlerinde 6nemli farklhiliklar bulduk. Egzersiz ve aktivite temelli
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egitimin ince motor becerilerde meydana getirdigi anlamli artisin sebebinin aktivite
temelli egitim kapsaminda yogun ve ¢ok tekrarli olarak yaptirilan baskin olmayan el
ile resim ¢izme aktivitesi, ¢izilen resmi baskin olmayan elde tutulan makas ile kesme
aktivitesi ve baskin olmayan el ile yazi yazma aktivitesinin oldugu diistiniilmektedir.
Sonug olarak ince motor beceriler ¢alismamizda oldugu gibi yogun ve c¢ok tekrarl

calismalarla gelistirilebilir.

Calismamizda, egzersiz ve aktivite temelli egitim ile baskin olmayan elde bireye
spesifik bir gorevi tekrarli yaptirarak el islevi kazandirmak ve bireyin aktivitelere
bagimsiz katilimini saglamak hedeflenmistir. Calismamiz da egzersiz ve aktivite
temelli egitimin baskin olmayan eldeki etkinligini inceleyebilmek i¢in el islevleri ve
aktivite katilimin1 degerlendiren testlerden Michigan El Sonu¢ Anketi’nin modifiye

edilmis hali kullanilmagtir.

Calismamizda kullanilan Modifiye Michigan El Sonu¢ Anketi (MMESA) 30
madde ve 2 alandan olusmaktadir. Orjinal Michigan El Sonu¢ Anketi 57 madde ve 6
alandan olugmaktadir. Bu alanlar genel el islevi, gilinlik yasam aktiviteleri, is
performansi, agri, estetik ve hasta memnuniyeti alt basliklarindan olusmaktadir
(Chung ve ark., 1998). Ancak ¢alismamiz saglikli geng yetigkin bireylerin katilimi ile
gergeklestirildigi i¢in Michigan El Sonu¢ Anketi’nin sadece genel el islevi ve giinliik
yasam aktiviteleri alt basliklar1 kullanildi. Ayrica giinliik yasam aktiviteleri alaninin

her iki el, alt parametresine ilave sorular eklendi.

Literatiirde el islevleri ve aktivite katilimin1 degerlendirmek amaciyla kullanilan
Michigan El Sonu¢ Anketi genellikle kiriklar, sinir yaralanmalari, karpal tiinel
sendromu gibi hastaliklara uygulanan tedavilerin etkinligini karsilastirmak amaciyla
kullanilmistrr (Onciil, 2018; Yildirmm, 2021; Ceylan, 2021). Saglkli yetiskin
bireylerde egzersiz ve aktivite temelli egitimin baskin olmayan el islevleri ve aktivite
katilim1 iizerine etkilerini inceleyen c¢aligmalarla karsilagilmamistir. Calismamiz
egzersiz ve aktivite temelli egitimin baskin olmayan el iglevleri ve aktivite katilimi
izerine etkilerinin incelendigi ilk ¢cahiyma olma niteliginde olup bu alandaki boslugun

giderilmesi planlanmaktadir.
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Egzersiz ve aktivite temelli egitimin baskin olmayan el iglevleri ve aktivite katilim1
iizerine etkilerinin incelenmesi amaciyla caliymamizda bireyler MMESA ile
degerlendirildi. Egzersiz ve aktivite temelli egitim programi sonrasinda
degerlendirmeler yeniden MMESA ile tekrarlanmistir. Sonug olarak bireylerin baskin
olmayan ellerinde egitim oncesi ve sonrasi MMESA ile yapilan dlglimler arasinda
anlamli artis oldugu saptanmis olup bireylerin egitim sonrasinda baskin olmayan
ellerinde MMESA ile yapilan 6l¢timlerin puanlar: artis gostermistir. Bunun yani sira
bireylerin her iki elinde egitim Oncesi ve sonrast MMESA ile yapilan 6lgiimler
arasinda istatistiksel olarak anlamli artis oldugu saptanmis olup bireylerin egitim
sonrasinda her iki ellerinde MMESA ile yapilan 6lgiimlerin puanlar1 artis gostermistir.
Sonug olarak egzersiz ve aktivite temelli egitim baskin olmayan el islevleri ve aktivite
katilimini artirmaktadir. Ayni zamanda baskin olmayan elde uygulanan egzersiz ve
aktivite temelli egitim bireylerin her iki elini de kullanilarak yaptigi aktivitelerdeki
katilimini da artirmaktadir. Baskin olmayan ve her iki el islevlerinin ve aktivite katilim
diizeylerinin arttirilmasi i¢in planlanan rehabilitasyon programlarina, egzersiz ve

aktivite temelli egitim programlarinin eklenmesinin faydali olacagini diistinmekteyiz.

Egzersiz ve aktivite temelli egitimin el becerisi iizerine etkilerinin incelendigi
calismamizda bireylerin egitim Oncesi ve sonrasinda baskin olmayan el becerileri
arastirmacilar tarafindan tasarlanan El Becerisi Degerlendirme Olgegi ile
puanlanmistir. Bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim 6ncesi ve sonrasi el becerisi
degerlendirme 6l¢iimleri arasinda istatistiksel olarak anlamli artis oldugu saptanmistir.
Buna gore bireylerin egitim sonrasinda baskin olmayan ellerinde El Becerisi
Degerlendirme Olgegi ile yapilan dlgiimlerin puanlari artis gdstermistir. Literatiirde
goreve Ozel egitimin ve motor gorevlerin hedefe odakli tekrarli pratikleri ile el
becerilerinde gelisme sagladigi bildirilmistir. Bu gelisimin en temel prensibi soyledir:
“Bir gorevi 6grenmenin en iyi yolu 6zellikle o gorevi pratik etmektir.” Egitim sonras1
elde edilen noroplastik degisikliklerin eger bu gorevler kisi i¢in 6nem arz ediyorsa ve
anlamliysa daha fazla olacagi goriilmiistiir (Narayan ve ark., 2012). Caligmamiza
katilan bireylerin dis hekimi, hemsire ve ergoterapist gibi baskin ellerinde giiglii bir
kavrama kuvveti ve el becerisine sahip olma zorunlulugunun yaninda, baskin olmayan
ellerini de stirekli kullanmalar1 gereken meslek gruplarindan olustugu goriilmektedir.

Bu nedenle ¢alismamizin katilimcilarinda kavrama kuvveti ve el becerilerinin Ust
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diizeyde olmasmin yaninda her iki elini de aktif olarak kullanmalar1 gerektigi i¢in
baskin olmayan el becerileri bireyler icin 6nemliydi. Bu nedenle c¢alismamizda
meydana gelen el becerilerindeki anlamli artisin sebebi baskin olmayan elin kisiler i¢in

biiylik 6nem arz ediyor ve anlamli olmasindan kaynaklandig: diisiiniilmektedir.

Egzersiz ve aktivite temelli egitimin el becerisi lizerine etkilerinin incelendigi
calismamizda bireylerin egitim Oncesi ve sonrasinda yazi yazma aktivitesi
arastirmacilar tarafindan tasarlanan Yazi Yazma Aktivitesi Degerlendirme Olgegi ile
puanlanmistir. Bireylerin baskin olmayan ellerinde egitim Oncesi ve sonrasi yazi
yazma aktivitesi degerlendirme Olciimleri arasinda istatistiksel olarak anlamli artig
oldugu saptanmistir. Buna gore bireylerin egitim sonrasinda baskin olmayan ellerinde
yaz1 yazma aktivitesi i¢in yapilan Sl¢climlerin puanlar: artis gostermistir. Literatiirde
beyin plastisitesinin uzun donem siirdiiriilmesinde motor becerilere yonelik yogun ve
cok tekrarli yapilan caligmalarin 6nemi bilinmektedir (Langhorne ve ark., 1996; Plautz
ve ark., 2000). Calismamizda egzersiz ve aktivite temelli egitim sonrasinda baskin
olmayan elin yazi yazma aktivitesi Ol¢climlerinde onemli farkliliklar bulunmustur.
Egzersiz ve aktivite temelli egitimin yazi yazma aktivitesinde meydana getirdigi
anlaml artisin sebebinin yazi yazma aktivitesinin ¢ok tekrarli bir sekilde caligilmis
olmasindan kaynakli oldugu diisiiniilmektedir. Calismamizda oldugu gibi egzersiz ve
aktiviteleri yogun ve c¢ok tekrarli bir sekilde yaptirmak beyin plastisitesinin uzun

donem siirdiiriilmesinde etkili olacak ve el becerilerinin gelisimine katki saglayacaktir.
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6. SONUC VE ONERILER

Egzersiz ve aktivite temelli egitimin baskin olmayan el becerisi tizerine etkilerini
incelemek amaciyla planlanan ¢alismamizda hipotezimiz; egzersiz ve aktivite temelli
egitimin baskin olmayan el becerilerini gelistirecegi yoniindeydi. Calismamizin
sonucunda; egitim Oncesi ve sonrasi yapilan karsilastirmalarda egzersiz ve aktivite
temelli egitimin baskin olmayan el becerileri agisindan gelisme sagladigi bulunmustur

ve hipotezimiz dogrulanmistir.

Ayrica egitim sonrast baskin olmayan el becerileri degerlendirildiginde kavrama
kuvveti, el islevleri, ince motor beceriler, aktivite katilimi, yazi yazma aktivitesi ve
bireylerde alisilan hayatin disina ¢ikarak ve farkli davranislar sergileyerek néroplastik
gelismede baskin olmayan elde uygulanan egzersiz ve aktivite temelli egitimin etkili

oldugu bulunmustur.

e Calisma degisik yas gruplarinda strdurilebilir.

e (alisma degisik meslek gruplarinda siirdiiriilebilir.

e (Calisma degisik uzuv gruplarinda stirdiiriilebilir.

e (alisma degisik hastalik gruplarinda siirdiiriilebilir.
e (Calisma degisik aktivite diizeylerinde siirdiiriilebilir.
e (Calismanin uzun stireli tekrar1 saglanabilir.

e Calisma EEG vb. diger beyin biyofizigi araglariyla yapilabilir.

Calismamiz, Beyin Biyofizigi bakis agisiyla beyin plastisitesi ve insan faktoriinii
temel alan bir ¢aligma olarak kurgulanmistir. Bu acidan Ergoterapi Bataryasi olarak
sahaya kazandirilmasi i¢in devam yaymlari planlanmaktadir. Bu kazanimlar yalnizca
hastalarda degil her tiirlii i3 ve yasamsal alanda yasam kalitesini artirmak i¢in
yapilacak ¢aligmalara da yol acacaktir. Ayrica bu baglamda gegerlilik giivenilirlik
caligmalar1 yapilmasi eklemlenebilir durumdadir. Son olarak tez esnasinda NERITA
ile kazandirilan deney diizenegi, donanim ve yazilimlar toplu olarak bir inovasyon

girisimine Onciiliik edebilir.
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EKLER

EK 1.

EGZERSIZ VE AKTIVITE TEMELLI EGIiTiMiN BASKIN OLMAYAN EL
BECERIiSi UZERINE ETKILERININ iINCELENMESI

ARASTIRMA AMACLI CALISMA iCiN AYDINLATILMIS ONAM FORMU

Saglikl yetigskin bireylerde baskin olmayan elde uygulanan egzersiz ve aktivite
temelli egitiminin bireyin el islevleri, ince motor beceri ve kavrama kuvvetine olan
etkisi ile ilgili yeni bir arastirma yapmaktayiz. Arastrmanin ismi ¢’Egzersiz ve
Aktivite Temelli Egitimin Baskin Olmayan El Becerisi Uzerine Etkilerinin
Incelenmesi’’dir.

Sizin de bu arastrmaya katilmanizi Oneriyoruz. Bu arastirmaya katilip
katilmamakta serbestsiniz. Calismaya katilim goniilliillik esasina dayahdir.
Kararinizdan 6nce arastirma hakkinda sizi bilgilendirmek istiyoruz. Bu bilgileri
okuyup anladiktan sonra arastirmaya katilmak isterseniz formu imzalayiniz.

Bu arastirmayi yapmak istememizin nedeni, saglikli yetiskin bireylerin baskin
olmayan ellerinde uygulanan egzersiz ve aktivite temelli egitim programin, el
becerisine olan etkisine bakmaktir. Yakimn Dogu Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii tarafindan gergeklestirilecek bu caligmaya
katiliminiz arastirmanin basarisi i¢in 6nemlidir.

Eger arastirmaya katilmay1 kabul ederseniz 6ncelikli olarak yas, boy, kilo, baskin
el, 6zgegmis, soy gecmis vb. bilgileriniz demografik bilgi formuna doldurulacaktir.
Ardindan el baskinliginizi belirlemek i¢in Edinburg El Tercihi Anketi kullanilacaktir.
Bu ankette yaz1 yazma, ¢izme, top veya tas atma, makas kullanma, dis fir¢alama
kullanma, bicak tutma, c¢atal tutma, siipiirge kullanimi, kibrit ¢akma, bir kutunun
kapagini agma gibi aktivitelerde hangi elin kullanildig: ile ilgili sorular sorulacaktir.
Her iste kullanilan elin, siklig1 ile ilgili puanlamalar yapilarak anket sonrasinda elde
edilen degerler solaklik ve solakliktaki baskinlik derecesi veya saglaklik ve
saglakliktaki baskmlik derecesi belirlenecektir. Kaba kavrama kuvvetinizin
degerlendirilmesi i¢in Jamar el dinanometresi kullanilacaktir. Islevsel el kullanimnizi
degerlendirmek i¢in Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi kullanilacaktir. Bu test ile
giinliik yasamda yaptiginiz isleri simule eden 7 alt parametrede harcadiginiz ortalama
zaman Olciilecektir. Jebsen Taylor El Fonksiyon Testi’nde degerlendirilecek alt
parametreler: 24 harf yazma, sayfa ya da 8x13 cm biiyiiklikteki kartlar1 ¢evirme; para,
atac, gazoz kapagi gibi kii¢lik nesneleri toplayip bir kutuya birakma, kiipleri iist iiste
koyma, yemek yeme aktivitesinin testi, bilylik bos kutular1 tasima, biiyiik dolu kutular1
tasimak olacaktir. Ince motor becerilerinizi degerlendirmek igin Dinamik Elektronik
Yiiziik Testi kullanilacaktir. Teste baglamadan dnce tarafimizdan test hakkinda bilgi
verilecek ve testin nasil gergeklestirilecegi gosterilecektir. Degerlendirmeler baskin ve
baskin olmayan el i¢inde gerceklestirilecek ve gorevi gerceklestirmek i¢cin harcanan
sure kronometre ile kaydedilecektir.
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Degerlendirmeler sonrasinda 1 hafta boyunca her giin, giinde iki kez toplam 90
dakika olmak lizere egzersiz ve aktivite temelli egitim programi uygulanacaktir.
Progresif kuvvetlendirme egzersizleri olarak baskin olmayan ekstremiteniz i¢in dirsek
fleksor, ekstansor, onkol supinator ve pronator, el bilek dorsifleksor, el bilek plantar
fleksor, el bilek abduktor ve addiktor, el parmak fleksor, ekstansor, abdiktor, adduktor
kaslarina yonelik 3 sette 10 tekrar seklinde her giin, giinde iki kez (toplam 60 dakika)
uygulanacaktir. Dirsek ve el bilek kuvvetlendirme egzersizleri i¢in 0.5-1-2 kg dambal
ve flexbar kullanilacak, el ve parmak kuvvetlendirme egzersizleri i¢in ise egzersiz
hamuru, egzersiz topu, digiflex ve power web kullanilarak yapilacaktir. Her seansta
planlanan agirlikla set ve tekrar sayisini basariyla tamamladiktan sonra dambal agirligs,
digiflex, flexbar ve power web direngleri giderek artirilacaktir. Aktivite temelli egitim
kapsaminda baskin olmayan el i¢cin kaba kavrama, ince el becerileri ve giinliik yasam
aktiviteleri egitimi ¢aligmalarini iceren is ve ugrasi programi uygulanacaktir.

Aktiviteler 1 hafta boyunca her giin, giinde iki kez (toplam 30 dakika)
uygulanacaktir. Aktivite temelli egitim ¢caligmalar1 kapsaminda: Baskin olmayan el ile
resim yapma aktivitesi, yazi yazma aktivitesi, makas ile kagit kesme aktivitesi ve koni
seklinde bardaklar1 kavrama ve ¢evirme aktivitesi ¢alisilacaktir. Egzersiz ve aktivite
temelli egitim programi 1 hafta boyunca her giin, giinde iki kez toplam 90 dakika
olacak sekilde Ergoterapist gozetiminde uygulanacaktir. 1 haftalik egzersiz ve aktivite
temelli egitimin sonunda degerlendirmeler yeniden tekrarlanacaktir.

Bu calismaya katilmaniz i¢in sizden herhangi bir ticret istenmeyecektir. Calismaya
katildiginiz i¢in size ek bir 6deme de yapilmayacaktir. Sizinle ilgili tibbi bilgiler gizli
tutulacak, ancak caligmanin kalitesini denetleyen gorevliler, etik kurullar ya da resmi
makamlarca geregi halinde incelenebilecektir.

Bu ¢alismaya katilmay1 reddedebilirsiniz. Bu arastirmaya katilmak tamamen istege
baghdir ve reddettiginiz takdirde size uygulanan tedavide herhangi bir degisiklik
olmayacaktir. Yine ¢calismanin herhangi bir asamasinda onaymizi ¢cekmek hakkma da
sahipsiniz.

Katihmce

Ady, soyadr:
Adres:

Tel:

Imza

Goriisme tanigi
Ada, soyadu:
Adres:

Tel:

Imza:
Arastirmaci

Adi soyadi, unvant:
Adres:
Tel:

Imza:
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EK 2.

YAKIN DOGU UNIVERSITESI LISANSUSTU EGITIM ENSTITUSU

FiZYOTERAPIi VE REHABILITASYON BOLUMU

EGZERSIZ VE AKTIVITE TEMELLI EGIiTiMiN BASKIN OLMAYAN EL

BECERISi UZERINE ETKILERININ iINCELENMESI

KATILIMCI DEGERLENDIRME FORMU

Degerlendirme Tarihi:

Katilimelr Numarasi:

Degerlendirme Saati:

Katilime1r Kodu:

Ad - Soyad:

Cinsiyet:

Boy:

Bki:

Baskin El:

Egitim Durumu:

Meslek:

Normalde Uyku Sureniz?

Yas:
Kilo:

Bugtin Uyanma Saatiniz?
Bugiin Kag¢ Saat Uyudunuz?

Sigara/Tiitiin Kullanimi:  Siire (y1l)
Alkol Kullanimi: Siire (yil):
Cay/Kahve Kullanima: Siire (yil):
Ila¢ Kullanim:

Cerrahi Oykii:

Rehabilitasyon Oykiisu:

: Miktar(hafta):
Miktar(hafta): Bugun:
Miktar(gun): Bugun:

Miizik Aleti Kullaniyor Musunuz? Kullamiyor iseniz Hangi Miizik Aletini

Kullamyorsunuz? Haftada Kac¢ Giin/Saat Siirityor?

Bugun:

Spor Yapiyor Musunuz ? Yapiyor Iseniz Hangi Spor Dah ile Ugrasiyorsunuz?
Yapiyor Iseniz Haftada Kac¢ Giin/Saat Siiriiyor ?

El Aktivitelerinin Yogunlukta Oldugu Bir Ugrasimmiz Var Mi1?
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EK 3.

YAKIN DOGU UNIVERSITESI LISANSUSTU EGITIM ENSTITUSU
FiZYOTERAPIi VE REHABILITASYON BOLUMU

EGZERSIZ VE AKTIVITE TEMELLI EGITiMiN BASKIN OLMAYAN
EL BECERISI UZERINE ETKILERININ INCELENMESI

EDINBURG EL TERCIiHi ANKETI

Adi Soyadi
Yas :
Cinsiyet : Kadmn () Erkek ()

Sag veya sol elinizi hangi islemlerde kullandiginizi bilmek istiyoruz. Liitfen her
islemde kullandiginiz ele gore ‘sol’ veya ‘sag’ hanesini isaretleyin. Mesela yazi
yazarken, genellikle sag ama ara sira sol elinizi kullaniyorsaniz, her iki haneye bir X
yapm. Daima sag elinizi kullaniyorsaniz, XX yazin. Diger sorular1 aym sekilde
cevaplandirin.

-

Sol Sag

Yazmak
Cizmek
Tas Atmak

Makas kullanmak

Dis fircas1 kullanmak

Bicak kullanmak
Kasik kullanmak

Supurge kullanmak (Ust el)
Kibrit cakmak

O| O N| O O | W N

[EEN
o

Kutunun kapagini1 acmak

>R- DL

>R+ L

x 100

LQ =
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EK 4.

YAKIN DOGU UNIVERSITESI LISANSUSTU EGITIM ENSTITUSU
FiZYOTERAPIi VE REHABILITASYON BOLUMU

EGZERSIZ VE AKTIVITE TEMELLI EGIiTiMiN BASKIN OLMAYAN EL
BECERISi UZERINE ETKILERININ iINCELENMESI

EL KAVRAMA GUCU OLCUM TESTI

1. DEGERLENDIRME 2. DEGERLENDIRME
TARIHI TARIHI
EL

KAVRAMA

clUcU Baskin El Baskin I(:_)Ilmayan Baskin El Baskin I(_:)Ilmayan

OLcCumMU _ )

I. Degerlendirme I. Degerlendirme II. Degerlendirme II. Degerlendirme
1. Olgim
1. Olgim
2. Olgiim

Ortalama
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EK 5.

YAKIN DOGU UNIVERSITESI LISANSUSTU EGITIM ENSTITUSU
FiZYOTERAPIi VE REHABILITASYON BOLUMU

EGZERSIZ VE AKTIVITE TEMELLI EGIiTiMiN BASKIN OLMAYAN EL
BECERISi UZERINE ETKILERININ iINCELENMESI

JEBSEN TAYLOR EL FONKSiYON TESTI

1. DEGERLENDIRME | 2. DEGERLENDIRME
TARIHI TARIHI

ALT Baskin El Baskin Olmayan Baskin El Baskin Olmayan
TESTLER Bl El

1. Degerlendirme 1. Deger]endirme II. Degerlendirme I1. Degerlendirme

1-) Yaz1 Yazma

2-) Kart
Cevirme

3-) Kiiguik
Cisimleri
Toplama

4-) Fisleri
Yerlestirme

5-) Yemek
Yeme
Simulasyonu

6-) Bos
Kutulan
Hareket
Ettirme

7-) Dolu
Kutulan
Hareket
Ettirme

110



EK 6.

YAKIN DOGU UNIVERSITESI LISANSUSTU EGITIM ENSTITUSU
FiZYOTERAPIi VE REHABILITASYON BOLUMU

EGZERSIZ VE AKTIVITE TEMELLI EGIiTiMiN BASKIN OLMAYAN EL
BECERISi UZERINE ETKILERININ iINCELENMESI

DINAMIK ELEKTRONIK YUZUK TESTI

1. DEGERLENDIRME 2. DEGERLENDIRME

: . TARIHI TARIHI
DINAMIK

ELEKTRONIK

YUZUK TESTi Baskin El Baskin I(E)Ilmayan Baskin El Baskin i(_:)Ilmayan

I. Degerlendirme | T, Degerlendirme II. Degerlendirme I1. Degerlendirme

Tele Degme Sayisi

(Kalin Halka)

Tele Degme Sayisi

(ince Halka)

Parkuru
Tamamlama Suresi

(Kalin Halka)

Parkuru
Tamamlama Suresi

(Ince Halka)
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EK 7.

YAKIN DOGU UNIVERSITESI LISANSUSTU EGITIM ENSTITUSU
FiZYOTERAPIi VE REHABILITASYON BOLUMU

EGZERSIZ VE AKTIVITE TEMELLI EGIiTiMiN BASKIN OLMAYAN EL
BECERISi UZERINE ETKILERININ iINCELENMESI

MODIFIiYE MICHIGAN EL SONUC ANKETI

Ilk Degerlendirme Tarihi:

Bilgilendirme: Bu anket elleriniz ve saghigmizla ilgili goriislerinizi sorgulamaktadir. Bu
bilgi nasil hissettiginizi ve siklikla yaptiginiz islerinizi ne kadar iyi gerceklestirebildiginizi
anlamamizi saglayacaktir. Her bir soruyu belirtildigi sekilde isaretleyerek cevaplaymiz.
Eger bir soruyu nasil cevaplayacaginizdan emin degilseniz liitfen verebileceginiz en iyi
cevabi veriniz.

1-) Asagidaki sorular elinizin/bileginizin nasil islev gordiigii ile ilgilidir (liitfen her
soru icin bir cevabi isaretleyiniz). Eliniz/bileginiz ile ilgili hicbir probleminiz olmasa
bile liitfen TUM sorulari cevaplayimz.

A-) Asagidaki sorular sag el/bileginiz ile ilgilidir

Cok Zayf Zayif Orta Iyi Cok Iyi

1. Genel olarak, sag eliniz ne 1 2 3 4 5
kadar iyi calisti?

2. Sag parmaklarimiz ne kadar iyi 1 2 3 4 5
hareket etti?

3. Sag bileginiz ne kadar iyi 1 2 3 4 5
hareket etti?

4. Sag elinizin kuvveti nasildi? 1 2 3 4 5

5. Sag elinizde duyu (his) nasildi? 1 2 3 4 5

B-) Asagidaki sorular sol el/bileginiz ile ilgilidir.

Cok zayif Zayif Orta Iyi Cok iyi

1. Genel olarak, sol eliniz ne kadar 1 2 3 4 5
iyi calist1?

2. Sol parmaklarimz ne kadar iyi 1 2 3 4 5
hareket etti?

3. Sol bileginiz ne kadar iyi hareket 1 2 3 4 5
etti?

4. Sol elinizin kuvveti nasildi? 1 2 3 4 5

5. Sol elinizde duyu (his) nasildi? 1 2 3 4 5
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2-) Asagidaki sorular ellerinizin baz isleri yapma yetenegi ile ilgilidir. Eger o isi
hi¢ yapmadiysaniz bile, yaptigimizda olusabilecek zorlugu tahmin ediniz.

A-) Sag elinizi kullanarak asagidaki aktiviteleri yapmak sizin i¢in ne kadar zordu?

Cok Zor Oldukca Orta Biraz Zor | Hic Zor
Zor Derece Zor Degil
1. Kap kolu ¢evirmek 1 2 3 4 5
2. Bozuk para toplamak 1 2 3 4 5
3. Su dolu bir bardag tutmak 1 2 3 4 5
4. Kilit agmak icin anahtar 1 2 3 4 5
cevirmek
5. Tava tutmak 1 2 3 4 5

B-) Sol elinizi kullanarak agagidaki aktiviteleri yapmak sizin i¢in ne kadar zordu?

Cok Zor | Oldukca Orta Biraz Zor | Hig¢ Zor
Zor Derece Zor Degil
1. Kapi kolu ¢evirmek 1 2 3 4 5
2. Bozuk para toplamak 1 2 3 4 5
3. Su dolu bir bardag tutmak 1 2 3 4 5
4. Kilit agmak icin anahtar 1 2 3 4 5
cevirmek
5. Tava tutmak 1 2 3 4 5

C-) Her iki elinizi elinizi kullanarak asagidaki aktiviteleri yapmak sizin i¢in ne kadar
zordu?

Cok Zor | Oldukca Orta Biraz Zor | Hig¢ Zor
Zor Derece Zor Degil
1. Kavanoz agmak 1 2 3 4 5
2. Gomlek/bluz diigmesi 1 2 3 4 5
iliklemek
3. Catal ve bicak kullanarak 1 2 3 4 5
yemek yemek
4. Alsveris poseti tasimak 1 2 3 4 5
5. Bulasik yikamak 1 2 3 4 5
6. Camasir asmak 1 2 3 4 5
7. Sac¢ yikamak 1 2 3 4 5
8. Ayakkabi bag 1 2 3 4 5
baglamak/fyonk yapmak
9. Yiiz yikamak 1 2 3 4 5
10. Bilgisayar kullanmak 1 2 3 4 5
Sag El Toplam Puan: ____ Sol El Toplam Puan: ____ Her iki El Toplam Puan:
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EK 8.

YAKIN DOGU UNIVERSITESI LISANSUSTU EGITIM ENSTITUSU
FiZYOTERAPIi VE REHABILITASYON BOLUMU

EGZERSIZ VE AKTIVITE TEMELLI EGIiTiMiN BASKIN OLMAYAN EL
BECERISi UZERINE ETKILERININ iINCELENMESI

EL BECERIiSI DEGERLENDIRME OLCEGI

Bu ankette kademeli 10 seviyesi olan bir 6lcek mevcuttur. Eger el becerilerinizde
herhangi bir zorluk olmadan yapabiliyorsaniz, ¢izginin en sagim isaretleyin. Eger
el becerilerinizde zorluk yasiyorsaniz en solunu isaretleyin. Eger su anki kabiliyet
diizeyinizin bu diizeyler arasinda oldugunu hissediyorsaniz uygun olam
isaretleyiniz.

Ilk Degerlendirme Tarihi:

@ &

Son Degerlendirme Tarihi:

D &
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EK 9.

YAKIN DOGU UNIVERSITESI LISANSUSTU EGITIM ENSTITUSU
FiZYOTERAPIi VE REHABILITASYON BOLUMU

EGZERSIZ VE AKTIVITE TEMELLI EGIiTiMiN BASKIN OLMAYAN EL
BECERISi UZERINE ETKILERININ iINCELENMESI

YAZI YAZMA AKTIVITESI DEGERLENDIRME OLCEGI

Bu ankette kademeli 10 seviyesi olan bir 6lcek mevcuttur. flk degerlendirme
kisinin ilk yaz1 yazma egitiminden hemen sonra, son degerlendirme ise bireyin son
yazma egitiminden hemen sonra yapilmahdir. Bireyin yaz1 yazma aktivitesinin en
iyi oldugu diizey <10’ puan ile ifade edilirken, en kotii oldugu diizey ¢’0’’ puan ile
ifade edilmektedir. Eger yaz1 yazma aktivitesinin bu diizeyler arasinda oldugunu
hissediyorsaniz uygun olani isaretleyiniz.

Ilk Degerlendirme Tarihi:

D &

Son Degerlendirme Tarihi:

RO
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ONAY SAYFASI

D

~ YAKIN DOGU UNIVERSITESI
BIiLIMSEL ARASTIRMALAR ETiK KURULU

ARASTIRMA PROJESI DEGERLENDIRME RAPORU

Toplant Tarihi : 27.08.2020
Toplant No 1 2020/82
Proje No 1146

Yakin Dogu Universitesi Saghk Bilimleri Fakilltesi gretim {iyelerinden Prof Dr.
Murat Ozgoren'in sorumlu arastrmacisi oldugu, YDU/2020/82-1146 proje numarah ve
“Egzersiz Ve Aktivite Temelli Egitimin Baskin Olmayan El Becerisi [/zerine Etkilerinin
incelenmesi™ baslikh proje 6nerisi kurulumuzea online toplantida degerlendirilmis olup, etik

olarak uygun bulunmustur.

7

FF,

2
¥ Prof. Dr. Riistii Onur
Yakin Dogu Universitesi

Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu Baskam

116



EK 11.

JBACHS J Basic Clin Health Sci 2021; S1: 1-203
— https://doi.org/10.30621/jbachs.905228

Oral Presentation No: 92063
The Effects of Exercise And Activity-Based Training On Non-Dominant Hand Functions
Polat Kog', Gonca Inang?, Murat Ozgoren®

'Near East University, Faculty of Health Sciences, Department of Occupational Therapy,
Lefkosa
*Near East University, Faculty of Health Sciences, Department of Physiotherapy and
Rehabilitation, Lefkosa
3Near East University, Faculty of Medicine, Biophysics, Lefkosa

Objective: The aim of this study was to examine the effects of exercise and activity-based
training on non-dominant hand functions.

Method: 25 healthy individuals (17 women, mean age: 28.24 + 6.77) participated in the study.
After recording the demographic information of the participants, Jebsen Taylor Hand Function
Test (JTEFT) was applied to evaluate their functionality.

Results: In the non-dominant hands of the individuals, the Jebsen Taylor Hand Function Test
(JTEFT) subtest results, respectively, the writing activity was 34.26 seconds before training and
22.74 sec after the training. (p<0,001); card turning activity an average of 6.02 sec before the
training, an average of 4.36 sec post training (p<0,001); the activity of collecting objects before
the training was 8.29 sec on average, post training average was 6.37 sec. (p<0,001); the activity
of inserting the chips was 4.73 sec before the training, and 3.65 sec post training. (p<0,001); the
simulation of eating was 15.43 sec before the training, and 11.25 seconds after the training.
(p<0,001); the activity of moving the empty boxes was 6.50 sec before the training, and 5.17
sec after the training. (p<0,001) and the activity of moving the full boxes was 8.22 sec pre-
training, and 6.68 sec post training. (p<0,001).
Conclusion: Current study shows that exercise and activity-based training increase the speed
performance for non-dominant hand functions (i.e. JTEFT subtests). Accordingly, it is
suggested that the training programs should be applied to enhance functionality of non-
dominant hands, exercises and activities and practices for daily life are important.

Keywords: Non-Dominant Hand, Hand functions, Activity, Exercise, Plasticity
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