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HAMSTRING ASIMETRISI

Yiuksek hamstring ekzantrik kuvveti asimetrisi, hamstring zorlanmalari, diz yaralanmalari ve ACL yirtiimalari gibi
alt ekstremite sakatliklari icin potansiyel risk olusturabilir.

HAMSTRING KUVVETi ASIMETRI

SAG 4125 N

Analiz:

Hamstring ekzantrik kuvvet asimetrisi %8.74 olarak ol¢tilmustlr. Bu deger normal sinirlar igerisindedir (<10%). Ancak,
sporcunun yakin zamanda (02/2024) sag hamstring strain yaralanmasi gecirmis olmasi 6zel dikkat gerektirmektedir. Sag
bacak hamstring kuvvetinin (412.5 N) sol bacaga (452.0 N) gore daha disik olmasi, yaralanma sonrasi rehabilitasyon
sirecinin halen devam ettigini gostermektedir.

Oneriler:

1. Yaralanma sonrasi rehabilitasyon programina devam edilmeli:

- Nordic hamstring egzersizleri (hafif ylkle baslayip progresif artis)
- Eksantrik hamstring gli¢lendirme

- Unilateral kopru egzersizleri

2. Sag hamstring kuvvetini artirmaya yonelik 6zel program:

- Haftada 2-3 kez ekstra hamstring gliclendirme

- ROM egzersizleri

3. Yuklenme siddeti kademeli olarak artiriimali

4. 4-6 hafta sonra tekrar degerlendirme yapilmali

HAMSTRING / KUADRISEPS ORANI

Hamstring/kuadriseps kuvvet oranindaki dengesizlik ve sag-sol bacak asimetrisi, hamstring zorlanmalari, ACL yaralanmalari,
patellofemoral agri sendromu, meniskis problemleri ve genel diz instabilitesi riskini artirabilir.

DUSUK RiSK

TARAF HAMSTRING KUADRISEPS ORAN ASIMETRI

soL 506.5 N 3840 N HAMSTRING
SAG 3790 N 3613 N KUADRISEPS
Analiz:

1. Hamstring asimetrisi %25.17 ile ylksek risk seviyesindedir (220%).
2. Kuadriseps asimetrisi %5.92 ile normal sinirlardadir (<10%).
3. H/Q oranlari hem sag (1.05) hem sol (1.32) bacakta yuksek risk seviyesindedir (>1.00).

4. Yaralanma sonrasi ddnemde olunmasi nedeniyle, 6zellikle sag bacaktaki hamstring kuvvetindeki dists dikkat
cekicidir.

Oneriler:

1. Hamstring-Kuadriseps dengesini saglamak igin:

- Kuadriseps gticlendirme egzersizleri

- izokinetik egzersizler

- Squat varyasyonlari

2. Hamstring rehabilitasyonu icin:

- Eksantrik giiclendirme

- Progresif direncli egzersizler

3. Proprioseptif calismalar

4. 6-8 haftalik program sonrasi yeniden degerlendirme
5. Antrenman Oncesi aktivasyon egzersizleri

ADDUKSIYON / ABDUKSIYON ORANI

Adduktor/abduktor kuvvet oranindaki dengesizlik ve sag-sol asimetrisi, kasik zorlanmalari, kalga sikisma sendromu, sakroiliak eklem disfonksiyonu, iliotibial
bant sendromu ve hatta bel agrilarina kadar uzanan cesitli yaralanmalar icin risk olusturabilir.

TARAF ADDUKTOR ABDUKTOR ORAN ASIMETRI
SOoL 518.3 N 4325 N - ADDUKTOR
SAG 519.5 N 463.0 N 1.12 ABDUKTOR

Analiz:

1. ADD asimetrisi %0.24 ve ABD asimetrisi %6.59 ile normal sinirlardadir (<10%).
2. Sol bacak ADD/ABD orani (1.20) normal sinirlardadir (1.15-1.30).

3. Sag bacak ADD/ABD orani (1.12) diistik risk seviyesindedir (1.00-1.15).

4. Genel olarak kalga stabilizator kas dengesi iyi durumdadir.

Oneriler:

1. Mevcut dengeyi korumak igin:

- Lateral plank egzersizleri

- Kalga abdiksiyon/addiksiyon egzersizleri

- Copenhagen plank

2. Sag bacak ADD/ABD oranini optimize etmek icin:
- Yan yatis adduktor egzersizleri

- Elastik bant ile addiktor glclendirme

3. Core stabilizasyon egzersizleri

4. 8 haftalik periyodlarla kontrol degerlendirmesi

EVERSIYON / INVERSIYON ORANI

Ayak bilegi evertor/invertdr kuvvet oranindaki dengesizlik ve sag-sol asimetrisi, akut burkulma riskini artirirken, kronik instabilite ve tekrarlayan
yaralanmalara zemin hazirlayabilir.

TARAF EVERTOR iNVERTOR ORAN ASIMETRI
SoL 193.8 N 217.0 N - EVERTOR
SAG 203.6 N 206.5 N 0.99 INVERTOR

Analiz:

1. EV asimetrisi (%4.85) ve IN asimetrisi (%4.84) normal sinirlardadir (<10%).
2. Sol bacak EV/IN orani (0.89) normal sinirlardadir (0.80-0.95).

3. Sag bacak EV/IN orani (0.99) dustik risk seviyesindedir (0.95-1.10).

4. Ayak bilegi stabilizasyonu genel olarak iyi durumdadir.

Oneriler:

1. Koruyucu egzersiz programi:

- Tek ayak denge calismalari

- Proprioseptif egzersizler

- Theraband ile eversiyon/inversiyon giiclendirme
2. Stabilizasyon calismalari:

- BOSU topu uzerinde denge egzersizleri

- Pertiirbasyon antrenmanlari

3. Noéromuskuler kontrol egzersizleri

4. 12 haftalik periyodlarla kontrol degerlendirmesi



