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Determination of the
isokinetic muscle strength
profile of knee flexors and

extensors in visually

impaired long-distance
athletes: Pilot study

Abstract

Purpose: The aim of this study is to determine
the isokinetic muscle strength profile of knee
flexor and extensor muscles of visually impaired
long distance running athletes and compare
them with the literature.

Methods: The study consisted of 7 male
visually impaired long distance running athletes
aged between 19-28 (means 24,14%3,23), who
complied with the criteria and voluntarily
participated  in  the study.  Isokinetic
measurement was performed with Isomed
2000® device. In isokinetic evaluation, maximal
muscle strength, muscle strength ratios,
percentage of right-left strength difference ratio
of knee flexors and extensors were recorded.
Isokinetic testing protocol; before the test all
athletes performed the knee flexion and
extension isokinetic test with the 5 repeating at
90 °/sec as a warm-up and for comprehenting
the test. Then, knee flexion and extension
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Ozet

Amag: Bu calismanin amact gérme engelli uzun
mesafe atletizm sporcularmnm diz fleksér ve
ekstansor  kaslarinin - izokinetik  kas  kuvvet
profilini belirlemek ve literatirdeki bilgilerle
karsilastirmaktir.

Method: Calismamiza; 19-28 (Ort. 24,14£3,23)
yas araliginda 7 erkek gorme engelli uzun mesafe
atletizm sporcusu dahil edildi. Izokinetik kas
kuvveti Isomed 2000” cihazi ile degerlendirildi.
Izokinetik ~ degerlendirmede diz fleksér ve
ekstansorlerinin - maksimum kas kuvveti, kas
kuvvet oranlari, sag-sol kuvvet farki orani
yluzdesi kaydedildi. Degerlendirmede 90-10 °
fleksiyon  aciarinda  konsantrik-konsantrik
kuvvet 6lctimii yapildi. Tzokinetik test protokolii
olarak; 5 tekrarlt 90°/sn. hizla testi anlama ve
submaksimal 1sinma hareketinden sonra, 5
tekrarli 60°/sn. hizla ve 15 tekrarlt 180°/sn. hizla
maksimal diz  fleksiyon ve ekstansiyon
hareketleri yaptirldi. Degerlendirmeler bilateral
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concentric-concentric  strength measurements
wete performed with the 5 repeating at 60 °/sec
and with the 15 repeating at 180 °/sec with the
angle between 90 degrees of knee flexion and 10
degrees of knee extension. The evaluations were
performed bilaterally, first dominant side and
after 3 minutes non dominant side was
evaluated.

Results: The H / Q peak torque ratio of the
athletes is 53.55% for the dominant side and
55.47% for the non-dominant side at 60° / sec.
velocity while 59.05% for the dominant side and
61.34% for the non-dominant side at 180° / sec.
velocity. When the H / Q peak torque ratio of
the athletes was compared between dominant
and non-dominant sides, there was no
difference in both angular velocities (p>0.05).
Knee flexion and extension isokinetic muscle
strength’s difference were determined lower
than %10 for both angular angles when
compared to the asymmetry of the right and left
extremities. It was found that this was in
accordance with the literature and there was no
asymmetry between the right and left sides.

Conclusion: In visually impaired long distance
runners, having H/Q ratio lower than normal
borders against knee flexors for both sides at
180°/sec. angular velocity poses a risk for
injuries. In terms of prevention of sports
injuries, it is necessary for the athletes to
maintain muscle force balance which is specific
to each angular velocity and to exercise with
sports-specific exercises.

Keywords: Visually Impaired Long Distance
Runners; Isokinetic Evaluation; H/Q Ratio;
Muscle Strength.

(Extended English abstract is at the end of this
document)

Giris

olarak gerceklestirildi ve oOncelikle dominant

taraf, 3 dk sonra non-dominant taraf
degerlendirildi.

Bulgular: Sporcularin H/Q peak tork orant
60°/sn. hizda dominant taraf icin % 53.55, non-
dominant taraf icin % 55.47 bulunurken
180°/sn. hizda dominant taraf icin % 59.05,
non-dominant taraf icin % 61.34 bulundu. H/Q
peak tork orani dominant ve non-dominant
taraf arasinda karsilastirildiginda her iki agisal
hizda da farklidik bulunmad: (p>0,05). Sag ve sol
ekstremiteler asimetri acisindan
karsilastirildiginda diz fleksiyon ve ekstansiyon
izokinetik kas kuvveti farkinin her iki acisal
hizda da %10 un altinda oldugu belitlendi. Bu
durumun literatiir ile uyumlu oldugu ve sag-sol
taraf arasinda bir asimetri olmadigi sonucuna
varilde.

Sonug: Calismamiz sonucunda Gorme engelli
uzun mesafe kosucularinda 180°/sn. acisal hizda
H/Q oraninin normal sinirlardan daha dusiik ve
her iki tarafta diz fleksorleri aleyhinde olmast
yaralanma agisindan risk olusturmaktadir. Spor
yaralanmalarinin onlenmesi acisindan
sporcularin her agisal hiza 6zgii olan kas kuvvet
dengesinin  korunmast  ve  spora  Ozgu
egzersizlerle calistirilmast gereklidir.

Anahtar Kelimeler: Gorme engelli atletizm;
Izokinetik degetlendirme; H/Q oran Kas

kuvveti.

Kas kuvvetinin degerlendirilmesi ve gelistirilmesinde, sportif yaralanmalar sonrasi
rehabilitasyonda izokinetik sistemlerin kullanimi giderek daha popiiler hale gelmektedir (Gleeson ve
Mercer., 1996). Literatiirde izokinetik kas kuvveti ile ilgili yaymnlar incelendiginde, diz eklemi en ¢ok
degerlendirilen ve tzerinde ¢alisilan eklem oldugu gorilmektedir (Rosene ve ark., 2001). Cinki diz
eklemi yiriime, kosma ve sert sportif yarismalarda strekli olarak strese maruz kalir. Diz
cevresindeki kaslar yaralanmalarin 6nlenmesinde ve diz fonksiyonun gelistirilmesinde 6nemli bir rol

oynar (van Dyk ve ark., 2016).
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Bir¢ok arastirmact sezon Oncesince diz ekleminin degerlendirilmesinin yaralanma riski
tastyan sporcularin belirlenmesinde ve musabakalara katilim igin sporcularin hazir olup olmadigin
saptanmasinda yol gosterici oldugu konusunda uzlagsmislardir (Sanders ve ark., 2013). Diz
degetlendirmesi genellikle Hamstring ve Quadriceps kas kuvveti, Hamstring/Quadriceps orant ve
dominant-nondominant taraf Hamstring ve Quadriceps kas kuvvet farkinin belitflenmesini icerir
(van Dyk ve ark., 2016).

Bircok yazar tarafindan hem sporcu hem de sporcu olmayan popiilasyon icin diz fleksiyon
ve ekstansiyon izokinetik kas kuvvet profili tanimlanmustir. Sporcu popiilasyona bakildiginda futbol,
basketbol, voleybol, kayak, tenis en sik ¢alisilan spor dallaridir (Siqueira ve ark., 2002; Sole ve ark.,
2007; Maly ve ark., 2010; Muff ve ark., 2016; Francis ve ark., 2010). Izokinetik test rekabetci
sporcularin degerlendirilmesinde rutin olarak kullanilan bir testtir. Ancak uzun mesafe atletizm
sporcularinda H/Q oraninda ve dominant-nondominant taraf kas kuvvet farkinda normal
stntrlardan sapma olup olmadigint arastiran ¢ok az ¢alisma yer almaktadir. Bu calismalarda da H/Q
oranimnin normal sinirlardan sapmasinin ve sag sol taraf arasmndaki kas kuvveti asimetrisinin uzun
mesafe kosucularin da gorillen ¢ogu yaralanmanmn etiyolojisi oldugu belirtilmistir (Zifchock ve ark.,
2000).

Literaturde gérme engelli atletizm sporuyla ilgili ¢calismaya rastlanmamustir. Engelli sporu
tlkemizde ve diinyada popilaritesi giderek artan bir alandir. Bu alanda yapilan degerlendirmeler
engelli olmayan sporcular kadar, engelli sporcularin hem rehabilitasyonunda hem de
performanslarinin arttirtlmasinda 6nemli katk: saglayacaktir. Tum sporcular gibi engelli sporcularda
da H/Q orani, dominant-nondominant taraf kuvvet farkinin belitlenmesi yaralanmalarin
6nlenmesinde, sportif performanslarinimn artirilmasinda 6nemlidir.

Bu bilgiler ¢ercevesinde bu calismanin amact gérme engelli uzun mesafe atletizm
sporcularinin diz fleksér ve ekstansér kaslarnin izokinetik kas kuvvet profilini belitlemek ve
literattirdeki bilgilerle karsilastirmaktir.

Materyal Method

Calismamiz gérme engelli uzun mesafe atletizm sporcularmin diz fleksor ve ekstansor
kaslarinin izokinetik kas kuvvet profilini belirlemek amaciyla, Genglik ve Spor Bakanligi (GSB),
Spor Genel Midirligi (SGM) Saglik Isleri Dairesi Bagkanligi (SESAM-Sporcu Egitimi ve Saglik
Aragtirma Merkezi)’nda gerceklestirildi. Calismamiza; 19-28 (Ort. 24,14£3,23) yas araliginda, gérme
engeli disinda bilinen herhangi ortopedik veya sistemik problemi olmayan, en az 2 yildir profesyonel
olarak uzun mesafe atletizm sporu ile ugrasan, degerlendirme icin gerekli kooperasyona ve kognitif
duruma sahip ve caligmaya katilmayr gonulli olan 7 erkek gorme engelli uzun mesafe atletizm
sporcusu dahil edildi. Sporcularin tanimlayict 6zellikleri yas, boy, kilo ve dominant taraf bilgileri
kaydedildi. Calismaya baslamadan Once ¢alismaya katilmayr kabul eden tiim sporcular ve
antrenorleri ¢alismanin amaci, ¢aligmanin icerdigi degerlendirmeler ve ¢alismanin yararlart hakkinda

bilgilendirildi ve calismada gonilliliik esas alinarak sporculardan ve antrendrlerinden sézli onam
alindr.

Izokinetik Kas Kuvvetinin Degerlendirilmesi: 1zokinetik kas kuvveti ISOMED 2000
cihazi ile degerlendirildi. Teste baglamadan o6nce sporculara 10 dakika genel ve 6zel isinma
egzersizleri yaptirldi. Isitnma sonrast Olgimler oturma pozisyonunda, dinamometrenin aksisi
femurun lateral epikondiline gelecek sekilde ayarlandiktan sonra, sporcularin bireysel antropometrik
yapilarina gore cihazin ayarlamalari yapilarak gerceklestirildi. Test edilecek eklemin hareket
genisliklerinin test edilecek sporcunun eklem agilarma uygunlugu sporculara ¢ok diisiik hizda 6rnek
bir hareket yaptirilarak belirlendi. Ayni zamanda yer ¢ekiminin etkisi de sifirlandr. Ttim bu bilgiler
dogrultusunda diz fleksiyon/ekstansiyon hareketi icin test agilart: 90° fleksiyon ve 10° ekstansiyon
olarak belirlendi ve 6lctim konsantrik-konsantrik diz fleksiyon /ekstansiyon kuvvet 6lctimii olarak
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yapildt. Degetlendirme protokoli olarak 90°/sn. hizda 5 tekrarl diz fleksiyon /ekstansiyon hareketi
submaksimal olarak yaptirilarak sporcularin isinmasit ve hareketi anlamast saglandi Isinma
hareketinden sonra 30 saniyelik bir dinlenmenin ardindan 60°/sn. hizda 5 tekrarli maksimal diz
fleksiyon /ekstansiyon hareketi yaptirildi ve yine 30 saniye dinlenmenin ardindan 180°/sn. hizda 15
tekratl maksimal diz fleksiyon /ekstansiyon hareketi gerceklestirilerek test tamamlandi
Degerlendirmeler bilateral olarak gergeklestirildi ve Oncelikle dominant taraf, 3 dk. sonra non-
dominant taraf degerlendirildi. Izokinetik degerlendirmede her iki taraf diz H/Q orani ve dominant-
nondominant kuvvet farki orant yiizdesi kaydedildi. Ol¢iimler izokinetik ¢lciim alaninda 3 yillik
deneyimi olan ayni fizyoterapist tarafindan yapildi. Tim bireylere ilk 5 tekrarlt alistirma ve hareketi
anlama egzersizinde gerekli agiklamalar yapilarak sézel uyari verildi ancak herhangi bir gorsel
feedback uyarist yapilmadi.

Istatistiksel Analiz: Sporcularin izokinetik kas kuvvetine iliskin elde edilen tiim veriler
“SPSS (Statistical Package for Social Sciences Inc. Chicago, IL, USA) For Windows Release 22.0”
istatistiksel paket programi araciligi ile analiz edildi. Tum degiskenlerin tanimlayict istatistikleri
belirlendi. Sonuglar ortalama ve standart sapma olarak belirtildi. Verilerin normal dagilima uyup
uymadigi 6rneklem sayisina uygun olarak tanimlanmis Shapiro-Wilk ile incelendikten sonra gruplar
arasinda karsilastirma icin Mann-Whitney U testi kullanilarak veri analizi gerceklestirildi. Verilerin
analizinde istatistiksel anlamlilik degeri p< 0.05 olarak alind1 (Sumbtloglu, 1994).

Bulgular

Sporcularin demografik 6zellikleri Tablo 1. de yer almaktadir. Sporcularin 60°/sn ve
180°/sn hizda diz fleksiyon/ekstansiyon hareketini dominant ve nondominant taraf icin yiizdesel
orant ve sag ve sol arasindaki oranmnin yiizdesi standart sapma degerleri ile birlikte Tablo 2. de
gOsterilmistir.

Tablo 1. Gérme Engelli Uzun Mesafe Atletizm Sporcularimin Demografik Bilgileri

xtsd
Yas (yil) 24141323
Boy (m) 1,72%0,06
Kilo (kg) 64.71%7.60
Vki (kg/m?) 21,72%1,79

Sporcularn Q/H peak tork orant dominant ve non-dominant taraf arasinda
karsilastirildiginda her iki agisal hizda da farklidik bulunmad: (z1= -1,014, p=0,310; z2= -1,352,
p=0,176).

Sag ve sol ekstremiteler asimetri agisindan karsilastirildiginda diz fleksiyon ve ekstansiyon
izokinetik kas kuvveti farkinin her iki agisal hizda da %10 un altinda oldugu belirlendi. Bu durumun
literatiir ile uyumlu oldugu ve sag-sol taraf arasinda bir asimetri olmadigs belirlendi (Tablo 2).
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Tablo 2. Gérme Engelli Uzun Mesafe Atletizm Sporcularinin Diz Hamstring /Quadriceps Peak Tork Oram
Yiizdesi (H/Q Orani) ve Diz Fleksiyon ve Ekstansiyon Kas Kuvveti Sag-Sol Farki Yiizdesi

H/Q Oran Dominant-NonDominant Taraf
Farki
Dominant taraf Non  dominant p* Fleksiyon Ekstansiyon
taraf
60°/sn. 53.55+4.54 55.47%6.51 0.238 103.75£15.52 106.70£12.09
180°/sn. 59.05£6.83 61.3419.31 0.134 101.6148.75 105.04£6.76
*p>0.05
Tartisma

Uzun mesafe gorme engelli atletizm sporcularnin diz fleksér ve ekstansorlerinin
izokinetik kas kuvvet profilini belitflemek amactyla gerceklestirdigimiz ¢alismamizda sporcularinin
60°/sn ve 180°/sn hizlarda dominant/non-dominant oraninin yuzdesi ve diz fleksiyon/ekstansiyon
(H/Q) oraninin yuzdesi degetlendirilerek uzun mesafe gorme engelli atletizm sporcularinin diz
fleksor ve ekstansorlerinin izokinetik kas kuvvet profili belirlendi.

Calismamizda H/Q orani ve dominant/non-dominant orani yuzde olarak hesaplandi. Bu
veriler agonist/antagonist kas kuvvetleri arasinda bir dengenin mevcudiyeti ve dengenin
bozulmasinin kisiyi yaralanmaya yatkin hale getirmesinden dolayt 6nemlidir (Grace, 1985) H/Q
orant test hizina ve diz eklemin agisina baglt olarak %50-80 arasinda degismektedir. (Calmels,
Nellen, van der Borne, Jourdin, & Minaire, 1997; Ghena, Kurth, & Thomas, 1991; Kannus, 1988;
Otrchard, Marsden, Lord, & Garlick, 1997; Rosene, Fogarty, & Mahaffey, 2001) Distk agcisal
hizlarda (60°/s-90°/s) bu oran %50-60, 120°/s-180°/s acisal hizlarda %060-70 ve yiksek acisal
hizlarda (240°/s-300°/s) ise %70-80 normal olarak kabul edilmektedir. (Petersen ve Holmich, 2005;
Croisier ve ark., 2002; Croisier ve ark., 2008). Bowerman ve ark’lart (2006) normal saglikli bireyler ve
sporcular tizerinde yaptigi calismasinda H/Q oranint normal saglikli bireylerde % 46-48 bulunurken
sporcularda ise bu orant % 52 olarak bulmuslardir. Kong ve Burnsun (2010) 40 saglikli erkek ve
kadin bireyin konsantrik diz fleksiyon ve ekstansiyon peak torkunu 60°/sn, 180°/sn ve 300°/sn
acisal hizlarda degerlendirdikleri ¢alismalarinda H/Q orani %42-80 arasinda degistigi belirlenmistir.
Literatiirde yapilan diger c¢alismalar incelendiginde H/Q orani Amerikan futbolu oyuncularinda
%47.2-52.5, beysbolcularda % 46.6, voleybolcularda % 50.8-52.4 ve basketbol oyuncularinda %
51.2-55 arasinda degismektedir (Rosene ve ark., 2001). Bizim ¢alismamizda ise uzun mesafe gérme
engelli atletizm sporcularinda 60 derece/sn. hizda H/Q oraninin dominant taraf icin ortalama %47-
60, non-dominant taraf icin ortalama %46-64 oldugu, 180 derece/sn hizda ise dominant taraf icin
ortalama %49-68, non-dominant taraf i¢in ortalama % 52-71 oldugu belirlendi.

Literatiirde yapilan ¢alismalarda da goriildigi gibi her spor dalinin kendine 6zgl spesifik
hareketler icermesi ve bundan dolay1 kas gruplarinin spora 6zgii adaptasyonlar gelistirmesi nedeniyle
bu oran spor dallarma gore farklilik géstermektedir. Bunun sonucu olarak farkli spor dallarinda
belirli kas gruplart daha kuvvetli ve hizli kasildiklar1 icin agonist/antagonist kaslarin orant da sagiklt
bireylere gore farkliik gostermektedir. Calismamizda 180 derece/sn hizda H/Q oraninmn daha
distik olmasmm Quadriceps kasmnimn yavas kasilan kirmizi kas lifleri icermesine bagl oldugunu
distinmekteyiz. Ciinkii 6zellikle yiiksek hizdaki kas kontraksiyonlarinda kas fibril dagilimi ile peak
tork arasinda bir korelasyon oldugu ¢esitli calismalarda belirtilmistir (Inbar ve ark., 1981; Suter ve
ark., 1993; Ward ve ark., 2009; Kumagai ve ark., 2000). Uzun mesafe kosucularinda Quadriceps kast
%82 oraninda Tip-1 (yavas kasilan kirmuzi kas lifleri), %18 oraninda Tip-2 (hizh kasian beyaz kas
lifleri) liflerini icermektedir (Zierath ve ark., 2004). Bu durum uzun mesafe kosucularinda H/Q
oraninin hamstring kast aleyhinde kas kuvvet dengesizligine sebep olmaktadir. Bu nedenle
izokinetik degerlendirme yapilirken hem kuvvet hem de hiz parametresinin degerlendirildigi 60 ve
180 °/sn deki degerlendirmelerin yapilmast bize yol gosterici olacaktir. Bu konuyla ilgili literatiir
incelendiginde genelde 60, 180 ve 240°/sn’deki degerlendirmelerin yapildigi gérilmustir.
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Gorme engelli uzun mesafe sporcularinda diz fleksor ve ekstansorlerinin izokinetik kas
kuvvetini degerlendiren bir ¢alismaya rastlanmamistir. Bu nedenle bizim ¢alismamiz bu alanda
yapilan ilk calisma 6zelligi tasimaktadir. Calismamizda literattir ile uyumlu olarak 60°/sn hizda H/Q
oraninin, 180 °/sn hizda daha dusik oldugunu belitledik. 180°/sn hizda yapilan degerlendirmelerde
kaslarin kirmizi kas liflerinin daha aktif olmasindan dolayt bu oranin dismesi bekledigimiz bir

sonugtu.

Caligmalarin sonuglart degerlendirilirken H/Q orani kadar bu oranin hangi agisal hizlarda
bulundugu da 6nemlidir. Bu nedenle agisal hizlar degistiginde kaslarin igerdigi lif tiplerine bagl
agonist/antagonist oranin degisebilecegi akidda tutulmalidir (Stinivasan ve ark’lart, 2007).
Calismamiz sonucunda 60°/sn ve 180°/sn de bulunan sonuglar literatirde gorme engelli uzun
mesafe sporcularinda yapilan calismalar olmadigi icin kiyaslama yapilamamistir. Bu konuda
yapilacak calismalara ihtiya¢ vardir. Ancak sagliklt uzun mesafe atletizm sporcularinda yapilan
calismalar incelendiginde Dellagrana ve ark.’larinin (2015) 23 saghkli elit uzun mesafe atletizm
sporcularinda 60°/sn ve 240°/sn agisal hizlarda diz fleksiyon ve ekstansiyon izokinetik kas kuvvetini
degerlenditleri calismasinda H/Q orani 60°/sn hizda %60-61 arasinda, 240°/sn agisal hizda %61-66
arasinda degistigini belirlemislerdir. Bu calismayr destekler nitelikte Siqueira ve ark.’larinin (2002)
atlayicilar, mesafe kosuculart ve sedanter bireyler tizerinde yaptigi calismasinda H/Q orant 60°/sn
hizda %56 bulunurken, 240°/sn acisal hizda %063-65 arasinda degistigi belitlenmistir. Portes ve
ark.larinin (2007) 28 erkek uzun mesafe atletizm sporcularinda ACL laktisitesi ile H/Q orani ve
izokinetik peak tork arasindaki iliskiyi arastirdigt calismasinda 60°/sn agisal hizda H/Q orant %58
olarak belirlemislerdir. Bu calismalarin sonugclari bizim ¢alismamizin sonuglarini destekler nitelikte
olup 60°/sn agisal hizda H/Q orant literatiir ile uyumlu bulunurken 240°/sn agisal hizda H/Q

oraninda normal sinirlardan sapma s6z konusudur.

Literatirde diz eklemi izokinetik testi icin 60, 90, 120, 180, 240 ve 300°/sn. acisal
hizlarinda Sl¢timler yapidmistir (Petersen ve Holmich, 2005; Croisier ve ark., 2002; Croisier ve ark.,
2008; Zierath ve ark., 2004; Rosene et al, 2001; Kong ve Burns, 2010; Siqueira ve ark., 2002; Cheug
ve ark., 2012; Portes ve ark., 2007). Izokinetik test icin énerilen test hizlart yavag hizda diz eklemi
icin 30°/sn veya 60°/sn, yitksek hizda normal kisiler icin diz ekleminde 120°/sn veya 180°/sn,
yuksek hizda aktif kisiler icin diz ekleminde 180°/sn, 240°/sn veya 300°/sn olarak tanimlandigi icin
bizde calismamizda 60°/sn ve 180°/sn da diz fleksiyon ve ekstansiyon peak tork Slctimlerini yaptik
(Yimaz ve Gtrol., 2013).

Chavet ve ark.’larinin (1997) izokinetik degerlendirme ile ilgili yaptiklart calismalarinda sag
ve sol ekstremiteler arasindaki kuvvet farkinin ytizde 5’dan fazla olmasinin anormal oldugunu rapor
etmistir. Ancak daha 6nceki ¢alismalarda uzun mesafe kosucularinda 60 °/sn hizdaki diz fleksiyon
ve ekstansiyonunda dominant ve non-dominant taraf arasindaki fark sirastyla %7.4 ve %8.5 olarak
belirtilmistir (Vagenas ve Hoshizaki, 1991). Bu ¢alismada ayn1 zamanda uzun mesafe kogsucularinda
dominant ve non-dominant taraf farkinin %10’a kadar normal olarak kabul edildigi belirtilmistir
(Vagenas ve Hoshizaki, 1991). Bizim calismamizda literattrle uyumlu olarak 60 °/sn ve 180°/sn
hizdaki diz fleksiyon ve ekstansiyonunda sag ve sol taraf arasindaki farkin %10’dan az oldugu
belirlendi (Tablo 2). Zifchock ve ark.’lar1 (2006) kosucularda alt ekstremite asimetrisinin unilateral
overuse yaralanmalarinm olusmasinda 6nemli bir risk faktorii  oldugunu calismalarinda
belirtmislerdir. Bu nedenle gérme engelli uzun mesafe sporcularinin antrenmanlarinda simetrik
egzersizlerle calisimasinin bu  ihtimalleri azaltacagint ve sportif performanst arttiracagini
distinmekteyiz.

Calismamizin limitasyonlars; sporcu sayisinin az olmasindan ve tim sporcularin erkek
olmasindan dolay1 yasa ve cinsiyete gore peak tork degerlerinin karsilastirmalarinin yapilamamasidur.
Gorme engelli atletizm sporu disinda baska paralimpik veya saglikli spor branglarinda sporcu sayist
arttirlarak ve farkli eklemlerde izokinetik kas kuvvet profilinin belitlenmesine yonelik ¢alismalara
ihtiyag duyulmaktadur.
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Sonug

Calismamizin sonuglart bu alanda yapilan ¢alismalar olmadigi icin literatirdeki sagliklt bireylere
gore tanimlanmis norm degetleriyle kiyaslanmistir. G6rme engelli uzun mesafe kosucularinda
180°/sn. actsal hizda H/Q oraninin normal sinirlardan daha dustik ve her iki tarafta diz fleksotleri
aleyhinde olmasi yaralanma agisindan risk olusturmaktadir.

Kas kuvvet dengesinin korunmasi i¢in kaslarin resiprokal olarak ve spora Ozgu egzersizlere
calistirlmast  gereklidir. Bu nedenle yaralanmalarin 6nlenmesinde ve sportif performanslarinin
artirlmast i¢in diz fleksorlerinin hiz gerektiren aktivitelerdeki kuvvetini arttiracak egzersizlerin
antrenman programlarinda unutulmamast gerektigini diisinmekteyiz.
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Extended English Abstract

The use of isokinetic systems in the assessment of muscular strength, development of
strength, and rehabilitation after sportive injuries has become popular. (Gleeson and Mercer, 1996).
Throughout the literature pertaining to 1sokinetic strength, the knee joint is the most commonly
tested and studied joimnt using isokinetic equipment (Rosene and ark, 2001). isokinetic knee flexion
and extension muscle strength profile has been defined by several researchers for both athletic and
non-athletic populations. Among the athletic population, athletes from football, basketball,
volleyball, skiing, tennis are the most often studied (Siqueira and al, 2002; Sole and al, 2007; Maly
and al, 2010; Muff and al, 2016; Francis and al, 2016).

Although 1sokinetic testing can be part of routine evaluation competitive athletes, there’s
very few studies that’s researching whether there was a deviation from normal borders in muscle
strength difference between dominant- non dominant side and H/Q ratio in long distance runnets.
In these studies, it was showed that the most common etiologies of long distance runners’ injuries
were the asymmetry between right and left and H/Q ratio deviation from normal borders
(Zifchock and al, 2000).

In literature, a study about visual impaired running athletes wasn’t found. H/Q ratio and
dominant- non dominant side strength difference determination in disabled athletes, as well as all
athletes, is important to prevent injuries and enhance sportive performance. Within this
information, the aim of this study is to determine the isokinetic muscle strength profile of knee
flexor and extensor muscles of visually impaired long distance running athletes and compare them
with the literature.

The study was conducted in Ministry of Youth and Sport, Sports General, Health Science
Head of Department (Sports Education and Health Research Center). 7 males visually impaired
long distance running athletes having enough cooperation and cognitive state for evaluation, not
having orthopedic or systemic problem and doing professionally long distance running sports for at
least 2 years with the age range 19-28 (mean. 24,141+3,23) was included to the study. All athletes
and trainers was informed about the purpose of the study, the evaluations in the study, and the
benefits of it. Before the study verbal consent was obtained from athletes and trainers was provided
with the principle of voluntaries. Isokinetic muscle strength was evaluated with ISOMED 2000
device. Before the testing session, the athletes were given 10 minutes long general and specific
warm up exercise. 90° flexion and 10° extension was used for the test angles of knee
flexion/extension movement and evaluation involved concentric — concentric knee flexion/
extension strength measurement.

Isokinetic testing protocol; before the test all athletes performed the submaximal knee
flexion and extension isokinetic test with the 5 repeating at 90 °/sec as a warm-up and for
comprehenting. Then, after 30 seconds rest maximal knee flexion/extension 5 repetitions at
60°/sec. velocity and also after 30 seconds long rest with the test completed by petforming
maximal knee flexion and extension with the 5 repeating at 180 °/sec. The evaluations were
performed bilaterally, first dominant side and after 3 minutes non dominant side was evaluated. For
both knee H/Q ratio, petcentage of dominant- non dominant muscle strength difference ratio was
recorded.

Tablo 2. Petcentage of Knee Hamstring /Quadriceps Peak Tork Ratio (H/Q Ratio), Percentage of
Knee Flexion and Extension Muscle Strength’s Right- Left Difference in Visually Impaired Long
Distance Running Athletes

H/Q Ratio Right-Left Difference
Dominant side Non dominant side P* Flexion Extension
60°/sec. 53.551+4.54 55.4716.51 0.238 103.75£15.52 106.70£12.09
180°/sec. 59.05+6.83 61.34%9.31 0.134 | 101.61%8.75 105.04£6.76

* Mann-Whitney U Test
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The petcentage of athletes’ knee flexion/extension movement’s ratio at 60°/sec. and
180°/sec. velocity for dominant and non-dominant side and the percentage of ratio between right
and left with standard deviations was showed in Table 2.

When the H / Q peak torque ratio of the athletes was compared between dominant and
non-dominant sides, there was no difference in both angular velocities (z1= -1,014, p=0,310; z2= -
1,352, p=0,176). Knee flexion and extension isokinetic muscle strength’s difference were
determined lower than %10 for both angular angles when compared to the asymmetry of the right
and left extremities. It was found that this was in accordance with the literature and there was no
asymmetry between the right and left sides (Table 2).

The result of the current study showed that the isokinetic strength profile of knee flexor
and extensor muscles at the angular velocity of 60°/sec. and limb asymmetry atre in accordance with
the literature. However, it is imbalance against hamstring muscles at the angular velocity of
180°/sec. as opposed to the literature values.

Limitations of our study was that there could be made no comparison of peak tork
values for age and gender because of limited number of athletes and all athletes being male. The
studies that’s addressing to determine isokinetic muscle strength profile for different joints with an
increase in the number of athletes of different paralympic and healthy branches besides visually
impaired running sports is needed. The results of our study are compared with the norm values
defined according to the healthy individuals in the literature as there are no studies conducted in
this area.

Although the H/Q ratio at 180°/sec. angular velocity should be between 60-70 % in
visually impaired long distance runners, in our study this ratio is lower than normal borders against
knee flexors for both sides poses a risk for injuries. In terms of prevention of sports injuries, it is
necessary for the athletes to maintain muscle force balance which is specific to each angular velocity
and to exercise with sports-specific exercises.
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