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Dr. Gerry Ramogida’nin
Onsozu

Yumusak doku terapisi uygulamalari son on yilda
onemli 6l¢iide artmistir. Belki de en biiyiik biiylime
alan1 spor ve sporcularin bakimi etrafinda olmustur.
Coklu yumusak doku manipiilatif (aktif gevsetme
teknikleri, yumusak doku gevsetme, miyofasiyal
gevsetme) ve igneleme (akupunktur, kas i¢i stimiilasyon
ve kuru igneleme dahil) teknikleri ister sporcunun
iyilesmesine ister performansin artirtlmasina veya
yaralanmanin énlenmesine yardimer olmak i¢in olsun,
terapistin "alet kutusunda" ana araglar haline gelmistir.

Yumusak doku terapisindeki bu biiyiime, yumusak doku
sagligimin sporcu basarisini belirlemedeki etkisi goz
Oniine alindiginda sasirtici olmamalidir. Belki de bunun
nedeni, yumusak dokularin, merkezi sinir sisteminin
hareketleri koordine etmek ve herhangi bir beceri

veya eylemin 6zel talepleri i¢in gereken kuvvetleri
iiretmek i¢in bagimli oldugu duyusal organlarin ve
sistemlerin ¢ogunu (Golgi tendon organlari, kas igcikleri
ve kapsiiler mekanoreseptorler bunlardan birkagidir)
barmdirmasidir.

Yumusgak dokular optimum sekilde hareket etmez,
gerilmez, kasilmaz ve "hissetmezse", optimum motor
kontrol, koordinasyon ve ¢ikti beklememeliyiz ve
dolayisiyla optimum performans beklememeliyiz.
Optimum motor {inite aktivasyonu ve kuvvet tiretimi
icin saglikli yumusak doku gerektiginden, en iyi
rehabilitasyon programlari zayif yumusak doku
kalitesini telafi edemez. Carla ve Antonio Stecco, Tom
Meyers ve H. van der Wall gibi kisilerin ¢aligmalari
sayesinde agonist, sinerjist, antagonist kaslar ve
miyofasiyal gruplardan olusan fonksiyonel zincirlerin
retinakula, intermuskiiler septa, interossedz membranlar
ve miyofasiyal genislemeler yoluyla dogrudan baglantili
oldugunu biliyoruz. Aslinda, Stecco'larin aragtirmasi,
kaslardan gelen muskulotendindz dokunun %40'indan
fazlasinin kemik insersiyonunda bitmedigini, ancak
daha 6nce bahsedilen yumusak doku yapilarina
karigtigin1 gdstermistir. Bu gercekler goz oniine
alindiginda, dogru degerlendirme ve teshis ve ardindan
uygun yumusak doku tedavisi miidahalesinin se¢imi,
spor ortaminda sporcularimizin ihtiyaglarini karsilamada
biiyiik 6nem tagimaktadir.

Paula Clayton, 6nce yumusak doku terapisti ve son
zamanlarda da fizyoterapist olarak tiim kariyeri
boyunca performans alaninda ¢aligmigtir. Yumusak
doku terapisti olarak elde ettigi basarilar goz 6niinde
bulunduruldugunda (ingiliz Atletizminin temel
dayanaklarindan biri olarak bir¢ok sporcunun Olimpiyat
ve Diinya Sampiyonast podyumlarina ulagmasina
yardimc1 olmus, ayrica yillarca Premiership futbol

ve rugby'de yer almistir), yeminli fizyoterapist olmak

icin okula dondiiglinde sasgirmistim. Paula'nin uzun
yillar boyunca tartisilmaz bir beceri kazanmak i¢in
harcadig1 kadar zaman ve ¢aba harcasaydim ve pek
¢ok kisinin kendi sporlarinin zirvesine ulasmasina
yardimct olsaydim, yeni bir tam zamanli akademik
gorev tstlenmeyi hayal bile edemezdim. Ancak Paula
her zaman oldugu gibi bunu da tistlendi ve bagarilt
oldu. Kapsamli akademik bilgisi ve essiz deneyimiyle
bu kitap, spor ortaminda ¢alisan bir terapistin ihtiyag
duyacagi her seyi bir araya getiriyor.

Sakroiliak Eklem Disfonksiyonu ve Piriformis
Sendromu: Fizyoterapistler i¢in Eksiksiz Kilavuz
"nasil" sorusuna yanit veriyor ama daha da dnemlisi
"neden" sorusuna yanit vererek nasil bir yaklagim
izlenebilecegini gosteriyor. Ders verirken sik stk
sunu soylerim: Tedaviye baslarken neden sorusuna
yanit veremiyorsaniz, yanit alana kadar hicbir sey
yapmamalisiniz.

Londra 2012 Yaz Olimpiyat Oyunlari'na giden ii¢ yil
boyunca British Athletics'te Paula ile yan yana ¢aligtik
ve burada bir araya gelen ekibimiz sakatlik sikliginin
%?30'ardan (sakatlik nedeniyle herhangi bir zamanda
yarigmaya katilamayan sporcularin orani) tek haneli
rakamlara diistiigtinii gordii. Bu diistis, oyunlara kadar
gegen ii¢ yil boyunca takimin biiyiik yarismalarda
istikrarl1 bir sekilde artan madalya toplami kadar
etkileyiciydi. Bu sonuglar tesadiifen ortaya ¢ikmadi.
Bunlarn biiyiik bir kismi1 Paula gibi bireylerin ingiliz
Atletizmine kazandirdig siki ¢calisma ve uzmanlik
sayesinde gerceklesti.

Sizi bu kitab1 becerilerinizi gelistirmenize ve
nihayetinde daha iyi bir terapist olmaniza yardimci
olacak bir rehber olarak kullanmaya davet ediyorum.
Ne kadar becerikli olursak, sonu¢larimiz o kadar iyi
olur ve dogru firsat verildiginde becerilerimizin ister
toplum temelli bir takimda ister Olimpiyat Oyunlarinda
bir federasyonun pargasi olarak olsun, sporcularin
hedeflerini ger¢eklestirmelerine yardimci olmada kiiglik
bir rol oynamasi daha olasidir. Arkaniza yaslanin ve
sporcularin biiyiik isler basarmasina defalarca yardime1
olmus birinden 6grenmeye agik olun, ¢linkii gergek
basar1 bir kez gerceklesmez, siirdiirtiliir ve tekrarlanir-
ustaligin gergek isareti budur. Paula Clayton bu tiir bir
ustaligi bagarmistir.

Dr. Gerry Ramogida, bir¢cok Kanada milli takiminda
gorev yapmis, uluslararasi alanda taninan bir
kayropraktor ve performans terapistidir. Kendisi
2012 Londra Olimpiyatlart i¢in Ingiliz Atletizminin
"Lider" Performans Terapistiydi. Dr. Ramogida su
anda Vancouver, BC'deki Fortius Sport and Health'te
Kayropraktik Hizmetleri Direktorii olarak ¢alismakta
ve ayni zamanda Diinya Atletizm Merkezi (WAC)

ve WAC Kanada'nin t1bbi direktérii olarak hizmet
vermektedir.
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Neil Black’in Onsozii

Ingiliz Spor Enstitiisii (EIS) ve British Athletics
biinyesinde on bir y1l boyunca (2003'ten itibaren)

Paula ile ¢cok yakin ¢alismis biri olarak, multidisipliner
ekibin tiim iiyelerine kars1 boylesine net bir anlayisa

ve tam bir saygtya sahip bir uygulayiciya nadiren
rastlanabilecegini gérdiim. Paula, ne zaman higbir sey
yapmayacagini bilme anlayisina ve giivenine sahip
olma gibi ¢ok nadir bir beceri de dahil olmak {izere

cok benzersiz bir beceri setine sahiptir. Son derece
basarili 6l¢me ve degerlendirme becerileri sergileyerek,
calisma tanilarina ve tedavi planlarina giiclii bir katkida
bulunmasini saglar. islevsel ve etkinlige 6zgii teknik
hareket kaliplar1 konusunda gercek bir anlayisa sahiptir,
boylece performans gelistirmeye ¢ok yonlii bir katki
yapmasina olanak tanir. Ornek bir profesyonel olarak
Paula, multidisipliner ekipteki meslektaglari, antrendrler
ve sporcular tarafindan biiyiik sayg1 gérmektedir; kisisel
ve profesyonel becerileri, baglilig1 ve diiriistliigliniin
yant sira her zaman dinlemesi ve destekleyici olmasiyla
da biiyiik deger gérmektedir. Paula, son ti¢ Olimpiyat
doneminde (Olimpiyat ve Diinya Sampiyonalar1 dahil)
en Ust diizey kamplara ve yarigmalara katilan tibbi
ekibin kilit bir {iyesi olmus ve her diizeyde genel ve
bireysel olarak biiyiik katkilarda bulunmustur.

Su anda piyasada bulunan bircok kitap tek bir teknigi
gostermektedir, ancak Paula yaralanma, fonksiyon
bozuklugu ve iyilesmeyi ele almak i¢in kullanilabilecek
"kutusundaki tiim araclar1" paylasmaya ¢alismistir.
Giincel literatiiriin dikkatli kullanimi ve degerlendirme
ve tedavi tekniklerinin ayrintili agiklamalariyla bu
kitap hem 6grenciler hem yeni kalifiye olanlar hem de
deneyimli uygulayicilar i¢in satin alinacak bir kitap
haline gelecektir.

Bu kitabin okuyucusu, burada agiklanan tekniklerin
sadece klinik olarak uygun ve etkili oldugunu degil,
ayn1 zamanda temel prensiplerinin giincel arastirmalarla
desteklendigini bilerek tamamen bilgilendirilmis bir
konumda olacaktir. Bu kitab1 bugiin elinize aldiginizda
hem genel halk hem de atletik popiilasyon i¢in fizik
tedavi teknikleriyle performansa etki eden sonuclar elde
etme yolunda ilerlemis olacaksiniz.

Neil Black, British Athletics'te Performans

Direktorii olarak gérev yapmaktadir. Daha once
Kasum 2004 'ten itibaren British Athletics'in Bas
Fizyoterapisti ve Aralik 2007'den bu yana Spor
Hekimligi ve Bilim Lideri olarak gorev yapiyordu.
Neil, 1992 Paralimpik Oyunlarindan bu yana
Britanya ulusal yonetim organi ve ¢cogu sampiyonaya
katilan atletlerle birlikte calismistir.



Onsoz

Bu kitab1 sizinle paylasma ayricaligini bana verdiginiz
icin tesekkiir ederim. Basaril1 bir sonug elde etmek icin
ihtiya¢ duyacaginizi diistindiigiim her seyi, umarim
cok kapsamli olmadan dahil etmeye ¢alistim. Insanlara
yardim etme hem benim hem de sporcularimin ve

0zel hastalarimin aradig1 sonuglari elde etmek ve
degerlendirme siirecinde kararlastirdigimiz hedeflere
ulasmak i¢in yumusak doku tekniklerini kullanma
konusunda tutkuluyum.

Premiership ve Championship futbolunda dort yil ve
Ingiliz Spor Enstitiisii ve Ingiliz Atletizminde kidemli
performans terapisti olarak yaklasik on iki y1l dahil
olmak tizere uzun yillardir performansi etkileyen
yumusak doku terapisi alaninda calistyorum. Bu siire
zarfinda Ingiliz Dalisi ile bir Ingiliz Milletler Toplulugu
Oyununa ve Ingiliz Atletizmi ile ii¢ Olimpiyat Oyununa
(Atina, Pekin, Londra) ve GB atletizm tibbi ekibinin bir
parcasi olarak sayisiz Diinya ve Avrupa Sampiyonasina
diinyay1 dolagsma gibi inanilmaz bir firsatim oldu.

Elit spora katilimimin yani sira, esim Rick ile birlikte
Shropshire'daki Cleobury Mortimer'in kalbinde

cok basarili bir spor yaralanmalar1 muayenehanesi
isletiyorum. Birmingham Universitesi'nde 2013'ten
2015'e kadar baska bir muayenehane islettim (kisa siire
once Worcestershire'a tagindi) ve Harrogate'de yeni bir
muayenehane actim.

iki spor terapisi lisans programinda ders verdim, yiiksek
lisans 6grencilerine oturumlar diizenledim ve bir dizi
dergi makalesi yazdim.

Futbol Federasyonu (FA) Yaralanmalarin Tedavisi ve
Yonetimi Diplomasi, Spor Yaralanmalar1 Y 6netimi
Yiiksek Lisansi ve Fizyoterapi Yiiksek Lisansina ek
olarak ¢ok sayida yumusak doku terapisi yeterliligine
sahibim. Ayrica Premiership ve Championship futbol
kuliipleri ve ulusal yonetim organlarindaki kidemli
fizyoterapistlere ve yumusak doku terapistlerine ve
sirketim www.stt4performance.com araciligiyla ulusal
ve uluslararas1 yumusak doku terapistlerine yumusak
doku ustalik siniflar1 veriyorum.

Ayn1 zamanda ydneticisi ve yonetim kurulu iiyesi
oldugum Spor Masaj1 Dernegi'nde (SMA; yumusak
doku terapistleri dernegi) besinci seviye (Altin) liyelige
sahibim. Chartered Society of Physiotherapy, Health
Care Professions Council ve Association of Chartered
Physiotherapists in Sports and Exercise Medicine
tiyesiyim.

Calisirken diizenli olarak bana ulastilar ve kullandigim
teknikleri 6gretmeye hazir olup olmadigimi sordular.
Ben de bir dizi kurs gelistirdim ve bunlar su anda
sirketim STT4Performance araciligiyla veriliyor.
Kurslar, spor ulusal yonetim organlart (NGB'ler),
futbol (Ingiltere Premier Ligi dahil) igindeki terapistler
ve ulusal olarak nitelikli terapistler i¢indir. Ayrica,
tanitilan teknikleri adim adim anlatan bir kitap yazmakla
ilgilenip ilgilenmeyecegim soruldu ve iste karsinizda.
Birc¢ok farkli nedenden dolay1 bu noktaya gelmek uzun
zaman ald1, ancak sonunda "tek durak noktasi" olan
bir kitap hazirladigim i¢in ¢ok gururluyum. Umarim
ilk teknikten son teknige kadar sonuglar1 gérmeye
baglarsiniz.

Ilerleyen sayfalarda degerlendirmeleri, terapi
tekniklerini ve siirecleri detaylandirirken diizenli olarak
"sporcuya" atifta bulunacagim, ancak bu teknikler genel
halkla ¢alisirken de inanilmaz derecede etkilidir.

Kanita dayali uygulama i¢in ¢abalayan terapistler icin
ilgili arastirmalardan alint1 yapmaya calistim; ancak
asagidaki alintiyi sizlerle paylagmak istiyorum:

“Eksternal klinik kanitlar bireysel uzmanhgi
bilgilendirebilir ancak asla onun yerini alamaz ve
harici kanitlarin hasta igin gegerli olup olmadigina
ve eger gecerliyse klinik bir karara nasil entegre
edilmesi gerektigine karar veren de bu uzmanliktir."

(Sackett ve digerler., 1996)

Yiiksek kaliteli ampirik kanitlarin sistematik bir sekilde
derlenmesi, sentezlenmesi ve uygulanmasi sayesinde
cok fazla ilerleme kaydedilmis ve hayatlar kurtarilmis
olsa da, son zamanlarda klinik bakimin odaginin sinsice
hastadan niifus alt grubuna kaydig: ve "kanita dayali
kuyrugun klinik kopegi salladig1" yoniinde igaretler
goriilmektedir (Greenhalgh ve ark., 2014).

Gergek kanita dayali tip, "Bu hasta i¢in, bu kosullarda,
hastaliginin veya durumunun bu noktasinda en iyi
hareket tarzi nedir?" diye sorarak, bireysel hastalarin
bakimint birinci 6nceligi olarak goriir. (Huntley vd.,
2012; Greenhalgh vd., 2014).

Yetenekli bireysel terapistler her zaman belirli bir
tedavi tiirtiniin sinirlarini asma potansiyeline sahiptir.
Sonug veren terapi tekniginin kendisi degil, terapistin
becerisidir.
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Umudum, bu kitabin bir sekilde bagkalarina yardimci
olmasi ve teknikleri giinliik pratiginize uygun
bulmanizdir. Liitfen bu tekniklerin, sonu¢lar norm haline
gelene kadar yillar ve yillar boyunca denenerek ve test
edilerek gelistigini unutmayimn. Bununla birlikte, bunlar
yalnizca tekniktir- anatomik ve fonksiyonel bilginizin
kullanmak tizere oldugunuz teknikleri destekleyebilmesi
ve siirekli olarak degerlendirmeniz, miidahaleyi
eklemeniz ve yeniden degerlendirmeniz zorunludur,
boylece basarili bir teknigi yeniden iiretmenizi veya ¢cok
basarili olmayan bir teknigi uyarlamanizi saglayacak
bazi sonug Olciitlerine sahip olursunuz.

Gliniimiizlin fasiyal arastirmacilarina sinirsiz saygi
duyuyorum ve digerlerinin yan1 sira Andry Vleeming,
Robert Schleip, Carla Stecco ve Tom Myers'in
calismalarindan giiglii bir sekilde etkilendigimi
goreceksiniz.

Bu kitapta yer alan tedavi onerilerine gegmeden 6nce,
liitfen bir an durup bir yap1 agriya ve hareket veya
yuriiylis araliginin degismesine neden olacak kadar
islevsiz oldugunda viicutta neler oldugunu gercekten
diisiiniin ve viicudun yiikii yayarak ve daha fazla islev
bozukluguna/agriya neden olarak bu islev bozukluguna
nasil uyum sagladigini kendinize hatirlatin. Kendinize
su soruyu sorun: "SIE veya piriformis nasil bu hale
geldi?" Biyomekanik bir anormallik, yliriiytlisiin
degistigi yeni bir antrenman artisi, yeni bir ayak bilegi
burkulmasi, pelvik veya bel agrisi, omuz veya torasik
disfonksiyon vb. gibi bir seyi takiben birincil veya
ikincil bir adaptasyon muydu?

Yumusgak doku teknikleri terapistten terapiste degisir.
Sizinle paylagmak iizere oldugum teknikler, benim en
etkili bulduklarimdir. Diger teknikleri kiiciimsemeye
ya da bir kenara koymaya ¢aligmak ya da sizi mevcut
uygulamanizi degistirmeye tesvik etmek gibi bir
niyetim yok; bunlar sadece siirekli biiytliyen alet
kutunuz icin ek araglar olarak sunuluyor- istediginiz
sonuglar1 alamiyorsaniz goz dniinde bulundurmak
isteyebileceginiz fikirler.



Bu Kitap Nasil Kullanilir?

1.

Renkli kutularin tiimii ayrintili anatomi veya
aragtirma bilgileri gibi ek bilgiler icermektedir.
Bu bdliimlerin okunmasi zorunlu olmamakla
birlikte, baz1 sorulariniza yanit olabilecek bilgiler
icerdiklerinden, bir giin bir fincan kahve esliginde
oturup bunlar1 okumanizi siddetle tavsiye ederim.

Tiim tedavilerden once liitfen kapsamli bir
degerlendirme yaptiginizdan emin olun:
m  Oznel degerlendirmelerinize kirmizi ve sar1
bayraklar1 dahil edin.
» Kirmizi (daha ciddi patolojiye isaret eder)
(1) Siirekli ve araliksiz agr1
(2) Gece agrisi
(3) Ani ve agiklanamayan kilo kaybi1
(4) THREADOC!
 Sari (psikososyal)
m Hangi eylemin yapilmasi gerektigine karar
vermek i¢in klinik muhakemenizi kullanin.
m  Degerlendirmeden bir sonug dl¢iitii se¢in.
m Tedavinizi veya tedavilerinizi uygulayin.
m Yeniden degerlendirin.

Tiim tedaviler, daha derin dokulara daha kolay

erisim saglamak, ylizeysel tetik noktalarini

azaltmaya veya ortadan kaldirmaya yardimci olmak

ve tizerinde ¢alistiginiz alanlardan etkilenen kiiresel

dokulara erigmeye baglamak i¢in fasiyal tekniklerle

baslar. Bu sekilde ¢alismak, etki yaratmaya

baslamak i¢in gecen siireyi kisaltir.

m  Bu teknikler temiz ve kuru ellerinizden bagka bir
sey kullanmadan yapilir.

m Hastalar viicut losyonu kullandiysa, baslamadan
once bunu ¢ikarmaniz gerekecektir; ben
genellikle Zoff kullaniyorum.

Bu kitaptaki tekniklerin asagidakilerin bir

kombinasyonu oldugunu goéreceksiniz:

m Bircok farkli ismi olan miyofasyal gevsetme
(MFR)

m  Alet destekli yumusak doku mobilizasyonu
(ADYDM)

m  Tetik nokta akupresiirii (tetik nokta agrisinin
VAS? 6/10'dan 2/10'a diismesini bekleme)

®m  Yumusak doku gevsetme (STR)-pin ve germe
kilitleri:
» Transvers
* Proksimal
* Distal

m  Aktif doku gevsetme pini ve hareketi
kolaylagtirma

m Kas enerji teknikleri (KET)

» Propriyoseptif ndromiiskiiler fasilitasyon
(PNF) germesine benzer, ancak gercek PNF'e
benzemez.

m  Kuru igneleme (sadece kalifiye olanlar i¢in)
m  Dinamik bantlama

. Bu tekniklerin hepsine ihtiya¢ duymayacaksiniz;

yalnizca yeniden degerlendirmeniz bir degisiklik
yaratmazsa ek tekniklere bagvurmaniz gerekecektir.
Stirekli biiyiiyen "alet kutunuz" i¢in ¢ok sayida farkl
teknik ekledim.

. Bir kez degisiklik yaptiktan sonra siirekli olarak

ayn1 bolgeye geri donmeniz gerekmediginden emin
olun- asir1 tedavi benim en nefret ettigim seydir

ve bir¢ok sporcunun antrenman ve yarigmaya kotii
hazirlanmasina neden olmustur.

. Actya neden olmak zorunda degilsiniz- acidan

kaginmak, dokularin fiziksel olarak girisi

reddetmesine (bkz. B6liim 2: Fasya), sporcunun ac1

icinde kaidenin kenarini kavramasina veya kagmak
i¢in kivranmasina neden olmadan derinlemesine
calismanizi saglar!

m Dokulara yiiklenirken, sporcudan rahatsizlik
seviyesinin 6/10'a (VAS) ulastiginda size
sOylemesini isteyin.

m  Sporcu size rahatsizligin "azaldigin1" veya 2/10
(VAS) esdegerine ulastigini sdyleyene kadar bu
pozisyonda kalin.

m  Uygunsa hareketi ekleyin; hareket sirasinda
rahatsizlik seviyesi 6/10'a yiikselirse pozisyonu
tekrar tutun, ardindan rahatsizlik azaldiginda
harekete devam edin.

m  Bu, germe veya kolaylastirmayi etkinlestirmeden
once ylizeysel ve bazen daha derin tetik
noktalarii hedef alacaktir.

m  Bu doku ele alindiktan sonra, orijinal noktaya
yakin bir noktaya gidin ve bolgedeki (veya eklem
¢evresindeki) tiim dokular ele alinana kadar
tekrarlayin.

. ADYDM'yi "kuru" fasyal ve yumusak doku

tekniklerimi takiben, 6zellikle eklemler ve ulagilmasi

zor yerler etrafinda, ancak ayni zamanda daha genel

bir yanit aradigimda da kullantyorum.

m  KinnectiveTM enstriimanini kullantyorum
¢linkii birgok teknik icin ayni enstriimani
kullanabiliyorum ve elimde harika bir his
veriyor.

m  Ayrica Kinesiotech yumusatici kullaniyorum,
¢linkii pek cok yumusatict denedim ve en az
daginik olani bu ve harika kokuyor.

1. T, tiroid; H, Kalp; R, romatoid artrit; E, epilepsi; A, astim; D, diabet; O, osteoartrit; C, Kanser

2. Agr1igin gorsel analog skalasi.
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9. Kalifiye ve uygun sekilde sigortali olanlar i¢in kuru

igneleme (K1) tekniklerini ekledim; daha fazlas1

da var, ancak bu kitaptakiler benim diizenli olarak

kullandiklarim. Ki'ye basvurma egilimindeyim:

m  Tim yumusak doku caligmalar1 tamamlandiginda
ve yeniden degerlendirmem bu miidahaleyi
gerektirdiginde

m  Dogrudan manuel teknikler i¢in bolge ¢cok agrili
oldugunda (tetikleyici noktalar nedeniyle)

m Bolge ozellikle inat¢1 oldugunda, asir1 tedaviden
ve dokulara zarar vermekten kaginmak igin

10. Kuru igneleme yaparken, aralarinda gecis

yapilyorum:

m Piston tipi calisma (rahatsiz edici tetik noktalarini
arama)

m Fasyal sarg1 (kiiresel ag1 etkileyen)

m  Hizlh giris ve ¢ikis (Gunn yontemine benzer)

m Elektroakupunktur (hipertonik yapilarda
gevsemeyi kolaylastirma)

11. Hedeflenen yumusak doku calismasini takiben kas

enerjisi tekniklerini ve ek doku genisletilebilirligini
kolaylastirmak ve eklem hareket araligin1 etkilemek
i¢in yardimer olarak Ki'yi kullantyorum.

12. Dynamic Tape® kullantyorum ¢iinkii ¢ok yonliiliik

13.

ve elastik geri tepme acisindan piyasanin en iyisi-
sonuglar hem benim hem de tedavi ettigim sporcular
icin elle tutulur ve gozle goriiliir:
m Tedavi seansiniza ADYDM'yi dahil
ettiyseniz, yumusaticiy1 ¢ikarmak i¢in bir sey
bulundurmaniz gerekecektir.

Kitabin sonunda, bir ev egzersiz programina (EEP)

koyabileceginiz ve hastalariniza verebileceginiz

mobilizasyon, germe ve giiclendirme tavsiyeleri
bulacaksiniz. Bu boliim kapsamli degildir, ¢linkii
bunlar1 ¢ok daha ayrintili olarak ele alan bir¢ok kitap
ve YouTube klibi bulunmaktadir.

m  Rehabmypatient adli bir programi diizenli
olarak kullantyorum ¢iinkii bu program, birlikte
yaptigimiz ¢alismalari kolaylagtirmak i¢in
hastalarimin yapmasini istedigim egzersizlerin
fotografl1 ¢izimlerini ve videolarini e-posta ile
gondermemi sagliyor.



Tesekkiir

ilk kez diizenlenen TherapyExpo'da (2013) bana
yaklasip bu kitab1 yazmaya hazir olup olmadigimi
sordugu icin Jon Hutchings'e ve orada durup beni
kabul etmeye tesvik ettigi icin John Gibbons'a tesekkiir
ederim.

Her zaman yanimda olan ve asir1 basarili bir esin
timsali olan bir esi "yonetme" yetenegine sahip olan
kocam Rick'e tesekkiir ederim. Bir kez olsun yaptigim
seyleri neden yaptigimi sormadi. Her zaman, her
zaman, "Tamam, peki bunu nasil yapmak istiyorsun?"
sorusuyla karsilastim. Hayat ve yeni fikirler beni
heyecanlandiriyor ve o da her zaman benimle birlikte
bunlart gerceklestiriyor. Tesekkiirler Rick, seni
kelimelerin anlatamayacagi kadar ¢ok seviyorum.

"Overachiever" Tanimi

Hirsly, azimli ve en iyisini yapmak (ve olmak) i¢in
motive olan, beyni asirt hizda tutan benzersiz bir
zihniyete ve onu bir adim 6nde tutan bir is ahlakina
sahip biri. Yiiksek beklentilere ve odaklanmig
yogunluga sahip olmak.

Asirt basarili kisiler yiliksek beklentilere sahiptir ve
"biiyiik hayaller" kurmayi severler. Tabaklarinda
her zaman ¢ok sey vardir- yapilacaklar listeleri
doludur ve gelecekteki kitaplar, isler, projeler ve
iyilestirmeler i¢in bol miktarda fikirleri vardir. Her
an1 degerli bir cabaya yatirim yapmak i¢in degerli
bir firsat olarak goriirler.

Bir takimla ya da baska bir takimla diinyay1 dolagsmak
icin diizenli olarak ayrilan bir anneyi her zaman
destekleyen {i¢ cocuguma (Scott, Adam ve Britt)
tesekkiir ederim. Dogum giinlerini ve 6zel gilinleri
kagirdim ama hicbir zaman sugluluk duygusuna
kapilmadim; beni yorulmak bilmeden desteklediler.
Ozellikle ¢ok seyahat ettigim ve Britt'in sadece bes
ya da alt1 yaginda oldugu zamanlarda, yalpaladigim
ve sucluluk duygusuna kapildigim zamanlar oldu; bu
zamanlara her zaman cesaretlendirici sarilmalar ve
"iyi olacagiz, sadece birkag hafta" eslik etti. Muhtesem
oldugunuz i¢in tesekkiir ederim, hepinizle gurur
duyuyorum.

Ailem Heather ve Ray Stott'a kendim olmama

izin verdikleri ve hayallerime ulagsmam icin beni
cesaretlendirdikleri i¢in tesekkiir ederim. On dokuz
yasindayken hayallerimin erkegiyle tanigmak i¢in
Kanarya Adalari'na tasinmami sagladiginiz icin tesekkdir
ederim.

Benim icin her zaman gergek bir agabey olan sevgili
agabeyim Steve Stott'a tesekkiir ederim. Sinirlendigimde
ve anlamadigimda 6fke ndbetlerime ragmen bana pek
cok sey ogrettigin icin tesekkiir ederim. Yolculugumuz
sirasinda Thistlegorm kazasinda sikigip kaldigimda beni
kurtardigin i¢in tesekkiir ederim. Thresher kopekbaligi
ile karsilasmamizin o muhtesem fotografini ¢ektigin icin
tesekkiir ederim.

Dynamic Tape® ile ilgili bolimii yazdigi i¢in Ryan
Kendrick'e tesekkiir ederiz.

Ekleri derlememe yardimc1 olan Donna Strachan'a
tesekkiir ederim: Alet Destekli Yumusak Doku
Mobilizasyonu.

Fotograflar i¢in modelim olmay1 kabul eden Sophie
Cook'a ve fotograflar1 ceken Liz Vanegas de
Quickenden'e tesekkiir ederim.

Son olarak, yillar boyunca bana ilham veren veya destek
olan pek cok kisiye tesekkiir etmek istiyorum- saymakla
bitmeyecek kadar ¢cok, ancak bazilarinin adin1 anmadan
gecemeyecegim (belirli bir sirayla): Alison Rose

(oda), Rone Thompson (oda), Pierre McCourt, Angela
McNaughton, Neil Black, Dr. Bruce Hamilton, Dr. Paul
Dykstra, Dr. Robin Chakraverty, Dr. Gerry Ramogida,
Denise Plimmer ve Amanda Stott.
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Ceviri Editér Onsozii

Sakroiliak eklem, insan hareket sisteminin temel
taslarindan biridir. Ust ve alt ekstremiteler arasinda
gecis saglayarak, hareketin akici ve dengeli bir sekilde
devamliligini saglar. Bu eklem sadece bir anatomik yap1
degil, ayn1 zamanda tiim viicut dengesi ve biyomekanigi
iizerinde biiylik etkisi olan bir anahtardir. Saglikl bir
sakroiliak eklem, bedenin farkli bolgeleri arasinda
uyumlu bir baglanti1 sunarken; bu eklemdeki fonksiyon
bozukluklari, bir¢ok klinik problemin kaynagi olabilir.

Fizyoterapi alaninda, sakroiliak eklemin
degerlendirilmesi ve tedavisi, biitlinciil bir yaklagimin
ayrilmaz pargasidir. Fasyal baglantilar1, yumusak doku
dengesi, eklem mobilizasyonu ve egzersiz uygulamalari
bir arada ele alindiginda, bu eklem {izerindeki etkiler
daha kalic1 ve iglevsel hale gelir. Bu baglamda,
viicudun anahtar1 olan sakroiliak eklem tizerine
yogunlasan bu kitap, tiim fizyoterapistlere yol gosterici
bir rehber olarak dilimimize gevrilerek Siz degerli
meslektaglarimizin kullanimina sunulmustur.

Bu kitabin amaci, yalnizca sakroiliak eklem
tedavisine yonelik teknik bilgileri sunmak degil; ayn1
zamanda okuyuculara, hastanin tiim bedenini bir
biitlin olarak ele almanin 6nemini aktarmaktir. Kas-
iskelet sistemi rahatsizliklariin ¢oziimiinde sadece
bir bolgeye odaklanmak yetersiz kalabilir. Sakroiliak
eklemin optimal fonksiyonunu saglamak, daha genis
bir perspektiften bedenin uyumunu goéz oniinde
bulundurmay1 gerektirir.

Bu kitabin her sayfasinda, bilimsel bilgi ve klinik
deneyimin harmanlandigi ¢ok yonlii bir yaklasim
bulacaksiniz. Tedavi planlamasinda kullanilacak
stratejiler, eklem stabilitesi ve mobilitesinin saglanmasi
icin adim adim ele alinmis; hastalarin yagam kalitesini
artiracak pratik uygulamalar sunulmustur.

Fizyoterapistlerin ve saglik profesyonellerinin,
bireylerin hareket sagligini gelistirme yolunda sakroiliak
ekleme daha bilingli ve odakl: bir sekilde yaklagsmasi
gerektigine inaniyorum. Unutulmamalidir ki beden, bir
biitiin olarak iyilesir ve her bir parcanin uyum icinde
olmasi, tedavinin basarisindaki en kritik unsurdur.

Sahada ve klinikteki deneyimlerini kanita dayali
bilgilerle harmanlayip biz meslektaslarina sunan Degerli
meslektasimiz Fizyoterapist Paula Clayton’a ¢cok
tesekkiir ederiz. Bu degerli eserin, meslektaglarimiza
yeni perspektifler kazandiracagina ve karsilagtiklar
klinik problemlerin yonetiminde faydali bir rehber
olacagina inantyorum. Bu degerli eseri ekibimizle
birlikte duygularimizi katarak dilimize kazandirmaktan
onur duyuyoruz.

Birbirinin engeli degil sanst olan
tiim meslektaglarimiza ithaf ediyoruz...
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